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En esta tesis se utilizaran los siguientes acronimos:

ENDISC: |l Estudio de la Discapacidad 2015
NNA: Ninos, ninas y adolescentes

OMS: Organizacidén Mundial de la Salud.

PeSD: Persona en Situacion De Discapacidad
PsSD: Persona sin Situacidon De Discapacidad
SENADIS: Servicio Nacional de la Discapacidad
SNC: Sistema Nervioso Central.

EM: Esclerosis Mdltiple

PRI: Plan Regulador Infercomunal

PRC: Plan Regulador Comunal

LGUC: Ley General De Urbanismo Y Construccidon
FNDR: Fondo nacional de desarrollo regional



Abstract

Los trastornos neuroldgicos son enfermedades del sistema nervioso
central y periférico, que afectan el funcionamiento del individuo y
generan discapacidades de todo tipo tanto fisicas, como mentales y
sensoriales.Segun SENADIS, en Chile el 16,7% de la poblacién se
encuentra en situacién de discapacidad y el 25,5% de ellos pertenece
al quintil socioecondmico mas vulnerable, lo que les impide acceder a
rehabilitacion debido a no poder costear los tratamientos, otro
problema es la gran centralizacidon que existe en el pais, siendo la
capital donde los centros de rehabilitacidon se han concentrado,
creando un déficit en el acceso a tratamientos en los extremos del pais.

Un Centfro de Rehabilitacién Neuroldgica es un lugar en donde las
personas con discapacidades provocadas por dafos neuroldgicos
pueden tratar su lesién mediante distintos tipos de terapias. Una de
ellas, es la Hipoterapia que consiste en un tratamiento de rehabilitacidn
para las personas en conjunto con los caballos la cual permite mejorar
aspectos como; desarrollo muscular, mejora en la capacidad motora ya
que es el Unico fratamiento en que el paciente percibe los movimientos
idénticos a los del caminar humano generando sensaciones muy
similares. Esta terapia también tiene beneficios psicoldégicos como
mejora de

Fig. 1| Imagen de proyecto  Fuente: Elaboracion propia

la autoestima, la autonomia, el autocontrol, la capacidad de atencion,
la relajacién, el respeto por los animales y la naturaleza, ya que, se
realiza en un ambiente natural donde los pacientes tienen un contacto
directo con el entorno. Es Villarrica el lugar que contiene caracteristicas
necesarias para la ubicacidén de un Centro de Neuro rehabilitacidon e
hipoterapia dada su condicidn de comuna periférica y entorno natural.

Por lo que se refiere a la Neuroarquitectura, es importante comprender
cédmo los espacios construidos logran contribuir de manera positiva en
la recuperacidn del paciente, visto la estrecha relaciéon entre
estimulacidn sensorial y disefio, debe existir un complemento entre la
terapia y el espacio en el que se realiza. Dicho esto, esta tesis buscara
aportar con algunos criterios e informacidén para acercarse cada vez
mas a disefiar espacios que fomenten el bienestar fisico y mental, de
manera que sean inclusivos y éptimos para llevar a cabo rehabilitacion
neuroldgica, lo cual puede aportar en la calidad de vida de las personas

Palabras clave: Rehabilitacion, Hipoterapia, Entorno, Sentidos,
Neuroarquitectura.
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Infroduccidn

En la presente memoria se abordaran las posibilidades de la
neuroarquitectura como medio para tratar medicamente las
enfermedades neuroldgicas, estableciendo un vinculo con la hipoterapia.
Con el objetivo de definir las operaciones arquitecténicas necesarias para
el desarrollo de un centro de neurorehabilitacion.

Los trastornos neuroldgicos son enfermedades del sistema nervioso
central y periférico, algunos de los mas comunes son: Enfermedades
Cerebro vasculares, Alzheimer y otras demencias, migrana, epilepsia,
tétano, meningitis, Parkinson, esclerosis multiple, estas enfermedades
afectan el funcionamiento de las personas y generan discapacidades de
todo tipo, estas patologias pueden afectar a todos por igual, pueden ser
congénitas o adquiridas con el tiempo.

Es importante comprender que existen nueve patologias causales de
discapacidad, las cuales siete de ellas son de origen neuroldgico. Segun la
OMS, el 15% de la poblacidn mundial experimenta algun grado de
discapacidad, siendo la mayoria proveniente de paises con ingresos bajos,
condiciones vulnerables o grupos étnicos minoritarios. En Chile, el
panorama no es muy diferente, segun Senadis, el 16.7 % de la poblacidn
se encuentra en situacidon de discapacidad, los cuales los mas afectados
son mujeres, adultos mayores y personas de bajos ingresos. (Senadis
2015). En el grafico, (fig. 2) se puede visualizar que el 25,5% de ellos se
encuentra en el quintil socioecondmico mas vulnerable, o que les impide
acceder a los tfratamientos de rehabilitacidn debido a sus altos costos y a
la gran centralizacién que existe en el pais, siendo la capital, donde los
centros de rehabilitacidn se han concentrado, creando un déficit en el
acceso a los tratamientos en los extremos del pais'.

En muchos paises en desarrollo, los servicios de rehabilitacidon
para las personas que padecen discapacidades atribuibles a
trastornos neuroldgicos o a ofras causas son limitados o
inexistentes. Esto significa que muchos individuos con
discapacidades dependeran totalmente de otras personas,
usualmente miembros de la familia, para que los ayuden en sus
actividades diarias, situacién que agrava la pobreza. Las
comunidades empobrecidas del mundo estan afectadas por un
ndmero desproporcionado de discapacidades y, a su vez, las
personas con discapacidades se vuelven mas vulnerables a la
pobreza debido a que la atencidn médica, asistencia social vy
servicios de rehabilitacion no estén disponibles o les sean
inaccesibles. (Organizacion Mundial de la Salud 2006)

1 . . Lo .
Los pacientes que son atendidos en estos establecimientos son personas que en su mayoria pueden tener

Para tratar este tipo de enfermedades, se utiliza un método terapéutico
llamado “Neuro-rehabilitacién”, el cual tiene como objetivo que los
pacientes puedan lograr su independencia y volver a su vida cofidiana La
neurorehabilitacidon se basa en la capacidad plastica que tiene el cerebro
para recuperarse alin después de afios de haber sufrido una lesidn, sin
embargo, lo mas recomendable es que la rehabilitacién comience de
inmediato luego de ser diagnosticada la enfermedad.

En Chile, existen recintos destinados a la rehabilitacion sin fines de lucro;
como lo es Teletdn, que atiende el 85% de los nifos discapacitados con
lesiones motoras del pais. Es importante destacar que, diagndsticos del
neurodesarrollo como por ejemplo el autismo, no estan incluidos en el
sistema de rehabilitacion estatal ni en la ley 20.422 del afio 2010, en la
cual se establece normas sobre igualdad de oportunidades e inclusidn
social de personas con discapacidad, adicional a lo anterior, cabe senalar
que Teletdn no atiende personas adultas que padecen este tipo de
enfermedades. Estos centros estan ubicados en las capitales de cada
region, lo que fomenta la centralizacién antes mencionada, en este caso,
a nivel regional.

Existen centros privados que prestan rehabilitacidn, en varias ocasiones,
son casas adaptadas parta acoger el programa que, a pesar de cumplir su
funcidn, no estadn diseflados especificamente para este tipo de
actividades dado que no se toma en cuenta el entorno fisico de los
pacientes, situacidon que los puede bloguear en su proceso y hasta
estancarlos. En relacidn con lo anterior, neuroarquitectura es una rama de
la arquitectura que utiliza una serie de elementos arquitecténicos como
materiales, iluminacién natural, contacto con la naturaleza, etc.
Orientados a generar espacios acogedores vy tranquilizantes
contribuyendo en el proceso de cada paciente

Varios estudios neurolégicos muestran cdmo el entorno afecta en las
emociones de los individuos, Si se logra crear espacios que tengan en
consideracién estos elementos, sin duda mejoraria mucho la calidad de
atencién en las personas.

algun tipo de discapacidad, complicandoles los desplazamientos largos, y no tienen la situacién econémica
para trasladarse de manera comoda y rapida.
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Fig. 2 | Porcentaje de PeSD segun categoria de quintiles socioeconémicos.
Fuente: Elaboracién propia en base a datos del Il ENDISC.



Marco tedrico

El acto de habitar es el medio fundamental en que uno se
relaciona con el mundo. Es fundamentalmente un intercambio y
una extension; por un lado, el habitante se sitlia en un espacioy
el espacio se sitla en la conciencia del habitante. (Pallasmaa
2016)

Ultimamente es comuln que los arquitectos disefien sus proyectos
centrandose en lo estético, funcidén, economia y comodidad fisica del
usuario olvidandose que las mentes también necesitan sentirse a gusto
dentro de un entorno arquitecténico sin negar que la estética y la
comodidad fisica pueden aportar en ello. Como menciona Pallasmaa
Se ha vaciado de todo significado mental profundo; solo queda
el deseo de estetizacion. En el mundo obscenamente
materialista de hoy la esencia poética de la arquitectura esta
amenazada simultdneamente por dos procesos opuestos: la
funcionalizacidn y la estetizacion. (Pallasmaa 2016) .
Un ejemplo claro es el de los edificios inmobiliarios hiperdensos
comunmente llamados guetos verticales en Santiago de Chile, explica
Alberto Texido, arquitecto y académico de la Universidad de Chile.
Se frata de construcciones de mas de 20 pisos de altura, con
unos 50 departamentos por piso, en los que a veces no vive solo
1 persona, sino 2, 3, 4, 5 en un mismo departamento, lo cual
empieza a genera inseguridad entre los habitantes, problemas
con los gastos comunes, hacinamiento y mala convivencia y
calidad de vida, en general (Texido,2020).
Se ha comprobado que el hacinamiento tiene graves efectos en la salud
mental y fisica de las personas como afirma el Doctor Fred Gage,
neurocientifico del Instituto Salk: Los cambios en el entorno cambian el
cerebro y por lo tanto, modifican nuestro comportamiento. (Gage 2019)

El entorno es fundamental en el desarrollo cognitivo, afecta directamente
en el sistema nervioso y en cdmo nos desenvolvemos. La neuro-
arquitectura estudia mediante resonancia magnética? como el sistema
nervioso reacciona a diferentes espacios, debido a esto, podemos obtener
una base en cuanto al disefio guiado por los sentidos vy la percepcion.

Existen investigaciones y estudios sobre la neurociencia que nos pueden
ayudar a diseflar mejores espacios que relacionan la percepcién humana
con las experiencias y el bienestar de las personas. (Salk 1963). Dichas
investigaciones guiaran la manera de proyectar edificios y espacios con el

2 Examen que se utiliza para observar la composicion y fenémenos del cerebro u otro.

propdsito de fomentar el bienestar fisico y mental de las personas ya sea
en sus viviendas, tfrabajos incluso en el area hospitalaria como un plus en
la recuperacién de todo tipo de enfermedades. Al momento de proyectar
un centro de neurorehabilitacidn, es importante tener en cuenta ciertos
criterios de disefo ya que para poder trabajar en terapias que incluyen de
por medio el cerebro, que controla todos los procesos internos y externos
del cuerpo, se necesita que este se encuentre relajado y abierto recibir
informacién, como menciond Josefina Besoain en la charla “ Educacion,
como podria el entorno interior y exterior influenciar en el aprendizaje “en
el congreso de neuroarquitectura 2021: Cuando el cerebro se siente
amenazado libera cortisol que es la hormona del estrés y se bloquea, los
cerebros deben sentirse relajados para que liberen dopamina que es un
neurotransmisor y facilita las conexiones sinapticas (Besoain,2021). Sin
embargo, si el paciente se encuentra en un ambiente en el que se sienfe
incémodo su cerebro no va a funcionar de la manera que necesitamos
para llevar a cabo un buen fratamiento. para eso existen claros criterios de
disefo arquitecténicos a considerar expuestos en los experimentos
realizados en base a la neuroarquitectura.



Varias investigaciones como la liderara por el neurdlogo Fred
Gage, demosfraron que, nacen nuevas neuronas a lo largo de
nuestra existencia, sobre todo en el hipocampo, la regién del
cerebro dedicada a procesar nueva informacidn y a almacenar las
memorias y recuerdos.(Saez 2014).

Gracias a la percepcion del entorno mediante los sentidos se puede
activar el hipocampo® y generar actividad cerebral cada vez que una
persona recuerda un lugar o se encuentra en un espacio nuevo. Las
afirmaciones de Sdez coinciden con el experimento “PPA” de Nancy
Kanwisher realizado el aflo 1999 que tuvo como objetivo ver la relaciéon de
las experiencias con los espacios arquitecténicos: Se le mostraron a un
conjunto de personas imagenes de objetos, rostros y espacios : ' ‘l’l
arquitecténicos para ver las partes del cerebro que se activaban y se

demostrd que el area “PPA” % tuvo una Unica y mayor respuesta al v

visualizar espacios nuevos, las personas no reaccionaron al ver rostros ni | m ” '

objetos. La explicaciéon a esto es que esta zona obtiene actividad al \ )
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visualizar espacios ya que esta relacionada con las neuronas del lugar.

Un buen ejemplo podria ser la torre de observacién de la oficina de
arquitectos EFFEKT (fig.3) ya que a través del disefio arquitectdnico
ofrece una experiencia sensorial de recorrido por el bosque natural
caracterizado por colinas, lagos, humedales y prados, ofrece
impresionantes vistas panoramicas del paisaje y la naturaleza circundante
accesible para todo tipo de persona
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Fig. 3 | Torre de observacion
Disponible en: https://www.plataformaarquitectura.cl/cl/office/effekt

3 Area del cerebro donde se almacena la memoria episodica y espacial. 4 Adveracion de “The parahipocampal gyrus “: materia gris que rodea el hipocampo.



Continuando con el experimento "Ambiente enriguecido” de Marian C.
Diamond, realizado entre los afios 1964 y 1988. Se utilizd a ratas en
distintos ambientes (fig. 4), uno enriquecido, con espacio de interacciény
juegos, mientras que en el ambiente empobrecido se ubicd a las ratas en
jaulas independientes con poco espacio y sin juegos. Con esto se pudo
constatar que las ratas que fueron ubicadas en el ambiente enriquecido
tenian una corteza cerebral mas consistente y un aumento de células
cerebrales, mientas que, las ratas del ambiente empobrecido obtuvieron
el resultado contrario, su corteza cerebral se habia debilitado.

El experimento “Altura de techo y cerebro” de John Meyers-Levy
realizado en el 2007 en donde se distribuyeron personas en dos
ambientes con altura de techo diferentes, una con 2,5 metros y la otra con
3 metros de altura. Los resultados obtenidos fueron que las personas que
se encontraban en el saldén de techo mas alto dieron respuestas creativas,
mientras que los individuos de fecho bajo obtfuvieron respuesftas de
caracteristicas concretas.

El siguiente experimento se nombra “Luz en centros geridtricos” del
Instituto de Neurociencia de los paises bajos, realizado en 2008.Trata de
un analisis donde se varid la incidencia de la luz a diferentes centros de
adultos, algunos se les aumento la iluminacién a 1000 lux y a ofros le
otorgaron 300 lux, se analizaron las capacidades cognitivas de las
personas dando por resultado que los ancianos de los recintos con 1000
lux demostraron tener una disminucién en la perdida de sus capacidades
cognitivas del 5% y una disminucidon de sus trastornos psicolégicos, como
la depresién del 19%. El Centro Socio Sanitario Geridtrico en Santa Rita
del arquitecto Manuel Ocafa (fig.5) nos muestra como a través del disefio
arquitectdénico se puede generar un ambiente que proporcione seguridad
psicoldgica v fisica para los usuarios.

Fig. 4] Imagen con un ambiente empobrecido y otro enriquecido
Fuente: Elaboracién propia.

Fig.5 |Centro Socio sanitario Geriatrico Santa Rita, Manuel Ocafia.
Disponible en: https://www.plataformaarquitectura.cl/cl/626312/centro-
sociosanitario-geriatrico-santa-rita-manuel-ocana




Por Ultimo, La investigacidn “Emotional Design in Architecture” del
arquitecto Richard Georges Aoun, la cual fue presentada en la conferencia
ANFA en noviembre del afio 2016, pretende comprobar como los
diferentes elementos arquitecténicos impactan en los estados de dnimo y
el comportamiento. Se concentrd en seis edificaciones ° ubicadas en la
ciudad de Barcelona escogidas por contener elementos arquitecténicos
que afectan en los procesos cognitivos. Se asignd a dos personas por cada
edificaciéon midiendo sus ondas cerebrales mediante neuro-auriculares
conectados a softwares especializados. Los elementos fueron agua,
altura de techo, colores, luz natural y estilos arquitectdnicos vy las
emociones; estrés, excitacion, relajacion, compromiso e interés.

Los resultados arrojaron que los elementos arquitecténicos provocan
determinadas emociones dependiendo de la combinacidn de ellos. Por
consiguiente, el agua y los jardines producen relajacion, los techos altos
producen relajaciéon e implicacién, mientras que, los techos bajos
producen exaltacidn y estrés, la luz natural provoca relajacidén y la
combinacién de los colores mas la luz natural producen excitacion e
implicacién, por Ultimo, los elementos arquitectdnicos con estilos
definidos provocan excitacidn e interés. Coincidentemente Browing
afirma que ha quedado demostrado que aquellos elementos con mayor
caracter natural ayudan al desarrollo cognitivo y en especial a los procesos
de recuperaciéon médica. (Browing 2018) complementando con la
afirmacion de los autores Nelson, Peleck y Foster comentan que
los colores frios (azules y verdes) provocan una mayor relajacion
y una sensacién de amplitud espacial; mientras que los colores de
matices calidos (rojos y naranjas) provocan mayor ansiedad y nos
hacen percibir un espacio mas reducido (Nelson, Peleck y Foster,
1984).

5 Sagrada Familia, Barcelona Pavilion, Santa Maria Del Mar, Macba, Leseep Library, IAAC

Fig. 6 | jardines acuaticos, clinica UC san Carlos de Apoquindo, Chile.
Disponible en: https://jmf-scl.com/san-carlos-de-apoquindo/



. Qué caracteristicas arquitecténicas debiese considerar un centro de
Neurorehabilitacidén e Hipoterapia ubicado en Villarrica, orientado a tratar personas con
discapacidad y lesiones neuronales?



Hipotesis:

El desarrollo de un centro de rehabilitacion basado en los principios de neuroarquitectura aplicando aspectos de su razonamiento proyectual contribuiria
al proceso de rehabilitacién de personas con patologias neuronales ayudando al cerebro de los pacientes a sentirse relajado y abierto a recibir las terapias,
obteniendo asi, mejores resultados en el proceso de rehabilitacidon del paciente incluyendo criterios como: evitar el estrés y el hacinamiento mediante
espacios que incluyan vegetacion (plantas y agua), luz natural, colores que propicien la relajacidn, altura considerable de techo y el ancho de los espacios
de circulacidon que motiven la interaccidn social con caracteristicas recreativas



Referentes de Centros de rehabilitacion:
Visita centro amancay:

El Centro Amancay es un centro de caracter privado ubicado en la comuna
de Las Condes, Santiago. En él se realizan terapias de rehabilitacion para
nifos, entre ellas se pueden mencionar, Terapia ocupacional, kinesiologia
y fonoaudiologia.

El lugar originalmente era una casa que ha sido adaptada en medida de lo
posible para acoger los programas, cuenta con recepcion, una sala para
terapia ocupacional donde se trabaja basftante con el sistema
propioceptivo® por lo que cuenta con variados columpios y también un
muro de escalada, ofra sala se utiliza para kinesiologia, otra para
fonoaudiologia y otfra para educacién diferencial. El lugar se ha ido
ajustando a lo largo del tiempo, aun le faltan varias instalaciones como,
por ejemplo, carece de bodegas por lo que se ven los implementos
arrumbados en las esquinas de las salas, quitdndole espacio Util de

Trabajo. Fig. 8 | Sala terapia ocupacional.
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), septiembre 2021.
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o Fig. 9 | Sala fterapia ocupacional.
Fig. 7| Imagen fachada principal del recinto Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), septiembre 2021.

Disponible en: htpp//www.Google.cl

Sistema mediante el cual, el cerebro recibe la informacion sobre la posicidén y el movimiento de

las partes del cuerpo



Visita centro amancay:

Fig. 10| Sala de Fonoaudiologia Fig. 11| Sala de kin8510|9gfa ‘
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), septiembre 2021. Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), septiembre 2021.

Fig. 12 | Sala de kinesiologia Fig. 13 | Sala de Educacidn Diferencial.
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), septiembre 2021. Fuente: Archivo Fotogréafico © (Laura Sepulveda), septiembre 2021.




Visita Centro de Rehabilitacidén Oncoldgica. Fundacion
Nuestros Hijos. (CRO-FNH)

El centro de rehabilitacidon oncoldgica atiende a niflos que padecen cancer
que producto de los tratamientos paliativos de esta enfermedad, sufren
secuelas neuroldgicas vy fisicas.

Este centro es sin fines de lucro, cuentan con un respaldo internacional

por organizaciones mundiales que buscan reducir el impacto de cancer
infantil.

El 75% de los niflos con cancer en Chile sobreviven gracias al excelente
programa del Estado y el trabajo en conjunto con ONG’s como Fundacion
Nuestros Hijos (FNH)

Se asistié a una visita guiada por Fabian segura, y Vera Celeddn quienes
fueron muy amables vy aportaron informaciéon que ayudo en los
requerimientos de las salas de terapia para el diseho del proyecto:

Con el propdsito de que todos los nifilos puedan recuperar su
independencia, esta terapia tiene como objetivo estimular a los nifilos mas
pequenos en sus actividades diarias mediante el juego con insumos que
simbolizan la realidad, como cocina, lavanderia, compras. Etc. esto
estimula el desarrollo del lenguaje, la motricidad fina y gruesa.

Fig. 14 | Implementos de juegos para la estimulacion temprana.
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022



Sala AVD: Actividades de |a vida diaria.

El objetivo de esta actividad es ejercitar las acciones de la vida cotidiana
que se han visto afectadas, como por ejemplo vestirse, comer, hacer la
cama, lavarse las manos, los dientes, en esfa sala se disponen
implementos sanitarios, de cocina, y vestimenta para que los terapeutas
puedan ayudar a los nifios a practicar dichas actividades.

\

Fig. 16 | Implementos de cocina para practicar las actividades de la vida diaria.
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022

Fig. 17| Implementos para simular las actividades de la vida diaria.

Fig. 15 | Vista general de la sala
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022

Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022



La estimulacidn sensorial, también conocida como Snoezelen, se origind
en Holanda y fue creada para el tratamiento y prevencion del deterioro
cognitivo de las personas que sufren alteraciones en sus capacidades
motoras y neuroldgicas.

Este tipo de sala trabaja con la interaccion de los usuarios mediante la
percepcidn de sonidos, luces, colores, olores y diferentes texturas. El
desarrollo y estimulacion de los cinco sentidos que ya que han perdido la
capacidad sensitiva

Fig. 19 | sala estimulacién sensorial

Fig. 18 | sala de estimulacién sensorial
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022

Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022



Sala de integracion sensorial.

La terapia de integracion sensorial esta disefiada para ayudar a los nifios
con problemas de procesamiento sensorial a sobrellevar las dificultades
que tienen para procesar los estimulos sensoriales. Las sesiones de
terapia estan orientadas a los juegos y pueden incluir el uso de
columpios, trampolinesy toboganes que frabajan con el sentido
vestibular (equilibrio), y el sentido propioceptivo (conciencia del cuerpo
en el espacio).

Fig. 20 | Columpios como método de integracion sensorial Fé 21| Murc-a de escalada.
Disponible en: http//www.google.com Fuente: Archivo Fotografico ® (Laura Sepulveda), agosto,2022


https://www.healthychildren.org/Spanish/safety-prevention/at-play/Paginas/Trampoline-Safety.aspx

Fig. 22| Vista general Gimnasio de kinesiologia
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022

Fig. 23 | sala de kinesiologia
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022

Fig. 24 | sala de kinesiologia
Fuente: Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), agosto,2022



Para el disefio de las salas aln no existe una normativa que se deba
cumplir, sin embargo, la corporacién chilena de integraciéon sensorial
estableci6 unas especificaciones técnicas recomendadas para la
implementacion de espacios terapéuticos con el enfoque de integracion
sensorial las que se explicaran a continuacion.

Tamafio: El ideal de una sala se encuentra entre los 20 a 36 m2, con
un ancho minimo de 4 m, esto en base del espacio libre necesario para
el desplazamiento y movimiento de equipos suspendidos (columpios)

Ubicacién de sistemas de anclaje: deben estar ubicados a un minimo
de 2 m desde el muro hacia punto de sujecion o anclaje para equipo
suspendido. La altura minima desde el piso debe ser de 2 m
considerando que, a mayor altura, mayor amplitud de movimiento, esto
define el espacio de trabajo que ocupara el equipo suspendido es de
14 a 16 m2

Debe realizarse una Supervision diaria del estado de equipos a utilizar
haciendo una mantencién mensual de cuerdas y piezas de acople,

Protecciones en piso, muros y sistemas de anclajes
1. Cubrir el espacio funcional con colchonetas adheridas al suelo.

-En caso de ser colchonetas deben tener minimo de 5 cm de
alto (alta densidad: desde 45 kg/m3).

-En caso de ser tatamis, elegir grosor de 2,0 0 2,5 cm y alta
densidad (desde 95 kg/m3). Sin embargo, se requiere el uso
de colchonetas adicionales durante las actividades.

2. Se debe Disponer de cojines, almohadones y/o colchonetas de
uso libre para acolchar el espacio bajo los equipos suspendidos

3. Cubrir pilares y esquinas salientes con cubre muros de 3 a5
cm de espesor, de espuma de mediana densidad

4. Elsoporte de peso por anclaje para equipo en movimiento debe
ser mayor o igual a 450 kg.

S

Fig. 25 | Esquema ejemplo
Fuente: Elaboracién propia en base a datos de la corporacién chilena de integracion sensorial




Metodologia

Se buscard estudiar los diferentes factores de la arquitectura que afectan
el estado de animo como la luminosidad, los colores, las formas y el
sonido. Se tratara de entender las alteraciones sensoriales para poder
desarrollar lo mejor posible los espacios en que habitaran las personas
que requieren rehabilitacién. Por consiguiente, también se ira explorando
una busqueda de la forma que establezca un orden y una configuracion
adecuada que responda a las necesidades de los pacientes, terapeutas y
caballos.

Objetivo general: Definir principios e ideas de disefio arquitectdnico
que sean Utiles para el tratamiento de rehabilitacién de personas con
patologias neuronales entendiendo como el cuerpo vy el sistema nervioso
interactlan con el entorno.

Objetivos especificos:

1) Definir elementos arquitectdnicos y naturales para favorecer la
evolucidn en el fratamiento de rehabilitacion

2) Investigar la relevancia de los espacios en que se realiza la
hipoterapia y actividades ecuestres

3) Vincular el proyecto con el entorno a través de lo programatico

4) Proponer un proyecto de lectura facil para los pacientes, con un
orden y una circulacién clara.

5) Establecer un espacio éptimo para el paciente, que sea una
herramienta positiva a la metodologia de tratamientos que
existen



Capitulo 1: Trastornos Neuroldgicos Y Discapacidad.



Enfermedades Neuroldgicas:

Los trastornos neuroldgicos son enfermedades del sistema nervioso
central y periférico, estas enfermedades afectan el funcionamiento del
individuo y generan discapacidades tanto fisicas, como mentales vy
sensoriales, estas patologias pueden afectar a todos por igual pueden ser
congénitas o adquiridas con el tiempo. algunos de los mas comunes son:
Enfermedades Cerebro vasculares, Alzheimer y otras demencias, cefalea,
epilepsia, Parkinson, esclerosis multiple, infecciones neuroldgicas,
afecciones traumaticas del sistema nervioso tales como traumatismos
craneoencefalicos y trastornos causados por la desnutricion.

La enfermedad
cerebrovascular es un problema neuroldgico repentino causado por
isquemia’ o hemorragia cerebral.

De acuerdo con las estimaciones mas recientes, la enfermedad
cerebrovascular ocupa el segundo lugar entre las causas mas
comunes de mortalidad a nivel mundial y el tercer lugar en los
paises mas desarrollados. Cada afio, la enfermedad
cerebrovascular causa alrededor de 5,54 millones de muertes a
nivel mundial, de las cuales dos ferceras partes ocurren en los
paises menos desarrollados. (OMS,2006)

La demencia es un sindrome causado por una enfermedad
del cerebro generalmente de caracter persistente o gradual, en el cual hay
perturbacién en la memoria, razonamiento, orientacion, entendimiento,
calculo, capacidad de aprender, lenguaje v juicio.

La demencia afecta principalmente a las personas mayores: solo
2% de los casos se inician antes de los 65 anos. A partir de
entonces, se duplica cada cinco anos. La demencia es una de las
principales causas de discapacidad en edades avanzadas.
(OMS,2006)

7 Disminucién transitoria o permanente del flujo sanguineo
8 Temblor de reposo, rigidez y problemas posturales, caidas, interrupcion de la marcha.

El dolor de cabeza sin razdn aparente es un sindrome que
forma parte del grupo de las cefaleas primarias que en algunos es un
sintoma persistente que podria durar de por vida. También ocurre como
sintoma asociado a otfras enfermedades, en cuyo caso se le denomina
cefalea secundaria.

Generalmente, las cefaleas se encuentran entre los trastornos mas
comunes del sistema nervioso y son causa de discapacidad significativa
en todo el mundo.

La epilepsia es un trastorno crdonico que es recurrente
alrededor del mundo y afecta a todas las edades. La epilepsia puede
definirse como un frastorno cerebral caracterizado por una propension
constante a las convulsiones con impactos neurobioldgicos, cognitivos,
psicoldgicos vy sociales. Una crisis o convulsion se define como una
aparicién transitoria de signos y/o sintomas causados por una actividad
neuronal anormal excesiva o sincronizada en el cerebro. (OMS,2006)

Es una enfermedad neurodegenerativa crdnica, se
caracteriza principalmente por sinfomas motores.6También se asocia con
una serie de sintomas no motores como problemas del habla y dificultad
para tragar, son algunos de los mas delicados.

Enfermedad desmielinizante e inflamatoria del
SNC, causa problemas de comunicacion entre el cerebro y el resto del
cuerpo, puede ocurrir en adultos jévenes, su origen aun se desconoce.
Con el tiempo, la enfermedad puede causar el deterioro o daho
permanente de los nervios. Los signos y sintomas varian segun la
magnitud de la lesidn a los nervios y cudles de ellos son afectados.
Algunas personas con esclerosis multiple grave pueden perder la
capacidad de caminar, mientras que ofras pueden pasar largos periodos
en gue no aparecen sinfomas nuevos.

Muchos sintomas pueden tratarse efectivamente con medicacién y
rehabilitacidon. La terapia puede reducir la frecuencia de las recaidas vy la
progresion de las anomalias.



Las infecciones neuroldgicas son la sexta causa principal de
consultas neuroldgicas en atencién primaria en todo el mundo, e
incluso con el advenimiento de vacunas y antibidticos efectivos,
siguen siendo un desafio importante en muchas partes del
mundo. (OMS,2006)

El sistema nervioso se infecta por enfermedades virales®, enfermedades
microbianas '° y enfermedades parasitarias."

En los paises subdesarrollados,
los mas grandes problemas de salud siguen siendo la carencia de
alimentacién, que conduce a la desnutricion infantil y el retraso en el
crecimiento. La desnutricién, aumenta el riesgo de enfermedades y
muerte prematura.

Casi 800 millones de personas en el mundo no tienen suficiente
para comer. La desnutricién afecta a todos los grupos de edad,
pero prevalece especialmente entre los pobres y aquellos con
acceso limitado a educacién sanitaria, agua limpia y buen
saneamiento. (Oms,2006)

Las lesiones traumaticas cerebrales
son la causa principal de muerte y discapacidad en nifios y jovenes adultos
alrededor del mundo y esta involucrada en casi la mitad de las muertes por
trauma. (OMS,2006)

Si el craneo recibe el impacto de una fuerza externa, el cerebro se
desplazard dentro de él y podréd chocar con diferentes partes de la
estructura craneal. También se pueden afectar el tejido nervioso y los
vasos sanguineos. La gravedad de las lesiones puede asumir diversos
grados, son la causa principal de muerte y discapacidad en nifios y jovenes
adultos alrededor del mundo

2 Como VIH, encefalitis viral, poliomielitis y rabia
'° tuberculosis, neuropatia leprosa, meningitis bacteriana
" Paludismo cerebral, enfermedad de Chagas, enfermedad del suefio, etc.

Son frastornos con base
neuroldgica que pueden afectar la funcidn de habilidades especificas.
Consisten en alteraciones en la atencidn, la percepcidon, la memoria, el
lenguaje, la resolucién de problemas o la interaccidn social. Estos
trastornos pueden ser leves y facilmente tratables con intervenciones
conductuales y educativas. Los frastornos del neurodesarrollo son:

e Trastorno de déficit de atencidn/hiperactividad

e Trastornos del espectro auftista

e Dificultades del aprendizaje, como ladislexiay las
deficiencias en otras areas académicas

e Discapacidad intelectual

e Sindrome de Reftt


https://www.msdmanuals.com/es-cl/hogar/salud-infantil/trastornos-del-aprendizaje-y-del-desarrollo/trastorno-de-d%C3%A9ficit-de-atenci%C3%B3n-hiperactividad-tdah
https://www.msdmanuals.com/es-cl/hogar/salud-infantil/trastornos-del-aprendizaje-y-del-desarrollo/trastornos-del-espectro-autista
https://www.msdmanuals.com/es-cl/hogar/salud-infantil/trastornos-del-aprendizaje-y-del-desarrollo/trastornos-del-aprendizaje
https://www.msdmanuals.com/es-cl/hogar/salud-infantil/trastornos-del-aprendizaje-y-del-desarrollo/dislexia
https://www.msdmanuals.com/es-cl/hogar/salud-infantil/trastornos-del-aprendizaje-y-del-desarrollo/discapacidad-intelectual
https://www.msdmanuals.com/es-cl/hogar/salud-infantil/trastornos-del-aprendizaje-y-del-desarrollo/s%C3%ADndrome-de-rett

Discapacidad

“Muchos trastornos y condiciones neurolégicas afectan el
funcionamiento del individuo y resultan en discapacidades o en una
limitacion de sus actividades y en restriccion de su participacion.
(OMS,2006)

Segun la Rae la discapacidad se define como: Situacidn de la persona que
por sus condiciones fisicas o mentales duraderas se enfrenta con notables
barreras de acceso a su participaciéon social.

En la actualidad la discapacidad se clasifica en 3 grupos:

Pérdida o limitaciéon de movilidad, como caminar o
mantener algunas posturas. Las causas de la discapacidad fisica
generalmente estan relacionadas a problemas durante el embarazo, la
condicién prematura o dificultades en el parto. También puede ser
causada por lesidn medular debido por accidente o problemas del
organismo.

La discapacidad sensorial corresponde a las
personas con deficiencias de los sentidos como la vista, el habla, el tacto
o el oido. Por ejemplo: problemas visuales, sordera, problemas en la
comunicacion y el lenguaje.

Se refiere a limitaciones o inclusidon de personas
que padecen patologias psiquicas'?, intelectuales o cognitivas'™

2 Trastornos bipolares, esquizofrenia, entre otros
3 Sindrome Down, autismo, retardo mental, entre otros.

Fig. 26 | discapacidad
Fuente: Elaboracion propia




Discapacidad en Chile.

Actualmente, en nuestro pais de acuerdo con la ley 20.422 promulgada el
afio 2015, se decreta igualdad de oportunidades e inclusién social a
personas con discapacidad, también se crea el servicio nacional de
discapacidad (SENADIS) con el objetivo de promover igualdad de
oportunidades, inclusién, participacion y accesibilidad de las PeSD.

Segln el Il Estudio de discapacidad del afo 2015, el 16,7% de la poblacién
chilena se encuentra en situacidon de discapacidad, es decir 2.836.818
personas.

El mismo estudio nos indica informacién nacional y de cada regién en
donde se puede observar como en el drea central del pais se encuentran
el mayor nimero de PeSD, esto es directamente proporcional con la
cantidad de habitantes de la zona centro. Es por eso por lo que hay que
tener en cuenta el porcentaje de PeSD de cada regidn en donde las
regiones extremas del pais concentran el mayor porcentaje, luego les
siguen la regidon del Libertador General Bernardo O'Higgins y la regidn de
los Rios respectivamente.

‘ Anca y Pannacata: 23,436 (37.767)
----- Tarapacd: 13,690 (43 463)

----- Aniofagasta;?, 9% (43.566)

- -« Alacama: 18,23 {52.122)

-

T

= - - - Cogusnbo: 16,6% (121.220)

v

s ==« Vaparaso: 14 5% (250.9449)
- - Meatropolitana: 17.2% (11E8.757)
---- LG B.Ongans: 19.9% (176.870)
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" "7 T Biobior 18,.5% (366.887)
== == Araucanial3 A% (128.184)

< «-Loz Fas: 10.5% (T0.498)

’_ == -Los Lagos 16.6% (1£0.755)

..... Aysen: 11,2% (11.178)

- «Apgartica: 20,550 (29,935)

Fig. 27 | Mapa de chile segiin porcentaje y numero de PeSD a nivel Regional
Fuente: Elaboracién propia en base a daros del Ministerio de Desarrollo Social,
encuesta del Segundo Estudio Nacional de la Discapacidad, 2015.



Distribucién de |a poblacién de 2 anos o mas
En situaciéon de discapacidad.

En chile el 16,7 % de la poblacidon, es decir, 2.836,818 personas se
encuentran con algun tipo de discapacidad. y el 83.3 % restante,
14.154.519 personas son personas sin situacion de discapacidad.

Porcentaje de la poblacién en situacidon de discapacidad
Por rango etario.

El rango etario con mayor porcentaje de discapacidad corresponde a los
60 aflos 0 Mmas con un 38.7% correspondiente a 1.230.625 personas.
Luego, el rango etario comprometido entre los 45 a los 59 afios con un
21,7%, lo sigue el rango entre los aflos 30 a 44 con 7.1% de PeSD. Por
ultimo, con 5.8% el rango entre los 2 a los 17 afios. En conclusidn, se
puede asumir que acorde va avanzando la edad las personas van
adquiriendo mas discapacidades

83.3%

m PeSD PsSD

Fig. 28 | Grafico distribucién de la poblacién de 2 afios 0 mas en situacion de discapacidad,
Fuente: Elaboracién propia en base a datos obtenidos del Il Estudio Nacional de Discapacidad

2-17 afios = 18-29 aflos = 30-44 afios = 45-59 afios = 60 afios y mas

Fig. 29 | Grafico de porcentaje de la poblacién en situacién de discapacidad por rango etario.
Fuente: Elaboracion propia en base a datos obtenidos del Il Estudio Nacional de Discapacidad



EL 20% de la poblacién adulta en nuestro Pais se encuentra en situacion
de discapacidad, de los cuales el 8.3% es decir 1.028.965 personas 11.7%
corresponden a personas con discapacidad severa. Y el 11,7% restante,

1.523.949 personas con discapacidad leche a moderada

80%

m PeSD Severa PeSD Moderada PsSD

Fig. 30 | Grafico de porcentaje de distribucién de la poblacién en situacién de discapacidad

de 18 afios 0 maés.
Fuente: Elaboracion propia en base a datos obtenidos del Il Estudio Nacional de
Discapacidad

El 5.8% de la poblacién total de NNA se encuentra en situacion de
discapacidad, mientras que el 94.2% de personas se encuentran sin
situacidn de discapacidad.

94.2%

m PeSD + PsSD

Fig. 31| Grafico de porcentaje de distribucidn de la poblacién NNa de 2 a 17 afios en situacion

de discapacidad.
Fuente: Elaboracién propia en base a datos obtenidos del Il Estudio Nacional de Discapacidad



Politicas publicas de accesibilidad

La accesibilidad es la forma en como el entorno facilitara la participacion
de todas las personas, con la mayor autonomia posible.
Senadis | Ministerio de Desarrollo Social, Chile

En 2010, Fue promulgada la Ley No. 20.422, que "“establece criterios
parala igualdad de oportunidadesy lainclusién social de las personas
con discapacidad.” Segunestaley, la accesibilidad universal se
define como la condicién que deben cumplir los entornos procesos bienes
productos y servicios, asi como los objetos o instrumentos, herramientas
y dispositivos para ser comprensibles y utilizables para todas las personas
en condiciones de seguridad y comodidad de la forma mas auténoma y
natural posible el Articulo 23 establece: El Estado
promueve y toma medidas positivas promover la eliminacidén de barreras
arquitectdnicas y promover el acceso general

El plan chile accesible Estd previsto en el Plan de Gobierno 2014-
2018. Planteo un problema que debe abordarse en todos los ambitos:
desarrollar un plan nacional de accesibilidad. Este documento
técnico tiene como objetivo promover la inclusién basada en la
accesibilidad. Se cred un conjunto de reglas para la accesibilidad vy el
diseno universal. Esto se puede reflejar en un conjunto de principios que
apuntan a crear estandares universales para todos. Los siete principios
del disefio universal de Ronald L. Mace (1941-1998) quien fundd el Centro
para el Disefo Universal en la Escuela de Diseno de la Universidad de
Carolina del Norte para brindar orientacion sobre una mejor integracién de
la funcionalidad para satisfacer las necesidades de tfantos usuarios como
sea posible. Estos principios de disefo son aplicables en campos
como la arquitecturay la ingenieria, etfc.

Facilidad deuso ydisefo paratodas las
personas, independientemente de su capacidad o habilidad.
El disefo flexible proporciona una amplia gama
vy muchas capacidades diferentes

Disefios capaces de intercambiar informacion
conlos usuarios sin importarlas condiciones ambientales o
las mismas capacidades sensoriales

Disefio que minimiza los peligros
y las consecuencias negativas de acciones accidentales o negligentes

El disefo debe ser facil de leer por el usuario.
Usando diferentes modos de informar

disefio que minimiza los peligros
y las consecuencias negativas de acciones accidentales.

el diseho debe usarse de manera eficiente para
permitir que el usuario mantenga una posftura neutral con
el menor esfuerzo posible.

El famano vy el espacio deben
ser tales que los usuarios puedan alcanzarlos, operarlos y utilizarlos
independientemente del tamafio, la ubicacién o la movilidad.



La Ordenanza de urbanismo y construccidon establece una serie de normas
a seguir para el disefo universal, estas normas hacen que la arquitectura
sea amigable con el usuario, y elimina las barreras arquitectdnicas
existentes en la sociedad. A continuacidn, se mencionan los criterios que

se van a seguir en este proyecto

En primer lugar, todos los pasillos de circulaciones deberan tener
un ancho minimo de 1.5 mefros, esto para que la silla de ruedas

alcance a dar un giro en 360°

Las rampas o planos de inclinacion del proyecto tendran una
pendiente maxima de 8%, y una longitud por framo maxima de 9
metros de largo, si la rampa mide mas de 9 metros dividirse
incluyendo planos horizontales de descanso de 1,5 m de longitud
minima (giro silla de ruedas) el ancho sera del mismo de la rampa.

Los estacionamientos para discapacitados tendran una
dimensidn minima de 2,5 x 5m mas una franja de circulacién
segura de 1.10 m de ancho ubicada a uno de los costados la cual
se conectara con la ruta accesible del proyecto.

Los bafios deberan tener dimensiones que contemplen el radio
de giro en 360° de la silla de ruedas, ademas de un espacio para
dejar la silla al momento de transferirse al wc, el vano de la puerta

deberd ser de 90cm

Fig. 32| Esquema de Ancho de circulaciéon
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos obtenidos de la OGUC

Fig. 33| Esquema de estacionamientos para PeSD
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos obtenidos de la OGUC

Fig. 34| Esquema espacialidad de bafos para PeSD
Fuente: Elaboracién propia en base a datos obtenidos de la OGUC



La OMS define la rehabilitacién como un proceso mediante el cual la PeSD
alcanzan una recuperacion total, o de no ser posible, desarrollar su
maximo potencial fisico mental y social y la intfegracidn en un entorno
adecuado.

La rehabilitaciéon es un componente clave en la salud de las personas junto
con la prevencién y el tratamiento de enfermedades. Mientras que la
prevencion esta dirigida a factores de riesgo, la rehabilitacién esta
orientada al funcionamiento humano. Aunque la rehabilitacidén pertenece
al sector de la salud, también esta vinculada con otros sectores como la
educacion, relaciones sociales y directamente con arquitectura como por
ejemplo la construccidon de rampas y ofras instalaciones para mejorar la
accesibilidad que es muy importante para el manejo integral de PeSD.

El propdsito de la rehabilitaciéon es permitir que las personas con
discapacidad funcionen de manera 6ptima y sean auténomas en la
interaccidon con su entorno fisico, social y econdmico.

Consiste en un proceso coordinado de evolucién derribando barreras que
facilita la continuidad de la gama de cuidados que van desde la atencidn
hospitalaria hasta los otorgados por la comunidad.

Las areas afines de la rehabilitacidon incluyen medicina fisica, farmacologia
y nutricidén, aspectos psicoldgicos y conductuales, educacién y consejeria,
orientacidon ocupacional y vocacional, servicios sociales y de apoyo,
arquitectura e ingenieria, etc. Los servicios de rehabilitacion son el primer
paso en el camino para alcanzar los derechos fundamentales de las
personas. La salud es un derecho fundamental y la rehabilitacion es una
poderosa herramienta para asegurar el fortalecimiento personal.
(Organizacion Mundial de la Salud 2006)

Fig. 35 | Imagen de paciente con su terapeuta realizando rehabilitacion.
Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), Agosto 2020.



Neuroplasticidad Y Rehabilitacion.

La plasticidad cerebral es la adaptacidon funcional del sistema nervioso
central (SNC) para reducir los efectos de los cambios estructurales o
fisiolégicos, independientemente de la causa original. Esto es posible
porque el sistema nervioso es capaz de realizar cambios estructurales y
funcionales en respuesta a influencias infernas y externas que pueden
ocurrir en cualquier etapa de la vida. La capacidad del cerebro para
adaptarse a nuevas situaciones traumaticas y compensar los efectos del
trauma, aunque sea parcialmente, es mas eficiente en el cerebro inmaduro
qgue en el cerebro adulto. Los mecanismos por los que se produce el
fendmeno de la plasticidad son histolégicos, bioquimicos vy fisioldgicos,
tras lo cual el sujeto experimenta una mejoria funcional, restaura las
funciones perdidas y regresa gradualmente. Los estudios clinicos y
experimentales han revelado ofras estructuras cerebrales que realizan
funciones que antes realizaban las estfructuras dafadas. El deseo de
recuperacion del paciente y el buen hacer de los neurdlogos vy
rehabilitadores pueden producir resultados sorprendentes en la
recuperacion de personas cuyo dafio cerebral no es extenso ni
degenerativo. A pesar de la mayor plasticidad del tejido cerebral joven, se
debe reconocer que la recuperaciéon es posible para personas de todas las
edades.

Tipos de plasticidad cerebral:

Existen diferentes tipos de plasticidad neuronal, entre los que se debe
tener en cuenta la edad del paciente, la enfermedad y los parametros del
sistema afectado. Los principales tipos de plasticidad son:

a) Plasticidad en el desarrollo cerebral
b) Aprender plasticidad cerebral
c) plasticidad en el cerebro adulto

a) Plasticidad en el cerebro deformado.
b) Plasticidad neuronal en enfermedades metabdlicas.
c) Plasticidad cerebral en enfermedades adquiridas.

a) Plasticidad de las lesiones deportivas

b) Plasticidad de una lesién que afecta a cualquier sistema
sensorial

c) Plasticidad de la influencia del lenguaje

d) Plasticidad de las lesiones que afectan la inteligencia

Desarrollos actuales en el campo de la neurociencia estan
alimentando el creciente interés en la plasticidad neural, en el proceso
de restauracion funcional basica. Los estudios en humanos que
utilizan técnicas modernas no invasivas generalmente respaldan
estas ideas aproximandose a la plasticidad neuronal,
neuroestimulacion y rehabilitacién. Al confiar en la investigacion
neurocientifica, podemos tratar de comprender la evolucidn en
pacientes con dano cerebral e identificar diferentes etapas que deben
estar enfocadas en evaluar y refinar la esfrategia de terapias que
aseguran una recuperacion optima.



Capitulo 2: Neuroarquitectura



En este capitulo se abordaran las posibilidades de la neuroarquitectura como medio para tratar medicamente las enfermedades neuroldgicas. Con el
objetivo de definir las operaciones arquitectonicas necesarias para el desarrollo de un centro de neurorehabilitacidn. Es importante comprender como los
espacios construidos logran contribuir de manera positiva en la recuperacidn de pacientes. El concepto de rehabilitacion debe ir mucho mas lejos, debe
conectarse con todos los sentidos para que sea un tfratamiento pleno, visto la estrecha relacidn entre estimulacion sensorial y disefio.

Origen de la Neuroarquitectura:

Los origenes de la Neuroarquitectura se encuentran en la relacion
espacio- mente, la cual ha estado presente en la arquitectura
mediante la percepcidén de espacios, sensaciones y emociones
que otorga el disefio. Sin embargo, lo nuevo del término
neuroarquifectura es cuando se mezclan los conocimientos de las
neurociencias, con los de la arquitectura.

Por afios se ha ensefiado que la belleza del Partendn se basa en
la impresidn visual, ya que al tomar en consideracion las bellezas
de la naturaleza como el cielo, la tierra, el mar se produce una
sensacion de bienestar. Ademas, la escala y magnitud de la
construccion, junto con la relacién directa con el entorno hace que
se produzcan emociones y experiencias satisfactorias.

El cientifico Jhonas Salk, a principios de los afios 50, tratando de
concebir una vacuna confra la poliomielitis, tfrabajaba diariamente
horas inferminables en un obscuro laboratorio, seguia fallando y
se sentia estancado. Para despejarse, realizo un viaje a Italia, en
uno de sus paseos las ideas comenzaron a fluir, una de ellas lo
llevo a crear la vacuna exifosa. Luego de este suceso Salk
comenzd a creer tanto en el poder del entorno que nos rodea que
se asocid con el arquitecto Louis Kahn para construir el instituto
Salk, el cual se considera como el primer edificio construido bajo
las normas de la neuroarquitectura. Jhonas Salk establecid que
neurocientificos y arquitectos pudiesen frabajar en su centro para
conseguir mejores resultados en sus investigaciones. Desde
entonces, en el afo 2003 nace la primera academia de la
Neurociencia para la arquitectura: “The Academy Of
Neuroscience For Architecture” (ANFA) en San Diego.

Fig. 36 | Partendn
Disponible en: http://www.google.com

Fig. 37 | Instituto Salk, California.
Disponible en: http://www.google.com



Neuroarquitectura y Neuroplasticidad:

La neurociencia pretende entender desde distintfos puntos de vista el
funcionamiento del sistema nervioso. Para encontrar bases bioldgicas
que expliquen la conducta de las personas. A raiz de los estudios
realizados por el Doctor Fred Gage, neurocientifico y director del instituto
Salk, California. Descubre en 1998 que el cerebro sigue produciendo
neuronas durante la edad adulta. (a diferencia de antiguas teorias que
establecian que estas se producian solo en la nifiez).

Este descubrimiento lo llevo a considerar que la configuracidén anatémica
del cerebro puede variar en funcidn de las experiencias de vida.

La interaccidén con el entorno y los procesos cognitivos provocan una
constante alteracién de la configuracion neuronal. Por lo que una mayor
Neuroplasticidad, es decir mayor adaptabilidad de nuestro cerebro.

Cabe destacar que a medida que repetimos y alimentamos estimulos
estos fortalecen las conexiones sinapticas entre las neuronas que los
interpretan, mientas que las neuronas cuyo estimulo desaparece acaban
muriendo. Consecuentemente, mantener una variedad de estimulos
permite desarrollar una mayor Neuroplasticidad.

Los neurocientificos afirman ademads, que nuestro cerebro no
solo posee unas determinadas capacidades, sino que debe
ponerlas en practica en base a fres funciones esenciales para
mantenerse estable: necesita controlar el propio cuerpo,
incluyendo el propio sistema nervioso, para ejecutar acciones
fisicas que supongan cambios de posicién en el espacio o
desplazamientos relativos; necesita en segundo lugar,
monitorizar el mundo exterior tanto desde el punto de vista fisico
como en su contexto social, es decir, recibir informacion e
interpretarla por distinfos medios cognitivos; y por ultimo,
necesita aprender de la experiencia para hacer frente a la
complejidad inherente del mundo. (Akil 2018)

En resumen, podemos establecer que la funcidn sensorial de la
arquitectura debe dar respuesta a tres necesidades basicas planteadas
desde la neurociencia: el movimiento, los estimulos sensoriales y la
multiplicidad de experiencias. Todos ellos vinculados a la cognicidon en
relacién directa con el entorno.



Movimiento:

“Siun individuo se ve privado de la posibilidad de movimiento, esto lleva
a la degeneracion de las funciones vitales. La gran reduccidon de la
estimulacidn resultante de la falta de movimiento deja huellas en el
sistema nervioso” (Metzger 2018)

Cuanto mayor sea el niumero de transiciones entre distintos espacios
mavyor serd la actividad mental inducida. (Newman 2018)

Concordando con los estudios realizados por Fred Gage y Nancy
Kanwisher que establecen que al visualizar nuevos espacios se hay mayor
actividad cerebral sobre todo en el hipocampo que es la regidén encargada
de procesar nueva informacidén y almacenar la memoria espacial, por lo
que, un mayor desarrollo de esta parte del cerebro provocado por el
movimiento y el aumento de la capacidad de recordar establece una
relacion directa entre Movimiento y memoria

El objetivo es construir un entorno estimulante que también fomente el
movimiento de los usuarios dentro y a ya través de los espacios
fomentando que las distancias se incrementen a través de las conexiones,
provocando que los usuarios enfren y salgan de las estancias construidas
para acceder a diferentes actividades programaticas. Esto se llevaria a
cabo mediante la creacidon de pasillos y ofros elementos de transicidon
tanto interiores como extferiores buscando una amplia variedad de
estimulos a través de los cambios de perspectiva dentro y fuera de lo
construido, de la sensacién de profundidad o de cercania, la estrechez y
la amplitud, y la consecucidn de recorridos variables que se puedan
adaptar a las capacidades fisicas de los usuarios.

Estimulos sensoriales (Espacios interiores)

“Solo en los rincones protectores de las casas estamos en condiciones de
experimentar la seguridad de la infancia” (Metzger 2018)
Es importante entender el espacio como refugio, aquel que es capaz de
reducir el nivel de ansiedad y estrés para controlar los mecanismos de
defensa del organismo para liberar los sentidos. Conociendo la
importancia del subconsciente, estos espacios deben responder a formas
y sistemas que permitan un control por parte del individuo para senftirse
profegido.
“Ellugar del hombre en el mundo ofrece proteccién solo en forma
de esquina. Esta forma es sindnimo del techo puntiagudo que es
caracteristico de cada cabafia simple y ofrece el mismo tipo de
espacio protector que un libro abierto” (Metzger 2018)

. | —
Fig. 38 | Puente cilcistico a través del bosque
Disponible en: https://architectura.be/nl/nieuws/fietsen-door-de-heide-
in-nationaal-park-hoge-kempen-van-maat-ontwerpers-en-wiftteveen-bos-
geopend/

Fig. 39 | perforaciones en las paredes forman recovecos que los nifos
prefieren a la hora de jugar.

Disponible en: https://www.archdaily.com.br/br/935731/jardim-de-
infancia-ez-hibinosekkei-plus-youji-no-shiro-plus-kids-design-labo



Alfura de techo:

Los estudios relacionados con el volumen interior consfruido se han
concentrado en la influencia que puede tener la altura del techo del
espacio en el comportamiento humano, como se menciond
anteriormente, en el experimento " Altura de techo y cerebro” de John
Meyers-Levy realizado en el 2007 se establece que los fechos altos
generan pensamientos relacionados con libertad y creatividad, facilitando
el entendimiento de informacidén, mientras que los techos bajos pueden
provocar sensacidn de confinamiento y respuestas concretas vy
mecanicas gue no requieren tomar decisiones, simplemente ejecutar
ordenes sencillas.

Aperturas al exterior:

Es importante la relacién con el exterior a través de aperturas que de
alguna forma focalicen el paisaje basandose en varios estudios confirman
que todo lo que evoque sensacidén de naturaleza causa un efecto positivo
en las personas mejorando el bienestar psicoldgico ya que ayuda en la
relajacién y en la reduccion del estrés.

Variedad de perspectivas visuales:

La posicidon del usuario dentro del espacio no debe ser estatica, sino que
se debe motivar a cambios en el espacio que alteren la perspectiva infterior
y también la visidn hacia el exterior. Es por ello, que por lo que tener
variedad de perspectivas visuales puede ayudar al rendimiento cognitivo
de las personas.

En las imagenes 40 y 41 se puede notar como cambia la espacialidad de
un recinto al cambiar el rango de la altura y angulo del cielo, se amplian
las perspectivas tanto del interior como del exterior, en el infterior se
siente el espacio mucho mas libre ademas de generar interés por la
repeticién de las vigas

Fig. 40 | imagen recinto con cielo raso
Fuente: Elaboracion propia

Fig. 41 | imagen recinfto con vigas a la vista
Fuente: Elaboracién propia



Los espacios totalmente rectos y de angulos agudos también influyen en
los usuarios percibiéndose como amenazantes a través de un proceso en
la amigdala que puede desencadenar tensién o agresividad
(Ochoa,2019). Por el contrario, la forma curva o sinuosa tiende a
disminuir la ansiedad y reporta beneficios a nivel neuroldgico, aungue es
un campo de informacién en el que queda mucho por investigar para
concretar referencias formales.

Las herramientas que ofrece la neurociencia para la arquitectura pueden
ayudar a guiar la manera de proyectar espacios sensorialmente positivos
presentando primeras aproximaciones que pueden ayudar en la toma de
decisiones importantes para el disefo. Sin embargo, va a depender de
cada proyecto y la complejidad de este haciendo necesario el
entendimiento de elementos como jerarquizacidén programatica,
funciones de cada espacio, necesidades de los usuarios, responder al
entorno, sus caracteristicas y requerimientos.

Multiplicidad de experiencias mas alla de lo

visual.

Mientras que la arquitectura visual de la forma pura frata de detener el
tiempo, la arquitectura multisensorial y tactil de la materia hace que la
experiencia del tiempo sea reconfortante, curativa y placentera
(Pallasmaa 2016)

El material se define generalmente por su color forma, fonos y
durabilidad, pero también se debe considerar en el ambito sensorial
cualidades como la textura, tfemperatura, envejecimiento, cualidad de
resonancia acustica y fragancia. El material debe ser elegido no solo para
ser visto, sino que se debe conocer su impacto en el espectro sensorial.
Por ejemplo, el hormigdn podria llevar a la sensacidn de frialdad en el
espacio, la madera y el ladrillo con sus irregularidades producto de un
trabajo mas artesanal y natural. Se ha demostrado que los elementos
con mayor caracter natural ayudan al desarrollo cognitivo y, a los
procesos de recuperacion medica

Fig. 42 |Proyecto nuevo parque de barranquilla
Disponible en: https://www.eltiempo.com/colombia/barranquilla/imagenes-del-
ecoparque-de-la-cienaga-de-mallorquin-en-barranquilla-atlantico-458352

Fig. 43 | textura de arbol
Disponible en: https://www.google.com



La iluminacidn es un factor muy importante en el estado de animo ya que

El color es una de las variables que mayor impacto tiene en la de ella depende el ritmo circadiano de las personas, el cual produce
psicologia y fisiologia humana y puede provocar una gran cambios fisicos y mentales que siguen un ciclo de 24 horas dependiendo
variedad de reacciones. Lo més conveniente es utilizar tonos neutros de laluz y oscuridad. La luz fria activa proteina de deteccion de la luz
en la mayoria de las situaciones, ya que aportan mas franquilidad y azul, responsable de mantenernos despiertos, mientras que la luz calida
no molestan a la vista, aunque el uso de colores mas intfensos puede hace conciliar el suefio. Bajo este criterio es relevante optar por iluminar
ayudar a determinar zonas y localizaciones. Se recomienda evitar los los espacios de manera natural en la mayor medida posible ya que las
colores rojo y naranja porque se perciben como luces artificiales al no variar su temperatura afectan en el ciclo circadiano
sefales de alerta. Para conocer mas sobre los colores, es de las personas y animales. Pero, en ocasiones especificas se pueden
importante relacionarlos con la psicologia del color por su tipo, por controlar las luces adecuadas para cada espacio.
ejemplo: e Luz fria: Se caracteriza por crear un ambiente mas estimulante.
1) Blanco: asociado a la pureza, genera paz. Se recomienda para areas donde se realizan las primeras
2) Gris: color pasivo. actividades diarias, como el cuarto de bafio o para ciertas zonas
3) Rojo: ayuda a estimular a las personas hiposensibles de la cocina.

4) Naranjo: alerta pero también alentador. e Luzneutra: Realzalos colores, produce efecto de animosidad en
5) Verde: Representa la naturaleza y crea equilibrio emocional. las personas y aumenta el rendimiento. Se puede utilizar en
6) Azul: El color del espacio y del agua, crea paz. 7) Amarillo: Mejora la locales comerciales, oficinas, espacios de estudio y lectura
inteligencia, la concentracion y la motricidad . Luz calida: Se usa en espacios para la relajacidon y el descanso,

como habitaciones, salas de estar, comedor, entre otfros.

Por otro lado, hay colores frios y célidos. Los colores frios se Desordenes en el ciclo circadiano pueden afectar en: cambios en el
recomiendan para areas tranquilas y los colores célidos para areas estado de animo, obesidad, suefio, estrés, productividad, Diabetes fipo
sociales. 2, enfermedades cardiovasculares, entfre ofros.

Fig. 45 | Temperatura de la luz del sol a lo largo del dia.
Disponible en: https://greenlandupv.weebly.com/midnight-sun.html

Fig. 44 |Esquema colores frios y calidos
Disponible en: https://www.google.com



La calidad acUstica es necesaria para facilitar y optimizar las actividades
diarias.

Es importante distinguir el sonido del ruido. El sonido es una sensacién en
el érgano auditivo causada por el movimiento de ondas en un medio
elastico y el movimiento de vibraciones sonoras causadas por cambios
rapidos de presiéon en el cuerpo. Aunque el ruido se considera un sonido
molesto o no deseado. Cuando se habla de ruido, se suele pensar en una
sensacidn sonora molesta y, en casos exfremos, incluso puede ser
dolorosa. Desde un punto de vista fisico, el ruido es una mezcla compleja
de sonidos de diferentes frecuencias e intfensidades.

La incomodidad del sonido puede afectar los procesos de aprendizaje y
trabajo e interferir con la concentracidon y la creatividad. Ademas, la
exposicion a sonidos no deseados puede tener efectos graves en la salud,
desde dolores de cabeza, trastornos del suefo y cambios hormonales
hasta enfermedades cardiovasculares, presidn arterial alta y trastornos
psicosomaticos.

Para un mejor sonido, se debe elegir los materiales adecuados.

Fig. 46 |Imagen de la plaza Baquedano en la época del estallido social de Chile.
Disponible en: https://www.agenciadigital.cl/plaza-italia-cambia-su-nombre-por-plaza-de-la-dignidad/

La Biofilia es la conexién bioldgica innata entre los seres humanos v la
naturaleza. El disefio biofilico puede reducir el estrés, mejorar las
funciones cognitivas, la creatividad, nuesfro bienestar y acelerar nuestra
curacién.

Se debe tener presente que el disefo que nos reconecta con la naturaleza
es esencial para darle a las personas las oportunidades habitar espacios
saludables, con menos estrés, mayor salud y bienestar general.



Categorias Del Diseno Biofilico:
A) Naturaleza En El Espacio

Se refiere a la presencia directa, fisica de la naturaleza en un espacio. Esto
incluye vegetacidon, agua, animales, brisas, sonidos, aromas y ofros
elementos. Las experiencias mas confortables se logran mediante la
creacién de conexiones con elementos naturales y, en especial, mediante
el movimiento, la diversidad y las interacciones multisensoriales.

La Naturaleza en el espacio abarca siete patrones de disefio biofilico:

1- Conexién visual con la naturaleza: Este patron hace referencia a la
conexién visual con elementos naturales, sistemas vivos y procesos
naturales. Otorgando un enforno que ayude a las personas a frasladar su
atencidon pararelajar los misculos de los ojos y moderar la fatiga cognitiva.
(fig.47)

2.- Conexidén no visual con la naturaleza: Se refiere a estimulos auditivos,
tactiles, olfativos y gustativos que generan una relacién positiva con los
sistemas vivos y los procesos naturales, esto ayuda a reducir la presidn
sanguinea y la hormona del estrés, con ello mejora en la salud mental. (fig.
48)

3.- Estimulos sensoriales no ritmicos: Conexiones casuales y
momentaneas con la naturaleza que pueden ser analizadas, pero no
pueden ser pronosticadas con precisidn. El objetivo es promover el uso
de estimulos sensoriales naturales que, atraigan la atencidn, permitiendo
que la capacidad de las personas para enfocarse en tareas se reponga de
la fatiga mental y los estresores. (fig.49)
4.- Variaciones térmicas y de corrientes de aire: cambios sutiles en la
temperatura del aire, humedad relativa, una corriente de aire que se
percibe en la piel y temperaturas superficiales que imitan entornos
naturales.
Las personas prefieren niveles moderados
de variacién sensorial en el entorno, incluyendo la variacion de la
luz, sonido y temperatura y que un entorno carente de estimulos
sensoriales y variaciones puede llevar al aburrimientoy a la
pasividad. (Herwagen 2006).

Fig. 47 | Conexidn visual con la naturaleza, jardin construido en medio del edificio Times
Square. New York

Disponible en: https://www.archdaily.com/102398/the-new-york-times-building-lobby-
garden-hm-white-site-architects-and-cornelia-oberlander-architects?ad_medium=gallery

Fig. 48 | Disefio arquitectdonico convierte las olas del mar en musica.
Disponible en: https://porelmundo.viajes/arquitecto-croata-crea-un-organo-que-convierte-
las-olas-del-mar-en-musica/



Fig. 49 | Fachada cinética se mueve con el viento en el estacionamiento del aeropuerto de
Australia

Disponible en: https://www.archdaily.com/69219/uap-ned-kahn-to-create-kinetic-artwork-
for-brisbane-airport

Fig. 50| Pabelldn alemén en Barcelona, obra el arquitecto Mies Van Der Rohe.
Disponible en: https://www.archdaily.mx/mx/02-69314 /clasicos-de-arquitectura-el-
pabellon-aleman-mies-van-der-rohe

5.- Presencia de agua: Esta condicidn mejora la forma en que se habita un

lugar al mirar, escuchar o tocar el elemento. El propdsito es aprovechar los
atributos multisensoriales del agua para mejorar la manera en que se
experimenta un espacio, de tal forma que sea relajante, que estimule la
contemplaciéon, mejore el estado de animo y ayude en la recuperacion,
contribuyendo a que el espacio sea estimulante y calmado. (fig. 50)

6.-L.uz dindmica y difusa: Se usa la variacion en la intensidad de la luz y la

sombra que cambia con el paso del tiempo y recreando instancias que
ocurren en la naturaleza. Dandole al usuario opciones de iluminacidon que
estimulen la vista y mantengan fija la atencién de manera que se generen
respuestas fisioldgicas y psicoldgicas positivas ayudando a mantener el
sistema circadiano funcionando.

7.- Conexion con sistemas naturales: Se refiere a tener conciencia de los
procesos naturales, especialmente las estacionales y los cambios

temporales.



Son representaciones organicas, como objetos, colores, materiales,
formas y patrones presentes en la naturaleza, que se expresan como arte,
decoracién, mobiliario. Por ejemplo, imitaciones la forma de las conchas
u hojas, el mobiliario con formas organicas, entre otros, cada uno entrega
una conexién indirecta con la naturaleza

1-Formas v patrones biomorfos: Se trata de relaciones que simbolizan

paftrones, texturas u ordenes numéricos presentes en la naturaleza.
Ofreciendo representaciones en el entorno construido que permite que las
personas hagan conexiones con la naturaleza mediante elementos de
disefio. La idea es que se usen estas formas y patrones de manera que
generen un ambiente de mayor estimulacién visual que mejore su
desempefo cognitivo mientras ayudan a reducir el estrés. (fig.51)

2.-Conexiones de los materiales con la naturaleza: Materiales y elementos

delanaturaleza que, reflejan su origen, ayudan a establecer sentido propio
de lugar.

3.- Complejidad v orden: Orden espacial similar a la de la naturaleza. El

objetivo es proporcionar simetria y geometria fractal configurada con una
jerarquia espacial coherente.

~ -

Fig. 51 | Patron biomorfo en la fachada del hotel Barcelona.
Disponible en: https://www.suitesavenue.com/es.



Conjugaciones espaciales de la naturaleza incluyendo el deseo propio de
investigar mas allda del entorno adyacente, la fascinacién con lo
ligeramente peligroso o desconocido y, en algunas ocasiones, incluye
propiedades inductoras de riesgo cuando contienen elementos confiables
de seguridad

1.- Panorama: Visual abierta a la distancia. ofreciendo a las personas una
condicién adecuada para contemplar el entorno. Un espacio con
condiciones visuales de Panorama ofrece una sensacién de seguridad vy
conftrol (fig.52)

2.- Refugio: Un lugar para retirarse de las condiciones del entorno o del
flujo principal de actividades, donde la persona encuentra protecciéon para
su espalda y sobre su cabeza. Ofrece una sensacidn de retiro, el espacio
de un buen Refugio se percibe como separado o Unico en el entorno; sus
caracteristicas espaciales pueden sentirse contemplativas, acogedoras vy
protectoras.

3.-Misterio: La promesa de mas informacidén. Se logra mediante vistas
obscurecidas para atraer a la persona a investigar mas profundamente,
ofreciendo un entorno que anime a explorar; dando a los sentidos una
especie de juego de negacidn y recompensa.

4.-Riesgo — Peligro: Amenaza acompafada de un resguardo confiable,
despierta la atencién y curiosidad; refresca la memoria y las habilidades
resolutivas. Un espacio con buenas condiciones de Riesgo/Peligro se
puede percibir como peligroso, pero interesante.

(fig.53)

Fig. 52 | imagen panorama desde un departamento.
Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), Diciembre 2022
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Fig. 53 | Pasarela con suelo fransparente
Disponible en: https://decofilia.com/suelos-transparentes-decoracion-casas/



Refe renfe de neuroa rq uitectura Cada recinto programatico y patio tiene un color asignado con el objetivo

Centro Socio sanitario Geridatrico Santa Rita, Manuel de ayudar en la orientacién de las personas. Como, por ejemplo: jardin
Ocana. amarillo, jardin azul, jardin verde.

El disefio de este centro geridtrico tiene como objetivo proporcionar
accesibilidad integral, autonomia fisica, seguridad psiquica, de manera
que el proyecto es un espacio abierto, interconectado mediante un patio
central que distribuye los recintos de manera fluida, esta construido en
una sola planta, es poli atmosférico ayudando a excitar los sentidos vy
disminuyendo la desorientacion combinando colores con diferentes

recintos y cerramientos segln la orientacion geografica.

Colores asignados a los
patios

Fig. 55 | Sala De Descanso
Disponible en: https://www.archdaily.cl/cl/626312/centro-sociosanitario-geriaftrico-santa-

rita-manuel-ocana

Patios Sala de descanso Servicios
B Habitaciones n Sala multicultural
u Piscina Cocina .

Terapia . Area asistencial

Area inferna de circulacién

Areas comunes

Fig. 56 | Sala Sociocultural
Disponible en: https://www.archdaily.cl/cl/626312/centro-sociosanitario-geriatrico-santa-

rita-manuel-ocana

Fig. 54 | Esquemas de proyecto.
Fuente: Elaboracién propia.



Grace Farms-Sanaa

En relacidn con lo natural, Grace Farms es un edificio de multiples usos
que se adapta a la forma del terreno, utilizando las cotas de nivel para el
aprovechamiento del espacio y diseno de la forma del edificio. Uno de los
principales objetivos de este proyecto es vivir la naturaleza a través de los
sentidos atrayendo a la gente al hermoso paisaje en el que esta inserto
permitiendo que el entorno inspire en el usuario una experiencia de
asombro.

Fig. 57| Curvas de cota de terreno y curvas de proyecto
Fuente: Elaboracion propia sobre imagen
Disponible en: https://www.archdaily.cl/cl/775407/grace-farms-sanaa

Fig. 58| El proyecto se funde en su entorno
Disponible en: https://www.archdaily.cl/cl/775407/grace-farms-sanaa

T et
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Fig. 59 | Proyecto se adapta a la forma de terreno
Disponible en: https://www.archdaily.cl/cl/775407/grace-farms-sanaa




The Royal Children’s Hospital

Este hospital ubicado en Melbourne, Australia, fue desarrollado por las
firmas Bates Smart de arquitectura y Billiard Leece Partnership de disefo
interior.

El proyecto tiene un disefo biomorfico, basado en las formas y ambientes
naturales, creando un viaje a través de ella en cada sector del edificio
entregando un ambiente acogedor para los nifos, se otorgd a los niveles y
salas el nombre de animales y zonas tipicas del pais, como,
por ejemplo: el pabelldn del Koala, del Delfin, y el piso de copa del arbol.
Cada nivel fue disefado con ilustraciones propias a una tematica. El
primer piso, subterraneo, fue ilustrado con animales marino, mientras que
el Ultimo simboliza el cielo, cuyas ilustraciones son de aves y vida aérea.
El hospital es un espacio ludico; donde se foma en cuenta la luz natural y
colores.

El disefio estd basado en la base de la neuroarquitectura que afirma que
un disefio apoyado en estos elementos producird un efecto positivo en los
pacientes, acelerando el proceso de recuperacion.

Fig. 61 | llustraciones pediatrias segun el numero de piso del proyecto
Disponible en: https://ambientesdigital.com/royal-childrens-hospital-melbourne/

Fig. 60 | Fachada principal Fig. 62 | Mobiliario biomorfos y naturaleza dentro del proyecto
Disponible en: https:/ambientesdigital.com/royal-childrens-hospital-melbourne/ Disponible en: https://ambientesdigital.com/royal-childrens-hospital-melbourne/



Capitulo 3: Hipoterapia

Fig.63 | Imagen hipoterapia
Fuente: Elaboracion propia



La hipotferapia es una terapia complementaria para personas con ciertas
discapacidades fisicas, psiquicas o sensoriales, problemas psicoldgicos
y/o adaptacidon social donde la relacidn caballo-paciente es un
componente esencial. Por su parte el paciente es acompanado y asistido
por un guia profesional.

Fundamentos de la hipoterapia

La terapia se basa en frasladar los movimientos multidimensionales del
caballo al paciente desde el lomo del caballo al cuerpo humano. Los
beneficios se pueden ver después de algunas sesiones de tratamientos.
Ademas de beneficiarse del campo terapéutico, los pacientes desarrollan
una estrecha relaciéon afectiva con el caballo.

La hipoterapia es el Unico método de tratamiento en el que se expone al
paciente a los mismos movimientos fisicos que los del caminar humano,
cosa que no ocurre con ofros animales. Durante la marcha humana, el
movimiento de la pelvis provoca una respuesta compensatoria de la
columna vertebral. El contforneo del caballo obliga al paciente a realizar los
mismos movimientos corporales activos compensatorios caracteristicos
de la marcha. Esto significa que el paciente no es pasivo ante la terapia
porque su cenfro de gravedad cambia constantemente para que solo
pueda reaccionar y adaptarte al estimulo.

Esta respuesta es sensorial, propioceptiva desde los musculos vy
articulaciones, y laberintica desde la parte gravitatoria, mejora la postura,
el tono muscular, el equilibrio y la coordinacién del paciente.

En el dmbito sensorial la terapia actla a través de los sistemas
propioceptivos' que influyen en el aparato motor tales como: las fibras
musculares', la sensibilidad articular por presidn y la sensibilidad
laberintica®. También causa efectos como los sensores externos
cutdneos como el tacto, el dolor, la temperatura, la presion, la vista, el oido
y el olfato.

4 Capacidad que tiene nuestro cerebro de saber la posicidon exacta de todas las partes de nuestro
cuerpo

's, Estimulos por elongacién y acortamiento
'6, Posicion de cabeza, velocidad y direccion

Uso de monturas: enia hipoterapia mientras el paciente esta

mas en contacto con el lomo del caballo, mas directa y notoria es la
transmision de movimientos. Lo ideal seria estar sentado directamente
sobre su pelo, pero en ese caso el paciente puede sentir dolor por los
huesos de la columna del animal, también la transpiracidon y el pelo pueden
producir irritacidn en la piel por lo que es preferible usar algun tipo de cojin
o mandil.

Fig. 64 | Imagen de paciente realizando hipoterapia junto a su terapeuta y su padre.
Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), octubre 2013.



Elementos terapéuticos del caballo

A continuacidén, se mencionan los elementos de terapéuticos que
trasmiten los movimientos que el paso del caballo al paciente
mencionados en el libro “Hipoterapia” escrito por la fundadora del
Centro de rehabilitacidon de la Fundacidn Chilena de Hipoterapia

Estimulos sensoriales que son llevados hacia el
cerebro mediante la cantidad de pasos estables que da el caballo por
minuto. Las mediciones hechas en el centro de rehabilitacion de la
fundacidn chilena de hipoterapia muestran un rango dentro 96 y 110 pasos
por minuto. Esta velocidad en promedio corresponde a 4y 5 km/h al igual
que la marcha humana.

El ritmo es basico para el aprendizaje de un patron de
marcha correcto y armdnico. Mediante él se entfrena la estabilizacién y
armonizacién del movimiento.

el caballo al andar balancea al paciente alternando ambos
hemisferios del cuerpo en impulsos simétricos por lo que se entrena la
coordinacidén de ambos hemicuerpos.

la estimulacidén continua induce a un
trabajo sensorial intenso lo que provoca una integracién sensorial mas
completa. Entendiendo el montar al caballo como un simulador de la
caminata humana conlleva una mejoria en las capacidades
deambulatorias.

el caballo tiene 3 tipos de marcha: paso,
trote y galope. En la terapia se usa el paso donde el caballo puede caminar
lento, mediano o mas rapido lo que incita al paciente a adaptar
constantemente sus posiciones y reacciones de equilibrio ademas tiene
que estar atento para preparar su actividad muscular lo que estimula su
atencidn y concentracion

Subiry bajar monticulos, caminar en circulos
o serpentear, son actividades mejoran la orientacion espacial y hacen mas
entretenida la sesién

Cuando el caballo realiza circulos pequefios o grandes
el paciente se ve obligado a mantener su linea de gravedad en
coordinacidn con la del animal. Esto significa que debe aumentar la fuerza
muscular.

sentirse frenado o
desestabilizado por un movimiento del caballo mejora la capacidad de las
reacciones posturales y del enderezamiento de la columna vertebral por
la activacion alterna de la musculatura dorsal, abdominal e interna de los
muslos.

Al tocar al caballo con las manos durante la
sesidn terapéutica sintiendo las distintas texturas del pelo y de la tusa se
crea un lazo emocional con el caballo que, desde el punto de vista
psicoldgico, este contacto incita al paciente a acercarse a su propia
corporalidad.

La temperatura del caballo es un grado mas
alto que la del ser humano, lo que ayuda en la relajacidon de la musculatura
del paciente.

Sentidos como la vista, el oido, el olfato
son estimulados mediante la experiencia. El porte del caballo, su pelaje, la
anatomia de su cuerpo producen en el paciente agrado de poder
interactuar. Los movimientos de las orejas, ojos y de la cola captan la
atencidon de las personas que se interesan en mirar investigar y tocar.

Los olores que emana el equino acercan al paciente a las funciones
naturales de su propio cuerpo



la comunicacién con el caballo es
corporal, lo que produce un sentimiento de confianza incondicional con la
persona. El permite que se le pueda decir y expresar todo lo que uno siente
sin temor a ser juzgado (Bender 2018).

El caballo tiene la capacidad de relacionarse con las personas. El
muestra sentimientos como cariflo, miedo, alegria y también
percibe emociones humanas. Muchas veces los pacientes se ven
como en un espejo, por que frecuentemente el caballo refleja sus
estados de dnimo. Al frato con miedo, agresiéon o malhumor el
caballo reacciona con irritacidon. Esta interaccion entre sentir y
mostrar emociones fomenta aptitudes sociales en las personas
(Bender 2018)

b

Fig. 65 | Imagen de paciente creando un vinculo con el caballo
Archivo Fotogréafico © (Laura Sepulveda), Octubre 2019.

Efectos De La Hipoterapia:

En la hipoterapia, el caballo es un cooperador activo, que actla por fres
propiedades: el tipo de movimiento, sus caracteristicas corporales y el
caracter.

Como se menciond anteriormente, la tfransmisidn motora del caballo se
basa en los efectos neurofisioldgicos de la estimulacion motora en
el paciente. Las caracteristicas fisicas como la constituciéon del caballo, la
fuerza y la calidez y suavidad de su pelaje provocan una
estimulacion sensorial; su tamano, fuerza y belleza inspiran respeto y
admiracidn de los pacientes.

El caracter y comportamiento del caballo tiene las raices en su evolucién
como animal grupal que acepta a un lider, protege a los suyos e interactia
con sus semejantes en la vida diaria.

Estas tres areas de influencia del paciente interactian y se refuerzan entre
si. El terapeuta debe seleccionar el caballo mas adecuado en funcién de
las necesidades especificas del paciente.

Este capitulo discutird e ilustrard los roles especificos de estas tres
caracteristicas animales y cdmo afectan a los pacientes mencionados en
el libro "hipoterapia” de Renate Bender.



El movimiento del caballo crea reflejos posturales a través del trabajo
muscular voluntario e involuntario de la columna vertebral. Este efecto, o
tendencia a fortalecer los muisculos y aumentar la capacidad de mantener
una postura correcta, es uno de los primeros efectos visibles que se
observan poco después de comenzar la equinoterapia.

La marcha humana se basa en la capacidad de equilibrar el torso conftra la
gravedad. Corrige errores de postura y mejora el equilibrio transmitiendo
continuamente estimulos sensoriales del caballo. El balanceo constante
al que estd expuesto el paciente facilita lacoordinaciéon de los
movimientos abdominales y de la espalda.

Los efectos indicados se producen por el movimiento multidimensional,
ritmico y continuo de caballo Este movimiento es la base de la correccidon
motora. La musculatura trabaja isométricamente al mantenerse sobre el
caballo y estar contra la gravedad.

Estos efectos son posibles debido a la posicidn del jinete sobre el caballo
y los ejercicios pasivos y activos realizados. Mayor rango de movimiento
enlas caderas y lacolumna. Sentarse conlos pies en el aire permite
moverse y fortalecerse

Fig. 66 | Imagen de paciente y su caballo
Archivo Fotogréafico © (Laura Sepulveda), octubre 2019.



Estos efectos se consiguen realizando ejercicios fisicos al aire libre que
estimulan y fortalecen la respiracién profunda, el ritmo cardiaco y los
musculos pectorales. Los musculos del suelo pélvico constan de dos
capas musculares, transversal y longitudinal estdn conectados a la
espalda y los musculos abdominales oponiéndose al diafragma, lo que
afecta la respiracion. Cuando el suelo pélvico del paciente se expone a los
movimientos del caballo, provoca una reaccidn en la que los musculos del
paciente reaccionan de forma positiva.

Es posible conseguir estos efectos porque el paciente se motiva por el
solo hecho de estar sobre un caballo y moverse con él. Este estado de
animo positivo y alegre estimula motiva al paciente a estar atento a las
indicaciones del terapeuta y los ejercicios, y generalmente dirige fodo su
esfuerzo a lograr un buen resultado.

Oporfunidad para la pedagogia para tratar problemas de aprendizaje,
déficit atencional e hiperkinesis.

Las PeSD viven en un entorno excesivamente protector con actividad
fisica y experiencias reducidas. La discapacidad en si crea muchas
experiencias negativas que afectan la autoestima. La frustracién fisica y
emocional genera miedo, desconfianza, inutilidad y depresidén. Sentado
en la naturaleza a caballo, moviéndose con libertad y mirando hacia abajo,
no desde arriba como en silla de ruedas, es positivo para el paciente
superar el refo.

Un psicdlogo puede compaginar sus métodos de trabajo con el
comportamiento del caballo

Fig. 67 | Imagen de paciente realizando monta inversa
Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda), octubre 2019.



La movilizacidn masiva estimula el sistema laberintico del oido interno,
que es el aprendizaje sensorial. Los sentidos como la vista, el oido, el
olfato y el tacto amplian la conciencia corporal. Alargamiento vy
acortamiento de los movimientos musculares debido al movimiento
continuo

La propiocepcidon aumenta al montar el caballo, lo que mejora la
capacidad de sentir y coordinar los movimientos.

Es importante que los pacientes utilicen susmanosa diarioyse
acostumbren a tocar, apoyar, presionar, levantar y soltar. A menudo se ve
a las personas con discapacidad senftadas con los brazos inactivos. Se
debe animar a los pacientesa tocar y apoyarse en elpelaje
suave y calido del caballo.

Muchos pacientes tienen que seguir sus terapias durante anos, lo que
puede ocasionar un desanimo. Ademas, las terapias se realizan en lugares
cerrados. Al realizar la terapia al aire libre y en contacto con animales se
genera una actitud y disposicidén favorable a participar.

Las ganas del paciente de comunicarse con el caballo provocan que se
esfuerce por entenderse con él. El caballo es capaz de relacionarse con
los humanos pues reacciona al carifio y también al mal trato.

La regularizacion del tono muscular puede facilitar el manejo de la saliva,
la respiracion el habla, la modulacién de letras, silabas y palabras.

Lainsercidn social es esencial para mejorar el autoestima y calidad de vida
de los pacientes. Sentirse aceptado y tratado con respeto, les genera
satisfaccion y alegria de vivir. Es importante tratar adecuadamente a las
personas con discapacidades.

Fig. 68| Imagen de primeros acercamientos al caballo.
Archivo Fotogréafico © (Laura Sepulveda), Septiembre 2013.



Caracteristicas Fisicas Y Caracter Del
Caballo

Para comprender cdmo se comportan los caballos, es necesario
comprender algunas de sus caracteristicas y funciones sensoriales. estos

son:

La visién es solo monocular, por lo que no puede ver tres
dimensiones o profundidad. Debido a este tipo de visidn, se recomienda
acercar al paciente de lado y no de frente.

Su sentido del oido es extenso. El movimiento y la posicidon de las
orejas refleja su estado de animo. Por ejemplo, cuando apuntan hacia
atrds, indican disgusto o intencidn de morder, cuando apuntan hacia
adelante, indican alerta y el movimiento continuo genera miedo.

Desde el nacimiento, la madre esta acostumbrada a comunicarse
con su cria tocandole la boca, la cara y todo el cuerpo. Las caricias de los
humanos son un elemento esencial en la relacidén con el caballo, que
intuye el estado de animo del jinete

Debido al gran tamafo de la nariz y las fosas nasales, sus
sensores olfativos estan bien desarrollados. Esto les permite reconocerse
entre si por su aliento y olor. Esta capacidad de oler les permite identificar
pacientes o tferapeutas oliendo sus palmas

Los caballos domésticos necesitan una buena nutricidon para
mantenerse saludables. La cantidad depende de varios factores. La
mayoria de los caballos disfrutan de ciertas golosinas como zanahorias,
manzanas o terrones de azlcar.

Emiten pocos sonidos bucales. Relinchan para
llamarse entre ellos, pero también por tristeza, hambre o miedo.
Muy rara vez se les escucha emitir un quejido, las expresiones de dolor se
manifiestan en cojeras e inquietud postural.

. La personalidad de un caballo depende de su raza y de cdmo
ha sido criado. Cambia constantemente bajo la influencia humana.
Es esencialmente un animal social y es comuUn que contagien
sentimientos de alegria o miedo entre ellos. Con este fin, acepta al hombre
como su lider y serd de ayuda y cooperara con él mientras sea bien tratado

Los caballos tienen una
excelente memoria y pueden retener aprendizajes y habitos

En conclusidn, el caballo es un animal muy sensible a nivel sensorial, lo
que aporta beneficios a los pacientes y puede potenciar su recuperacion.



Requerimientos Para Realizar
Hipoterapia

El resultado de las terapias depende de su comportamiento y reacciones.
Deben tener un caracter bueno, noble, tranquilo, equilibrado, servicial,
confiable y carifioso. No puede tener malos habitos o fraumas tampoco
ser asustadizo o nervioso.

La edad es importante en el uso en la hipoterapia. Un caballo joven, es
inquietoy enérgico. Un caballo muy viejo no tiene tanta fuerza, pero puede
experimentar dolores en el cuerpo y un andar mas cansado. Lo ideal seria
un caballo de edad media desde los 7 afios en adelante.

Es fundamental que el caballo este en perfectas condiciones fisicas, de
estructura bien formada, con una musculatura fuerte y bien enfrenada.

El hecho de contar con variadas razas de caballos es beneficioso para la
hipoterapia, pues el animal adecuado varia segun la raza, la edad, el
tamafio y caracter. del paciente Las razas mas aptas que se encuentran
en chile son las siguientes:

Fig. 69 | Pony Chilote
Disponible en:
http//www.google.com

Disponible en:
http//www.google.com

Fig. 71 | Pony de los Fiordos
Disponible en:
http//www.google.com

Fig. 72 | Caballo Arabe

Disponible en: http//www.google.com

Fig. 73 | Caballo Inglés
Disponible en:
http//www.google.com

- - .
Fig. 70 | Caballo Criollo Chileno

Tamano: Bajo, de movimientos suaves
Cardcter: facilmente educable.

Uso: Nifos en especial cuando tienen
impedimentos fisicos y/o mentales
importantes.

Contextura: Espalda muy angosta o
delgada, lo que facilita el asiento correcto

Tamafo: Mediano

Caracter: Buen cardcter, apto para todo
tipo de diagnostico

Uso: Nifios mas grandes, adolescentes vy
adultos.

Contextura: extremidades cortas

Tamafo: Mediano

Caracter: Noble, equilibrado y confiable
Uso: Pacientes de todas las edades,
excepto nifios pequefios y bebés, apto
para las terapias de pacientes
psiquiatricos.

Contextura: Robusto y de espalda ancha.

Tamano: Mediano

Caracter: Activo y ddcil
Uso: Todo tipo de pacientes
Contextura: Esbelto

Tamano: Alto

Uso: Pacientes independientes, con
discapacidades leves

Caracter: Sensible y nervioso
Contextura: largo y alto



Caracteristicas Del Lugar o Recinto.

Para la correcta ejecucion de la terapia es fundamental la ubicacidn, forma
y tfamano del terreno, es conveniente que cumpla con ciertas condiciones
para una buena gestidon de las actividades, como, por ejemplo, que el
centro de hipoterapia se localice en un sector tranquilo, poco ruidoso y
con poco trafico, pero también otorgar la posibilidad de llegar en auto o
transporte publico y contar con el espacio adecuado para los caballos e
instalaciones para los pacientes y sus

acompanantes

A continuacion, se detallan algunos requisitos del recinto que se deben
tomar en cuenta, tales como el picadero, la cancha y las instalaciones
equina tfomando en cuenta las recomendaciones de la fundacidn chilena
de hipoterapia:

Las canchas donde se realizan las sesiones deben

tener medidas minimas para un correcto funcionamiento estas son 25m
de largo por 10 de ancho idealmente de forma rectangular ya que al ser
muy chicas o circulares no son adecuadas pues en ellas el caballo camina
consftantemente doblando su cuerpo para fomar las curvas, con lo que el
paciente activa su musculatura de manera asimétrica. Para protegerse de
lalluvia y del frio en la tfemporada de invierno es necesario contar al menos
con una cancha techada.
También es importante que el terreno esté nivelado y cubierta con una
gruesa capa de arena, viruta de madera u otro material amortiguador, para
cuidar las articulaciones de los caballos, y en caso de alguna caida actuara
como amortiguador. Es necesario esté cerrado por un cerco con una
puerta para uso exclusivo de los tratamientos.

El picadero es el lugar de esparcimiento de los animales por lo
que es ideal es que se encuentre al aire libre, inserfo en la naturaleza, si
hay espacio en el terreno se puede habilitar un camino de paseo entfre
arboles, subidas y bajadas como distraccién y premio al término de las
terapias esto para ellos significa tener una mejor calidad de vida sana.

Se deben disponer de manera que los caballos esperen
ordenadamente su turno, de esta manera, el caballo sabrd que le
corresponde trabajar y prepararse para su labor. Debe contar con un techo
para protegerlos

Actualmente no existe normativa que indiqguen cdmo deberia ser las
pesebreras, pero si hay recomendaciones de veterinarios especializados
o referentes. La principal funciéon es proteger de las condiciones
climaticas y recibir el alimento por lo tanto deben ser higiénicos vy
cémodos.

Para el disefio de las pesebreras es importante conocer la anatomia vy
fisiologia del equino ya que esto puede influir en el comportamiento de
este.
Para el material del piso se puede utilizar Recebo compactado que posee
diversas propiedades como ser absorbente blando y conserva la
tfemperatura, brindan agarre pisar. Para este piso se recomienda tener un
buen drenaje.
También se puede utilizar un piso de concreto que tiene mayor
durabilidad, no requiere mayor mantenimiento y son faciles de limpiar,
pero pueden ser resbaladizos al estar mojados.
Para todos estos tipos de pisos se utiliza una capa de cama la que puede
ser de viruta de pino, aserrin o paja. Algunos criterios basicos para las
camas de calidad son:

e altataza de absorcion,

. bajo polvo

e no tdxico

. compostabilidad

. capacidad de almacenamiento

También existen pisos de planchas de caucho las que infiltran los liquidos
y son de rapida instalacidn y antideslizantes con esto se evitan los
materiales como ropa de cama, pero para que funcionen bien se
recomienda que la plancha tengo un minimo de 1.5 cm de grosor



para las paredes se recomienda que tengan una altura minima de 2.2 mo
llegar completfamente hasta la cubierta. La materialidad de los muros
puede ser mamposteria en bloques de concreto, arcilla, ladrillo piedra o
combinaciones. También pueden utilizar madera como tabiques los que
deben ser colocados a 20 cm del suelo para evitar que la madera se pudra
con la orina del caballo, otra forma utilizar madera seria mediante tablones
de mas de una pulgada de espesor

En la Ordenanza general de Urbanismo y Construcciéon. TITULO 4: De la
arquitectura, CAPITULO 12: Caballerizas y establos. 2018se establecen
normativas para la construccion de caballerizas y establos, Las cuales se
revisaran a continuacion:

-Las caballerizas y establos sélo podran construirse en las zonas
de acuerdo con las condiciones que determine el Insfrumento de
Planificacién Territorial respectivo. En caso de que dicho
instrumento no contenga indicacidn al respecto, podran
instalarse en predios con uso de suelo de Equipamiento de las
clases Deporte o Esparcimiento, o bien en areas verdes de
dominio privado reconocidas por el Instrumento de Planificacidn
Territorial, cumpliendo las normas de higiene y salubridad
correspondientes. (OGUC, 4.12.1)

-Las edificaciones correspondientes estaran separadas de las
propiedades vecinas por muros cortafuego y aisladas de las viviendas por
espacios libres o patios de 3 m de ancho minimo. (OGUC, 4.12.2)

-La altura minima libre de los establos y caballerizas
serd de 3 m. (OGUC, 4.12.3)

- Las construcciones a que se refiere este capitulo deben cumplir
con los requisitos siguientes:

1. Tener sus muros, paredes y suelos de patios construidos
con materiales y revestimientos no absorbentes y faciles
de lavar.

2. Estar dotados de instalaciones de lavado y de los
desaglies correspondientes.

3. Tener los comederos y bebederos de las caballerizas y
establos construidos con material impermeable y de facil
lavado.

4. Tener depdsitos de desperdicios, guano u otros,
cerrados y protegidos de moscas y otros insectos.

5. Tener espacios libres para luz y ventilacién de un area
minima igual al 50% del area edificada.

(OGUC, 4.12.4)

OoGUC 4.12.1

2
i

Fig. 73 | Esquema zonificacion
Fuente: Elaboracién propia en base a datos
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Fig. 74 | Esquema distanciamientos pesebreras
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos OGUC 4.12.2
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Fig. 75 | altura minima

Fuente: Elaboracién propia en base a datos OGUC 4.12.3
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Fig. 76 | materiales de muros, instalaciones de lavado, bebederos impermeables, bodegas

herméticas
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos OGUC 4.12.4
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Fig. 77 | Ventilaciény luz
Fuente: Elaboracién propia en base a datos OGUC 4.12.4



Los locales destinados a los animales, en las caballerizas vy
establos, no podran situarse a menor distancia de 10 m de la linea
de edificaciéon de las calles o espacios publicos.

Las habitaciones de empleados no podran ubicarse a una
distancia inferior a 5 m de los locales destinados a animales,
separandose completamente de éstos en su constfruccidn
(OGUC,4.12.5)
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Las caballerizas y establos tendran dimensiones minimas de
2,20m por 1,30m de superficie por cada animal: un ancho minimo
de 5 m en caso de una sola fila de animales y un ancho

minimo de 8 m en caso de doble fila, tendran una salida directa a
la calle, de un ancho minimo de 2,50m (OGUC,4.12.6) !

P mmn
L

Fig. 79 | Medidas minimas
Fuente: Elaboracién propia en
base a datos OGUC 4.12.6

Los locales destinados a caballerizas o establos tendran, a lo |
menos, un 40% de superficie de muros interiores con vanos |
totalmente abiertos, protegidos con celosias o ventanas que
aseguren una facil iluminacidn y ventilacidén natural. Un 50% de
esta area de luz y ventilacién podra obtenerse por medio de sy N e
escotillas abiertas en las fechumbres. (OGUC,4.12.7)

I USESUNEIETN M=
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. . . . Fig. 78 | Distanciamiento frente a ofras viviendas
Los locales destinados a depdsitos de forraje o materiales que se Fuente: Elaboracion propia en base a datos OGUC 4.12.5

puedan inflamar deben ser construidos con una resistencia
minima al fuego equivalente a los establecimientos de bodegaje
que sefala la Tabla 3 del articulo 4.3.4. de este mismo Capitulo.
(OGUC,4.12.8)

Los establecimientos de ferias de animales deberdn cumplir con
las disposiciones del articulo 4.12.4., nimeros 2., 3. y 4. y la

relativa a pavimentos establecida en el niumero 1. del mismo
articulo. Estos establecimientos deberan estar provistos de un
bafio de patas para los animales, que cubra todo el ancho del [

camino de acceso a los corrales. (OGUC,4.12.9)

Las disposiciones anteriores no rigen para las construcciones P r— : -
destinadas a contener uno o dos animales para el Uso del e v
ocupante de la respectiva vivienda; pero, en todo caso, deberan Eféf@fé{'iﬂfjjéf?ﬂéé en base 5 datos OGUC 412.6
cumplir con las disposiciones que consulte el Cddigo Sanitario y
demas que rijan sobre el particular. (OGUC,4.12.10

Ordenanza general de Urbanismo y Construccidon. TITULO 4: De la

arquitectura, CAPITULO 12: Caballerizas y establos. 2018




Visita Mundo equino, Pirque.

Mundo equino es un centro de hipoterapia privado, en donde se obtuvo
un pedazo de terreno el cual fue construyendo sus instalaciones a medida
que el presupuesto se los fue permitiendo.

SRR

Fig. 84 |imagen del picadero (50x35m)

Fig. 81 |imagen vista general del recinto Fig. 82 |imagen de la cancha de terapia (25x27m)  Fig. 83 |imagen del picadero (50x35m) : 1 d .
Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotogréfico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotogréfico ® (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril
2022. 2022. 2022. 2022.
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Fig. 85 | Pesebreras (18x10m) Fig. 86 | Bodega de alimentos (5x7m) Fig. 87 | Bodega de aserrin (5x7m) Fig. 88 | Pesebreras

Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril
2022. 2022. 2022. 2022.

Fig. 89 | Casa del cuidador 5x10 m Fig.100 | Amarradero Fig. 101 | Corral de amanse
Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril
2022. 2022. 2022. 2022.



Capitulo 4: Proyecto



Lugar:

Para la eleccidn del lugar se realizd un anélisis a nivel pais en donde se relaciona informacién sobre porcentajes de discapacidad, porcentajes de pobreza,
Catastro de centro de neurorehabilitacidn, catastros de centros de hipoterapia y de existencia de ganado equino por cada region

Dado a los datos ya mencionados, existe una directa relacidn entre Pobreza y discapacidad por lo que se realiza el cruce de datos de porcentajes de pobreza
y discapacidad a nivel regional, dando por resultado que la zona sur del pais es donde se mantienen los porcentajes altos de pobreza

% Pobreza Reglonal % Discapacidad Reglonal Catastro de CNR Regional de equinoterapia Existencia de ganado equino.
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La Araucania es la Regidn mas vulnerable y la tercera con mayor actividad
equina del territorio nacional. Mientras que en la Regién de los Rios el
porcentaje de discapacidad es el mas alto de la zona centro-sur del pais.

o e e o w w Arauscaning
umu:e:t;“"!'o 0 13 A% PeSD (114 201)
Porcentaje misaite. | 40

de ks 20ona coMio-

bod 3 de ot B presonas
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stuniion de
1 de cada b personas .
- -.-nufe"ra - 17,4% Pobrezs
stuacion de *5% mds ako del pais

dacapacdod

Fig. 104 | esquema de diagnostico
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos obtenidos de EDISC 2015

Fig. 105 | Mapa de la Araucania y Los Rios.
Fuente: Elaboracidon propia en base a datos obtenidos de Google.

Se elige Villarrica con el fin de descentralizar también a nivel regional, dado
su condiciéon de comuna periférica con el objetivo de que el centro de
neurorehabilitaciéon y equinoterapia cumpla una funcién interregional
entre la Araucania y los rios, supliendo las necesidades de las comunas
que estan alejadas de las capitales regionales.

Villarrica es la tercera comuna con mayor poblacién de la regién después
de Temuco y Padre de las casas (comunas centrales de la Araucania).

Geograficamente se encuentra en una zona de complejos montafiosos
precordillerano, destaca su alta vegetacion vy lluvias constantes durante
todo el afio dependiendo de la estacidn en que se encuentre, las
temperaturas en verano varian entre los “20°c y en invierno entre 2 y 16°c.
En relacidon con los datos demograficos, segin el censo del afio 2017 la
comuna cuenta con 45.532 habitantes de los cuales el 26% se considera
perteneciente al pueblo originario mapuche.

Fig. 106 | Vista aérea de la ciudad de Villarrica y su entorno.
Fuente: Extraido de Google.
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Fig. 107| Mapa de Villarrica
Fuente: Elaboracién propia en base a datos extraidos de Google.

Fig. 109 | Mapa de vialidad de Villarrica.
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos extraidos de Google.

pa de area urbanizada de Villarrica
boracién propia en base a datos extraidos de Google.

Fig. 110| Mapa de dreas urbana y rural de Villarrica.
Fuente: Elaboracion propia en base a datos extraidos de Google.



Con respecto a la eleccién del terreno, se propone en un area rural, apta
para la actividad equina, se encuentra conectado a la via troncal Camino
Villarrica - Pucén que lo enlaza directamente con la ciudad, cuenta con
32.700 m2 de los cuales 10.592 son un area boscosa gque ayuda a
apaciguar el ruido que se genera en la carretera y aisla tanto visual como
acuUsticamente el lugar. Ademas, posee vista panoramica al lago Villarrica.

B \/{a Troncal mConstruido OArea Rural

0 Z-H3 Zona Borde Lago Preferentemente Habitacional Mediana Altura

O Z-H4 Predios Medianos Habitacionales, Equipamiento Deportivo Y Esparcimiento
0 Ze-H5 Zona De Extensiéon Preferentemente Habitacional Densidad Muy Baja

Fig. 111|Esquema variantes del contexto
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos obtenidos del PRC de Villarica

M2 Totales: 32.200 M2 Utiles:29.730 M2 Bosque:10.592 M2 a utilizar: 19.238

Fig. 112 |Esquema utilizacion del terreno
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos estimativos



Fig. 113 |imagen vista desde el terreno hacia el entforno Fig. 114 |imagen vista desde el terreno hacia el entorno.
Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril.2022. Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril.2022.

Fig. 115 |imagen vista frontal del terreno. Fig. 116 |imagen vista interior del terreno.
Archivo Fotogréfico © (Laura Sepulveda). Abril.2022. Archivo Fotografico © (Laura Sepulveda). Abril.2022.
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Normativa: El terreno pertenece al area rural de Villarrica, por lo que, Curtamits Linged
corresponde acogerse al Articulo 55° de la ley General de Urbanismo y Cormem ¥o Prasiel
Construccion que establece que: e ety
Fuera de los limites urbanos establecidos en los Planes ::-uh
Reguladores no sera permitido abrir calles, subdividir para formar m

poblaciones, ni levantar construcciones, salvo aquellas que
fueren necesarias para la explotacién agricola del inmueble, o
para las viviendas del propietario del mismo y sus trabajadores, o
para la construccién de conjuntos habitacionales de viviendas =8

sociales o de viviendas de hasta un valor de 1.000 unidades de [ B
fomento, que cuenten con los requisitos para obtener el subsidio = | i N
del Estado. h

Fig. 118| Delimitacién del predio

Fuente: Elaboracidn propia en base a datos del Servicio de impuestos internos
Al ser una zona rural, el Plan Regulador Intercomunal establece que
corresponde acogerse a las normas de edificacién establecidas por la
L.G.U.C.y/o OGUC

Hasda 5 5 m 30m 1,4 m
_ : Sebra 3.5 myhesta 7.0m 30 m 25m
1
Boben 7.0 m 4/m 4,0
S Fig. 119 | Tabla de distanciamientos.
F! : Fuente: Art.2.6.3 OGUC
i e
Wi i i _
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I - - e B | &l y 200 Reagidn o
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I X 2 Xil y IV Regidn o
' y II Fig. 120| Tabla Angulo de rasanfes.
b= = i Fuente: Art.2.6.3 OGUC
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LI NL 10 5
| ND 10 5
NVT 15 8
H CL 20 10
s - -— Cl 15 8
i SL 30 15
]| 30 20
SE 30 25
AN 40 30
::_"_:_“_‘—l A Fig. 121 | Tabla de valores minimos de pendiente de cubierta segiin material
Fuente: elaboracion propia en base a los datos obtenidos de la NCh1079-1977

Fig. 117 | Estudio de cabida
Fuente: Elaboracidn propia en base a datos de la OGUC



-Ley 20.422 "“Establece normas sobre igualdad de oporfunidades e
inclusidn social de personas con discapacidades” Permite participacion
en campafas gestionadas para los ingresos del centro.

Ademas, el Art. N 62 e) establece que el estado debera “financiar, total o
parcialmente, planes, programas y proyectos.”

-Se podra recurrir al Fondo nacional de desarrollo regional (FNDR)

-Donaciones de particulares o fundaciones asociadas como por ejemplo
FUNDHEMI

-Actividades propias: Rifas, fiestas, ventas, etc....

-Fondos publicos: a través de concursos nacionales de proyectos o
Iniciativas comunitarias de SENADIS

-Universidades: Las instituciones pagan a diferentes tipos de centros de
salud para que sus alumnos realicen practicas. Como por ejemplos
careras de kinesiologia, Terapia ocupacional, psicologia, Fonoaudiologia,
VVeterinaria, etfc....

-Arriendo de Pesebreras: Se podra dar alojo a caballos de instituciones
que necesiten que les cuiden y mantengan a sus animales

-Paseos a caballo por el bosque: Los paseos a caballo dentro del area
boscosa del recinto seran de caracter pagado

- Arriendo del recinto: El recinto de la cafeteria serd otorgado a una
empresa externa que deberd pagar un arriendo anual.



Usuario:

En este proyecto se diferencian 4 tipos de usuarios:

: Adultos y nifos que hayan adquirido una discapacidad de
origen neurolégico como memoria, aprendizaje, habla, motoras vy
sensoriales.

Familiares o persona a cargo que asiste al paciente

Especialistas médicos que van a tratar a los pacientes
como,
por ejemplo, kinesidlogos, Terapeutas ocupacionales, psicdlogos,
fonoaudidlogos, educadores y asistentes de Hipoterapia, ademas
de los especialistas médicos habrd trabajadores que atenderdn los
recintos como recepcion, cafeteria, residencia y auxiliares de aseo.

caballos

f

Fig. 122 | Usuarios
Fuente: Elaboracidén propia

Programa:

El programa se establece de acuerdo con el tipo de usuario, habra recintos
especialmente para personas, recintos especiales para caballos y recintos
que seran usados por ambos.

. Recepcidn y sala de espera

e Cafeteriay comedor

. Residencia

e Terapia ocupacional y kinesiologia para nifos

. Terapia ocupacional y kinesiologia para adultos
e Zona de juegos para ninos

e Box médico

e Bafos
e Areade descanso para trabajadores
° Bodegas

. Picadero

. Pesebreras

. Corral de amanse

. Amarradero

e Cancha de terapia

. Guanera

. Bodegas para monturas, alimentos y aserrin.



Estrategia Proyectual:

El caballo es un animal que fiene un caminar sinuoso, lo que ayuda al
paciente a mantener el equilibrio entre ambos hemisferios del cuerpo
desarrollando su musculatura y fuerza motora. Ademads, de acuerdo con
la neuroarquitectura el movimiento provoca una amplia variedad de
estimulos generando una mayor actividad cerebral y una mejora en el area
cognitiva de los pacientes.

Por lo que se propone articular el proyecto en base a un recorrido lento y
sinuoso a lo largo de todo el terreno lo que va a generar multiples
experiencias: rodeara , entrard al proyecto, y en la parte final, se ira
adentrando al bosque generando cambios de niveles, de materiales , de
cubierta y de entorno, en torno a él, se van a ordenar los programas de
forma lineal desde lo mas publico hacia lo privado aprovechando las
aislacién visual y acUstica que entrega el bosque , también se establece
una circulacidn rapida que conecta todos los recintos de una forma clara.

Se reconoce la necesidad pedestre de los usuarios, por lo que se propone
emplazar de forma paralela a la topografia y asi extender los principales
elementos que definen el proyecto. Finalmente, se resuelve una cubierta
triangulada que reconoce algunos elementos locales como la pendiente
relacionada a las variantes climaticas, la arquitectura local y proponer un
elemento singular en el paisaje.

Por ultimo, el proyecto sube 0.80 m para ayudar en la relacidon persona
caballo. Calzando justo el piso terminado con el abdomen del caballo,
medida perfecta para facilitar la subida a su lomo, lo que también sirve
para evitar inundaciones y que suba la humedad del suelo a los recintos.

N/
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Fig. 123 | Esquema caminar sinuoso del caballo
Fuente: Elaboracidon propia
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Fig. 124 | Programas
Fuente: Elaboracién propia

Fig. 125 | Recorrido, 3 situaciones
Fuente: Elaboracion propia



Tacticas proyectuales

| Wi Iel sl C0dn N, Freeidm

Fig. 126 | Imagen de recorrido rodeando el proyecto.

c ! I Esiruapion &, FrogrETon
Fuente: Elaboracién propia

Fig. 127 | Imagen de recorrido dentro del proyecto.
Fuente: Elaboracion propia

Fig.128| Imagen de recorrido inserto en el bosque. Fig. 129| Esquemas de Téacticas proyectuales
Fuente: Elaboracion propia Fuente: Elaboracién propia



Los programas se van a ordenar de forma lineal de acuerdo con la Iégica
de trabajo que establece la el circuito de preparacidn del caballo
picadero/ /pesebrera - amarradero — cancha de terapia vy la Idgica
proyectual que los clasifica segln su criterio de privacidad, los programas
que requieran menos privacidad se van a ubicar mas cercanos al acceso
del terreno, mientras que los programas que sean de caracter privado se
ubican en el final del terreno ya que van a estar aislados por el bosque.

Publico: recintos donde cualquier persona puede ingresar

. Acceso

. Estacionamientos

e Cafeteria

. Banos

e Areadejuegos para nifios

Semi publico: Recintos donde las personas pueden ingresar, mediante un
control de ingreso

. Residencia

. Terapia ocupacional y kinesiologia para nifios

e Terapia ocupacional y kinesiologia para adultos
e Cancha de terapias

Privado: Recintos a los que pueden ingresar solo personas autorizadas

e Amarradero

e Pesebreras

. Picadero

e Saladedescanso para trabajadores
. Bodegas

Se propone ordenar los recintos para caballos como el picadero y las
pesebreras mas proximos al bosque ya que los animales deben estar en
un ambiente tranquilo, alejados del ruido que los puedan alterar y en un
ambiente lo mas natural posible.

Fig. 130 |Esquemas Relaciones programaticas \

Fuente: Elaboracién propia

RECINTO PERS M2 RECINTO M2/CABALLO M2
Recepcion y sala de espera 100 Cancha 100m2x10 caballos 1000
Cafeteria-Comedor 1,5/160pers 180 picadero 100m2x5 caballos 500
Administracion 50 Pesebreras 13.5m2x15 caballos 225
box de evaluacion 12m2/pp 25 Duchas, Paritorio 18m2 36
Sala terapias nifio 10m2x20 pers 200 Amarradero 9m2x5 caballos 45
Sala terapias adulto 10m2x20 pers 200 Bodegas 12,5m2 x3un 37,5
Residencia 8m2x48pers 384 Guanera 12,5
Sala descanso trabajadores | 1,5m2x 37pers 55 Corral de amanse r9 314
Barios 100
1294 2170
Fig. 131 [Tabla de calculo m2
Fuente: Elaboracion propia
ESPECIALIDAD | PACIENTES TRABAJADORES
Hipoterapia 10 Especialistas 15
Terapias nifio 10 Especialistas 10
Terapias adulto 10 Especialistas 10
Acompafantes 30 Cafeteria 10
Total 60 Recepcion 3
Especialista caballos 2
Caballos 15 aseo 10
Total 60

Fig. 132 |Tabla de dotacién de usuarios
Fuente: Elaboracion propia
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Fuente: Elaboracion propia
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Estructura:

La estructura del proyecto tiene un gran desafio que es salvar una gran luz
debido a que algunos programas necesitan espacios de planta libres de
obstaculos para evitar accidentes.

Por lo que los programas se van a ubicar debajo de una gran cubierta
plegada que los va a cobijar. La cubierta tiene un 20 % de inclinacién
cumpliendo con el criterio de la norma chilena NCH1079-1977 que
establece que “las zonas del sur interior con superficies de cubierta lisas
deben tener como minimo de inclinacién un 20 % “

Esto se lleva a cabo mediante Marcos formados por pilares y vigas de
madera laminada cada de 1 x 0.3 m cada 5 metros, estan unidos por vigas
de amarre de 27 x 15 cm que van cada 1,25 m. Sobre esto, se fijan paneles
de terciado estructural de 18mm de espesor, que van a recibir los paneles
de acero estructural trapezoidal de cubierta.

Los muros interiores seran autosoportantes de Panel SIP de 180 mm
Estructurados por listones de madera de 2x6’’, para evitar que los muros
se pandeen, debido a que en algunos recintfos tfienen mayor altura se
instalan pilares auxiliares de madera laminada e 15x15 cm entre cada
panel.

Los paneles de vidrio seran soportados por una reticula de maderas de
2x10"", a esta reticula se fijaran perfiles de acero canal y Angulo que van a
recibir los paneles acristalados.

Piso serd estructurado por un envigado de 2.5x1.25 de maderas de 2x8"".
Este serd levantado por pilares de 6x6'' que estaran fijados al suelo por
pollos de hormigdn segln calculo.

Las pesebreras estaran conformadas por pilares de 4x4' fijados por vigas
y diagonales de 2x6'"".

Fig. 134 | isométrica estructural explotada
Fuente: Elaboracién propia




Materialidad:

El principal material para utilizar va a ser madera, la que se utilizara en
estructura principalmente también en revestimientos interiores,
exteriores en suelo y cubiertas, en elementos de apoyo como barandas,
rampas, escaleras, etc.

En bafios y cocinas se ocupara porcelanato rustico

En las partes en que el recorrido enfra al proyecto el suelo tiene que
cambiar por un material mas resistente, por lo que se interrumpe el suelo
de madera para incluir un suelo de piedra

Solo se utilizard hormigdn como elemento estructural de suelo para
consftruir fundaciones, radiares y sobre losas.

Para la cubierta se utilizara un panel estructural de acero galvanizado.

En las salas de terapia se debera cubrir el piso con tatamis. Para evitar
golpes fuertes

Fig. 135 | Terciado de madera
Disponible en: http://achitextures.Org

Fig. 136 | Tableado de madera
Disponible en: http://achitextures.Org

Fig. 137 | Radier de Hormigon
Disponible en: http://achitextures.Org

Fig. 139| Terciado estructural
Disponible en: http://sodimac.fallabella.com

Fig. 138 | Piedra rustica lisa
Disponible en: http://achitextures.Org

Fig. 140| Panel de acero PT-60
Disponible en:
http://villalba.cl/producto/pt-60/

a

Fig. 141| Tableado de madera
Disponible en: http://google.com

Fig. 142]| Porcelanato rustico
Disponible en: http://sodimac.fallabella.com



La madera es un material de origen natural por lo que es preferente
utilizarla segun el criterio de Biofilia, adema posee diferentes cualidades
como:

Las estructuras de madera pueden presentar un desempeio similar o
incluso superior al de otros materiales frente a un sismo. (Considerando
que las fuerzas en un movimiento sismico son proporcionales al peso de
las estructuras) Las construcciones en madera son mas livianas que las
de albaiileria u hormigdn, por lo que estan expuestas aimpactos menores
y logran disipar mejor las energias, esto las hace mas flexibles y menos
susceptibles a colapsar.

Una construccién de madera de ingenieria puede ofrecer excelentes
condiciones de seguridad frente a un incendio y suficiente resistencia al
fuego. Sus propiedades de aislacion dotan de cierta resistencia al fuego
incluso, hasta los 250°C (temperatura en la que el acero comienza a
debilitarse). Su baja conductividad térmica hace que se gqueme muy
lentamente, formandose en el exterior una capa de carbdn que protege la
parte interna y conserva sus propiedades estructurales por mas tiempo.
Por ultimo, el mercado ofrece variados productos retardantes que
mejoran el comportamiento de la madera ante el fuego.

Debido a su caracteristica porosa, posee una baja conductividad térmica,
lo que hace que sea un excelenfe aislante al combinarla con otros
materiales, como fibra de vidrio o lana mineral.
Las cavidades presentes en su esfructura celular permiten a la
madera aislar el calor hasta seis veces mas que el ladrillo, quince
veces mas que el hormigdn y 400 veces mas que el acero.” (Por
que madera, s/i)

Fig. 143 Troncos de madera
Disponible en: http://www.Google.com

+— |inea de seccion original de la pleza
Capa cardom2ada de madera producto de fa accidn del fusgo
Istenor de |8 peeze que permanecs nlegs

Fig. 144 | diagrama resistencia al fuego

Disponible en: http://woodsrl.com.ar/?p=27http://www.arquitectura-
raadara ~rAara lvavictac IAdigital NN T H &

MATERIAL

Madera CLT

Ladrillo hueco LT
Hormigén

Ladrillo perforado LP
Ladrillo Macizo LM

Hormigdn armado

I ESPESOR (CM)
0 20 40 60 80 100 120 140

8 cm de CLT = 100 cm de hormigdn = 30 cm de ladrillo perforado

Fig. 145 | El grafico muestra que el desempefo de aislacion térmica de 8 cm. de CLT es
equivalente al que se puede alcanzar con 100 cm. de hormigdn y con 30 cm. de ladrillo
perforado.

Fuente: Elaboracién propia en base a datos obtenidos de Arauco.



Gracias a su estfructura porosa, la madera posee una buena capacidad
para amortiguar las vibraciones sonoras. Su desempefio como aislante
acustico se puede potenciar utilizando capas de materiales absorbentes
como fibra de vidrio, lana mineral o yeso cartén.

La madera, como ningun otro material de construccion, destaca por serun
material natural, transmite una sensacién de confort, tranquilidad vy
bienestar que puede mejorar la calidad de vida de sus ocupantes. Estas
cualidades pueden traer beneficios en la construccidon de proyectos de
todo tipo

Por laligereza del material y la realizacidon en seco de las faenas, el montaje
de sistemas constructivos basados en madera es mas rapido que otros
materiales. Ademas, el mercado ofrece estructuras prefabricadas de alta
precisidon que disminuyen alin mas los tiempos de ejecucion. Se estima
que construir con madera puede llegar a hasta 50% mas rapido que con
ofros materiales.

Eluso de madera puede disminuir considerablemente el costo total de una
edificacidn: comparada con los sistemas a base de tabiques, acero vy
concreto

Debido a la ligereza de la madera, las construcciones requieren de
fundaciones de menores dimensiones, como minimo un tercio mas
econdmicas que las que exigen obras de otros materiales. Ademas, al
tratarse de construcciones que se ejecutan mas rapidamente, se reduce
el costo de la mano de obra y, no suelen necesitarse herramientas caras
ni de complejas para obtener resultados dptimos.

Sustentabilidad:

El Proyecto utiliza la madera en casi la gran mayoria de su construccion,
ya que ademas de ser propio del lugar, es es el Unico material que ayuda a
reducir las emisiones de didxido de carbono ala atmodsfera,
ayudando asia combatir el cambio climatico. Esto hace que sea la
alternativa de construccidon con menos carbono. Como resultado de la
fotosintesis, los arboles absorbenuna gran cantidadde didxido
de carbono durante su vida. El co2 se adhiere a las paredes de la célulay
puede pesar la mitad del tfronco de un arbol.

Asi, por ejemplo, en una tonelada de pino, de la que se obtienen 500 kg de
madera seca, el carbono acumulado puede llegar a250kg. Las
plantaciones hacen una contribucidn significativa a la reduccién de los
gases de efecto invernadero,yaque los arboles en crecimiento
tienen una mayor capacidad para captar carbono que
los arboles maduros.
La madera, después de ser extraida puede ser repuesto una vy otra vez. Su
consumo humano esta asegurado, en la medida en que se utilice
responsablemente.
En Chile, el 70% de las plantaciones forestales cuentan con un
sello que acredita su manejo sustentable (Certfor y/o FSC), lo
que —entre otras cosas- asegura que la tasa de plantacion supere
siempre la de cosecha. (Por que madera, s/i)

Ademas, el proyecto se orienta hacia el norte e instala todos los recintos
de servicios hacia la fachada sur con el objetivo de ganar iluminacién y
calor natural siendo el invierno la estacidon en la cual los rayos del sol
entraran de mejor manera mientas que en verano el angulo cambia y
dejarian de entrar los rayos solares a los recintos, lo que ayuda a
mantenerlos frescos de manera natural.
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CANAL DE AGUAS LLUVIA e:8mm

SOPORTE: GANCHO CANAL e:5mm

PANEL DE ACERO ESTRUCTURALPT-60
TERCIADO ESTRUCTURAL _e=12 mm

COSTANERA MADERA LAMINADA
27x15cm @1.25M

VIGA ESTRUCTURAL DE MADE
1X0.3M @5M

A LAMINADA

PILAR ESTRUCTURAL DE MADERA LAMINADA 1 X 0.3M @5M

MONTANTE 2X6"
PILAR MADERA LAMINADA 180x150mm
SOLERA SUPERIOR 2"x6"

PANEL ESTRUCTURAL SIP e:160mm OSB: 11mm
REVESTIMIENTO CIELO: VOLCANITA RF

REVESTIMIENTO EXTERIOr ENTABLADO MADERA DE PINO 1
MEMBRANA HIDROFUGA TYVEK
PANEL ESTRUCTURAL SIP e:160mm OSB: 11mm

REVESTIMIENTQ INTERIOR: PORCELANATO RUSTICQ 60X60:

TERMINACION DE PISO, PORCELANATO RUSTICO 60X60cm

OBRELOSA h25 50cm
MEMBRANA HIDROFUGA T EK

TERCIADO ESTRUCTURAL DE PISQO, =18 mm.

OL ERAINFERIOR 2''x6""
TERMINACION DE PISO EXTERIOR: LISTON DE MADERA 1X4"

IGA SECUNDARIA DE ENTREPISO  4X1Q""
IGA PRINCIPAL DE ENTREPISO 4X10'"

7ATSEACION TERMICA L ANA DE MINERAL

PANEL Brertihnm,

PILARDE APOYQ DE ENVIGADO 6X6'"

HERRAJE DE UNION PILAR-FUNDACION 100X70X2mm/ . s
FUNDACION CORRIDA 220X140X80 CM o

HERRAJE DE UNION PILAR-FUNDACION
24X27X1mm

PATAAISLADABOX80X40cm @2.5 m PR

EMPLANTILLADO'S CM. L

RIPIO'COMPACTADO SEGUN'MECANICADE SUELO

TERRENONATURAL, 3,

CORTE ESCANTILLON 1
ESC1_25




CANAL DE AGUAS LLUVIA e:8mm

SOPORTE: GANCHO CANAL e:5mm

PANEL DE ACERO ESTRUCTURAL PT-60

TERCIADO ESTRUCTURAL e=12mm

COSTANERA MADERA L AMINAD :
27x15cm @1.25M |
|
\

ISLACION LANA MINERAL

PANEL OSBe:11.1mm /V)/

REVESTIMIENTO CIELO: VOLCANITA RF

IGA ESTRUCTURAL DE MADERA LAMINAD. o
1X0.3M @5M

PILAR ESTRUCTURAL DE MADE LAMINA M @5M

TERMINACION PISO FIL.OTANTE 8MM MARRON

PANEL ESTRUCTURASIP e:210mm OSB: 11mm

PANELL DVH

MONTANTE DE MADER. 8"

PERFIL C ACERO ESTRUCTURAL 100/50/15/2mm

PERFIL ANCULO ACERO ESTRUCTURAL 50/50/2mm

REVESTIMIENTO CIELO: VOLCANITA RFE

REVESTIMIENTQO INTERIOR: VOLCANIT,

TERMINACION PISO FLOTANTE 8MM MARRON

SOBRELOSA h25 50cm

MEMBRANA HIDROFUGA TYVEK.

TERCIADO ESTRUCTURAL DE PISO, e=18 mm

TERMINACION DE PISO EXTERIOR: LISTON DE MADERA 1

an

IGA SECUNDARIA DE ENTREPISO 4X10"

VIGA PRINCIPAL DE ENTREPISO 4X10" |

ISLACION TERMICA LLANA DE MINERAL

PANEL QSB e:11.1

PILARDE APOYO DEE 6X6"
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IARCO MADERA 2X6"

\ ]
\ /
\ ]
EONAL MADERA 2X6'"
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TABLAEADO 2X6" [~
CANAL DE AGUAS LLUVIA e:8mm \ //
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PANEL DE ACERO ESTRUCTURALPT-60
TERCIADO ESTRUCTURAL e=12mm
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Conclusion:

Dados los datos mencionados existe una estrecha relacion entre pobreza
y discapacidad lo que hace que las personas que viven lejos de las
capitales tanto a nivel pais como a nivel regional esto significa que las
familias que se viven lejos de dichas capitales les sea dificultoso poder
acceder a fratamientos debido a que no tienen los recursos para
trasladarse y cosfear los gastos que implica. Por lo que se establece la
ciudad de Villarrica como un punto estratégico de ubicacidn del proyecto
para satisfacer las necesidades propias y de las comunas periféricas
vecinas, en el sector existe un alto porcentaje de actividad equina, cuenta
con una gran cantidad de vegetacion en el entorno y es una ciudad lacustre
lo que da un valor natural, todo lo anterior, es fundamental para que el
proyecto se lleve a cabo, por lo que se propone un centro de rehabilitacion
e hipoterapia de caracter publico, para apoyar a todas estas familias se
encuentran en situacidon de vulnerabilidad y necesitan tratamientos para
que las PeSD puedan recuperar o mejorar su independencia en la vida
cotidiana,.

Se realizaron variadas visitas a centros de rehabilitacion y de hipoterapia
para poder consolidar los requerimientos de las salas de terapia como por
ejemplo protecciones de muro, suelo y equipamiento a utilizar, también
de la dotacidn y caracteristicas de bafos y como suplir mediante la
arquitectura las necesidades de los caballos para que ellos se sientan en
su ambiente natural y vivan de una manera comoda

La Neuroarquitectura da las bases cientificas para potenciar el disefo del
proyecto y hacer que ayude en la recuperaciéon de los pacientes
provocando que el espacio donde realizaran las terapias sea un lugar
agradable para ellos y para los trabajadores, también es importante que
los animales se sientan a gusto. Siendo un centfro destinado a fratar a las
personas mediante la hipoterapia que también serd el hogar de los
caballos.

El proyecto foma en gran parfte de las bases esftablecidas en esta tesis con
respecto a la neuroarquitectura, pero, el punto mas relevante y en el que
se basa la estrategia de proyecto del centro de rehabilitacién e hipoterapia
es el movimiento, ya que, a través del recorrido de forma organica, que
realizan los caballos con los pacientes se van generando multiples
sitfuaciones diferentes, con variadas sensaciones, y emociones lo que
hace intferesante recorrerlo.

El disefio biofilico también esta presente, cuando el recorrido del caballo
rompe el diseno recto de la cubierta y se relaciona directamente con el
suelo, su inclinacién y la vegetacion presente, ademas, al tener sus 4
fachadas abiertas conecta a los usuarios directamente con el entorno
natural haciendo que la experiencia de habitarlo sea Unica, diferente y
reconfortante. En el espacio interior también se aplican las bases
establecidas como la altura de techo que va variando la perspectiva visual
mediante los marcos de madera de la estructura, las aperfturas al exterior
que conecfan visualmenfe con la nafturaleza y entfregan en la mayor
medida posible iluminacion natural a los recintos
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