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RESUMEN

ejecutivo

El envejecimiento de la poblacion en el canton Pelileo ha generado la necesidad de infraestructuras especializadas que
respondan a las demandas fisicas, cognitivas y emocionales de los adultos mayores. En este contexto, la neuroarquitectura se
presenta como un enfoque innovador para el disefio de espacios que favorezcan el bienestar integral de esta poblacion. El
presente estudio tuvo como objetivo proyectar un centro gerontoldgico basado en los principios de la neuroarquitectura, con
el propdsito de mejorar la calidad de vida de los adultos mayores en la zona. Para el desarrollo de la investigacion, se empled
una metodologia de cardcter cualitativo y descriptivo, utilizando técnicas como la observacion de centros gerontoldgicos
existentes mediante fichas de observacion, entrevistas a expertos en neuroarquitectura, cuidadores y adultos mayores, asi
como el andilisis de referentes arquitectonicos y normativas vigentes. La recopilacion de datos permitio identificar las principales
deficiencias de las infraestructuras actuales y determinar las estrategias mds adecuadas para la creacion de un entorno que
promueva la seguridad, la accesibilidad y el bienestar emocional de los usuarios. Los resultados revelaron que los centros
gerontoldgicos existentes en la region presentan deficiencias en accesibilidad, iluminacion, distribucion espacial y estimulacion
sensorial. Asimismo, se evidencid que un disefio adecuado basado enla neuroarquitectura debe incluir elementos que fomenten
la autonomia de los adultos mayores, como recorridos intuitivos, referencias visuales claras, integracion de dreas verdes,
materiales cdlidos y estrategias de estimulacion multisensorial. También se identificd la importancia de incorporar espacios
de socializacion y actividad fisica que contribuyan a la estabilidad emocional y cognitiva de los residentes. En conclusion,
la aplicacion de la neuroarquitectura en el disefio de un centro gerontoldgico en Pelileo permitird crear un entorno que no
solo responda a las necesidades funcionales de los adultos mayores, sino que también favorezca su integracion social, su
bienestar psicoldgico y su calidad de vida. La implementacion de estos principios contribuird a establecer un nuevo modelo de
infraestructura geridtrica que atienda de manera integral a esta poblacidn, garantizando espacios accesibles, humanizados y
adaptados a sus necesidades especificas.

DESCRIPTORES: Neuroaquitectura, accesibilidad universal, bienestar integral.



ABSTRACT

The aging population in Pelileo Canton has created the need for specialized infrastructure that addresses
the physical, cognitive, and emotional demands of older adults. In this context, neuroarchitecture emerges as an
innovative approach to designing spaces that enhance the overall well-being of this population. This study aimed
to design a gerontological center based on the principles of neuroarchitecture to improve the quality of life of
older adults in the area. A qualitative and descriptive research methodology was employed, utilizing techniques
such as the observation of existing gerontological centers through structured observation sheets, interviews with
experts in neuroarchitecture, caregivers, and older adults, as well as the analysis of architectural references and
current regulations. The data collection process allowed for the identification of the main deficiencies in existing
infrastructure and the determination of the most appropriate strategies for creating an environment that promotes
user safety, accessibility, and emotional well-being. The results revealed that the gerontological centers in the
region exhibit deficiencies in accessibility, lighting, spatial distribution, and sensory stimulation. Additionally, it was
found that an adequate design based on neuroarchitecture should include elements that foster the autonomy of
older adults, such as intuitive pathways, clear visual references, the integration of green areas, warm materials,
and multisensory stimulation strategies. The study also highlighted the importance of incorporating spaces for
social interaction and physical activity that contribute to the emotional and cognitive stability of residents. In
conclusion, applying neuroarchitecture to the design of a gerontological center in Pelileo will enable the creation
of an environment that not only meets the functional needs of older adults but also fosters their social integration,
psychological well-being, and quality of life. The implementation of these principles will contribute to establishing
a new model of geriatric infrastructure that comprehensively addresses this population’s needs, ensuring
accessible, humanized, and adaptive spaces.

KEYWORDS: Neuroarchitecture, universal accessibility, overall well-being.
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El envejecimiento poblacional es un fendmeno global
que plantea desafios significativos para las sociedades
contempordneas,  especialmente en  términos  de
infraestructura, salud y bienestar social. En el contexto
de Ecuador, la creciente poblacion de adultos mayores
exige la implementacién de soluciones integrales que
garanticen su calidad de vida y fomenten su integracion
social. En este sentido, la neuroarquitectura surge como
un enfoque innovador dentro del disefio arquitecténico, al
combinar principios de neurociencia y darquitectura para
crear espacios que estimulen positivamente la mente vy el
cuerpo, promoviendo el bienestar integral de las personas. El
canton Pelileo, en la provincia de Tungurahua, presenta una
necesidad apremiante de infraestructura especializada que
responda a las demandas de su poblacion adulta mayor.

Actualmente, las instalaciones disponibles no logran
cubrir de manera adecuada las necesidades fisicas,
emocionales y sociales de este grupo, lo que subraya la
importancia de un diseio arquitectonico humanizado vy
funcional. Este proyecto propone el disefio de un centro
gerontologico en la matriz del canton Pelileo, fundamentado
en los principios de la neuroarquitectura, con el objetivo de
mejorar la calidad de vida de los adultos mayores mediante

CAPITULO

espacios inclusivos, accesibles y estimulantes. A lo largo del
desarrollo del proyecto, se abordardn aspectos relacionados
con la humanizacion de la arquitectura, considerando no
solo las necesidades bdsicas de los usuarios, sino también los
elementos que favorezcan su bienestar emocional, cognitivo
y social. Asimismo, se busca que este centro se convierta en
un referente de disefio innovador y sostenible, adaptado alas
particularidades demogrdficas y culturales de la region. En
este contexto, la propuesta se enmarca dentro de una vision
holistica que integra los principios de funcionalidad, estética y
responsabilidad social, estableciendo una nueva pauta en la
atencion gerontologica en el pais.

MACRO - Latinoamérica

Segun datos de la CEPAL (2019), la poblacion de adultos
mayores en América Latina ha experimentado un cambio
significativo en las ultimas décadas, marcando una transicion
demogrdfica acelerada. En 1990, los adultos mayores
representaban el 7.35% de la poblacion, lo que equivalia a
3251 millones de personas. Sin embargo, las proyecciones
indican que para el afo 2030 esta cifra aumentard al 1617%,
con 119.67 millones de adultos mayores. Este crecimiento
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plantea un desafio critico en términos de infraestructura y
equipamiento, muchas de las instalaciones actuales no estdn
adecuadamente preparadas para atender las necesidades
de esta poblacion en rdpido crecimiento. A diferencia de
otras regiones, Ameérica Latina enfrenta un proceso de
envejecimiento acelerado, lo que agrava la falta de espacios
y servicios adecuados. La transicion demogrdfica exige una
reconfiguracion urgente de los entornos urbanos y rurales,
con el fin de garantizar que los adultos mayores puedan
acceder a servicios esenciales y a una infraestructura que
promueva su bienestar, independencia y participacion social.

El crecimiento de la poblacion de adultos mayores ha
sido notable en las ultimas décadas, impulsado tanto por el
envejecimiento demogrdafico como por los avances en salud
y calidad de vida. Segun proyecciones de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), se espera que para el afo 2050 la
poblacion de personas mayores de 60 anos supere los 2,000
millones, lo que representard aproximadamente el 22% de la
poblacion total. Este significativo aumento resalta la urgente
necesidad de adaptar los sistemas de salud, infraestructuras
y politicas publicas para atender las crecientes demandas de
esta poblacion en expansion, que continuard desafiando los
modelos actuales de atencion y bienestar (OMS, 2022).

El creciente envejecimiento de la poblacion a nivel
de latinoamérica plantea una problemdtica significativa,
especialmente en relacion con la atencion y calidad de
vida de los adultos mayores. La falta de infraestructura
adecuada para este grupo vulnerable ha generado una
demanda insatisfecha de espacios accesibles y funcionales.
Un centro gerontoldgico es esencial porgue no solo responde
a la necesidad de atender a una poblacion en aumento, sino
que también mejora su calidad de vida al ofrecer entornos
disefados para su movilidad, independencia y bienestar. La
gerontoarquitectura, enfocada en eliminar barreras fisicas
y sensoriales, es clave para asegurar que estos espacios
proporcionen confort y seguridad, adaptdndose a las
limitaciones propias de la tercera edad. Dado el incremento
en la esperanza de vida y el nimero de ancianos, es urgente
crear centros especializados que, ademds de satisfacer las
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necesidades fisicas, ofrezcan un lugar de cuidado integral,
evitando el aislamiento y promoviendo la inclusion social
(Espinoza & Sanchez, 2022).

Uno de los principales problemas radica en la falta de
accesibilidad universal en las infraestructuras existentes, 1o
que ha generado una exclusion significativa de los adultos
mayores y personas con discapacidades, impidiendoles
disfrutar plenamente de estos espacios. Esta carencia de
accesibilidad no solo representa un desafio en términos
de disefo arquitectdnico, sino también una forma de
discriminacion que limita la independencia y calidad de vida
de un sector de la poblaciéon cada vez mds amplio. Frente a
este panorama, es fundamental redisefar las infraestructuras,
tanto publicas como privadas, para asegurar que sean
inclusivas y accesibles para todos (Guanoquiza, 2023).

En América Latina, muchas edificaciones no estdn
disefadas para garantizar una movilidad fdcil y sequra para
los adultos mayores, 1o que refleja una notable carencia de
espacios prioritarios destinados a este grupo vulnerable.
Esta problemdtica se agrava debido a la falta de recursos
financieros asignados especificamente para infraestructura
geridtrica, ya que los fondos suelen dirigirse a otras dreas,
relegando a un segundo plano las necesidades de los
adultos mayores. Ademds, en la regidn no existen normativas
especificas y estandarizadas para la construccion de
infraestructuras adecuadas para esta poblacion, lo que
complica aun mds la situacion (Aroca et al, 2022).

La problemdtica planteada en el contexto de la
investigacion se centra en el creciente desafio de garantizar
un envejecimiento activo para la poblacion adulta mayor,
dado el aumento demogrdfico de este grupo y las
deficiencias estructurales presentes en las comunidades.
Estas deficiencias se manifiestan principalmente en la falta de
equipamiento gerontologico adecuado, espacios publicos
recreativos y una planificacion arquitectdnica funcional que
considere las necesidades fisicas y emocionales de los adultos
mayores. En particular, el distrito de Characato enfrenta
una carencia de espacios recreativos y de equipamiento



adaptado que permitan a esta poblacion disfrutar de un
entorno que fomente su bienestar integral. Este déficit afecta
negativamente la calidad de vida del adulto mayor, limitando
su integracion social y la posibilidad de mantener una vida
activa en el marco de un paradigma intergeneracional.
Ademds, la planificacion de espacios arquitectonicos carece
de un enfoque neuroarquitecténico que utilice el disefio para
inducir sensaciones positivas y mejorar la interaccion entre el
entorno y los usuarios (De la Torre, 2022).

El diseflo de nuevas edificaciones en la mayoria de los
paises latinoamericanos suele enfocarse en el desarrollo de
ciudades verticales, lo que genera entornos poco inclusivos y
que no satisfacen las necesidades especificas de los adultos
mayores. La falta de acceso universal en estos espacios
limita la independencia y calidad de vida de este grupo,
poniendo en evidencia la urgente necesidad de adaptar
las politicas de urbanismo y disefio arquitecténico para que
sean Mdads inclusivas, promoviendo una infraestructura que
considere el bienestar y la seguridad de los adultos mayores.
Sin una planificacion adecuada, la transicion demogrdfica
en Ameérica Latina podria agravar las desigualdades vy
profundizar la exclusion de este creciente sector de la
poblacion (Aroca et al, 2022).

Un aspecto relevante que puede anadirse al andlisis es la
importancia de considerar los efectos del cambio climdtico
en las necesidades de infraestructura para los adultos
mayores en América Latina. El cambio climdtico plantea
desafios adicionales, como el aumento de las temperaturas
extremas, que afectan de manera desproporcionada a
las personas mayores debido a su vulnerabilidad fisica. Por
ejemplo, estudios recientes han sefalado que las olas de
calor y otros fendmenos extremos exigen infraestructuras
resilientes que garanticen espacios climatizados y sistemas
de alerta temprana en comunidades urbanas y rurales. Esto
implica disefiar centros gerontoldgicos y entornos urbanos
con caracteristicas de sostenibilidad, como eficiencia
energeética, dreas verdes adaptadas, y materiales que
reduzcan el impacto térmico (Goitia & Saavedra, 2023).

Ademds, en el contexto latinoamericano, donde
muchas ciudades enfrentan problemas de urbanizacion
desordenada, es fundamental integrar el enfoque de
infraestructura  climdticamente adaptada, no solo para
proteger a los adultos mayores, sino tambien para fomentar
la integracion intergeneracional en espacios publicos
inclusivos. Esto refuerza la necesidad de combinar la
gerontoarquitectura con estrategias de sostenibilidad, algo
poco desarrollado en la region (Flores & Mora, 2021).

Figura. O1 Edificaciones en altura
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MESO - Ecuador

En Ecuador, la poblacion mayor de 65 afos asciende
a 1049.824 personas, lo que representa el 6.5% del total de
habitantes. Se proyecta que este porcentaje aumente al
74% para 2020 vy alcance el 18% para 2054, evidenciando
un acelerado proceso de envejecimiento demogrdfico.
Este crecimiento plantea desafios significativos tanto para
el sistema de salud como para la sociedad en general,
especialmente en la provision de servicios adecuados vy el
desarrollo de infraestructuras inclusivas. Las proyecciones
también indican que las mujeres tendrdn una esperanza de
vida mayor que los hombres, alcanzando un promedio de
83.5 afos, en comparacion con los 77.6 afos de los hombres,
lo que intensifica la necesidad de politicas publicas que no
solo reconozcan el valor de esta poblacion, sino que también
garanticen su bienestar y derechos. Este aumento en la
esperanza de vida y en el porcentaje de adultos mayores
subraya la urgencia de reforzar la atencion geridtrica,
desarrollar centros especializados y mejorar las politicas
de inclusion y accesibilidad para este grupo vulnerable
(Ministerio de Inclusion Econdmica y Social, 2020).

Ecuador no es ajeno al fendmeno de envejecimiento
poblacional gue se ha vuelto mds evidente a nivel mundial.
Los Udltimos censos nacionales reflejan un crecimiento
continuo en la poblacion adulta mayor, una tendencia que
exige atencion urgente. Segun la Red Latinoamericana de
Gerontologia (2024), el pais estd experimentando un aumento
en la prevalencia de enfermedades no transmisibles entre los
adultos mayores, lo que ha incrementado su dependencia
funcional. Este escenario ha generado la necesidad de
adaptar tanto las infraestructuras fisicas como los espacios
urbanos para asegurar la accesibilidad y movilidad de este
grupo vulnerable. Las enfermedades cronicas, como la
hipertension, diabetes, y afecciones cardiovasculares, no solo
impactan la calidad de vida, sino que también aumentan la
demanda de servicios especializados y accesibles.

A pesar de estos desafios, el Ministerio de Inclusion
Econdmica y Social (MIES, 2023) ha sefalado que la
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infraestructura actual destinada a los adultos mayores
sigue siendo insuficiente. No existe un plan integral que
garantice el bienestar de esta creciente poblacion, y los
esfuerzos estatales, aunque presentes, son limitados tanto
en alcance como en presupuesto. La falta de inversion en
centros gerontologicos adecuados y en programas sociales
enfocados en la atencion integral a los adultos mayores ha
dejado a muchas personas sin acceso a cuidados dignos
y especializados. Esto, sumado a la escasa socializacion
sobre los derechos y necesidades de los mayores, crea una
barrera para el desarrollo de una infraestructura inclusiva
que responda a las exigencias de esta demografia. Por tanto,
es imprescindible que se desarrollen politicas publicas mds
robustas, se incrementen los presupuestos y se construyan
centros gerontoldgicos que no solo provean cuidados
meédicos, sino que también promuevan la independencia
y una mejor calidad de vida para los adultos mayores en
Ecuador.

Elandlisisdelasituacion delos adultos mayoresenEcuador
revela un panorama critico que exige medidas urgentes para
abordar las problemdticas estructurales relacionadas con la
falta de infraestructura inclusiva y servicios adecuados para
este grupo demogrdfico en expansion. En ciudades como
Quito, Guayaquil y Cuenca, donde se concentra una parte
significativa de la poblacion adulta mayor, se evidencian
diferencias en el acceso a servicios gerontoldgicos. Mientras
que las dreas urbanas cuentan con algunos recursos, las
zonas rurales enfrentan una carencia casi absoluta de
centros especializados, exacerbando la desigualdad en la
atencion. En regiones rurales, como la parroquia de lzamba
en Ambato, la falta de infraestructura no solo afecta a
los adultos mayores, sino que también limita el desarrollo
comunitario integral (Alcivar & Vélez, 2021).

Los centros gerontoldgicos deben evolucionar mds alld
de ser espacios de atencion medica para convertirse en
entornos integrales que fomenten la participacion social, la
actividad fisica y el bienestar emocional. En este sentido, la
implementacion de principios de neuroarquitectura resulta
esencial para disefar espacios que influyan positivamente



en las emociones y conductas de los usuarios, promoviendo
la autonomia e interaccion intergeneracional. Esto es
particularmente relevante en ciudades como Cuenca, que
cuentan con una alta proporciéon de adultos mayores y una
creciente necesidad de infraestructura especializada. La
prevalencia de enfermedades cronicas como la hipertension
y la diabetes entre los adultos mayores en Ecuador subraya
la urgencia de disefar centros que INCluyan espacios
para actividades preventivas, rehabilitacion y atencion

Figura. O2 Adultos mayores en Ecuador

integral. Esto requiere combinar enfoques médicos con
arquitectonicos para garantizar accesibilidad universal y
seguridad. Ademdas, estas condiciones reflejan la importancia
de incorporar politicas de prevencion en los programas
ofrecidos por los centros gerontoldgicos (Morales & Ramos,
2021).

A pesar de los esfuerzos del Ministerio de Inclusion
Econdmica y Social (MIES), el presupuesto destinado a
infraestructura geridtrica es limitado y no responde a la
magnitud del problema. Esto plantea la necesidad de alianzas
publico-privadas y el desarrollo de normativas especificas
que impulsen proyectos sostenibles para la atencion de los
adultos mayores. Asimismo, se requiere mayor sensibilizacion
sobre la importancia de atender las necesidades de este
grupo vulnerable en el disefio de politicas publicas (NUfez,
2022).

MICRO - Tungurahua - Pelileo

Es fundamental indicar que la provincia de Tungurahua
se encuentra en esa fase de transicion en donde el
envejecimiento de la poblacion estd en un punto progresivo,
de forma simultdnea a nivel Nacional. Sin embargo, la
carencia de gestion para el implemento de centros para
adultos mayores y ciudades accesibles sigue siendo escaso.
El envejecimiento poblacional es un fendmeno global
que ha generado desafios significativos en dreas como
la salud publica y la atencion geridtrica, y la provincia
de Tungurahua no es la excepcion. En Cantdon Quero, el
aumento de la poblacion adulta mayor ha evidenciado
la necesidad urgente de contar con infraestructuras vy
programas especializados que promuevan el bienestar fisico
y emocional de los ancianos. Actualmente, existe una notable
carencia de estudios enfocados en la implementacion
de gjercicios pasivos, los cuales han demostrado ser una
herramienta clave para mejorar la movilidad y la autonomia
de las personas mayores (Lasso & Pérez, 2023).

Disefiar centros gerontologicos multifuncionales que
integren servicios meédicos, actividades recreativas vy
programas de capacitacion para adultos mayores puede
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ser una solucion viable para ciudades como Ambato, Banos,
Pelileo. Estos espacios deben responder a las necesidades
locales, incorporando  principios  de  sostenibilidad,
accesibilidad universal 'y un enfoque intergeneracional
que promueva la cohesion social. Finalmente, el desafio no
solo reside en construir mds centros, sino en garantizar que
estos estén disefiados con un enfoque inclusivo e innovador,
adaptados a las necesidades emocionales, fisicas y sociales
delosadultos mayores, mientras sereducenlas desigualdades
entre las regiones urbanas y rurales (Nufez, 2022).

El desarrollo de un centro gerontoldgico en esta region es
fundamental para atender las crecientes demandas de este
grupo vulnerable, proporcionando un espacio adaptado
qgue no solo facilite el acceso a servicios medicos, sino
también a programas de rehabilitacion y actividades fisicas
que potencien su independencia. Este tipo de infraestructuras
no solo mejoran la calidad de vida de los adultos mayores,
sino que también contribuyen a aliviar la presion sobre los
sistemas de salud, permitiendo un envejecimiento activo
y saludable. Dado que la poblaciéon de la tercera edad en
Tungurahua continla en aumento, invertir en un centro
gerontoldgico es una medida clave para responder a las
necesidades actuales y futuras de esta poblacion (Lasso &
Pérez, 2023).

En el cantdn San Pedro de Pelileo, las problemdticas
relacionadas con la poblacion adulta mayor son cada vez
mds evidentes. Segun el Ultimo censo realizado en 2022,
el porcentaje de personas mayores en Pelileo asciende al
999% y continla en crecimiento, reflejando una tendencia
demogrdfica que exige atencidon urgente. A pesar de este
aumento significativo, existen necesidades de este grupo
vulnerable, lo que limita su capacidad para llevar una vida
dignay activa. Lo cual afectala calidad de vida de los adultos
mayores, y también dificulta su integracion social y el acceso
a servicios de salud y bienestar que son fundamentales para
su desarrollo. (Yanza, 2024).

A traves del andilisis de datos, se observo que un nimero
significativo de personas de la tercera edad carecen
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Figura. O3 Centro gerontoldgico




de acceso a instalaciones que cubran sus necesidades
especificas, tales como movilidad reducida, pérdida de
masa muscular, y una mayor predisposicion a enfermedades
cronicas. Estas condiciones limitan su calidad de vida vy
aumentan su dependencia. Frente a esta realidad, surge
la necesidad urgente de un espacio que no solo brinde
atencion meédica y social, sino que también promueva el
envejecimiento activo, la accesibilidad universal, y el bienestar
integral de esta poblacion (Nufez, 2022).

Es importante destacar que dentro de la tercera
edad existen diferentes rangos de edad que presentan
necesidades particulares: el grupo de 65 a 74 anos,
considerado como adultos mayores jovenes, que tienden a
ser mads activos e independientes; el grupo de 75 a 84 anos,
adultos mayores medios, quienes requieren una mayor
atencion en términos de salud y movilidad; y el grupo de 85
anos en adelante, adultos mayores longevos, que demandan
cuidados especializados debido a una mayor dependencia
funcional. Esta especificacion resulta fundamental para
disefar instalaciones que respondan de manera adecuada
y diferenciada a las caracteristicas fisicas, sociales vy
emocionales de cada grupo, garantizando asi una atencion
integral y efectiva que contribuya a mejorar su calidad de
vida (Yanza, 2024).

En la provincia de Tungurahua, se ha identificado la
existencia de 10 centros gerontoldgicos que buscan atender
las necesidades de la creciente poblacion adulta mayor.
Estos espacios tienen como objetivo brindar servicios de
atencion medica, social y recreativa, aungue su distribucion
y cobertura varian segun las zonas urbanas y rurales. A
pesar de su presencia, persisten desafios relacionados con
la accesibilidad, la calidad de los servicios y la adecuacion
de las instalaciones para satisfacer las demandas especificas
de los adultos mayores, considerando sus condiciones
de movilidad, dependencia funcional y predisposicion a
enfermedades croénicas. Por lo que se visualizan los centros
existentes en Tungurahua:

El envejecimiento poblacional en el cantén San Pedro de
Pelileo, provincia de Tungurahua, refleja un desafio creciente
que demanda soluciones innovadoras y especificas. Con un
9,99% de la poblacion constituida por adultos mayores, segun
el censo de 2022, el aumento constante de este grupo etario
pone en evidencia la necesidad urgente de infraestructuras
especializadas que promuevan su bienestar integral. No
obstante, la carencia de instalaciones gerontologicas
disenadas con enfoques modernos y humanizados ha
limitado la calidad de vida de esta poblacion, agravando
problemas como la movilidad reducida, la pérdida de
autonomia y la exclusion social.

Actualmente, los adultos mayores de Pelileo enfrentan
un contexto donde los servicios especializados en atencion
medica, rehabilitacion y programas de integracion social
son escasos e insuficientes. Esta situacion no solo impacta
negativamente en su calidad de vidg, sino que también
aumenta su dependencia y reduce sus oportunidades
de participar activamente en la comunidad. Frente
a este panorama, se hace evidente la necesidad de
una infraestructura que no solo cubra sus necesidades
funcionales, sino que también potencie su bienestar fisico,
emocional y cognitivo.

El andilisis realizado evidencia que la infraestructura
deficiente de centros gerontologicos en Pelileo, bajo
conceptos de neuro arquitectura, representa un problema
central que impacta de manera significativa en la calidad de
vida de los adultos mayores. Este problema surge a partir de
tres causas principales: la deficiencia de espacios adecuados
con accesibilidad universal, lo que limita la movilidad vy la
autonomia de esta poblacion; la ausencia de espacios con
diserio humanizado y funcional, que afecta el confort y la
adaptabilidad del entorno a sus necesidades especificas; y
la carencia de espacios recreativos y de integracion social, lo
cual profundiza el aislamiento y restringe las oportunidades
de interaccidn comunitaria.

Comoconsecuenciade estasdeficiencias arquitectonicas



y urbanisticas, se generan tres efectos criticos: a existencia
de espacios con limitacion en movilidad, que obstaculizan el
desplazamiento seguro de los adultos mayores; el aislamiento
y la falta de integracion social, lo cual incrementa el riesgo
de exclusion y afecta su bienestar emocional; y finalmente,
el deterioro fisico y emocional acelerado, ya que la falta de
un entorno adecuado incrementa problemas de salud, tanto
fisicos como mentales, como la depresion, la ansiedad vy la
pérdida progresiva de masa muscular.

En este sentido, el drbol de problemas refleja la
necesidad de desarrollar infraestructuras gerontoldgicas
gue integren conceptos de neuroarquitectura, priorizando
la accesibilidad, la funcionalidad y la creacion de espacios

Figura. O4 Arbol de problemas

que fomenten la interaccion social y el bienestar integral de
los adultos mayores. Esta problemdtica arquitecténica debe
ser abordada como un desafio prioritario para mejorar las
condiciones de vida de esta poblacion vulnerable en Pelileo.
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El envejecimiento de la poblacion es un fendmeno
demogrdfico que afecta a nivel global y local, generando
desafios que demandan soluciones concretas e
innovadoras. En Pelileo, la proporcion de adultos mayores
ha crecido significativamente, evidenciando la necesidad
de atender problemas especificos relacionados con
infraestructura y accesibilidad. Actualmente, la falta de
espacios arquitecténicos adecuados limita la movilidad, la
interaccion social y el bienestar fisico y emocional de esta
poblacion, lo cual refuerza la importancia de disefiar un
centro gerontolégico especializado. Este proyecto busca
responder a una carencia estructural critica, alinedndose
con las politicas publicas locales y nacionales orientadas all
bienestar integral de los adultos mayores, y promoviendo un
envejecimiento activo y saludable.

La relevancia del proyecto radica en la implementacion
de un disefo arquitectonico innovador, fundamentado en
la neuroarquitectura, que trasciende la mera funcionalidad
al crear entornos adaptados a las necesidades fisicas,
emocionalesy cognitivas delos adultos mayores. Este enfoque
permite disefar espacios que optimizan la accesibilidad
universal, estimulan la interaccion social, reducen el estrés y
promueven la percepcion sensorial positiva. De esta manera,
se proporciona un entorno que fomenta la autonomia vy la
integracion social, posicionando al adulto mayor como el gje
central del diseno.

La propuesta se focaliza especificamente en el
disefo arquitectdonico de un centro gerontologico en la
matriz del canton Pelileo. Este enfoque incluye principios
de accesibilidad universal, funcionalidad humanizada vy
adaptaciones al contexto local, o cual garantiza que el
proyecto sea pertinente y efectivo para la comunidad
objetivo. La precision en la delimitacion permite optimizar
los recursos disponibles y facilitar la implementacion de
soluciones sostenibles y medibles a largo plazo.

La viabilidad del proyecto se respalda en distintos

niveles. Desde el punto de vista técnico, se cuenta con los
conocimientos y metodologias necesarias para desarrollar un
disefo fundamentado en neuroarquitectura, incorporando
soluciones que priorizan la calidad de vida de los usuarios.
En términos sociales y politicos, el crecimiento urbano de
Pelileo, combinado con politicas publicas que promueven
infraestructuras inclusivas, facilita la implementacion del
proyecto. Por ultimo, en cuanto a sostenibilidad, el disefio
considera estrategias ecologicas y funcionales que aseguran
un impacto positivo y duradero, tanto para los adultos
mayores como para el entorno local.

La propuesta se acota al disefio arquitectdnico de un
centro gerontoldgico, integrando aspectos de accesibilidad
universal, disefio inclusivo y percepciones sensoriales. Se
enfoca en crear un espacio funcional, seguro y estéticamente
adecuado, ajustado alas particularidades del entorno local.

OBJETIVO GENERAL

Proyectar un centro gerontoldgico basado en la
neuroarquitectura para el cantéon de Pelileo.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

|dentificar  los  centros  gerontologicos — existentes
en la provincia de Tungurahua con sus condiciones vy
caracteristicas a traves de fichas de observacion.

Analizar las necesidades y caracteristicas para el
desarrollo adecuado de los centros gerontoldgicos traves de
entrevistas a expertos en disefio arquitectonico enfocado en
la Neuroarquitectura, cuidadores y adultos mayores.

Proponer  estrategias  enfocadas en  espacios
gerontoldgicos basados en pardmetros de neuroarquitectura
a través de andlisis de referentes, revision bibliografica y
normativas.



CAPITULO 2



En el articulo de Navarro (2020), “La creatividad en
la formaciéon del arquitecto, el proceso creativo y las
neurociencias” explica que la creatividad en la arquitectura
es un pilar fundamental en el desarrollo de proyectos
innovadores y funcionales, tanto en el dmbito formativo como
en el profesional. Seguin estudios realizados en la Universidad
de Sonoraq, el proceso de ensefanza en las escuelas de
arquitectura tiende a ser reproductivo, subestimando el
papel critico de la creatividad en los procesos de disefio vy
resolucion de problemas. Este hallazgo destaca la necesidad
de integrar metodologias que fomenten el pensamiento
creativo, critico y analitico desde las etapas iniciales de la
formaciéon académica. El articulo analizado resalta que,
aungue la creatividad es reconocida como un factor
importante en la prdctica arquitecténica, su promocion e
integracion en las actividades docentes es limitada.

Este vacio ha motivado la propuesta de una metodologia
epistemoldgica que reformule los disefos curriculares, tanto
a nivel macro como micro, para incluir la creatividad como
una competencia esencial en el perfil de ingreso, aprendizaje
formativo y egreso de los estudiantes de arquitectura. Este
enfoque busca ejercitar, dominar y aplicar la creatividad
como herramienta clave para solucionar problemas
arquitectonicos, lo que resulta imprescindible en un entorno

CAPITULO

profesional que demanda innovacion y adaptabilidad.
La investigacion también establece una relacion entre las
neurociencias y el disefio arquitecténico, destacando como
el entendimiento del pensamiento creativo puede optimizar
los procesos formativos.

Mediante observacion, estudios de caso, encuestas y
entrevistas, se identificaron variables clave que permiten
proponer alternativas para reforzar el papel de la creatividad
en los planes de estudio, fomentando su desarrollo como
competencia central en los futuros arquitectos. La conexion
entre creatividad, neurociencia y disefio arquitecténico es
directamente aplicable al proyecto de disefio de un centro
gerontoldgico basado en la neuroarquitectura en Pelileo.
La importancia de fomentar la creatividad en el proceso
de disefo resalta la necesidad de soluciones innovadoras
vy adaptadas a las necesidades especificas de los adultos
mayores, un enfoque que se alinea con los principios de la
neuroarquitectura.

Ademds, el estudio subraya como la creatividad puede
ser gjercitada, dominada y aplicada como una herramienta
para resolver problemas complejos, una perspectiva que
puede enriquecer el diseflo de espacios gerontoldgicos
funcionales, accesibles y emocionalmente estimulantes. El uso
de metodologias integrales y variables identificadas a traves
de técnicas cudlitativas, como encuestas y entrevistas, puede



guiar el disefio de espacios centrados en el bienestar integral
de los usuarios, promoviendo un envejecimiento activo vy la
integracion social. Finalmente, este enfoque interdisciplinario
proporciona una base para entender como los entornos
arquitectonicos pueden influir positivamente en la calidad de
vida de los usuarios, reafirmando la importancia de un disefio
innovador que sitle al usuario como protagonista y utilice la
creatividad como motor para transformar las experiencias
espaciales y funcionales en el contexto gerontoldgico.

Mientras que, en el estudio de Fuentes et al, (2023),
“Incidencia de los espacios escolares sobre la regulacion
emocionaly el aprendizaje en contextos de diversidad social
y cultural” la interaccion entre los espacios y las emociones
humanas constituye un eje clave en el disefio arquitectonico
y suimpacto en la calidad de vida de los usuarios. Un estudio
sobre los efectos de la organizacion de los espacios escolares
en la regulacion emocional y el aprendizaje resalta como los
lugares no solo son receptores de emociones proyectadas
por las personas, sino que tambien tienen la capacidad de
inducir diversas respuestas emocionales. Este vinculo destaca
la importancia del disefio espacial en la promocion de un
entorno que facilite el bienestar emocional y las interacciones
positivas.

El andilisis realizado utiliza un enfoque cuantitativo,
identificando efectos directos e indirectos de lainfraestructura
escolar en aspectos emocionales y conductuales de los
estudiantes. Entre los principales hallazgos, se menciona
que la organizacion de los espacios escolares impacta
indirectamente en la capacidad de controlar emociones
negativas y en el desarrollo del respeto hacia los demds,
mediado por la calidad del ambiente de aprendizaje.
Ademds, se resalta que el uso del lenguaje mapuzungun
en entornos educativos fomenta la regulacion emocional
de los estudiantes a través de relaciones interpersonales
significativas, mostrando como los elementos culturales
y el diseno espacial pueden converger para potenciar el
aprendizaje y la identidad culturall.

Este estudio enfatiza la influencia de los espacios
organizadosydisefiadosenlapromociondecomportamientos
positivos y en la regulacion emocional, integrando variables

como diversidad cultural, identidad vy aprendizaje. Los
resultados sugieren que un entorno bien diseAiado no solo
contribuye al bienestar emocional de sus usuarios, sSino
que también fomenta la integracion social y el respeto
mutuo, elementos esenciales para construir comunidades
saludables y sostenibles. Los principios identificados en este
estudio sobre la relacion entre los espacios vy la regulacion
emocional encuentran una aplicacion directa en el disefio
de un centro gerontoldgico basado en la neuroarquitectura
en Pelileo. Asi como en el entorno escolar, los espacios del
centro gerontoldgico deben ser organizados para inducir
respuestas emocionales positivas y facilitar la interaccion
social, promoviendo un envejecimiento activo y una mayor
calidad de vida para los adultos mayores.

La identificacion de efectos directos e indirectos de los
espacios sobre las emociones y las conductas resalta la
importancia de un disefo arquitectonico que considere
tanto las necesidades funcionales como emocionales de
sus usuarios. En el caso del proyecto gerontologico, este
enfoque puede aplicarse para crear entornos que no solo
sean accesibles y funcionales, sino que también promuevan
el bienestar emocional y la integracion social a través de
la organizacion cuidadosa de los espacios. Ademds, la
conexion entre la infraestructura y el desarrollo de relaciones
interpersonales, mediada por elementos culturales vy
ambientales, subraya la relevancia de integrar principios de
laneuroarquitecturay considerar el contexto sociocultural de
Pelileo en el disefio del centro. Este enfoque permitird crear un
espacio que promueva el respeto, la conexion emocional y
la identidad, posicionando al centro gerontoldgico como un
modelo innovador de disefio arquitectonico y humano.

En el articulo anadlizado de (2022) acerca de “La
innovacion arquitecténica: Mejorando la salud cognitiva
de la tercera edad en entornos naturales”, establece una
conexion fundamental entre las estrategias de estimulacion
cognitiva en entornos naturales y el diseno de espacios
recreativos para adultos mayores, destacando como estos
elementos pueden transformar el entorno arquitectonico en
un medio para promover el bienestar y la calidad de vida. A
traves de un enfoque descriptivo y cualitativo, basado en una
revision exhaustiva de fuentes especializadas y en un andllisis



de casos concretos, se identifican patrones de disefio que
priorizan la integracion con la naturaleza, la optimizacion
de recursos naturales como la luz vy la ventilacion cruzada,
y la organizacion espacial que facilite la accesibilidad,
funcionalidad y confort de los usuarios.

Entre los criterios mds utilizados, se destacan la
composicion  volumeétrica  lineal de  paralelepipedos
horizontales, los volumenes prismdaticos en forma de U y la
disposicion de estructuras alrededor de un espacio central,
reflejando una tendencia hacia configuraciones espaciales
que favorecen el equilibrio entre estética, funcionalidad
y conexion con el entorno. Asimismo, el estudio de casos
internacionales evidencia diferencias en la implementacion
de estos principios, destacando que proyectos exitosos
integran elementos naturales para enriquecer la experiencia
sensorial y funcional de los usuarios.

Estas observaciones proporcionan un marco valioso
para el disefo de un centro gerontoldgico en Pelileo, donde
la conexion con el paisaje andino, la sostenibilidad ambiental
y la creacion de espacios funcionales y adaptados a
las necesidades de los adultos mayores son prioridades
esenciales. Este enfoque permite desarrollar un disefo
arquitectonico que no solo responda a las demandas
especificas de esta poblacion, sino que también optimice su
calidad de vida mediante lainteracciéon con elentorno natural
y el disefio eficiente de los espacios interiores y exteriores.

A su vez, Sousa (2019) en su “Presentacion No.
XIX: La planeacion del espacio urbano: escenarios
contraindicados” nos menciona que el proceso de
urbanizacion y el ordenamiento territorial tienen un impacto
directo enlacalidad de vida de los habitantes de las ciudades,
particularmente en la accesibilidad a servicios esenciales
comolasalud,laseguridad social y laeducacion. Sinembargo,
la falta de instrumentos juridicos y de planeacion eficientes
ha derivado en un crecimiento urbano desordenado, con
desigualdad en la distribucion de servicios y oportunidades.
Este fendmeno, ampliamente documentado en contextos
como el mexicano, evidencia la necesidad de un enfoque
integral en el disefio de los espacios urbanos que contemple
el equilibrio espacial y beneficie a todos los habitantes.

En este marco, la perspectiva de David Harvey de
“reclamar la ciudad” destaca la importancia de reestructurar
los espacios urbanos para hacerlos mds inclusivos y
funcionales. En paises con procesos de urbanizacion
acelerada, como Meéxico, el ordenamiento territorial se
convierte en una herramienta clave para garantizar un
desarrollo equilibrado, donde las necesidades econdémicas,
sociales, culturales y ecoldgicas de las regiones se integren en
un concepto rector que favorezca a toda la poblacion.

La urbanizacion expansiva y el predominio de las
actividades secundarias y terciarias han generado una
division social del trabajo que, en muchos casos, marginaliza
al sector primario y dificulta el acceso equitativo a servicios
e infraestructuras. Estos desafios subrayan la importancia de
adoptar enfoques de planificacion territorial que prioricen
la organizacion fisica del espacio en funcion del bienestar
de los ciudadanos, considerando no solo la funcionalidad
economica, sino también la calidad del entorno construido.
Los principios del ordenamiento territorial y la planificacion
urbana estan profundamente relacionados con el disefio
de un centro gerontoldgico basado en la neuroarquitectura
en Pelileo. La neuroarquitectura, como enfoque innovador,
propone el disefio de espacios que no solo sean funcionales,
sino que tambien promuevan el bienestar fisico, emocional
y cognitivo de los usuarios. En este sentido, la organizacion
equilibrada vy planificada de los espacios del centro
gerontoldgico se alinea con los objetivos del ordenamiento
territorial, asegurando que el entorno construido favorezcala
accesibilidad, la integracion social y el envejecimiento activo.

Ademds, la vision de ‘“reclamar la ciudad” puede
extrapolarse al disefio de espacios especificos para
poblaciones vulnerables, como los adultos mayores. Al igual
que en las ciudades, los centros gerontologicos deben ser
planificados para garantizar el acceso equitativo a servicios
esenciales y fomentar un ambiente inclusivo y enriquecedor.
Esto implica una distribucion adecuada de los espacios
interiores y exteriores, donde el disefio arquitecténico
considere factores como la iluminacion, el color vy la
funcionalidad, elementos clave en la neuroarquitectura.

Por ultimo, el enfoque integrador del ordenamiento
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territorial proporciona un marco conceptual para desarrollar
el proyecto del centro gerontoldgico, asegurando que
su diseno contribuya al equilibrio espacial y al desarrollo
sostenible del canton Pelileo. Este proyecto no solo responde
a una necesidad local, sino que también se posiciona como
un modelo replicable que promueve la humanizacion de los
espacios y el bienestar integral de sus usuarios.

Alo que, Carrera (2019) en su articulo sobre el “Ambiente
y vejez. Oportunidades de empoderamiento desde una
perspectiva ambientalmente sustentable” explica que
la percepcion de la vejez y la calidad del entorno fisico
donde los adultos mayores desarrollan sus actividades
son factores determinantes para promover su bienestar
y autonomia. Una investigacion realizada en Venezuela
analizé las representaciones sociales de jovenes y adultos
mayores sobre la vejez y las posibilidades de lograr un
empoderamiento ambientalmente sustentable. Mediante
entrevistas cudalitativas, se identificaron aspectos clave
relacionados con las teorias de pérdidas y ganancias en
la vejez, destacando la importancia del entorno fisico en el
mantenimiento de una vida activa y Util para esta poblacion.

El estudio revela que los participantes perciben los
entornos urbanos como poco accesibles y  expresan
una preferencia por vivir con sus familias en lugar de en
instituciones, lo que refuerza la relevancia de adaptar los
espacios existentes a las necesidades de los adultos mayores.
Aungue en Venezuela existen politicas y programas dirigidos a
este grupo, los participantes manifiestan sentirse desasistidos,
lo que subraya la necesidad de acciones concretas que
mejoren tanto el entorno ambiental como las oportunidades
para fomentar la independencia vy la calidad de vida de los
adultos mayores.

Entre los hallazgos mds destacados, se resalta que
la mejora del entorno ambiental, ya sea en el hogar, las
instituciones o los espacios publicos, podric aumentar
las oportunidades de empoderamiento para los adultos
mayores. Esto apunta a la necesidad de disefar espacios
accesibles, funcionales y emocionalmente enriquecedores
que promuevan su autonomia y su integracion social.
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Los hallazgos de este estudio se conectan directamente
con los objetivos del disefio de un centro gerontoldgico
basado en la neuroarquitectura en Pelileo. La percepcion
de entornos urbanos poco dccesibles y la preferencia
de los adultos mayores por espacios que promuevan su
independencia destacan la importancia de disefar un centro
gerontoldgico que integre principios de neuroarquitectura,
adaptando los espacios para responder tanto a las
necesidades fisicas como emocionales de sus usuarios.

Ademds, la idea de que la mejora del entorno fisico
puede contribuir al empoderamiento y la calidad de vida
de los adultos mayores refuerza la relevancia del enfoque
neuroarquitectonico. Este enfoque propone disefiar espacios
que no solo sean funcionales, sino que tambien promuevan
bienestar emocional y estimulen la interaccion social,
elementos fundamentales para fomentar la vida activa y util
mencionada en el estudio. Por ultimo, los resultados tambien
enfatizan la necesidad de considerar las preferencias y
expectativas de los usuarios al disenar los espacios. Este
enfoque centrado en el usuario se alinea con la propuesta
del centro gerontologico en Pelileo, que busca situar al
adulto mayor como protagonista en un entorno accesible,
humanizado y adaptado a sus necesidades especificas,
contribuyendo a su autonomia, empoderamiento y bienestar
integral.

En la investigacion de Guillén et al. (2024) “Gerontologia
en México y Colombia” la gerontologia, como campo
interdisciplinario, se ha desarrollado para responder a los
retos que plantea el envejecimiento de las poblaciones
en diversos contextos sociales y culturales. Un estudio
reciente sobre los fundamentos tedrico-conceptuales de
la gerontologia en Colombia y México analiza su evolucion
historica, destacando cémo este campo ha transitado hacia
un enfoque inter y transdisciplinar. Este enfoque permite
comprender la diversidad de vejeces, asi como las complejas
relaciones entre los sujetos y objetos de intervencion e
investigacion.

El andlisis enfatiza que la gerontologia debe abordar
de manera critica los desafios de las sociedades
contempordneas, adoptando una vision integradora que



reconozca las multiples dimensiones del envejecimiento. Este
enfoque busca ampliar la comprension del envejecimiento
mds alld de una perspectiva homogéneaq, incorporando
las particularidades culturales, sociales y emocionales que
influyen en las experiencias de las personas mayores. Al
integrar tendencias globales y contextos especificos, la
gerontologia se posiciona como un campo dindmico capaz
de deconstruir y recrear sus paradigmas, adaptdndose a las
necesidades emergentes de los adultos mayores.

Ladiversidad de vejeces, entendida como la multiplicidad
de experiencias y realidades que enfrentan las personas
mayores, es un concepto central en este estudio. Reconocer
esta diversidad implica disefar estrategias y espacios que
se ajusten a las caracteristicas individuales y colectivas de
los adultos mayores, promoviendo su integracion social y
mejorando su calidad de vida.

Los fundaomentos tedricos de la  gerontologia
proporcionan un marco esencial para el disefo de un
centro gerontoldgico basado en la neuroarquitectura en
Pelileo. El enfoque inter y transdisciplinar que caracteriza ala
gerontologia resalta la necesidad de considerar la diversidad
de vejeces en el disefio arquitecténico, asegurando que los
espacios creados respondan a las multiples dimensiones
del envejecimiento, desde lo fisico hasta lo emocional vy
social. La vision integradora de la gerontologia también
complementa los principios de la neuroarquitectura, que se
enfoca en disefar espacios que impacten positivamente en
el bienestar cognitivo y emocional de los usuarios. Incorporar
esta perspectiva al disefio del centro gerontoldgico en Pelileo
permitird crear entornos gque no solo sean funcionales, sino
que también promuevan la inclusion, la interaccion social vy
el respeto por las diferencias individuales entre los adultos
mayores.

Finalmente, el reconocimiento de la diversidad de
vejeces refuerza la importancia de un disefio centrado
en el usuario. Este enfoque garantiza que el proyecto del
centro gerontologico no solo cumpla con las necesidades
generales de los adultos mayores, sino que también atienda
las particularidades de esta poblacion, contribuyendo a su
autonomia, integracion social y bienestar integrail.

Mientras que Alba (2023), en su articulo el “Envejecer
en la Zona Metropolitana del Valle de México: memoria,
representaciones socioespaciales y  género” el
envejecimiento en las grandes ciudades estd profundamente
influenciado por el fendmeno de la metropolizacion vy las
trayectorias individuales y sociales de sus habitantes. Un
estudio realizado en la Ciudad de México analiza como las
personas mayores perciben y experimentan los espacios
urbanos, explorando las relaciones entre las memorias,
representaciones sociales y las experiencias de vida de una
muestra de 101 residentes de distintas colonias metropolitanas.
Este enfoque permite comprender cémo el curso de vida,
marcado por trayectorias familiares, residenciales, laborales
y educativas, configura las percepciones y vivencias del
entorno urbano.

Los resultados destacan la importancia de las
representaciones sociales vinculadas a las experiencias de
envejecimiento,revelandodiferenciasde generoenlamanera
en gque los hombres y las mujeres mayores experimentan 1os
espacios urbanos. Las mujeres, por ejemplo, tienden a asociar
la ciudad con dindmicas familiares y comunitarias, mientras
que los hombres suelen vincularla con su trayectoria laboral
y movilidad. Esta diferenciacion subraya como el género
influye en la forma de imaginar y habitar la ciudad, asi como
en las necesidades especificas de las personas mayores en
entornos metropolitanos.

El estudio también enfatiza que los procesos de
envejecimiento en las grandes ciudades estdn estrechamente
relacionados con el disefio y la funcionalidad de los espacios
urbanos. Las megaciudades, aunque ofrecen mayores
servicios e infraestructuras, presentan desafios como la
accesibilidad, la seguridad y la conectividad, que afectan
directamente la calidad de vida delas personas mayores. Este
andlisis contribuye al entendimiento del envejecimiento en
contextos urbanos complejos y dindimicos, proporcionando
informacion valiosa para la planificacion y el disefio de
entornos adaptados a las necesidades de esta poblacion.

Los hallazgos de este estudio son altamente relevantes

para el disefio de un centro gerontoldgico basado en la
neuroarquitectura en Pelileo. Al igual que en el contexto

37



de la Ciudad de México, es crucial considerar como las
trayectorias individuales y las representaciones sociales
influyen en la manera en gque los adultos mayores perciben
y utilizan los espacios. Este enfoque permite disefar un centro
gerontoldgico que no solo sea funcional, sino que también
respete las experiencias y necesidades diversas de sus
usuarios.

La relacion entre metropolizacion y  envejecimiento
subraya la importancia de crear espacios urbanos y
arquitectonicos accesibles, inclusivos y adaptados a las
caracteristicas de los adultos mayores. Integrar estas
consideraciones en el disefo neuroarquitectonico del centro
en Pelileo puede contribuir a mejorar la calidad de vida de
sus residentes, fomentando la integracion social y el bienestar
emocional en un entorno disefiado especificamente para
responder a sus trayectorias y experiencias. Finalmente, la
perspectiva de género identificada en el estudio refuerza la
necesidad de disefar espacios que reconozcan y aborden
las diferencias en como hombres y mujeres mayores
experimentan y utilizan los entornos construidos. Incorporar
esta dimension al disefio del centro gerontologico permitird
crear un espacio mds inclusivo y sensible a las necesidades
particulares de sus usuarios, promoviendo su bienestar
integral y autonomia.

EL articulo Ramos y Yordi (2023) “El cuidado en las
encuestas nacionales de envejecimiento poblacional
en Cuba” el envejecimiento poblacional y la temdtica
del cuidado a las personas mayores han adquirido una
relevancia significativa en las dindmicas demogrdficas
actuales. Un andlisis de las encuestas nacionales de
envejecimiento poblacional (ENEP) realizadas en Cuba en los
anos 2010 vy 2017 refleja como el cuidado de las personas
mayores se ha posicionado como un eje transversal en los
procesos de envejecimiento demogrdfico. Este enfoque
no solo resalta la importancia de atender las demandas
especificas de esta poblacion, sino también la necesidad
de incorporar estrategias integrales en las politicas publicas
para garantizar su bienestar.

Entre los hallazgos clave, se destaca que la ENEP-2017
dedico un apartado especifico al cuidado, evidenciando su
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importancia en la agenda publica del Estado cubano. Este
reconocimiento subraya la transversalidad del cuidado en
los procesos de envejecimiento, abarcando dimensiones
sociales, familiares y econdmicas que requieren un abordaje
integral. Ademds, los resultados reflejan como las demandas
asociadas al envejecimiento poblacional han transformado
las prioridades de la politica publica, colocando el cuidado
como un elemento central para responder a las necesidades
crecientes de las personas mayores. El andlisis también resalta
gue un contexto de envejecimiento demogrdfico exige no
solo la provision de servicios bdsicos, sino también el disefio
de espacios que promuevan el cuidado vy la integracion
social de los adultos mayores.

Esta perspectiva refuerza la necesidad de enfoques
interdisciplinarios que consideren la interaccion entre el
entorno fisico, las dindmicas familiares y las politicas publicas
en la promocion del bienestar integral de esta poblacion. Los
resultados obtenidos de las encuestas nacionales cubanas
sobre envejecimiento poblacional ofrecen un marco valioso
para el disefio de un centro gerontoldgico basado en la
neuroarquitectura en Pelileo. El reconocimiento del cuidado
Ccomo un gje transversal en los procesos de envejecimiento
resalta la necesidad de crear espacios arquitectonicos que
favorezcan no solo la funcionalidad, sino también el bienestar
emocional y social de los adultos mayores.

La neuroarquitectura, al centrarse en el impacto del
disefio en las emociones y la cognicion, ofrece herramientas
para desarrollar espacios que promuevan el cuidado
integral de los usuarios. Integrar este enfoque en el disefio del
centro gerontologico permitird responder a las demandas
asociadas al envejecimiento demogrdfico, creando un
entorno que facilite tanto la atencion profesional como la
interaccion social y la autonomia de los adultos mayores. Por
Ultimo, la referencia a las politicas publicas en Cuba subraya
la importancia de alinear proyectos arquitectéonicos con las
agendas publicas locales y nacionales. En el caso de Pelileo,
el disefio del centro gerontoldgico puede convertirse en un
modelo que no solo atienda las necesidades actuales de la
poblacion mayor, sino que también contribuya a incorporar
el cuidado como un componente esencial en la planificacion
y el desarrollo urbano del canton. Esto garantizard un



impacto positivo y sostenible en la calidad de vida de los
adultos mayores y en la comunidad en general.

El articulo anadlizado de Soto (2024) denominado
"Aislamiento social y funciones ejecutivas en adultos: una
revision sistemdtica”, establece una conexion fundamental
entre las estrategias de estimulacion cognitiva en entornos
naturales y el disefo de espacios recreativos para adultos
mayores, destacando como estos elementos pueden
transformar el entorno arquitectonico en un medio para
promover el bienestar y la calidad de vida. A traves de un
enfoque descriptivo y cudlitativo, basado en una revision
exhaustiva de fuentes especializadas y en un andlisis de
casos concretos, se identifican patrones de disefio que
priorizan la integracion con la naturaleza, la optimizacion
de recursos naturales como la luz vy la ventilacion cruzada,
y la organizacion espacial que facilite la accesibilidad,
funcionalidad y confort de los usuarios.

Entre los criterios mds utilizados, se destacan la
composicion  volumétrica  lineal de  paralelepipedos
horizontales, los volumenes prismdticos en forma de U y la
disposicion de estructuras alrededor de un espacio central,
reflejondo una tendencia hacia configuraciones espaciales
que favorecen el equilibrio entre estética, funcionalidad
y conexion con el entorno. Asimismo, el estudio de casos
internacionales evidencia diferencias en la implementacion
de estos principios, destacando que proyectos exitosos
integran elementos naturales para enriquecer la experiencia
sensorial y funcional de los usuarios. Estas observaciones
proporcionan un marco valioso para el disefo de un centro
gerontoldgico en Pelileo, donde la conexion con el paisaje
andino, la sostenibilidad ambiental y la creacion de espacios
funcionales y adaptados a las necesidades de los adultos
mayores son prioridades esenciales.

El cual permite desarrollar un disefo arquitectonico
que no solo responda a las demandas especificas de esta
poblacion, sino que también optimice su calidad de vida
mediante la interaccion con el entorno natural y el disefio
eficiente de los espacios interiores y exteriores.

El articulo de Castro (2022) acerca de “La biblioterapia en

el estado emocional de adultos mayores, experiencias en el
centro gerontoldgico” sobre la biblioterapia como estrategia
dirigida a mejorar el estado emocional, fisico y psicoldgico de
personas en condiciones de vulnerabilidad ofrece valiosos
aportes para el estado del arte en el contexto de diserio de
centros gerontoldgicos. Al analizar el comportamiento de
adultos mayores en el Centro Gerontoldgico Guillermina
Loor de Moreno en Portoviejo, el estudio muestra cémo la
implementacién de un programa de animacion a la lectura,
enmarcado en la biblioterapia, impacta positivamente en la
calidad de vida de los participantes. La seleccion de poemars,
cuentos y leyendas de la cultura montuvia de Manabi, junto
con actividades complementarias como crucigramas vy
sopas de letras, no solo fomenta el entretenimiento, sino que
también estimula las capacidades cognitivas y emocionales
de los adultos mayores.

La metodologia descriptiva con enfoque mixto utilizada,
que incluyo la observacion y encuestas con escala Likert,
permitié captar tanto datos cualitativos como cuantitativos.
Esto valido la efectividad de la biblioterapia para desarrollar
nuevas destrezas y generar espacios de interaccion
significativa entre los participantes. Los resultados subrayan
que las dindmicas lectoras no solo brindan momentos de
recreacion, sino que también promueven la adquisicion de
conocimientos y el fortalecimiento de habilidades cognitivas,
mejorando significativamente la percepcion de bienestar de
los usuarios.

Este enfoque resulta especialmente relevante para el
disefio del centro gerontoldgico en Pelileo, ya que resalta la
importancia de incluir programas culturales y terapéuticos
como parte integral de los servicios ofrecidos. Incorporar
espacios disefiados para actividades lectoras, talleres de
narrativa y dreas de interaccion ludica permitird no solo
estimular las capacidades cognitivas de los adultos mayores,
sino también promover su conexion emocional con la
cultura local. La biblioterapia, con su impacto demostrado
en la calidad de vida, se convierte en un recurso clave que
puede integrarse en el disefo del centro, garantizando
que los usuarios encuentren en el espacio no solo un lugar
funcional, sino también un entorno que les permita mantener
su vitalidad emocional e intelectual.

39



Figura. O5 Estado del Arte
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APORTE

El proceso de urbanizacion y el ordenamiento territorial tienen un impacto directoen la

cdlidad de vida de los habitantes de las ciudades, particularmente en la accesibilidad a

servicios esenciales como lasalud, la seguridad social y la educacion.

La percepcion de la vejez y la calidad del entorno fisico donde los adultos mayores
desarrollan sus actividades son factores determinantes para promover su bienestar y
autonomia. Unainvestigacion redlizada en Venezuela analizé las representaciones
socidles de jévenes y adultos mayores sobre la vejez y las posibilidades de lograr un
empoderamiento ambientalmente sustentable.

Lainvestigacion también establece unarelacion entre las neurociencias y el disefio
arquitectdnico, destacando como el entendimiento del pensamiento creativo puede
optimizar los procesos formativos.

El articulo sobre la biblioterapia como estrategia dirigida a mejorar el estado emocional,
fisico y psicoldgico de personas en condiciones de vulnerabilidad ofrece valiosos aportes
para el estado del arte en el contexto de diserio de centros gerontoldgicos. Al analizar el
comportamiento de adultos mayores en el Centro Gerontoldgico GuillerminaLoor de
Moreno en Portoviejo, el estudio muestra cémo laimplementacion de un programa de
animacion alalectura, enmarcado en la biblioterapia, impacta positivamente en la calidad
de vida de los participantes.

El articulo analizado establece una conexion fundamental entre las estrategias de
estimulacién cognitiva en entornos naturales y el disefio de espacios recreativos para
adultos mayores, destacando cémo estos elementos pueden transformar el entorno
arquitecténico en un medio para promover el bienestar y la calidad de vida.
Lainteraccién entre los espacios y las emociones humanas constituye un eje clave en el
disefio arquitectdnico y su impacto en la calidad de vida de los usuarios. Un estudio sobre
los efectos de la organizacion de los espacios escolares en la regulacion emocional y el

aprendizdje.

El envejecimiento en las grandes ciudades estd profundamente influenciado por el

fendmeno de la metropolizacion y las trayectorias individuales y sociales de sus habitantes.

El envejecimiento poblacional y la temdtica del cuidado a las personas mayores han
adauirido unarelevancia significativa en las dindmicas demogrdficas actuales. Un andlisis
de las encuestas naciondles de envejecimiento poblacional (ENEP) realizadas en Cubaen
los afos 2010 y 2017 refleja cédmo el cuidado de las personas mayores se ha posicionado

como un eje transversal en los procesos de envejecimiento demogrdfico.
El articulo andlizado establece una conexion fundamental entre las estrategias de
estimulacién cognitiva en entornos naturales y el disefio de espacios recreativos para
adultos mayores, destacando cémo estos elementos pueden transformar el entorno
arquitecténico en un medio para promover el bienestar y la calidad de vida.

La gerontologia, como campo interdisciplinario, se ha desarrollado pararesponder alos
retos que plantea el envejecimiento de las poblaciones en diversos contextos socidles y
culturales. Un estudio reciente sobre los fundamentos tedrico-conceptualesde la
gerontologia en Colombiay México andliza su evolucion histérica

Nota. Elaboracion propia.
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MARCO TEORICO
CATEGORIAS FUNDAMENTALES

Figura. O6 Categorias fundamentales
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CENTRO GERONTOLOGICO

Un centro gerontoldgico es un espacio integral disefiado
especificamente para atender las diversas necesidades de los
adultos mayores, promoviendo su bienestar fisico, emocional,
psicoldgico y social. Su finalidad trasciende el simple cuidado
asistencial, buscando mejorar la calidad de vida de este
grupo poblacional mediante servicios personalizados que
fomenten la autonomia, el respeto y la dignidad. Estos centros
se conceptualizan como lugares accesibles y seguros,
donde cada detalle arquitecténico y funcional se orienta a
garantizar la comodidad y la movilidad de los usuarios (Flores
& Mora, 2021).

La iluminacion natural, los materiales cdlidos y las dreas
disefadas para facilitar el desplazamiento reflejon un
enfoque arquitectonico humanista, que prioriza no solo la
funcionalidad, sino también el impacto positivo en el estado
animico y cognitivo de las personas mayores. Ademds, un
centro gerontologico cumple una funcion social al promover
la integracion y participacion activa de los adultos mayores
en la comunidad, fortaleciendo sus redes de apoyo y
estimulando actividades que valoren su experiencia de vida
y contribuyan a su autoestima (Torres, 2022).

Estos espacios, en linea con los retos actuales, incorporan
principios de sostenibilidad, optimizacion de recursos vy
tecnologias avanzadas para ofrecer servicios mds eficientes
y adaptados a las necesidades contempordneas. Asimismo,
la neuroarquitectura se convierte en un aliado clave al
disefar entornos que estimulen los sentidos, favorezcan
el envejecimiento activo y brinden una experiencia
enriquecedora y significativa para los usuarios. De esta
manera, el centro gerontoldgico se establece como un
espacio multifuncional y humanista, comprometido con el
bienestar integral de los adultos mayores y con su integracion
plena en la sociedad.

ACCESIBILIDAD UNIVERSAL

472

La accesibilidad universal se refiere a que el espacio
este adecuado a todos sus usuarios, es decir que contemple
normativas y espacios que fomenten el uso de cada uno de
sus dreas, teniendo en consideracion personas de movilidad
reducida, personas con discapacidad visual, entre otros.
Ademds, este entorno debe ser construido para ajustarse
a las necesidades cambiantes de sus usuarios y contextos,
asegurando funcionalidad, comodidad y eficiencia a lo
largo del tiempo. Este concepto implica disefar espacios
versdtiles que puedan transformarse o reconfigurarse
facilmente sin perder su propdsito ni calidad, optimizando all
madximo los recursos disponibles. La adaptabilidad considera
factores como la flexibilidad de los materiales, la modulacion
de los espacios, la posibilidad de incorporar tecnologias
innovadoras y la prevision de futuras modificaciones o
ampliaciones (Sciacca, 2021).

En el uso del espacio, se busca maximizar la funcionalidad
mediante la correcta distribucion y conexion de las dreas,
garantizando que cada rincon cumpla con un proposito claro
y eficiente. Esto incluye aspectos como la circulacion fluida, la
iluminacion adecuada, la acustica favorable y la integracion
de dreas factibles que mejoren la experiencia del usuario.
En contextos especificos, como los centros gerontoldgicos o
educativos, se debe responder a criterios de accesibilidad
universal, creando entornos inclusivos que atiendan las
necesidades de todas las personas, independientemente de
su edad o capacidades (Pretel, 2021).

BIENESTAR INTEGRAL

El bienestar integral es un concepto amplio que se refiere
a la condicién de equilibrio y plenitud que una persona
adlcanza cuando se satisfacen de manera armoniosa sus
necesidades fisicas, mentales, emocionales, sociales y, en
algunos casos, espirituales. Este equilibrio no solo implica la
ausencia de enfermedades o problemas especificos, sino
la presencia activa de factores que favorecen la salud, la
felicidad y el propdsito de vida. Se basa en una vision holistica
del ser humano, en la que todos los aspectos de su existencia
estdn interconectados y contribuyen a su desarrollo pleno.
Desde el dmbito fisico, el bienestar integral se manifiesta en el



cuidado del cuerpo mediante una alimentacion balanceada,
actividad fisica regular, descanso adecuado y atencion
meédica preventiva. En la dimension mental y emocional,
implica el desarrollo de una mente clara y equilibrada, capaz
de manejar el estrés, resolver problemas, adaptarse a los
cambios y mantener una actitud positiva frente a los desafios.
Este aspecto también abarca el autoconocimiento, la gestion
de emociones y el cultivo de pensamientos constructivos que
fortalecen la resiliencia (Ledn, 2021).

En el plano social, el bienestar integral se relaciona con
la calidad de las relaciones interpersonales y la conexion
con el entorno. El individuo encuentra apoyo, sentido de
pertenencia y realizacion a través de vinculos positivos
con familiares, amigos y su comunidad. La participacion
en actividades grupales, el desarrollo de redes de apoyo y
la integracion a espacios donde se fomente la convivencia
saludable contribuyen a este equilibrio. El bienestar integral
incluye la dimension espiritual, relacionada con la busqueda
de significado y propdsito en la vida, gue no necesariamente
estd ligada aunareligion, sino a valores, creencias o prdcticas
que proporcionan paz interior y orientacion. El bienestar
integral, por tanto, es un proceso continuo que requiere el
desarrollo de hdbitos saludables, un entorno adecuado y
una atencion constante a los diferentes aspectos de la vida,
reconociendo que la calidad de vida no depende solo de
factores externos, sino tambien de la percepcion interna de
bienestar y satisfaccion personal (Ramirez & Callegas, 2020).

NEUROARQUITECTURA

La neuroarquitectura es un enfoque interdisciplinario
que fusiona la arquitectura con la neurociencia para disefiar
espacios que impacten positivamente en el cerebro humano
y en el bienestar psicologico de las personas. Este enfoque
se basa en entender cémo el entorno construido influye en
las emociones, comportamientos y procesos cognitivos de
los individuos, utilizando los principios de la neurociencia
para crear ambientes que mejoren la salud mental, la
productividad, la creatividad y la interaccion social. La
neuroarquitectura no solo considera los aspectos estéticos

o funcionales de un espacio, sino que también se enfoca
en como los diferentes elementos del entorno —como la luz,
el color, la acustica, la distribucion espacial y la naturaleza—
afectan directamente la forma en que nos sentimos y
actuamos (Ortega, 2021).

En la zonificacion desde la neuroarquitectura, se presta
especial atencion a la distribucion de los espacios de manera
que favorezca la circulacion de las personas y reduzca el
estrés. Un disefio adecuado puede mejorar la experiencia
emocional de las personas al hacer que se sientan mds
comodas, seguras y conectadas con su entorno. Por ejiemplo,
la creacion de zonas tranquilas, de descanso y de interaccion
social, bien distribuidas y visualmente conectadas, puede
aumentar el bienestar general de los usuarios. La zonificacion
debe buscar evitar la sobrecarga sensorial y fomentar la
percepcion de orden y claridad, lo que contribuye a reducir
la ansiedad y mejora la concentracion (Ortega, 2021).

Los senderos v las ciclovias también se benefician de los
principios de la neuroarquitectura, al disefarse para ofrecer
recorridos agradables y accesibles. Estos elementos no solo
sirven como infraestructura de transporte, sino que también
deben disefarse con caracteristicas que favorezcan la salud
cognitiva y emocional. Por ejemplo, las rutas deben tener
curvas suaves, estar rodeadas de vegetacion, contar con
iluminacién adecuada v ser lo suficientemente amplias para
que las personas puedan disfrutar de su paseo o trayecto
sin sentirse agobiadas o inseguras. La neuroarquitectura
pone énfasis en el disefio de espacios que favorezcan la
percepcion del bienestar a través de la integracion de la
naturaleza y el uso de colores y texturas que promuevan
estados emocionales positivos (Ortega, 2021).

En cuanto a los espacios verdes, la neuroarquitectura
subraya su impacto positivo en la salud mental. La presencia
de dreas verdes en entornos urbanos no solo mejora la
calidad del aire y el entorno estético, sino que tambien
ayuda a reducir los niveles de estrés y a mejorar la funcion
cognitiva. Espacios como parques, jardines y terrazas verdes
son esenciales para proporcionar un respiro en medio de un
entorno urbano denso, permitiendo que las personas puedan
relajarse, ejercitarse o socializar en un ambiente que estimula



el bienestar emocional. Estos espacios deben ser disefiados
teniendo en cuenta no solo su belleza visual, sino también su
accesibilidad, su uso en diferentes horarios y su capacidad
para fomentar la calma, la concentracion y la interaccion
social (Ortega, 2021).

La accesibilidad universal es otro principio fundamental
en la neuroarquitectura, ya que el diseno de los espacios
debe garantizar que todos los usuarios, independientemente
de su condicion fisica o cognitiva, puedan acceder a ellos
de manera segura y comoda. Este concepto implica la
creacion de espacios que respondan a las necesidades de
todas las personas, incluyendo aquellas con discapacidades
fisicas, sensoriales o cognitivas. En neuroarquitectura, la
accesibilidad no se limita a la movilidad, sino que tambien
incluye la facilidad de comprension y la minimizacion de
los estimulos que puedan resultar confusos o abrumadores.
Un diseno accesible es clave para garantizar que todas las
personas puedan disfrutar de los beneficios del entorno de
manera plena y sin barreras (Ortega, 2021).

La conectividad es igualmente importante en la
neuroarquitectura, ya que la forma en que los diferentes
espacios estdn interconectados puede influir en el sentido
de orientacion, la seguridad y la percepcion general de los
usuarios. Unabuena conectividad en el disefo urbano no solo
facilita el acceso a diferentes zonas, sino que también puede
mejorar la experiencia emocional al permitir una circulacion
fluida, evitando las sensaciones de aislamiento o confusion. La
conectividad también involucra la integracion de elementos
naturales y artificiales que mejoren la interaccion social, como
dreas de descanso o de encuentro, favoreciendo la creacion
de un entorno armonico donde las personas se sientan mds
coémodas y estimuladas (Ortega, 2021).

La gestion es esencial en neuroarquitectura, ya que los
entornos urbanos requieren una administracion adecuada
para mantener su funcionalidad y calidad. Esto incluye no
solo el mantenimiento fisico de los espacios, sino tambien
la gestion de los aspectos emocionales y cognitivos que los
habitantes experimentan al interactuar con esos espacios.
La gestion implica el monitoreo de la calidad ambiental,
la seguridad, el confort y el bienestar de los usuarios,

44

asegurando que los espacios estén disefiados y gestionados
para tener un impacto positivo a largo plazo.

Por dltimo, la seguridad en neuroarquitectura tiene un
impacto directo en como las personas perciben su entorno y
como se comportan en él. La seguridad no solo se refiere ala
proteccion contra delitos, sino también ala sensacion de estar
en un lugar donde se puede caminar, trabajar o relajarse sin
temor. El disefio de espacios debe favorecer la visibilidad, la
iluminacion vy la disposicion de los elementos para generar
una sensacion de proteccion. En neuroarquitectura, la
seguridad también involucra la creacion de ambientes que
fomenten la tranquilidad mental, minimizando factores de
estrés y creando una atmosfera que favorezca el bienestar.

DISENO SENSORIAL

Las estrategias de disefio sensorial en arquitectura se
centranenla creacion de espacios gue estimulen y armonicen
los sentidos humanos para generar una experiencia integral
y significativa en los usuarios. Este enfoque busca no solo
satisfacer necesidades funcionales y estéticas, sino también
generar entornos que impacten positivamente las emociones,
el comportamiento y la percepcion de las personas,
aprovechando al mdximo las capacidades sensoriales
del ser humano: vista, oido, tacto, olfato vy, en ciertos casos,
gusto. En el caso de la vista, se emplean estrategias como
la incorporacion de luz natural, colores adecuados, texturas
visuales y paisajes cuidadosamente disefados que estimulan
una sensacion de tranquilidad, vitalidad o enfoque, segun
el propdsito del espacio. La luz, tanto natural como artificial,
juega un papel fundamental, ya que puede ser modulada
para crear ambientes cdlidos y acogedores o dindmicos y
estimulantes (Bianchi, 2022).

El oido se considera mediante el disefio acustico de
los espacios, reduciendo ruidos molestos y generando
un ambiente sonoro que favorezca la concentracion, el
descanso o la socializacion. Esto incluye el uso de materiales
acusticamente  eficientes, como paneles absorbentes o
textiles, y la integracion de sonidos naturales, como el agua
o el canto de los pdjaros, para reforzar la conexion con el



entorno. En el tacto, los materiales y texturas se seleccionan
cuidadosamente para ofrecer sensaciones agradables y
acogedoras. Superficies como madera, piedra, tejidos suaves
o pavimentos cdlidos pueden evocar comodidad, seguridad
y conexidén emocional con el espacio. El olfato se incorpora
mediante el uso de elementos naturales como plantas
aromdticas, jardines verticales o sistemas de ventilacion que
promuevan un aire limpio y fresco. Incluso, en algunos casos,
se disefan aromas especificos que refuercen la identidad del
lugar o mejoren el bienestar de los usuarios (Aguilar, 2023).

En entornos especificos, como la gastronomia o el
entretenimiento, el gusto puede jugar un papel secundario,
integrdndose en la experiencia sensorial completa a
traves de la relacion entre los alimentos y el espacio donde
se consumen. Las estrategias de diseno sensorial, en su
conjunto, buscan crear un entorno que sea funcional y
emocionalmente estimulante, proporcionando  bienestar,
conexion vy significado. En  contextos como hospitales,
centros educativos o gerontologicos, estas estrategias
son particularmente relevantes, ya que pueden dliviar el
estres, promover la relojacion y estimular el aprendizaje, la
interaccion social o el proceso de recuperacion. Este enfoque
multidimensional del disefio arquitectonico transforma los
espacios en experiencias enriquecedoras que dialogan
directamente con las personas (Bianchi, 2022).

MULTISENSORIAL

Los espacios multisensoriales se establecen en la
interaccion del ser humano con su entorno, con el objetivo de
que cada espacio sea optimo para su desarrollo y bienestar;
dentro de la arquitectura se aplica al disefio de espacios,
mobiliarios, colorimetria, texturas, entre otros; pensando
en la adaptacion del usuario a sus necesidades cognitivas,
fisicas y emocionales (Bianchi, 2022). El disefio multisensoriall
considera la relacion entre el cuerpo humano vy los elementos
delentorno (Carrera, 2022).

El control de los factores ambientales en los espacios
es otro aspecto fundamental para garantizar el confort
y la funcionalidad. Una iluminacion adecuada debe ser

diseiada para evitar deslumbramientos y sombras que
dificulten la visibilidad, mientras que la calidad del aire debe
mantenerse mediante ventilacion natural o mecdnica para
prevenir problemas respiratorios. Asimismo, la temperatura
debe regularse para proporcionar condiciones agradables
en todas las estaciones del ano, y el ruido ambiental debe
minimizarse a través de elementos de insonorizacion, para
favorecer la concentracion y reducir el estrés. Estos factores
son esenciales para crear entornos que no solo sean
funcionales, sino también placenteros y saludables (De la
Torre , 2022).

La accesibilidad y la usabilidad de los espacios y
elementos disenados son imprescindibles para garantizar
que todas las personas, independientemente de sus
capacidades fisicas, puedan utilizarlos de manera segura y
eficiente. Esto incluye la implementacion de rampas, pasillos
amplios, bafos adaptados y sefializacion clara, que permitan
un desplazamiento comodo y sin barreras. Ademds, los
dispositivos y sistemas deben ser intuitivos y faciles de operar,
promoviendo la inclusion y eliminando obstdculos que limiten
laparticipacion de personas con discapacidades. Un enfoque
enla accesibilidad asegura que los entornos construidos sean
verdaderamente inclusivos, reflejando un disefio consciente
de las necesidades diversas de la poblacion (Cdceres &
Terrones, 2024).

CENTRO GERONTOLOGICO

El Centro Gerontolodgico se concibe como un espacio
integral donde cada elemento arquitectonico y funcional
se enlaza para mejorar la calidad de vida de los adultos
mayores. Su disefio parte de la estimulacién sensorial,
utilizando elementos como la luz natural, texturas, sonidos
y ventilacion, que influyen positivamente en la experiencia
del usuario. Estos estimulos se integran en la distribucion y
accesibilidad del espacio, garantizando una organizacion
eficiente de las dreas y asegurando que todas las personas,
independientemente de sus capacidades, puedan
desplazarse vy utilizar las instalaciones de manera comoda y
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segura. A partir de esta accesibilidad, se facilita la circulacién,
permitiendo un flujo fluido entre las distintas dreas, lo que
fortalece la funcionalidad del espacio al hacerlo eficiente,
ordenado y adaptable a las necesidades cotidianas (Castro,
2020).

Esta funcionalidad es clave para el bienestar integral,
que abarca tanto el bienestar emocional como el fisico y
social de los usuarios, promoviendo un equilibrio en su salud

Figura. O7 Categorias fundamentales variable dependiente
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Nota. Elaboracion propia.
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y estado de dnimo. La conexidon entre un disefio accesible
y funcional genera oportunidades para la integracion
social, permitiendo que los adultos mayores interactuen,
se conecten con su entorno y se sientan parte activa de la
comunidad. La adaptabilidad y uso del espacio refuerzan
esta dindmica al ofrecer dreas flexibles y transformables que
responden a necesidades cambiantes a lo largo del tiempo,
sin perder su propdsito ni eficiencia. De esta adaptabilidad
nacen los espacios recreativos y de socializacion, lugares
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disefados para fomentar el desarrollo de actividades fisicas,
ludicas y terapéuticas, asi como el didlogo y la convivencia
entre los usuarios. Estos espacios no solo mejoran el bienestar
emocional vy fisico, sino que también fortalecen la inclusion,
asegurando que todas las personas, sin distincion de sus
condiciones (Ortega, 2021).

Por lo que, cada uno de estos elementos se articula
en un sistema interconectado, donde la funcionalidad,
la accesibilidad vy la adaptabilidad del espacio generan
ambientes  humanizados,  eficientes y  sostenibles,
respondiendo a las necesidades presentes de los adultos

Figura. O8 Categorias fundamentales variable independiente
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mayores y proyectdndose hacia soluciones futuras que
promuevan su dignidad, bienestar y calidad de vida.

NEUROARQUITECTURA

El concepto de Neuroarquitectura como eje central de
este diagrama integra diferentes elementos que se relacionan
entre si para crear espacios funcionales, sostenibles y
que estimulen positivamente a los usuarios. Este enfoque
arquitectonico parte de comprender como el entorno fisico
afecta el comportamiento humano, las emociones y la

MATERIALIDAD

COLORIMETRIA

ANTROPOMETRIA

ADAPTACION
: DEL MOBILIARIO
- NORMATIVAS

Y ESTANDARES

47



cognicion, conectando principios cientificos con el disefio
arquitectonico. Dentro de este marco, las estrategias de
disefio sensorial desempenan un papel esencial, ya que
buscan estimular los sentidos a través de elementos como la
luz, el color, las texturas y los sonidos, creando espacios que
mejoren el bienestar y fomenten experiencias agradables.
Estas estrategias estdn intrinsecamente relacionadas con la
accesibilidad e inclusion, asegurando que todos los usuarios,
sin importar sus capacidades fisicas o cognitivas, puedan
interactuar plenamente con el espacio (De la Torre, 2022).

Lainclusiony accesibilidad se extiendenaladiferenciacion
entre espacios publicos y privados, cuyo disefo debe
garantizar tanto dreas abiertas para la socializacion como
lugares intimos para el descanso o la reflexion. Estos espacios
se conectan a traves de una conectividad espacial eficiente,
que facilita la circulacion, refuerza la integracion y asegura
un flujo natural en el uso de las dreas. Al mismo tiempo, la
infraestructura funcional permite que los espacios cumplan
con su proposito especifico, apoyando tanto el confort como
la adaptabilidad a diferentes usos (Ortega, 2021).

Por otro lado, la neuroarquitectura estd directamente
vinculada con el enfoque funcional y sostenible del disefio
arquitectonico, que se basa en la optimizacion de recursos,
la integracion con el medio ambiente y la proyeccion de
espacios eficientes. Este enfoque promueve la conexion con
la naturaleza, integrando dreas verdes y elementos naturales
gue no solo embellecen el entorno, sino que también ofrecen
beneficios cognitivos y emocionales a los usuarios. La
sostenibilidad del disefio se complementa con la estimulacion
cognitiva, que busca crear entornos que potencien las
capacidades mentales de las personas mediante dreas
estimulantes y equilibradas (Pretel, 2021).

El disefio funcional y multisensorial tambien considera
la creacion de entornos adaptativos, espacios que pueden
modificarse pararesponder alas necesidades cambiantes de
sus usuarios sin perder funcionalidad ni coherencia estética.
La accesibilidad universal se convierte en un eje transversal,
asegurando que todos los usuarios, independientemente de
sus limitaciones, puedan utilizar los espacios de manera plena
y segura. Este enfoque se refuerza con la conectividad, que
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no solo garantiza la interrelacion entre los espacios, sino que
tambien mejora la gestion general del disefio arquitectdnico
(Nunez, 2022).

La gestion y la seguridad son elementos clave dentro
de este sistema, asegurando que los espacios no solo sean
sostenibles y funcionales, sino también seguros y gestionados
de manera eficiente para evitar riesgos y maximizar el
confort. En conjunto, cada componente del diagrama se
articula para construir un entorno arquitectéonico que no
solo cumpla con las necesidades fisicas de los usuarios,
sino que también enriquezca sus experiencias cognitivas,
emocionales y sociales, ofreciendo un equilibrio perfecto
entre funcionalidad, sostenibilidad e impacto positivo en las
personas (Aguilar, 2023).

El marco legal para el disefio de un centro gerontolégico
en Ecuador debe considerar varias leyes y normativas que
aborden tanto el bienestar de los adultos mayores como
los aspectos de accesibilidad y diseno adecuado para este
grupo. A continuacion, se presentan algunos puntos clave
que podrian ser relevantes para tu proyecto basado en
neuroarquitectura:

Ley de Atencion Integral a Personas Adultas Mayores (Ley
N°2012-0180) Esta ley establece los derechos de las personas
mayores, promoviendo su bienestar fisico y emocional.
El disefio de un centro gerontoldgico debe garantizar el
cumplimiento de las normativas de accesibilidad, inclusion y
la creacion de espacios que fomenten la independencia de
los adultos mayores, de acuerdo con lo estipulado en esta ley
(Ley Orgdnica de las personas adultas mayores, 2019).

Norma Técnica Ecuatoriana (NTE) sobre accesibilidad
universal, esta norma establece las condiciones minimas que
deben cumplir los espacios publicos y privados en cuanto a
accesibilidad para personas con discapacidad, que incluye
a adultos mayores. En este contexto, las recomendaciones
de accesibilidad incluyen la eliminacion de barreras
arquitectonicas, el uso de rampas y pasillos amplios, v la
instalacion de elementos de seguridad adecuados, que



son aspectos que deben ser considerados en el disefio de
un centro gerontologico (Ministerio de Desarrollo Urbano vy
Vivienda, 2019).

Principios de Disenio Universal, la accesibilidad vy la
inclusion en el disefio arquitectonico deben alinearse con
los principios de disefo universal, que buscan crear entornos
utilizables para todas las personas, independientemente de
sus capacidades fisicas. Estos principios se aplican a traves
de la instalacion de espacios de facil acceso, la adaptacion
de elementos arquitectdnicos para personas con diversas
limitaciones sensoriales y la creacion de ambientes sequros y
agradables para los adultos mayores (Ministerio de Desarrollo
Urbano y Vivienda, 2019).

Ley Orgdnica de Inclusiéon Social La Ley Orgdnica de
Inclusion Social, que promueve la inclusion de personas
con discapacidades, también es relevante. Esta ley impulsa
la creacion de infraestructuras accesibles que beneficien
a personas con movilidad reducida, asegurando que el
disefo de centros gerontoldgicos cumpla con los requisitos
para todas las personas mayores, incluidos agquellos con
discapacidades fisicas o mentales (Consejo Nacional para la
igualdad de discapacidades, 2012).

Normativas sobre Infraestructura y Medio Ambiente,
ademds de la accesibilidad, la infraestructura del centro
debe estar alineada con normas que garanticen un entorno
saludable, como la eficiencia energetica y la integracion
de la naturaleza. En este sentido, el uso de técnicas de
neuroarquitectura, que considera el impacto de los espacios
en el bienestar emocional y cognitivo de los usuarios,
puede ser un enfoque innovador que debe cumplir con
los lineamientos de sostenibilidad y eficiencia energética
establecidos en la normativa ecuatoriana (Ministerio del
Ambiente, aagua y transicion ecoldgica, 2004).

CONSTITUCION DE LA REPUBLICA DEL ECUADOR

Articulo 38: El Estado garantizard a las personas adultas
mayores la atencion especializada en centros que aseguren
su nutricion, salud, educacion y cuidado diario, en un entorno
de proteccion integral de derechos (Ministerio de Defensa

Nacional del Ecuador, 2021).

LEY ORGANICA DE LAS PERSONAS ADULTAS
MAYORES

Articulo  9:  Establece la creacion de  servicios
gerontoldgicos que promuevan el envejecimiento activo y
saludable, garantizando la atencién integral de las personas
adultas mayores.

Articulo 42: Dispone que los centros gerontoldgicos deben
cumplir con normas técnicas que aseguren la calidad de los
servicios prestados (Ley Orgdnica de las personas adultas
mayores, 2019).

REGLAMENTO GENERAL DE LA LEY ORGANICA
DE LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES

Articulo 62: El Ministerio de Inclusion Econdmica y Social
(MIES) es responsable de supervisar y controlar la calidad
de los servicios en los centros gerontoldgicos, asegurando
el cumplimiento de las normas técnicas establecidas (MIES,
2018).

PLAN DE DESARROLLO Y ORDENAMIENTO
TERRITORIAL (PDOT) DEL CANTON SAN PEDRO
DE PELILEO

Objetivos: EI PDOT establece estrategias para el
desarrollo equiliorado vy sostenible del cantoén, incluyendo la
creacion de infraestructuras que mejoren la calidad de vida
de la poblacion, con énfasis en grupos prioritarios como las
personas adultas mayores (Municipio de Pelileo, 2024).

Lineamientos: Promueve la implementacion  de
equipamientos que atiendan las necesidades de los adultos
mayores, en concordancia con las politicas de inclusion y
participacion social (Municipio de Pelileo, 2024).

Accesibilidad Universal: Es fundamental que el disefio
del centro gerontoldgico cumpla con las normas de
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accesibilidad, garantizando espacios inclusivos y adaptados
alas necesidades de las personas adultas mayores.

Uso del Suelo: Las ordenanzas regulan el uso del suelo y
la planificacion urbana, fomentando la creacion de espacios
que atiendan a grupos prioritarios, incluyendo a las personas
adultas mayores (Municipio de Pelileo, 2024).

Infraestructura  Social: Se impulsa el desarrollo de
infraestructuras sociales que contribuyan al bienestar de
la comunidad, en alineacion con el PDOT vy las politicas
nacionales (Municipio de Pelileo, 2024).
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Figura. O9 Espacios de descanso exterior
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CAPITULO 3



Linea de investigacion

El presente trabajo de investigacion pertenece a la linea
1 de investigacion Disefio, técnica y sostenibilidad (DITES)
para alinear el trabajo de investigacion del Disefio de un
Centro Gerontoldgico basado en la Neuro arquitectura
en la Matriz del cantdn Pelileo. La sub linea de DITES en la
qgue se complementa el proyecto es Proceso Proyectual
arquitectonico y de comunicacion Visual conforme a lo

indicado por la “Universidad Indoamérica”.

Tipo de investigacion

La investigacion del disefio de un centro gerontoldgico
basadoenlaneuro arquitecturaenlamatrizdelcantén Pelileo
se desarrollard bajo un enfoque cualitativo, permitiendo un
andlisis integral de las necesidades de los adultos mayores
y la propuesta de soluciones arquitecténicas innovadoras.
Este estudio combina una metodologia exploratoria,
descriptiva. En la fase exploratoria, se buscard identificar
las necesidades, preferencias y problemdticas actuales de
los adultos mayores mediante la revision de literatura sobre
neuro arquitectura, accesibilidad y sostenibilidad, asicomo el
andlisis de normativas locales e internacionales y entrevistas
aexpertos en el drea (Pérez & Garcia, 2023).
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Nivel

El nivel de investigacion es exploratorio, descriptivo este
enfoque permite abordar el problema desde diferentes
perspectivas y etapas, en primer lugar, el nivel exploratorio
busca identificar y comprender las necesidades especificas
de los adultos mayores del cantéon Pelileo, asi como las
condiciones actuales de los espacios gerontoldgicos
existentes. Este nivel se orienta hacia la recopilacion de
informacion preliminar, que incluye el andlisis documental
de normativas, tendencias en neuroarquitectura y estudios
previos sobre accesibilidad vy sostenibilidad en disefios
arquitectonicos (Bedoya, 2020).

En segundo lugar, el nivel descriptivo se enfoca en
caracterizarlas preferencias y problemdticas delos usuarios a
través de encuestas y entrevistas dirigidas a adultos mayores,
sus cuidadores y especialistas en el drea. Este nivel también
permite detallar las condiciones ambientales, sociales vy
funcionales necesarias para disefar un espacio inclusivo,
seguro y adaptable. El andlisis de los datos recolectados
permitird identificar patrones, necesidades prioritarias y
aspectos clave para la planificacion del proyecto (Ramirez &
Callegas, 2020).

Finalmente, tiene como objetivo plantear
soluciones arquitectonicas basadas en los principios de



neuroarquitectura, promoviendo espacios que estimulen la
autonomia, la interaccioén social y el bienestar de los usuarios.
Este nivel incluye la conceptualizacion vy validacion de
propuestas mediante talleres participativos y simulaciones,
asegurando que las soluciones planteadas sean viables,
sostenibles e integradas al contexto del cantdn Pelileo. Estos
niveles de investigacion trabajan de manera complementaria,
garantizando un proceso riguroso y orientado ala mejora de
la calidad de vida de los adultos mayores.

Enfoque de investigacion

El enfoque del tema es de cardcter cudlitativo, para
obtener una comprension integral del problema 'y desarrollar
soluciones arquitectonicas efectivas. Este enfoque permite
abordar tanto las experiencias y percepciones subjetivas de
los adultos mayores como los datos objetivos necesarios para
fundamentar las decisiones de disefio (Pérez & Garcia, 2023).

Por un lado, el enfoque cudlitativo se centra en
explorar y comprender las necesidades, preferencias vy
expectativas de los usuarios finales, asi como en analizar
las  caracteristicas  contextuales, culturales vy sociales
del canton Pelileo. Para ello, se utilizardn técnicas como
entrevistas semiestructuradas, observaciones en campo
y talleres participativos con adultos mayores, familiares
y expertos en disefo arquitectonico enfocado en
la Neuroarquitectura. Este enfoque busca interpretar las
vivencias y puntos de vista de los participantes, permitiendo
generar un diseno que sea coherente con su realidad y
contexto (Pérez & Garcia, 2023).

Técnicas e instrumentos

Desde la perspectiva cudlitativa, se  utilizardn
entrevistas  semiestructuradas  dirigidas o cuidadores
y expertos en disefo arquitectonico enfocado en
la Neuroarquitectura. Estas entrevistas permitirdin explorar las
percepciones, necesidades y expectativas en relacion con
los espacios gerontologicos. Como instrumento, se disefiard
una guia de preguntas abierta, estructurada en funcion de
las dimensiones clave: accesibilidad, funcionalidad, confort
y bienestar. También se aplicardn observaciones en campo,

enfocadas en analizar el uso actual de espacios frecuentados
por adultos mayores, identificando fortalezas, debilidades y
oportunidades de mejora. Para ello, se utilizard una ficha de
observacion que permitird registrar las caracteristicas fisicas
y sociales de los entornos observados.

Las tecnicas de procesamiento de datos incluirdn el
andlisis tematico para la informacion cualitativa, permitiendo
identificar patrones, categorias y temas recurrentes en las
entrevistas y observaciones. Estas técnicas e instrumentos
garantizardn un andlisis integral y riguroso, proporcionando
insumos clave para disefiar un centro gerontoldgico inclusivo,
funcional y orientado al bienestar de los adultos mayores
(Pérez & Garcia, 2023).

Figura. 10 Espacios de descanso interior




Figura. 11 Ficha de observacion Centros gerontoldgicos

FICHA DE OBSERVACION

Disefio de un Centro Gerontolégico basado en la Neuro arquitectura en la matriz del canton Pelileo ‘ U n l vers Idc d
Nombre del Lugar: Tioo: Evidencia: P Indoamérica
Nombre de quien elaboro: Link de Evidencia:
Fecha de elaboracién:
Objetivo

Ubicacién Fotografia del Lugar Sistema Constructivo: Descripcion:

DIAGNOSTICO TECNICO DEL LUGAR

Identificacién de espacios Arquitecténicos los Espacios

Accesibilidad
Ellugar cuenta con;
Rampas () Ascensores () Pasilos ()

Descripcién
Pasillos:

Caracterlsticas de los espacios Arquitecténicos

3.Comedor

Colores Predominantes en; Colores Predominantes en: Colores Predominantes en;
Materialidad: Materialidad: Materialidad: Materialidad:
llumninacién: lluminacién: lluminacién: lluminacién:
Ventilacién Ventilacién Ventilacién Ventilacién
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Caracteristicas de los espacios Arquitecténicos

Sensacién Espacial Sensacién Espacial Sensacién Espacial Sensacién Espacial
Sensaciones Iniciales al Ingresar Sensaciones Iniciales al Ingresar Sensaciones Iniciales al Ingresar Sensaciones Iniciales al Ingresar
Interaccién con el ambiente Interaccién con el ambiente Interaccién con el ambiente Interaccién con el ambiente

Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en:

Materialidad: Distribucién, Ce Materialidad:

Paredes:Bloque  Textura: Lisa

lluminacién: lluminacién: lluminacién:

Ventilacién Ventilacién Ventilacién

Sensacién Espacial Sensacién Espacial Sensacion Espacial Sensacion Espacial
Sensaciones Iniciales al Ingresar Sensaciones Iniciales al Ingresar Sensaciones Iniciales al Ingresar Sensaciones Iniciales al Ingresar
Interaccién con el ambiente Interaccién con el ambiente Interaccién con el ambiente Interaccién con el ambiente

Observacién de cambios emocionales

Elementos sensoriales y su impacto emocional

Espacios favoritos o rechazados

Nota. Elaboracion propia.



Figura. 12 Ficha de observacion referentes

FICHA DE OBSERVACION REFERENTES

DISENO DE UN CENTRO GERONTOLOGICO - .
li Universidad

BASADO EN LA NEUROARQUITECTURA EN LA s .
Indoamérica

MATRIZ DEL CANTON PELILEO

AUTOR:
ANO:
REFERENCIA:

OBSERVACION:

UBICACION:

DESCRIPCION

DATOS SIGNIFICATIVOS PARA EL DESARROLLO DE ESPACIOS NEUROARQUITECTONICOS
RELACION CON CENTROS GERIATRICOS ZONIFICACION ESTRATEGIAS

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 13 Ficha de perfil del entrevistado

PRESENTACION
CARGOS
APORTACION DE ESTA ENTREVISTA

PERFIL DEL ENTREVISTADO
FOTOGRAFIA

NOMBRE

Nota. Elaboracion propiai.

Figura. 14 Ficha guia de entrevistado

‘ GUIA DE ENTREVISTA - Entrevista semiestructurada para Profesionales en EVIDENCIA

Nombre:

FOTOGRAFIA

Cargo

Escrito

Audio

1. PREGUNTA

2PREGUNTA

3. PREGUNTA

4. PREGUNTA

5PREGUNTA

Nota. Elaboracion propia.
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Objetivo 1

Identificar los centros gerontoldgicos existentes
en la provincia de Tungurahua con sus condiciones y
caracteristicas a través de fichas de observacion.

El proyecto plantea como primer objetivo identificar
los centros gerontologicos existentes en la provincia de
Tungurahua, analizando sus condiciones y caracteristicas
a través del uso de fichas de observacion. Para ello,
se seleccionardn cuatro centros de un total de ocho
identificados en la provincia, utilizando una muestra a
conveniencia basada en criterios de accesibilidad vy
viabilidad para realizar un andlisis exhaustivo. Este enfoque
permitird recopilar informacion relevante sobre aspectos
arquitectonicos, funcionales y operativos, lo que incluye
evaluar la accesibilidad, distribucion espacial, iluminacion,
ventilacion, conectividad y adecuacion de los espacios
destinados a actividades recreativas y terapéuticas.

Estas visitas a los centros seleccionados tienen como
propdsito diagnosticar las problemdticas actuales en sus
infraestructuras, identificando  deficiencias que puedan
impactar negativamente en la calidad de vida de los adultos
mayores, como la falta de accesibilidad universal, limitaciones
en la distribucion y carencia de espacios adecuados para

CAPITULO

la interaccion social y el desarrollo de actividades. Este
andlisis permitird establecer pardmetros de disefio que serdn
aplicados al nuevo centro gerontologico proyectado en
Pelileo.
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Figura. 15 Diagndstico de Centros gerontoldgicos
DIAGNOSTICO DE CENTROS GERONTOLOGICOS EXISTENTES EN LA PROVINCIA DE TUNGURAHUA.

Santiago de Pillaro

Bafos de Agua Santa

LEYENDA
g 1.Centro Gerontoldgico San Luis Q 5. Centro de Acogida del Adulto Mayor Sefior de los Remedios
; 2. Centro Gerontoldgico Vida alos Afios ? 6. Centro Gerontolégico CIAIAM Patate
; 3.Hogar sagrado Corazén de Jesus ? 7. Centro Gerontolégico San José
? 4 Centro Gerontoldgico el Buen Samaritano ? 8. Centro Gerontoldgico San Joaquin

Nota. Elaboracion propia.
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En el andlisis de los centros gerontoldgicos mds
importantes en  Tungurahua, se identificaron aspectos
clave relacionados con las condiciones actuales de la
infraestructura vy los espacios destinados al cuidado de los
adultos mayores. En total, se evaluaron 4 centros clasificados
en Privados y Publicos de dos tipos, Diurnos y Residenciales:
el Centro Gerontoldgico San Luis (publico diurno), Centro
Gerontoldgico Vida a los afos (Privado-Diurno), centro
Gerontolégico  San  José  (privado-Residencial), Centro
Gerontoldgico El buen Samaritano (Publico-Residencial).

En todos ellos se aplico la ficha de observacion disefada
para registrar el estado fisico de las estructuras, los elementos
arquitectonicos y los espacios funcionales.

La ficha se realiza en base a la situacion actual de
residencia de los adultos mayores en la cual utilizamos
pardmetros importantes como la identificacion general del
centro gerontoldgico, su ubicacion geogrdfica y su sistema
constructivo esto para apreciar el estado de la edificacion,
ademds de una zonificaciéon para identificar los espacios
arquitectonicos y cudles son sus usos acompanados de
una fotografia del mismo. En cuanto a la Neuroarquitectura
se analiza las caracteristicas de los espacios del centro
identificando colores, materialidad, iluminacion, ventilacion,
sensacion espacial y la interaccion con el ambiente,
estas nos ayudaran recoger datos importantes porque
el centro gerontolégico proyectado tiene como base
la Neuroarquitectura y gracias a estas caracteristicas
identificamos elementos sensoriales y el impacto emocional
de los adultos mayores.

so exterior




Tabla O2Fichas de observacion Centro geriatrico “Vida a los afos”

FICHA DE OBSERVACIO!

Diserio de un Centro Gerontoldgico basado en la Neuro arquitectura enla matriz del cantén Pelieo Universidad
Evidencia: P indoamérica
Nombre del Lugar: Centro Gerontolégico *Vida a los Afios” Tipo: Privado - Diurno -
Nombre de quien elaboro: Gilson Ismael Tubon Cargua Link de Evidencia:

Fecha de elaboracién: 13 de enero del 2025 https://indoamericaedu-

Objetivo my sharepoint com/b:/g/personal/gtubon_indoamerica_edu_ec/
Identificar los centros gerontolégicos existentes enla provincia de Tungurahua con sus condiciones y caracteristicas EZ25AfAQINIDDIKIYUITY GOBBOWSKGPROXyVACCGSMASdw 2e=yv
através de fichas de observacion. vnam
Ubicacién Fotograffa del Lugar Sistema Constructivo: Descripcién:

Tungurahua - Ambato ___Parroaiala
T %

Matriz
Calles Cadiz y Vigo

2 plantas de Hormigén Armado (dos viviendas
13108 78°3724.3'W

independientes donde se utiliza solo la planta baja) ~ Este Centro se caracteriza por su ubicacion estratégica enla parte
Mamposteria: Blocue Piso, centro de Ambato y cuenta con espacios con las condiciones
Varios Colores minimas pero con todas para su funcion y cuidados.

Exteriores: Blanco Hueso

DIAGNOSTICO TECNICO DEL LUGAR

los Espacios icos
1Ingreso 4 1Ingreso 2 Sala de Socidlizacion 3 comedor 4.5ala de Terapias Fisicas
2. Area de socidlizacion u | \
3.Comedor S o g — -
4, Area de Terapias Fisicas
5. Area de Actividades Recreativas
6 Areas Verdes
7.Bafo
8Pasillos Aad
9. Oficina [ —
Accesibilidad ‘ 4 5 Actividades Recreativas 6. Areas Verdes
Ellugar cuenta con: ‘
Rampas ( X) Ascensores () Pasillos (X) v
Descripcién: Rampa sin el porcentaje adecuado solo esta
;ﬂsillos: d\rv’\“e’r‘\;;r;; ;;b 80y120 Cr:I smvbarondcles de T
s cinarficie Antidecizonte

Caracteristicas de los espacios Arquitecténicos
lIngreso 2. Area de Socidlizacién 3. Comedor 4.Sala de Terapias Fisicas

Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en:
Paredes Blanco Hueso  Piso: beige Paredes Celeste Piso: Beige Paredes Blanco  Piso: Beige Paredes Blanco  Piso: Beige
Materialidad: Materialidad: Materialidad: Materialidad:
Paredes Bloque  Textura:Lisa Paredes Blogue  Textura:Lisa Paredes: Blogue Textura:lisa Paredes: Blogue Textura:lisa
Piso: Ceramica Textura: Lisa Piso: Cerdamica Textura: Lisa Piso: Ceramica Textura: Lisa Piso: Ceramica Textura: Lisa
lluminacién: lluminacién: lluminacién: lluminacién:

Luz Natural: Ingreso con cubierta, entrada de luz natural directa Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el Luz Natural: 2 Aberturas Funcionales que da hacia el Luz Natural: Abertura Funcional Superior

exterior de 150 x 150 cmy otra de 2 x 150 cm) exterior, la primera de 1,50 x 150 cmyy la segunda
Luz Artificial: Cdlida ( X) Fria( ) Regulable () Luz Artificial: Célida () Fria (X ) Regulable () Luz Artificial: Cdlida () Fria (X ) Regulable () Luz Artificial: Célida () Fria (X ) Regulable ()
Descripcion: Luz mediante focos Descripcion: Luz mediante focos Descripcion: Luz mediante focos Descripcion: Luz mediante focos
Ventilacién Ventilacién Ventilacién Ventilacién
Natural: Por su abertura se genera ventilacion Natural: Mediante abertura Funcional superior realizando el efecto

Natural: por estar al ingreso principal y cuenta con una puerta  Natural: Mediante Ventana y de una puerta de

cruzadayy por el pasilo de 0.80 cm que dahaciala. de respiraderos
deingreso de 080 cm 080x210cm

entrada principal y por mediio de Ventanas
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Caracterfsticas de los espacios Arquitecténicos

Sensacién Espacial

Amplio ( ) Cerrado y Limitado ( X) Equilibrado ( )

Cerradoy limitado: Pasillo muy pequefio en dimensiones para

recorrer de entraday salida

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Neutralidad porque es un espacio agradable pero no amplio
para circulacion
Interaccién con el ambiente
Estrés porque la movilidad es reducida y éreas verdes solo es

un pequefio cuadrado con plantas

5.Areade ActividadesRecreativas
Colores Predominantes en:
Paredes Blanco  Piso: Beige
Materialidad:
Paredes:Bloque  Textura: Lisa
Piso: ceramica Textura: lisa
lluminacién:
Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el arriba
dimensiones de 2 x 150 cm
Luz Artificial: Célida () Fria (X ) Regulable ()
Descripcién: Luz mediante focos

Ventilacién
Natural: Abertura funcional enla parte superior

Sensacién Espacial

Amplio ( ) Cerradoy Limitado () Equiibrado (X)
EQUIIDNG0O ES UN €5DUCIO Tanae PEro Se CoIocan 4 0s aos

lados alos adultos mayores y solo hay un pasillo de O.80 de
e nevee el

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Estrés Porque deben esperar los que estén al final de la mesa

acaben su actividad para salir los demds sucesivamente.

Interaccién con el ambiente
Incomodidad por estar justo visto hacia la entrada principal y

no tiene privacidad

Sensacion Espacial

Amplio () Cerrado y Limitado () Equilibrado (X )

Equilibrado : Porque deben hacer grupos para

utilizar este espacio con los demds.

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Neutralidad cumple con su funcién y genera paz
en los adultos mayores viendo una pelicula.
Interaccién con el ambiente

Serenidad por que los adultos mayores se

concentran en ver la peliculay pasan en silencio.

6.Areas Verdes
Colores Predominantes en:

Verde - Rojo - Blanco

Sensacion Espacial
Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equilibrado ()

Amplio: Abastece a todos los adultos mayores (35)

en dos secciones para que alcance para todos

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Satisfaccién por tener un comedor de primera bien
equipado.
Interaccién con el ambiente
Serenidad por su ubicacion y tener convivencia

entre los adultos mayores cuando amuerzan

7.Bario
Colores Predominantes en:

Paredes Bianco  Piso: Beige

Distribucién, C il y

Cuenta con un espacio de 15 x 3 m de dimensiones
enla cual hay plantas de Geranios, Cartuchos,
Durantas, Rosas,vegonias y ademds como se

observahay césped en todo este espacio

Sensacién Espacial

Amplio ( ) Cerrado y Limitado  X) Equiibrado ( )
CeIraao y LImitaao: £n LU0 &1 1ugar o1 Cuenta:

con esta drea verde que no abaste ni auna

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Estrés Porque no cumple con alguna funcién para
actividades colectivas entre adultos mayores.
Interaccion con el ambiente

SUIIS U1 981 DEUSIIU Y 110 Uy U U 1

interaccion conla naturaleza paralos adultos

Paredes: Ceramica  Textura: lisa
Piso: Ceramica Textura: Lisa
lluminacién:
Natural: ventana enla parte superior de 0.45 x
60cm
Luz Artificial: Cdlida () Fria (X ) Regulable (]
Descripcién: Luz mediante foco
Ventilacién
Natural la tnica forma que entre aire es por la
puerta de O.80 x 210 cmy la ventana
Sensacién Espacial
Amplio ( ) Cerrado y Limitado (X ) Equilibrado ( )
Cerrado y Limitado: porque no es funcional para
que lo utilice un adulto mayor.
Sensaciones Iniciales al Ingresar
Inseguridad por no tener los parametros y
elementos parala utilizacién de un adulto mayor.

Interaccién con el ambiente
Incomodo porque la ventana no ayuda mucho ala

circulacion del aire.

Observacién de cambios emocionales

Sensacién Espacial

Amplio () Cerrado y Limitado (X ) Equilibrado ( )

Cerrado y limitado: No cumple con su funcién por estar enun
espacio donde es un pasillo y solo se colocasillas a los lados del
mismo.

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Incomodidad por estar ubicado en el pasillo hacia el drea
recreativa interrumpiendo las actividades que se realizan.
Interaccién con el ambiente

Estrés por que hay una movilidad reducida y esta colocada por

falta de espacio.

8Pasillos
Colores Predominantes en:
Paredes: Blanco Piso: color Beige
Materialidad:
Paredes: Bloque Textura: lisa
Piso: cerdmica  textura: lisa
lluminacion:

Luz Natural: mediante solo una abertura en la parte superior.

Luz Artificial: Célida () Fria (X) Regulable ()
Descripcion: Luz mediante focos en los pasillos.
Ventilacién

Natural: medionte las ventanas del lugar cercanas ailos pasillos

Sensacién Espacial

Amplio ( ) Cerradoy Limitado (X ) Equilibrado ( )

Cerrado y Limitado: Son pasillos que no tienen las medidas
adecuadas para la circulacion de adultos mayores

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Inseguridad por no contar en el piso con antideslizantes y ni con
barandillas para la circulacion de los adultos mayores.

Interaccién con el ambiente

Incomodidad: Porque la circulacion es limitada y no esta equipada

correctamente.

l drea de actividades recreativas crea un cambio emocional positivo por que les gusta redlizar estas actividades seguido

1soriales y suimpacto

Musica mientras reclizan les allegra el dia porque escuchan algunas que les gusta y se animan a realizar las actividades

Espacios favoritos o rechazados

Prefieren realizar manudlidades y no i alas terapias porque les hace dificil hacer a la edad que tiene ejercicios fisicos.

Nota. Elaboracion propia.
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Tabla O3 Fichas de observacion Centro geriatrico “San Luis”

FICHA DE OBSERVACION

Disefio de un Centro Gerontolégico basado en la Neuro arquitectura en la matriz del cantén Pelieo
Nombre del Lugar: Centro Gerontologico *San Luis”
Nombre de quien elaboro: Gilson Ismael Tubdn Cargua
Fecha de elaboracién: 13 de enero del 2025
Objetivo

Tipo: Publico - Diurno Evidencia:

Identificar los centros gerontolbgicos existentes enla provincia de Tungurahua con sus condiciones y caracteristicas a

través de fichas de observacion.

Ubicacion Sistema Constructivo:

Fotografia del Lugar

Tungurahua - Ambato Parroquia AugustoN
Martinez

Calles Ceibay el Algarrobo

Coordenadas:°1310.8'S

Universidad
Indoamérica

Link de Evidencia:

https://indoamericaedu

myshare
Ea_TblzXrmtJrylGicldfROBwlemdUinv8xRW2Cpmr8vvw?2e=YpaYM
5

int.com/b:/g/personal/gtubon_indoamerica_edu_ec/

Descripcién:

78°37243'W Iplanta Baja de Hormigén Armado (dos viviendas Este Centro se caracteriza por contar con dreas verdes y
independientes de un piso) recreativas a més de los espacios parala estancia de los adultos
Mamposteria: Blogue Piso: cerémicay ~ mayores Su ubicacion es buena gracias alas vistas que tiene a su
g Hormigén Colores Exteriores: Varios alrededor y actividades agricolas en el mismo lugar.
DIAGNOSTICO TECNICO DEL LUGAR
Lingreso 4 1ingreso 2.Dormitorios 3.comedor 4.Sala de Terapias Fisicas
2 Dormitorios u 4
3.Comedor
4.Sala de Terapias Fisicas
5. Area de Actividades Recreativas L
6 Areas Verdes
7.Bario
8Pasillos <>
Accesibilidad 5. 7.Bafo 8 Pasilos
Ellugar cuenta con:
Rompas (X ) Ascensores ( ) Pasilos (X)
Descripcién: Rampa sin el % normativo de inclinacion, y tiene
doble funcion entrada de adultos mayores y como.
parqueadero
Pasillos: dimensiones de 120 y 150 cm sin barandales de apoyo.
y superficie lisa (Cemento)
Caracteristicas de los espacios Arquitecténicos
lingreso 2.Dormitorios 3.Comedor 4.Sala de Terapias Fisicas
Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en:

Paredes:Blanco  Piso: Color de Hormign original
Moterialidact
Paredes: Blogue

Paredes: Celeste y Blanco Piso: Blanco Mate
Materialidad:
Paredes: Bloque

Paredes:Naranja  Piso: Blanco Mate
Materialidac:
Paredes:Bloque  Texturatlisa

Textura: Lisa Textura: Lisa

Piso: Hormigon Textura: Rugosa Piso: Cerdmica Textura:Lisa Piso: Ceramica Textura: Lisa

lluminacién: lluminacién: lluminacién:

Luz Natural: Ingreso sin cubierta, entrada de luz natural directa  Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el
exterior de 150 x 150 cm)
Fria(X) Regulable ( )

Descripcion: Luz mediante focos y Lamparas

Luz Natural: Abertura Funcional que da hacia el exterior
4metros de largo y el alto de piso atecho,
Luz Artificial: Cdlida () Fria (X ) Regulable ()

Descripcién: Luz mediante focos

Luz Artificial: Célida (X) Fria ( ) Reguloble ( ) Luz Artificial: Cdlida ()
Descripcién: Luz mediante focos

Ventilacién

Natural por estar al descubierto y cuenta con una puerta de

Ventilacién Ventilacién

Natural: Por su abertura se genera ventilacion cruzada
Natural: Ventana y puerta de 0.80 x 210 cm

ingresode 2m. v por la puerta de 0.80 x 210 cm

Paredes: Naranja y blanco  Piso: Blanco Mate
Materialidad:

Paredes: Bloque  Textura:lisa

Piso: Cerdmica Textura:Lisa

llumninacion:

Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el exterior de
150 x2m)

Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ()
Descripcién: Luz mediante focos

Ventilacién

Natural: Mediante Ventana y puerta de .80 x 210 cm
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Caracterfsticas de los espacios Arquitecténicos

Sensacién Espacial
Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equiliorado ( )

Amplio: por sus dimensiones 2 x 4 my por estar abierto

totaimente

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Incomodiidad por ser un espacio muy lejano para llegar a las
instalaiciones paralos adultos mayores
Interaccién con el ambiente
La combinacién de espacios verdes en la entrada genera

serenidad

5. Area de Actividades Recrectivas
Colores Predominantes en:
Paredes: Blanco  Piso: Naranja
Materialidact
Paredes Bloque  Textura: Lisa
Pisor ceramica Textura:lisa
lluminacién:
Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el exterior de
150 x3m)
Luz Artificial: Cdlida () Fria (X ) Regulable ()
Descripcion: Luz mediante focos y Lamparas
Ventilacién
Natural: Ventana pequefia y puerta de O.80 x 210 cmy no
ayuda mucho en dias calurosos
Sensacion Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equiliorado ()

Amplio: Se realiza manualidades, bailes y juegos tradicionales y
estdn enlas paredes y se genera una sensacion de felicidad

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Comodidad por ver todas las manualidades que aun pueden
realizar los adultos mayores

Interaccién con el ambiente

Estrés por que hace mucho calor por sumala orientacién con el

sol

Sensacién Espacial

Amplio () Cerrado y Limitado (X) Equilibrado ( )
Cerrado y Limitado: 6 habitaciones de dimensiones
minimas de 330 x 310 cmy maximas de 340 x 370 cm
con 3 camas cada uno y un bario para 3 adultos
Sensaciones Iniciales al Ingresar

Incomodidad por ser un espacio muy pequerio parala
circulacion de los adultos mayores

Interaccién con el ambiente

Estrés por tener movilidad limitada para circular por su

habitacién o salir de la misma

6.Areas Verdes
Colores Predominantes en:
Verde - Rojo - Amarillo

Sensacién Espacial
Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equiibrado ( )

Amplio: Abastece a todos los adultos mayores (18) y

generalasocializacion y convivencia entre ellos.

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Satisfaccién por que se visualiza alos adultos mayores
riendo y conversando muy felices.
Interaccién con el ambiente
Serenidad porque este espacio da hacia el exterior y

recibe luz natural y vistas alas reas verdes.

7.8aflo
Colores Predominantes en:
Paredes:Blanco  Piso: Blanco

Distribucién, C icasy
Diserio facil y accesible de recorrer se
puede realizar actividades grupales Hay
plantas nativas, drboles frutales, flores y estan bien
colocadas como guias enlos pasillos

Hay cultivos para que el adulto mayor vaya a cosechar.
Aromas Agradables por las plantas como el Jazminy
rosas. Hay asientos para
el descanso del adlto mayor. Espacios amplios con

iluminacion Nocturna. Cancha Deportiva

Sensacién Espacial

Ampilio (X) Cerrado y Limitado () Equilibrado ()

AmplioCumple con su funcién y genera un ambiente

mas ecolégico y de convivencia

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Comodidad por ser un espacio amplio y tener una
manera de pasar ocupado,

Interaccién con el ambiente

Se siente un ambiente agradable por el aire puro que
generala vegetacion y una estética del lugar bien
distribuida

Paredes: Ceramica Textura:lisa

piso: Ceramica Textura: Lisa

lluminacién:

Natural:No cuenta con ninguna iluminacion ya que esta
mal colocada funcionalmente.

Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ( )
Descripcion: Luz mediante foco

Ventilacién

Natural: la tnica forma que entre aire es por la puerta
porque no cuenta con alguna abertura funcional.
Sensacién Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equiibrado ( )

Equilibrado: ya que se debe utilizar para 3 personas y es
un problema cuando dos quieren ir al mismo tiempo.

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Conforme porque cumple con los parémetros de un
bafio para aduitos mayores
Interaccion con el ambiente
Incomodo porque hace mucho frio y los olores se siente
fuerte cuando alguien va ol bafio porque no tiene por
donde circular los olores

Observacion de cambios emocionales:

Sensacién Espacial
Amplio () Cerrado y Limitado () Equilibrado (X )

Equilibrado: Cumple con su funcion pero con sus parametros

minimos en sus dimensiones.

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Satisfaccién por que tiene los elementos bésicos parala salud de
los adultos mayores

Interaccién con el ambiente

Neutralidad porque el lugar es frio y tiene mobiliarios deteriorados

y genera una sobre carga sensorial

8Pasillos
Colores Predominantes en:
Paredes: Blanco Piso: Color de Hormigén original
Materialidad:
Paredes: Blogue  Textura lisa -enlucido
Piso: hormigon textura: rugosa
luminacion:

Luz Natural: directa porque son pasillos exteriores

Luz Artificial: Cdlida ( X) Fria( ) Regulable ( )
Descripcion: Luz mediante focos enlos pasillos.
Ventilacién

Natural: porque son pasallos externos.

Sensccion Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equiliorado ()

Amplio: tiene las medidas minimas de un pasillo y cumple con su
funcion y hay espacio para caminatas internas.

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Inseguridad por no tener las barandillas para la seguridad de los.
adultos mayores.

Interaccién con el ambiente

Serenidad porciue este espacio da hacia el exterior y recibe luz
naturaly vistas alas dreas verdes

Eljardin y cancha deportiva (dreas verdes) es un lugar donde los adultos mayores estén mas animados por interactuar entre ellos

Elementos sensoriales y suimpacto emocional

Lamusica en la sala de actividades recreativas les da una sensacion de cama y seguridad,

Espacios favoritos o rechazados

Ellos prefieren la sala de activades recreativas e ir hacer sus manualidades por ser un espacio amplio y confortable. Ellos odian ir hacer terapia fisica porque a su edad les duele su cuerpo.

Nota. Elaboracion propia.
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Tabla O4 Fichas de observacion Centro geriatrico “San Jose”

Disefio de un Centro Gerontolégico basado en la Neuro arquitectura en la matriz del cantén Peliieo Universidad
' Indoamérica

Nombre del Lugar: Centro Gerontolégico “San José" Tipa: Privado - Residencial Evidencia:

Nombre de quien elaboro: Gilson Ismael Tubén Cargua
Fecha de elaboracién: 13 de enero del 2025

Link de Evidencia:

o https://indoamericaedu:
Objetivo
my sharepoint com/b:/g/personal/gtubon_indoamerica_edu_ec/

Identificar los centros gerontolégicos existentes en la provincia de Tungurahua con sus condiciones y caracteristicas
EROt6YNFENRHITIBI_ygHXEBR-KPFIGemPyYCcT4OKz4mrw2e=Dimhix

através de fichas de observacion.

Ubicacién Fotografia del Lugar Sistema Constructivo: Desoripoién:
Tungurahua - Patate
Calles: Tras del Estadio y Manuel Zapatero
Coordenadas:
1°18318'S 78°30'47.4'W

Planta Baja de Hormigén Armado Este Centro se caracteriza por estar en un drea cerca conla
Mamposteria: Blogue Piso: Cerdmica  naturalezay esta en un sector estratégico alejado de los sonidos
Colores Exteriores blanco Hueso del centro de la ciudad.

DIAGNOSTICO TECNICO DEL LUGAR

1Ingreso 4+
2 Dormitorios |

]

L]
3 Comedor

L]

il

1Ingreso 2. Dormitorios 3.comedor 4. Sala de Terapias Fisicas

4. Area de Terapias Fisicas

5. Area de Actividades Recreativas

6. Areas Verdes

7.Bafio

8Pasillos > -«
9. Oficina
Accesibilidad

o > 2
‘ 5ActividadesRecreativas 6. Areas Verdes 7.Bafo 8 pasilos

—1

Ellugar cuenta con:
Rampas () Ascensores ( ) Pasilos (X)

Descripeion: No tiene ninguna rampa en ningun espacio. 4
Pasillos: dimensiones 110 cm con barandales de apoyo y ~
superficie Antideslizante
Caracteristicas de los espacios Arquitecténicos

1.Ingreso 2.Dormitorios 3.Comedor 4.Sala de Terapias Fisicas
Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en:
Paredes Beige Piso: Naranja ParedesAmarilla,verde, naranja Piso: Blanco Paredes: Naranja  Piso: Blanco Paredes: Rosado Piso: Naranja
Materialidad: Materialidad: Materialidac Materialidact
Paredes:Bloque  Textura: Lisa Paredes:Blogque  Textura: Lisa Paredes Bloque Textura: lisa Paredes: Bloque Textura: lisa
Piso: Ceramica Textura: Lisa Piso: Cerdmica Textura: Lisa Piso: Ceramica Textura: Lisa Piso: Ceramica Textura: Lisa
lluminacién: lluminacién: lluminacién: lluminacién:

Luz Natural: Como es ingreso se genera una luz natural directa. - Luz Natural: Aberturas Funcionales (ventana hacia  Luz Natural: Abertura Funcional que da hacia el exterior  Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el exterior de 2 x

el exterior de 150 x 150 cm en los 9 dormitorios) 150 cmdelargo y el alto de piso a techo. 2m).
Luz Artificial: Cdlida ( X) Fria () Regulable ( ] Luz Artificial: Cdlida () Fria (X ) Regulable () Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable () Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ()
Descripcion: Luz mediante focos Descripcion: Luz mediante focos y Lamparas Descripcién: Luz mediante focos Descripcion: Luz mediante focos
Ventilacién Ventilacién Ventilacién Ventilacién

Natural: Por su abertura se genera ventiacion crizada . Nagural: Mediante Ventana y puerta de 080 x 210 cm

Natural: Directa por su ubicacion exterior. Natural: Ventana y puerta de O.80 x 210 cm
por la puerta de 080 x 210 cm
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Caracterfsticas de los espacios Arquitecténicos

Sensacién Espacial

Amplio ( ) Cerrado y Limitado () Equiliorado (X )

Equilibrado: Cuenta con una puerta que da garantia para

pasar con los adultos mayores si tienen sillas de ruedas.

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Conforme por su dimensién y generar uningreso seguro.
Interaccién con el ambiente
La combinacion de espacios verdes en la entrada genera
serenidad

5.Area de Actividades Recreativas
Colores Predominantes en:
Paredes: Amarillo  Piso: Blanco y gris
Materialiciact
Paredes:Bloque  Textura: Lisa
Piso: cerdmica Textura: lisa
lluminacién:
Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el exterior de 2
X150 cmy otrade 3x150 cm
Luz Artificial: Célida () Fria (X ) Regulable ( )
Descripcién: Luz mediante focos
Ventilacién

Natural: Ventanas y puerta hacia el exterior.
Sensacién Espacial
Amplio () Cerrado y Limitado () Equiibrado (X)

Equilibrado: Cumple con su funcién y genera un ambiente
amigable por estar orientado a las dreas verdes exteriores.
Sensaciones Iniciales al Ingresar

Incomodidad por que solo cuenta con sillas para las
manualidades deben pasar las sillas del comedor para hacer
actividades recreativas

Interaccién con el ambiente

Conforme por que es un espacio que en las paredes estdn las
manualidades de los adultos mayores,

Sensacién Espacial
Amplio () Cerrado y Limitado (X) Equiliorado ( )

Cerrado y Limitado: 9 habitaciones de dimensiones
minimas de 3 x 3.40 cm y maximas de 320 x 350
cm con 3 camas cada uno y un bario para 3
Sensaciones Iniciales al Ingresar

Incomodidad por ser un espacio muy pequeno
para la circulacion de los adultos mayores
Interaccién con el ambiente

Estrés por tener movilidad limitada para circular

por suhabitacion o sair de la misma

6.Areas Verdes
Colores Predominantes en:

Verde - Rosado

Sensacién Espacial

Amplio () Cerrado y Limitado () Equilibrado (X )

Equilibrado: Porque tienen que hacer grupos para

almorzar y esperar que terminen de comer los otros,

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Satisfaccién por que para los adultos mayores comer
junto @ sus amigos es una actividad que les gusta
Interaccién con el ambiente
Serenidad por contar con la conexién interior exterior

que seria los reas verdes

7.Bafo
Colores Predominantes en:

Paredes: Celeste  Piso: Blanco

Paredes: Ceramica Textura: lisa

Piso: Cerdmica Textura: Lisa

Distribucién, Ct icasy

Disefio de caminerias en todo el lugar con facily

accesible de recorrido Se

puede realizar actividades grupales Hay  lluminacién:

plantas nativas, drboles frutales, flores y estan bien
colocadas como guias enlos senderos

Hay cultivos para que el adulto mayor vaya a
cosechar Aromas

Agradables por las plantas Calendula

Sensacién Espacial
Amplio (X ) Cerrado y Limitado ( ) Equilibrado ( )

AmplioCumple con su funcién y genera un
ambiente mas ecoldgico y de convivencia
Sensaciones Iniciales al Ingresar

Comodidad por ser un espacio amplio y tener una
manera de matar el tiempo como limpiar las
plantas.

Interaccién con el ambiente

Se siente un ambiente agradable por el aire puro
que genera la vegetacion y una estética del lugar
bien distribuida.

Luz natural: mediante una ventana de 40 x 60 cm
Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ( )

Descripcién: Luz mediante foco

Ventilacién

Natural: Mediante ventana y por su puerta de O.80 x 220
cm

Sensacién Espacial

Amplio ( ) Cerrado y Limitado ( ) Equiibrado ( X)

Equilibrado: Cumple con su funcion pero este abastece a
3 personas dela habitacion

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Conforme porque cumple con los parémetros de un
bafio para adultos mayores

Interaccién con el ambiente

Incomodo porque hace mucho frio y como no tiene el
piso antideslizante es peligro para un adulto mayor.

Observacién de cambios emocionales

Sensacién Espacial

Amplio () Cerrado y Limitado (X ) Equilibrado ( )

Cerrado y limitado: Todas las actividades se realizan de 2 personas
porque no alcanza las dimensiones de este lugar y es por turnos
para utiizar estos espacios

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Incomodidad porgue no hay una circulacion adecuada y segura
para los aduitos mayores utilizar este espacio.

Interaccién con el ambiente

Estrés porque el lugar es pequerio y hace mucho frio.

8Pasillos
Colores Predominantes en:
Paredes Beige  Piso: Blanco hueso
Materialidact
Paredes: Bloque  Textura:lisa
Piso: Cerdmica: Lisa
lluminacién:

Luz Natural: No cuenta con ventanas en los pasillos

Luz Artificial: Cdlida (X ) Fria ) Reguiable ( )
Descripcién: Luz mediante focos en los pasillos.
Ventilacién

Natural: De ventanas y puertas cercanas alos pasilos

Sensacién Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equilibrado ( )
Amplio: tiene las medidas minimas de un pasillo y cumple con su
funcion,cuenta con barandillas parala circulacion

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Seguridad porque esta equipada completamente parala
circulacion independiente de los adultos mayores.
Interaccién con el ambiente

Serenidad porque se puede confiar en que hay los elementos para
una circulacion de los adultos mayores por los pasilos y que se

dirijan con seguridad a sus habitaciones.

Las dreas verdes dan emociones positivas porque la mayoria de adultos mayores trabajan en el campo y les da alegria hacer aunque limpior una hoja ,con eso se siente felices

Elementos sensoriales y su impacto emocional

Ver television les ayuda a escuchar las noticias y mantener sus emociones como en su vida normal anterior,

Espacios favoritos o rechazados
Prefieren el drea verde por que les recuerda a sus terrenos donde trabajan de jévenes y el que no les gusta es el de terapias por que les hace dificil realizar actividad fisica por su edad,

Nota. Elaboracion propia.
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Tabla O5Fichas de observacion Centro geriatrico “El buen Samaritano”

' Universidad
' Indoamérica
Link de Evidencia:

Diserio de un Centro Gerontolégico basado en la Neuro arqitectura en la matriz del cantén Pelileo

Evidencia:

Nombre del Lugar: Centro Gerontoldgico “El buen Samaritano” Tipo: Publico - Residencial

Nombre de quien elaboro: Gilson Ismael Tubon Cargua

Fecha de elaboracién: 13 de enero del 2025 https//indoamericaedu-

Objetivo my sharepoint com/b:/g/personal/gtubon_indoamerica_edu_ec/
Identificar los centros gerontolégicos existentes enla provincia de Tungurahua con sus condiciones y caracteristicas a E 5GrlJOtoamreGITBMBYUerglsMDDzuP2Zm7WetQg?e=SAih
través de fichas de observacion. P2
Ubicacién Fotografia del Lugar Sistema Constructivo: Descripcién:

Tungurahua - Quero
1°2238T'S 78°3624.0'W

2 plantas de Hormigén Armado
Este lugar eslos bomberos de Quero pero enla planta baja se
Mamposteria: Ladrilo Piso
utiiza solo para los adultos mayores y la planta alta para las cosas
Cerdmica Colores X
de los bomberos, ademds es afiiado al Mies

Exterioresblancorojo y durazno

DIAGNOSTICO TECNICO DEL LUGAR

los E: Arquit

Lingreso 2 Dormitorios

Lingreso

3.comedor 4.Sala de Terapias Fisicas

o>

2. Dormitorios
3.Comedor
4 Area de Terapias Fisicas
5. Area de Actividades Recreativas T
6. Areas Verdes
|

7.Bano

8Pasilos PES
9. Oficina

Accesibilidad

5Actividades Recreativas

6. Areas Verdes

8 Pasillos

Hlugar cuenta con:

Rampas ( X) Ascensores ( ) Pasillos (X)

Descripcién: Rampa cumple con el porcentaie correcto

Pasillos: cimensiones 120 cm con barandales de apoyo y T
superficie Antideslizante
Caracterfsticas de los espacios Arquitecténicos

lingreso 2. Dormitorios 3.Comedor 4.Sala de Terapias Fisicas

Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en: Colores Predominantes en:

Paredes:Blanco y Naranja  Piso: Color de Hormigén original Paredes: Café  Piso:Blanco

Materialidad:

Paredes: rojo y Blanco Piso: Blanco
Materialidad:

Paredes: Morado Piso: Blanco
Materialidad:

Paredes: Bloque Texturat lisa

Materialidad:

Paredes Bloque  Textura:Lisa Paredes Bloque  TexturaiLisa Paredes Bloque Textura:lisa

Piso: Hormigén Textura: lisa Piso: Ceramica  Textura: Lisa Piso: Cerémica Textura: Lisa Piso: Ceramica Textura: Lisa

lluminacién: lluminacién: lluminacién: lluminacién:

Luz Natural: Ingreso sin cubierta, entrada de luz natural directa  Luz Natural: Abertura Funcional (ventana hacia el Luz Natural: pared cortina de 3my espisoatechosu  Luz Natural: no cuenta porque esta ubicada en el centro de toda el

Luz Artificial: Cdlida ( X) Fria () Regulable ()

Descripcion: Luz mediante focos

Ventilacién

Natural: por estar al descubierto y cuenta con una puerta de
ingreso de 120 x 210 cm

exterior de 190 x 150 eml

Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ( )

Descripcién: Luz mediante focos y Lamparas

Ventilacién

Natural: Ventana y puerta de 090 x 210 cm

altura

Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ()

Descripcion: Luz mediante focos
Ventilacién

Natural: Por su abertura se genera ventilacion cruzada.

centro.

Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ()
Descripcion: Luz mediante focos

Ventilacién

Natural: solo evacua el aire hacia los pasillos principales.
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Caracteristicas de los espacios Arquitecténicos

Sensacién Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equiliorado ( )

Amplio: por sus dimensiones y contar con la vista directo hacia
las areas verdes.

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Comodidad porque tiene todos los elementos necesarios para
elingreso de os adultos mayores.
Interaccién con el ambiente
La combinacién de espacios verdes enla entrada genera
serenidad

5. Area de Actividades Recreativas
Colores Prediominantes en:
Paredes:café  Piso:blanco
Materialidact
Paredes Bloque  Textura: Lisa
Piso: cerdmica Textura lisa
luminacién:

Luz Natural: pared cortina de 3 my es piso a techo sualtura

Luz Artificial: Cdlida () Fria (X ) Regulable ()
Descripcion: Luz mediante focos y Lamparas
Ventilacién

Natural: Por su abertura se genera ventilacion cruzada.

Sensacién Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equilibrado ( )

Amplio: Abastece a todos los adultos mayores (26) y es un lugar
de convivencia.

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Inconforme porque este lugar se ocupa para comedor y para
actividades recreativas

Interaccién con el ambiente

Serenidad porque este espacio da hacia el exterior y recibe luz
natural y vistas a las areas verdes.

Sensacién Espacial

Amplio () Cerrado y Limitado (X) Equilibrado ( )
Cerradoy Limitado: 13 habitaciones de dimensiones
minimas de 320 x 370 cmy méximas de 360 x 410
cm con 3 camas cada uno'y un bafio para 3 adutos
Sensaciones Iniciales al Ingresar

Incomodiidad por ser un espacio muy pequero para
la circulacion de los adultos mayores

Interaccién con el ambiente

Estrés por tener movilidad limitada para circular por su
habitacion o salir de la misma

6.Areas Verdes
Colores Prediominantes en:

Verde - Rojo - Amarilo- morado

Sensacién Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equiliorado ( )

Amplio: Abastece a todos los adultos mayores (26) y es
un lugar de convivencia.

Sensaciones Iniciales al Ingresar
Satisfaccion por que se visualiza alos adultos mayores
caminando mientras comen.
Interaccién con el ambiente
Serenidad porque este espacio da hacia el exterior y
recibe luz natural y vistas alas dreas verdes.

7.Bafio
Colores Predominantes en:

Paredes:Blanco  Piso: Blanco

C y

Dimension adecuada para dor caminatas S

&

puede realizar actividades grupales Hay
plantas nativas, drboles frutales, flores

Hay cultivos para que el adulto mayor vaya a
cosechar. Aromas
Agradables por las plantas como el cedron romero y
rosas Hay asientos
para el descanso del aduito mayor. Espacios amplios

con iluminacion Nocturna.

Sensacién Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equilibrado ()
Amplio:Cumple con su funcién y genera un ambiente
mas ecolégico y de convivencia.

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Comodidad por ser un espacio amplio y tener una
manera de pasar ocupado.

Interaccién con el ambiente

Se siente un ambiente agradable por el aire puro que
generala vegetacion y una estética del lugar bien

distribuida

Paredes: Ceramica  Textura: lisa
Piso: Cerémica Textura: Lisa
lluminacién:
No cuenta con ninguna luminacion ya que esta mal
colocado funcionalmente.
Luz Artificial: Cdlida () Fria (X) Regulable ()
Descripcion: Luz mediante foco
Ventilacién
Naturalla Gnica forma que entre aire es por la puerta
porque no cuenta con alguna abertura funcional.
Sensacién Espacial
Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equilibrado ( )
Amplio porque cuenta con todos los elementos
principales para la utilizacion del adulto mayor.
Sensaciones Iniciales al Ingresar

Conforme porgue cumple con los parémetros de un

baiio para adultos mayores

Interaccién con el ambiente

Incomodo porque hace mucho frio y los olores se siente

fuerte cuando alguien va al bafio porque no tiene por

donde circular los olores.

Observacién de cambios emocionales

En el comedor como ya se ensefiaron en ese lugar ahi se sienten felices todo el tiempo

ysui

Ver peliculos y bailor escuchando musica les genera paz y tranquilidad en el dia

Espacios favoritos o rechazados

Sensacién Espacial

Amplio ( ) Cerrado y Limitado () Equiliorado (X )

Equilibrado: Cumple con su funcion pero con sus pardmetros
minimos en sus dimensiones.

Senscciones Iniciales al Ingresar

Satisfaccién por que tiene los elementos basicos para la salud de
os adlultos mayores.

Interaccién con el ambiente

Neutralidad porque el lugar es frio pero matericles de calidad y
bien cuidados,

8Pasilos
ColoresPredominantes en:
Paredes: Beige Piso: Color blanco
Materialidad:
Paredes: Blogue  Textura isa -enlucido
Piso: Cerdmica  textura: lisa
lluminacion:
Luz Natural:la que de las ventanas hacia los pasilos
Luz Artificial: Calida () Fria (X ) Regulable ( )
Descripcion: Luz mediante focos en s pasillos.
Ventilacién

Natural: por las ventanas cercanas alos pasillos.

Sensacién Espacial

Amplio (X) Cerrado y Limitado () Equilibrado ( )

Amplio: tiene las medidas minimas de un pasillo y cumple con su
funcidn y hay espacio para caminatas internas.

Sensaciones Iniciales al Ingresar

Seguridad por que cuenta con las barandillas para la seguridad
delos adultos mayores.

Interaccién con el ambiente

Incomodo porque este espacio da una sensacion de miedo por ser
largos en todo su distribucion hacialas habitaciones

Areas recreativas donde hacen manualidad entre ellos y no les gusta hacer terapia por que ya no es o mismo a su edad hacer ejercidos y la mayoria por sus enfermedades.

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 17 Conclusiones fichas de observacion
CONCLUSIONES DE LAS FICHAS DE OBSERVACION

mpl
diferentes actividades diarias

CENTRO GERONTOLOGICO
VIDA A LOS ANOS - AMBATO
Privado - Diurno
Cumple con areas minimas para el bienestar CENTROS
de los adultos mayores,no esta construida GERONTOLOGICOS

para un centro gerontologico en si, por eso VISITADOS

no tiene rampas con el % adecuado y

dimensiones de espacios reducidos.

Nota. Elaboracion propia.
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Objetivo 2

Andlizar las necesidades y caracteristicas para el
desarrollo adecuado de los centros gerontolégicos través de
entrevistas a expertos en disefio arquitecténico enfocado
en la Neuroarquitectura, cuidadores y adultos mayores.

El segundo objetivo especifico del proyecto consiste en
analizar las necesidades y caracteristicas fundamentales
para el desarrollo adecuado de los centros geridtricos,
mediante entrevistas estructuradas con tres grupos clave:
un profesional en disefo Arquitecténico enfocado en la
Neuroarquitectura, un cuidador de adultos mayores y un
adulto mayor usuario potencial de este tipo de infraestructura.
Este enfoque busca integrar perspectivas multidimensionales
y obtener informacién de primera mano que enriquezca el
disefio del futuro centro gerontoldgico, garantizando que
este no solo cumpla con los principios arquitectonicos y
funcionales, sino también con las necesidades reales de sus
usuarios y operadores.

La entrevista con el profesional en disefio arquitectonico
enfocado en la neuroarquitectura permitird profundizar en
los principios especificos que deben aplicarse en el disefio
del centro gerontolégico, como la importancia de la luz
natural, la acustica, los materiales y las formas que estimulan
positivamente las emociones y la cognicion. Este profesional
aportard un marco tedrico y prdctico sobre como los
espacios pueden disefiarse para reducir el estrés, fomentar
la interaccion social y promover el bienestar integral de los
adultos mayores. Su experiencia serd clave para identificar
como la neuroarquitectura puede ser implementada de
manera efectiva en este tipo de proyectos, considerando
tanto la innovacion como la sostenibilidad.

Por otro lado, la entrevista al cuidador ofrecerd una vision
prdctica y operativa del dia a dia en un centro gerontoldgico.
Este profesional, que interactia constantemente con los
adultos mayores, puede proporcionar informacién sobre las
dificultades que enfrentan los usuarios y el personal en las
instalaciones existentes. Ademds, sus observaciones sobre
los flujos de trabajo, la accesibilidad vy la funcionalidad de
los espacios serdin esenciales para garantizar que el disefio
propuesto facilite la labor del equipo de cuidado y, al mismo

tiempo, mejore la experiencia de los usuarios.

Finalmente, la entrevista al adulto mayor permitird
incorporar directamente la voz de los beneficiarios principales
del proyecto. Este insumo serd fundamental para entender
sus expectativas, preferencias y necesidades, desde las
condiciones de accesibilidad y seguridad hasta los aspectos
emocionales y sociales que valoran en un espacio disehado
para ellos. Escuchar sus opiniones garantizard que el disefio
no solo sea funcional, sino también humanizado, asegurando
que el centro se convierta en un entorno en el que los usuarios
se sientan comodos, respetados e integrados.

Estas  entrevistas, planificadas con  preguntas
estructuradas y abiertas, proporcionardn un diagnostico
cualitativo detallado que complementard la informacion
recopilada en los andilisis previos. Los resultados permitirdin
definir de manera precisa las caracteristicas esenciales
para el desarrollo del centro gerontoldgico, asegurando que
este sea un espacio innovador, funcional y adaptado a las
necesidades de todos los actores involucrados. Este enfoque
participativo, que combina teoria, prdctica y experiencia
directa, garantizard que el disefio arquitectdnico se base
en una comprension profunda y realista de las demandas
actuales y futuras de los adultos mayores y su entorno.

Figura. 18 Perfil de entrevistados expertos

PERFIL DEL ENTREVISTADO

FOTOGRAF(A

Arqg. Ariana Lima
Ambateria que ha intervenido en Proyectos
e intervenciones en viviendas basandose
en Neurociencias en el disefio de Interiores

de viviendas.

PRESENTACION
Profesional en disefio Arquitectdnico enfocado en la Neuro arquitectura.
CARGO

Arquitectainteriorista
APORTACION DE ESTA ENTREVISTA
Se debe integrar espacios como jardines acusticos y terapéuticos ademas de

materidles para reducir el rido para el bienstar del os adultos mayores y garantizar




Tabla O6. Entrevista a experta en neuroarquitectura
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GUIA DE ENTREVISTA - Entrevista semiestructurada para Profesionales en

EVIDENCIA
disefio Arquitecténico enfocado en la Neuro arquitectura.

Escrito

Nombre: Ariana Lima

Cargo: Arquitecta interiorista

1. ¢ Cudl es su experiencia profesional en el dmbito de la neuro arquitectura?
He trabajado como arquitecta especializada en neuro arquitectura durante los ultimos 7 afos. Mi experiencia abarca proyectos
relacionados con espacios educativos, oficinas y, especialmente, residencias para adultos mayores. Me enfoco en aplicar principios de

disefio basados en la neurociencia para optimizar el bienestar emocional y fisico de los usuarios

2. ¢Ha trabajado en proyectos relacionados con espacios para adultos mayores? Si es asi, ¢ podria describir brevemente uno de ellos?

Si, participé en el redisefio de un centro gerontoldgico en la provincia de Tungurahua. El proyecto integrd jardines terapéuticos, materiales
acusticos para minimizar el ruido, y espacios orientados a fomentar la interaccion social y la independencia de los residentes. También
incorporamos elementos multisensoriales, como colores calmantes y texturas estimulantes, para mejorar la calidad de vida de los adultos

mayores.

3. ¢qué elementos del disefio arquitectonico son mds relevantes para mejorar el bienestar de los adultos mayores?

Los elementos mds relevantes incluyen la accesibilidad universal, la orientacion espacial clara, y la incorporaciéon de dreas verdes y
multisensoriales. Los espacios deben facilitar el trénsito seguro mediante pasillos amplios, barandales y superficies antideslizantes. Ademdas,
es fundamental crear ambientes que reduzcan la sobreestimulacion sensorial, pero que a la vez promuevan la conexidon con el entorno

natural

4. ;Qué desafios comunes enfrenta al aplicar principios de neuro arquitectura en el disefio de espacios para adultos mayores?
Un desafio frecuente es la limitacion de recursos financieros y la falta de conocimiento técnico sobre neuro arquitectura por parte de los
involucrados en el proyecto. También se presentan dificultades para integrar la personalizacion de los espacios sin comprometer la

funcionalidad general, asi como la resistencia al cambio por parte de algunas instituciones.

5, Seguin su experiencia, ;qué impacto tiene el disefio arquitectonico en el comportamiento, la salud mental y el bienestar fisico de los
adultos mayores?

El disefio arquitecténico influye directamente en el comportamiento y el bienestar de los residentes. Espacios bien disefiados fomentan la
calma, reducen el estrés y mejoran la autoestima. También se observa un impacto positivo en la movilidad, ya que los adultos mayores se

sienten mds seguros al desplazarse en ambientes accesibles y bien iluminados. En términos de salud mental, un entorno adecuado estimula

la memoria y las emociones positivas




Figura. 19 Perfil de entrevistados expertos

PERFIL DEL ENTREVISTADO

FOTOGRAFIA NOMBRE

Arq. Cristhian Ramirez

Ecuatoriano

ENTREVISTA

Caracterizar a los proyectos que conbienen el disefio arquitecténico con psicologia ambiental
estoreferente la fusion de espacio interior y exterior.

GUIA DE ENTREVISTA - Enfrevista semiestructurada para Profesionales en disefio
Arquitecténico enfocado en la Neuro arquitectura.

EVIDENCIA

Escrito Audio

Nombre: Cristhian Ramirez

Cargo: Arquitecto interiorista

1, ¢,Cudl es su experiencia profesional en el dmbito de la neuro arquitectura?
He trabajado en este campo durante aproximadamente ocho afios, centréndome en proyectos que combinan disefio arquitecténico con psicologia
ambiental. He liderado varios proyectos de hospitales, centros educativos y residencias disefiadas especificamente para el bienestar sensorial y

emocional de los usuarios.

2, ¢Ha trabajado en proyectos relacionados con espacios para adultos mayores? Si es asi, podria describir brevemente uno de ellos?
Si, hace tres afos disefiamos un centro gerontolégico en un entorno semiurbano. Nuestro objetivo era integrar los principios de la neuro arquitectura,
como el uso de colores suaves para estimular la relajacion, la incorporacién de luz natural para sincronizar los ritmos circadianos, y la creacion de jardines

sensoriales para fomentar la actividad al aire libre y la conexion emocional con la naturaleza

3, ;Qué elementos del disefio arquitecténico son mds relevantes para mejorar el bienestar de los adultos mayores?
Lailuminacion es crucial: la luz natural adecuada mejora el estado de dnimo y regula el suefio. También los colores y texturas en los interiores deben ser
cuidadosamente seleccionados para reducir la ansiedad. Espacios abiertos, pero con dreas de privacidad, buena ventilacion y acceso seguro ala

naturaleza,

4, ;Qué desafios comunes enfrenta al aplicar principios de neuro arquitectura en el disefio de espacios para adultos mayores?
Uno de los mayores retos es el presupuesto ya que Implementar elementos como tecnologia avanzada de iluminacion circadiana o materiales
acusticamente confortables pueden llegar hacer muy costoso. Ademds, a veces encontramos resistencia por parte de los clientes o administradores que

subestiman los beneficios alargo plazo de estas inversiones

5, Seguin su experiencia, ¢qué impacto tiene el disefio arquitecténico en el comportamiento, la salud mental y el bienestar fisico de los adultos mayores?
Esimpresionante cémo el entorno puede transformar su vida. He visto adultos mayores que mostraban inseguridad en espacios que no estdn equipados

correctamente después de mudarse a espacios bien disefiados su cambio emocional es positivo.
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Figura. 20 Resultados entrevista a profesionales

PROCESAMIENTO DE RESULTADOS - Entrevista para Profesionales en disefio Arquitectdnico

enfocado enlaNeuro arquitectura.

Arq. Ariana Lima

T

!

Arq. Cristhian Ramirez

N ' Bienestar
leuro arquitectura R Fisico
Enresidencias Prlnglplgs de
Diserio
) o Superficies
Jardines Terapéuticos Antideslizantes
Fomentar

la interaccion Social

Materiales Acusticos

minimizar el ruido Elementos Multisensoriales

colores
texturas

Accesibilidad Universal
Rampas

Pasillos Amplios ] ) ]
Estimulacion Sensorial

Bienestar emocional

Conexion con

el entorno Naturdl lluminacion -ventilacion

Sensaciones Positivas

Nota: Integra una lluvia de ideas en la que se organiza y prioriza la terminologia, permitiendo identificar los

Nota. Elaboracion propia.

conceptos clave que aportan al disefio.



Entrevista semiestructurada a un cuidador de adultos
mayores.

Figura. 21 Perfil de entrevistados cuidadores

PERFIL DEL ENTREVIST,

FOTOGRAFIA NOMBRE

Psicél. Andrea Paredes

24 afos - Ambatefa que ha trabajo
ayudando en la alimentacion de adultos
mayores redlizar actividades recreativas

y terapias Mentales.

CENTRO AL QUE PERTENECE
Centro Gerontoldgico Vida alos Afos - Ambato

CARGO

Psicéloga del Centro Gerontoldgico

APORTACION DE ESTA ENTREVISTA

Se debe tomar en cuenta la accesibilidad a los espacios para adultos mayores con

rampas y barandales para su seguridad

Psicéloga del Centro Gerontoldgico
APORTACION DE ESTA ENTREVISTA

Se debe tomar en cuenta la accesibilidad a los espacios para adultos mayores con

rampas y barandales para su seguridad

PERFIL DEL ENTREVISTADO

FOTOGRAFIA NOMBRE

Dra. Mildred Chugcho 26
anos - Patatena Dedicada
amedicina interna y especialista en
Gerontologia y adulto mayor , da
atencion medica y diagnosticos de salud

de los residentes en el centro

N~ y Gerontologico.

CENTRO AL QUE PERTENECE

Centro Gerontoldgico San José

CARGO

Doctora General del Centro Gerontoldgico

APORTACION DE ESTA ENTREVISTA
Los espacios de medicina deben estar ajustados a los adultos mayores,deben ser

espacios donde lleguen y se facilite realizar su diagndstico

FIL DEL ENTREVISTAI

IOMBRE

Enfermera Mery Sanchez
Querena de 31anos Prepara
los alimentos,los medicamentos en las
horas que deben tomar Java la
ropa,realiza el aseo y cuidado de los

adultos mayores.
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Tabla O7. Entrevista a Cuidadora de adultos mayores
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Entrevista semiestructurada a un lador de adultos mayores EVIDENCIA

Escrito
Nombre: Psico. Maria Belén Lasluisa

1., Qué caracteristicas del entorno fisico considera mads importantes para facilitar su labor como cuidador y mejorar la calidad de vida de los
adultos mayores? Es muy importante la infraestructura es decir que sea solo de un piso y no existan muchas gradas, existan rampas y que el
piso sea antideslizante porque cuando llueve muchas de las veces se pueden resbalar y con esto ayudaria a mejorar la calidad de vida de

los adultos mayores y poderse movilizar con mds rapidez.

2 Desde su experiencia, ;qué elementos del espacio actual ayudan o dificultan el bienestar emocional y fisico de los adultos mayores? Lo
que ayuda mucho es lo que estd pegado unas tiras antideslizantes y ayuda cuando llueve ellos no se resbalan, ademds los pasamanos
ayudan mucho cuando estamos ocupados ellos solitos pueden guiarse mediante estos pasamanos. Lo que dificulta es el uso de las gradas

que por su capacidad fisica no pueden bajar muchas gradas vy se dificulta su movilidad.

3.:Que mejoras especificas implementaria en el disefio de espacios para hacerlos mds accesibles, funcionales y seguros para los adultos
mayores? Tener espacios mds grandes en este lugar (centro visitado) el espacio es limitado para poder transitar y lo mismo en el drea de
terapias fisicas, podria ser un espacio donde puedan hacer actividades lidicas y adecuar a los espacios segun el nimero de adultos

mayores.

4.,Como cree que el disefio arquitectonico puede influir en el estado de dnimo y comportamiento de los adultos mayores bajo su cuidado?
Influiria mucho en el estado emocional el hecho de que ellos se sentirian Utiles ya no necesitando de una persona para poderse movilizar,
levantar o cualquier otra actividad y una buena infraestructura ayudaria mucho a mejorar el bienestar emocional y psicoldgico del adulto

mavyor.

5.Si pudiera participar en el disefio de un espacio ideal para adultos mayores, ;qué elementos esenciales incluiria basdndose en su
experiencia? Elementos primero adecuacion de la infraestructura espacios que cumplan con su funcion, tener una drea verde mads grande,

espacios recreativos y ludicos.




Entrevista semiestructurada para Profesionales en
disefo Arquitecténico enfocado en la Neuro arquitectura.

Tabla O8. Entrevista a Cuidadora de adultos mayores

structurada a un cuidador de adultos EVIDENCIA

Escrito

Nombre: Dra. Mildred Chugcho

Cargo: Doctora General del Centro Gerontoldgico

1¢,Qué caracteristicas del entorno fisico considera mds importantes para facilitar su labor como Doctor y mejorar la calidad de vida de los adultos
mayores? Yo considero gue lo mds importante para el entorno fisico seria una buena iluminacion natural, pasillos amplios con pasamanos, pisos

antideslizantes y bafos adaptados. Ya que esto facilitara tanto mi trabajo médico como la movilidad segura de los pacientes.

2Desde su experiencia, ;,qué elementos del espacio actual ayudan o dificultan el bienestar emocional y fisico de los adultos mayores? Desde mi
experiencia y desde mi punto de vista los elementos que ayudan a los adultos mayores tanto para su bienestar emocional son los espacios bien

iluminados y dreas verdes y lo que les dificulta son las escaleras sin alternativas accesibles y pasillos estrechos.

3.;Qué mejoras especificas implementaria en el disefio de espacios para hacerlos mds accesibles, funcionales y seguros para los adultos mayores?

Implementaria iluminacion con sensores, sistemas de emergencia en todos los espacios y dreas especificas para actividades terapéuticas y recreativas.

4.;,Cémo cree que el disefio arquitectonico puede influir en el estado de dnimo y comportamiento de los adultos mayores bajo su cuidado?
Un buen disefo influye significativamente en el estado de dnimo y comportamiento de los adultos mayores lo cual reduce ansiedad y desorientacion

mientras promueve independencia. Los espacios acogedores mejoran el estado emocional de los adultos mayores y facilitan actividades diarias.

5.Si pudiera participar en el disefio de un espacio ideal para adultos mayores, ;qué elementos esenciales incluiria basdndose en su experiencia?
Desde mi experiencia personal Incluiria dreas verdes terapéuticas, espacios flexibles adaptables, buena climatizacion, zonas de descanso estratégicas y

dreas de socializacion con iluminacion natural ya que de esta manera los adultos mayores tendrian un mejoramiento en su estado de animo.




Tabla O9. Entrevista a Cuidadora de adultos mayores
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vista semiestructurada a un cuidador de adultos mayores EVIDENCIA

Escrito

Nombre: Enfermera. Mery Sdnchez

Cargo: Enfermera y Cuidador en el Centro

Gerontoldgico

1¢,Qué caracteristicas del entorno fisico considera mads importantes para facilitar su labor como cuidador y mejorar la calidad de vida de los adultos
mayores? Rampas, los barandillas bien colocados para el apoyo y las barandillas en barios me facilita en la movilidad en los adultos mayores ya que estos

se encuentran en todo el lugar.

2Desde su experiencia, ;qué elementos del espacio actual ayudan o dificultan el bienestar emocional y fisico de los adultos mayores? Lo que nos
ayuda como elemento son las sillas de ruedas, los andadores, los bastones, Las rampas y barandillas y lo que nos dificulta son alzar las sillas de rueda en

adultos mayores con discapacidad por pasillos muy angostos.

3..,Qué mejoras especificas implementaria en el disefio de espacios para hacerlos mds accesibles, funcionales y seguros para los adultos mayores?
Una mejora seria poner mads personal para el cuidado de los adultos mayores como guardias que avisen en momento de atender a un adulto mayor y

avisar porque en todo momento no puede estar ella en el cuidado de todos y botones de auxilio o de atencion en cada dormitorio.

4.4Como cree que el disefio arquitectonico puede influir en el estado de dnimo y comportamiento de los adultos mayores bajo su cuidado? Esa parte lo
realizamos mediante los terapistas y psicélogos, ellos les hacen actividades en la sala donde es su lugar favorito su dnimo cambio a positivo pero la mayor

del disefo del centro es comun y corriente.

5.Si pudiera participar en el disefio de un espacio ideal para adultos mayores, qué elementos esenciales incluiria basdndose en su experiencia?

Incluiria el drea de terapia ocupacional que y terapia fisica que sean equipados completamente y con dimensiones adecuadas para cada actividad.




Figura. 23 Resultados cuidadores de adultos mayores

PROCESAMIENTO DE RESULTADOS - CUIDADORES DE ADULTOS MAYORES

- ) ) : ) Espacios flexibles adaptables
Facilidad en diagnosticar Area de terapia climatizados

su estado de salud ocupacional descanso estrategico

Garantizar
Bienestar emocional

Area de actividades

Pasillos amplios e
ludicas

pasamanos

Pisos Antideslizantes Promover la dependecia

de adultos mayores

Areas para actividades
Terapéuricas y recreativas
Dra. Mildred Chugcho Implementar iluminacion

Pasillos amplios
con sensores

para sillas de ruedas

Area de actividades
Infraestructura del centro ludicas Areas verdes
solo para senderismo
con planta baja

Enfermera Mery Sanchéz

Nota: Integra una lluvia de ideas en la que se organiza y prioriza la terminologia, permitiendo identificar los conceptos clave que aportan al disefio.

Nota. Elaboracion propia.



Entrevista semiestructurada a un adulto mayor

Figura. 24 Perfil de entrevistados residente geridtrico

PERFIL DEL ENTREVISTADO
FOTOGRAFIA NOMBRE

Sra. Angelica Torres

Ambateria de 85 afos

PERFIL DEL ENTREVISTADO
Centro al que pertenece
FOTOGRAFIA

Centro Gerontolégico Vida alos afios - Ambato

CARGO

Residente del centro

APORTACION DE ESTA ENTREVISTA

Priorizar las zonas verdes para sdlir y tener conexion con la naturaleza

NOMBRE

SraRosa Amelia Freire Rosero

Querefia de 95 anos

PERFIL DEL ENTREVISTADO
FOTOGRAFIA NOMBRE

Centro al que pertenece

Residenta del centro Gerontolodgico El buen Samaritano

N APORTACION DE ESTA ENTREVISTA
Patatefia

82 aros Generar un centro donde se exia a los familiares que visiten seguido a su familiar

sra, Lupe Carrasco

Centro al que pertenece
Centro Gerontolégico San José

CARGO

Residente del centro

APORTACION DE ESTA ENTREVISTA

Opciones de visitas academicas diarias porque extrafan compartir con nifos

Nota. Elaboracion propia.
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Tabla 10, Entrevista a Adulto Mayor

Entrevista semiestructurada para un o May

Nombre: Sra. Angelica Torres

Instrucciones: A continuacion, encontrard una serie de afirmaciones. Por favor,

margue la opcion que mejor refleje su opinidn en cada caso. Utilice la siguiente

escala:
1=Totalmente en desacuerdo Opcioén
2 =En desacuerdo elegida

3 =Nide acuerdo ni en desacuerdo

4 =De acuerdo

5 = Totalmente de acuerdo

1. Considera importante que el centro ofrezca servicios médicos bdsicos.

2, La disponibilidad de actividades recreativas y culturales es fundamental para su bienestar.
3, Es necesario contar con programas de ejercicio fisico adaptados a nuestras capacidades.

4. Valora que existan talleres educativos para fomentar el aprendizaje continuo.

5, Elacceso a un servicio de comedor con alimentos balanceados es una prioridad.

6. Prefiere espacios amplios y accesibles que faciliten mi movilidad

7.Esimportante que el centro tenga dreas verdes o jardines para disfrutar del aire libre

8. Valora la existencia de dreas de descanso comodas en todas las instalaciones.

9. Necesita espacios especificos para la socializacidon con otros usuarios.

AR |O|lO| I N]B|JO|O

10. La ubicacion de bafos cerca de las dreas principales es esencial para mi comodidad

TOTAL 4]

Optimo (100 a 66 puntos): Representa un nivel de confort alto, en el que las necesidades del adulto mayor estan bien cubiertas, permitiendo su bienestar fisico, emocional y

sociall
Aceptable (65 a 33 puntos): Indica un nivel de confort medio, en el que hay aspectos positivos, pero auin existen dreas de mejora para garantizar una experiencia
satisfatoria

Deficiente (32 a 1 punto): Refleja un bajo nivel de confort, evidenciando deficiencias significativas que afectan la calidad de vida y la autonomia del adulto mayor.

CALIFICACION ACEPTABLE




Tabla 11 Entrevista a Adulto Mayor

Entrevista semiestructurada para un to Mayor

Nombre:Sra.Rosa Amelia Freire Rosero

Instrucciones: A continuacion, encontrard una serie de afirmaciones. Por favor,

marqgue la opcion que mejor refleje su opinidn en cada caso. Utilice la siguiente

escala:
1=Totalmente en desacuerdo Opciodn
2 =En desacuerdo elegida

3 =Nide acuerdo ni en desacuerdo
4 =De acuerdo

5 = Totalmente de acuerdo

1. Considera importante que el centro ofrezca servicios médicos bdsicos.

2, La disponibilidad de actividades recreativas y culturales es fundamental para su bienestar.

3, Es necesario contar con programas de ejercicio fisico adaptados a nuestras capacidades.

4. Valora que existan talleres educativos para fomentar el aprendizaje continuo.

5, El acceso a un servicio de comedor con alimentos balanceados es una prioridad.

6. Prefiere espacios amplios y accesibles que faciliten mi movilidad

7.Esimportante que el centro tenga dreas verdes o jardines para disfrutar del aire libre

8. Valora la existencia de dreas de descanso comodas en todas las instalaciones.

9. Necesita espacios especificos para la socializacién con otros usuarios.

alo|lslOol OO Bl O

10. La ubicacion de bafios cerca de las dreas principales es esencial para mi comodidad

TOTAL 46

Optimo (100 a 66 puntos): Representa un nivel de confort alto, en el que las necesidades del adulto mayor estdén bien cubiertas, permitiendo su bienestar fisico, emocional y
social
Aceptable (65 a 33 puntos): Indica un nivel de confort medio, en el que hay aspectos positivos, pero aun existen dreas de mejora para garantizar una experiencia
satisfatoria

Deficiente (32 a 1 punto): Refleja un bajo nivel de confort, evidenciando deficiencias significativas que afectan la calidad de vida'y la autonomia del adulto mayor.

CALIFICACION ACEPTABLE
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Tabla 12 Entrevista a Adulto Mayor

Entrevista semiestruc

Nombre:Sra.Rosa Amelia Freire Rosero

escala:
1=Totalmente en desacuerdo
2 =En desacuerdo

3 =Nide acuerdo ni en desacuerdo

4 =De acuerdo

5 = Totalmente de acuerdo

Instrucciones: A continuacion, encontrard una serie de afirmaciones. Por favor,

marque la opcion que mejor refleje su opinidén en cada caso. Utilice la siguiente

Opcidn

elegida

1. Considera importante que el centro ofrezca servicios médicos bdsicos.

2, La disponibilidad de actividades recreativas y culturales es fundamental para su bienestar.

3, Es necesario contar con programas de ejercicio fisico adaptados a nuestras capacidades.

4. Valora que existan talleres educativos para fomentar el aprendizaje continuo.

5, El acceso a un servicio de comedor con alimentos balanceados es una prioridad.

6. Prefiere espacios amplios y accesibles que faciliten mi movilidad

7.Esimportante que el centro tenga dreas verdes o jardines para disfrutar del aire libre

8. Valora la existencia de dreas de descanso comodas en todas las instalaciones.

9. Necesita espacios especificos para la socializacién con otros usuarios.

10. La ubicacion de bafos cerca de las dreas principales es esencial para mi comodidad

sl |lW]| B B0

TOTAL

44

social

satisfatoria

Aceptable (65 a 33 puntos): Indica un nivel de confort medio, en el que hay aspectos positivos, pero aun existen dreas de mejora para garantizar una experiencia

Deficiente (32 a 1 punto). Refleja un bajo nivel de confort, evidenciando deficiencias significativas que afectan la calidad de vida'y la autonomia del adulto mayor.

Optimo (100 a 66 puntos): Representa un nivel de confort alto, en el que las necesidades del adulto mayor estén bien cubiertas, permitiendo su bienestar fisico, emocional y

CALIFICACION

ACEPTABLE
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Figura. 25 Resultados adultos mayores

Sra.Rosa Amelia Freire Rosero

Sra. Angelica Torres

Sra. Lupe Carrasco

Nota: Integra una lluvia de ideas en la que se organiza y prioriza la terminologia, permitiendo identificar los conceptos clave que aportan al disefio.

Nota. Elaboracion propia.

PROCESAMIENTO DE RESULTADOS - ADULTOS MAYORES
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Objetivo 3

Proponer estrategias enfocadas en espacios geriatricos
basados en pardmetros de neuro arquitectura a través
andlisis de referentes, revision bibliogrdfica y normativas.

El tercer objetivo especifico del proyecto consiste en
proponer estrategias de disefio para espacios geridtricos
basadas en normativas y pardmetros de neuroarquitectura,
con el propdsito de establecer lineamientos claros que
permitan desarrollar un centro gerontoldgico innovador,
funcional y humanizado. Para lograrlo, se llevard a cabo un
andlisis exhaustivo de propuestas y estudios desarrollados
por otros autores, asi como de las normativas vigentes
aplicables al disefio de este tipo de infraestructura. Este
andlisis se complementard con la revision de referencias
arquitectonicas  relevantes, utilizando fichas de andlisis
disefadas especificamente para evaluar elementos clave
como la zonificacion, los espacios esenciales y los pardmetros
técnicos necesarios para un proyecto de esta naturaleza.

El andlisis de propuestas arquitectonicas previas y
normativas internacionales permitird identificar patrones de
disefo exitosos, asi como adaptarlos alas condiciones locales
del contexto ecuatoriano. Entre las normativas a considerar
se encuentran aquellas relacionadas con  accesibilidad
universal, sostenibilidad, eficiencia energética, seguridad
estructural, ergonomia y bienestar emocional, todas ellas
alineadas con los principios de la neuroarquitectura. Este
enfoque garantizard que el centro gerontoldgico propuesto
cumpla con estdndares de calidad internacional, respetando
alavezlas particularidades culturales, sociales y economicas
de laregion de Pelileo.

La zonificacion serd uno de los aspectos fundamentales a
analizar, ya que determinala distribucion logica y eficiente de
los espacios dentro del centro. A través del uso de fichas de
andlisis de referentes, se estudiardin proyectos similares para
identificar dreas indispensables, como zonas de cuidado
meédico, espacios recreativos, dreas de socializacion,
jardines terapéuticos, espacios privados de descanso, y
dreas destinadas al personal y a la gestion operativa. Este
andlisis permitirdi definir como se deben organizar los flujos
de personas, las conexiones espaciales y la funcionalidad de

cada dreq, garantizando que el disefio del centro responda
a las necesidades especificas de los usuarios vy facilite su
integracioén con el entorno.

Otro aspecto clave serd la incorporacion de los
parametros de neuroarquitectura en el disefo de los
espacios. Esto implica considerar como elementos como
la luz natural, los colores, las texturas, los materiales y la
conexion con la naturaleza pueden influir en el bienestar
de los adultos mayores. Por ejemplo, se evaluard como la
creacion de entornos sensorialmente estimulantes puede
mejorar la calidad de vida, fomentar la interaccion social y
reducir el estrés en los usuarios. Ademds, los espacios deben
ser disenados para ser adaptables, inclusivos y sostenibles,
asegurando que puedan evolucionar con el tiempo para
responder a las necesidades cambiantes de los residentes.

Este objetivo también incluye la elaboracion de
estrategias especificas que se fundamenten en los resultados
obtenidos de los andilisis previos. Estas estrategias abarcardn
desde la seleccidn de materiales y tecnologias hasta la
implementacion de dreas verdes y espacios multifuncionales,
siempre dlineadas con las normativas aplicables y con un
enfoque centrado en el usuario. La propuesta final no solo
buscard resolver las necesidades funcionales y operativas del
centro, sino también convertirse en un modelo arquitectonico
gue combine innovacion, sostenibilidad y humanizacion,
estableciendo un estdndar de excelencia para futuros
proyectos de infraestructura geridtrica.
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Tabla 13. Andlisis de referentes

FICHA DE OBSERVACION REFERENTES

DISENIO DE UN CENTRO GERONTOLOGICO BASADO . .
Universidad
ENLANEUROARQUITECTURA EN LA MATRIZ DEL Indoamérica
CANTON PELILEO

TITULO:Neuroarquitectura como estrategia de disefio
FOTOGRAFIAS
de espacios hospitalarios

AUTOR: Marla Caridad Carrera Andrade

ANO:2022

UBICACION: Cuenca

DESCRIPCION

Los sentidos humanos desempefian un papel crucial en la percepcion de la araitectura, influyendo directamente en las reacciones e

mnocionales y en la comprension de cémo el

entorno afecta los estados de dnimo. Este estudio se centré en analizar cémo la neuroarquitectura impacta la percepcion de los usuarios en espacios de espera de dos hospitales

Utiizando fichas de andiisis fisico-espacial, entrevistas y simulaciones con redlidad virtudl, se determiné que la calidad del disefio de los espacios puede influir significativamente en el

estado de dnimo y el comportamiento de los usuarios, dependiendo de su configuracion y las interacciones que promueven.

TOS SIGNIFICATIVOS PARA EL DESARROI DE ESPACIOS NEUROARQUITECTONICOS

RELACION CON CENTROS GERIATRICOS ZONIFICACION ESTRATEGIAS

Mczesibilicled

FRelacion con la ciudad
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Tabla 14. Andlisis de referentes

FICHA DE OBSERVACION REFERENTES

DISENO DE UN CENTRO GERONTOLOGICO BASADO . .
Universidad
EN LA NEUROARQUITECTURA EN LA MATRIZ DEL ' |ndOCImériCC|
CANTON PELILEO
TiTuLO:; iencia aplicada a k i un
centro integral de atencién al adulto mayor en FOTOGRAFIAS
Pimentel

AREA DE RESIDENCIA

AUTOR: Escobedo Soto, Astrid Shirley
PERSIANAS DECORATIVAS CUE

DIVIDEN LAS TERRAZAS

ANO:2019

UBICACION: Pimentel

i = — ——

DESCRIPCION

Se busca desarrollar un Centro Integral de Atencion al Adulto Mayor (CIAM) en Pimentel, integrando conocimientos de neurociencia cognitiva y arquitectura para explorar cémo el

entorno construido influye en los procesos cognitivos humanos La propuesta establece pardmetros de disefio que incluyen estimulos positivos como colores, iluminacion, vegetacion

y formas, enfocad fficamente en lasr de los adlultos mayores. Este grupo, caracterizado por requerir estimulos afectivos, psicoldgicos y sociales, enfrenta un

creciente aislamiento y desatencion, en un contexto de acelerado aumento poblacional a nivel nacional y global. Por ello, la propuesta se centra en mejorar su calidad de vida

mediante una arquitectura humanizada, que aborde sus necesidades fisicas y mentales, cumpliendo con normativas de acc: universaly estrategias espacidles derivadas de

la Neuroarauitectura, ademds de apoyarse en referentes de disefio y ensayos que validan este enfoque innovador.

DATOS SIGNIFICATIVOS PARA EL DESARROLLO DE ESPACIOS NEUROARQUITECTONICOS

RELACION CON CENTROS GERIATRICOS ZONFICACION ESTRATEGIAS
B8R ESPACIOS SOCIALES Y COMPLEMENTARIOS o T
® JUNTO AACGESOS PRINCIPALES Y CENTRALES.
@ COLORES: AMARILLO, BLANGO ¥ AZUL |

®HITOS
® CONEXION CON PLAZAS

® VISUALES AAREAS NATURALES
®COLORES: VERDE, AMARILLO, BLANCO

Acceso
PRNCAAL [+

BARRERA DE A

B eseacios oe arrenizase
o VISUALES AAREAS NATURALES

® DIFERENCIA DE ALTURAS PARA
CREATIVIDAD ¥ CONCENTRACION
® COLORES: VERDE, AZUL, BLANGO.
> AReAs DE DESCANSO
® VISUALES AAREAS NATURALES
® AISLAMIENTO DE RUIDOS

AREAS NATURALES

PAISAJISMO.
FUENTES DE AGUA
MATERIALES: MADERA, PIEDRA

Q9 CIRCULACIONES
® VISUALES NATURALES
® RECORRIDOS LIMPIOS.
® TEXTURAS PODOTAGTILES

Oo rorma

ANGULOS SUAVIZADOS

«
Coma primer punto 5@ torman en cansideracion
ios jiente como ia

® COLORES: AMARILLO, VERDE, AZUL, BLANCO.

orientacion del sol y vientos. Ademas por fa
fuerza de vientos se considera una barrera de
Arholas.

9 DEFINICION DE ESPACIOS cv
X

TRAMA DE ORIENTACION

==
/

semm [l o

=, | ® =

coeso
SeCONDARD

trama de forma que los biogues tengan menos
incidencia solar
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Tabla 15. Andlisis de referentes

FICHA DE OBSERVACION REFERENTES

DISENIO DE UN CENTRO GERONTOLOGICO BASADO @ Universidad
EN LA NEUROARQUITECTURA EN LA MATRIZ DEL P
In méri
CANTON PELILEO doamerica

TITULONeuro arquitectura enfocado en aspectos
fisicos y emocionales para el aduito mayor del FOTOGRAFIAS
distrito de Characato, Arequipa

AUTOR: De La Torre Chévez, Anapaula Evelimg

ANO:2022

UBICACION: Arequipe

DESCRIPCION

Estainvestigacion aborda la neuroarquitectura aplicada al adulto mayor, destacando su relevancia para promover un envejecimiento activo en un contexto de creciente poblacion
gerontolégica anivel global. Se identifican deficiencias en las comunidades respecto a vivienda, movilidad, equipamiento y espacios publicos recreativos, esenciales para satisfacer
las necesidades fisicas y emocionales de esta poblacion Enfocada en el distrito de Characato, la propuesta plantea el disefio de espacios funcionales y adecuadamente distribuidos
que optimicen|a calidad de vida de los adultos mayores. La investigacion, de enfoque cudlitativo y disefio no experimental, empled entrevistas y fichas de observacion para evaluar

la falta de equipamiento recreativo. Los resultados subrayan la importancia de crear entornos que generen sensaciones positivas, fomenten la integracion social y posicionen al

adulto mayor como protagonista, atendiendo sus neces especificas desde los 60 afios en adelante.

TOS SIGNIFICATIVOS PARA EL DESARROLL

E ESPACIOS NEUROARQUITECTONICOS

RELACION CON CENTROS GERIATRICOS ZONFICACION

ESTRATEGIAS

ESTIMULO
GCOLOR ¥ TEXTURA

lluminacién, color, forma,

textura y vegetacion

SENSACION

® ©
0®o

Vista, tacto, ofdo,

Lugar accesible

R Tl

olfato y gusto
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Tabla 16. Sintesis de referentes

ALISIS DE REFERENTES
Referencia

Referentes

Estrategios

Neuro arquitectura como estrategia de
espacios Hospitalarios

Pasillo amplios con descansos y equipados en su
totadlidad para adultos mayores en sila de ruedas.
Realizar actividades en planta baja y generacion

de espacios Publicos.
Evitar desniveles pronunciados y asegurar
accesibiidad universal (rampas, pasamanos, Pisos

antideslizantes).

Neurociencia aplicada ala
arquitectura en un centrointegral de
atencion al adulto mayor en Pimentel

Disefiar patios internos, jardines terapéuticos y
espacios con vegetacion sensorial.
Incorporar elementos como fuentes de agua 'y

senderos con texturas naturales.

Neuro arquitectura enfocada en

aspectos fisicos y emocionales para el

adulto mayor del distrito de
characato,Arequipa

Usar colores suaves y texturas agradables para
estimular la memoriay la orientacion.
Incluir luminacién natural para mantener ritmos
circadianos equiibrados.
Implementar aromaterapia en dreas de descanso

y relajacion
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Indicadores generales

Dentro de la arquitectura existen varios lineamiento e indicadores, los cuales proporcional informacion relevante ante la
posibilidad de contextualizar espacios y la aplicaciéon de la neuroarquitectura, logrando un contexto real y prdctico (Carrera,
2022).Basicamente el enfoque se establece en 3 agrupaciones interrelacionadas entre si, como son la geometria, la psicologia
ambiental y el disefio ambiental y arquitectura curativa (Escobedo & Santa, 2019).

Tabla 17Indicadores generales

INDICADORES GENERALES

De la Torre (2022) en su investigacion menciona que comunmente el ser humano al integrarse en un
espacio construido no inspeccionade manera clara y concisa sus dimensiones, formas y medidas exactas,
si no gue percibe una armonia que se encuentra intrinseca a su geometria, por lo que se aborda la
dimension bajo un nivel emocional-cognitivo dentro de la arquitectura. Es asi que el captar la dimension
emocional-cognitiva en un espacio que se encuentra construido, se da bajo varios andilisis; entre ellos se
) establece el isovista, determinado como un volumen del espacio desde un punto en especifico (Cobos &
Geometria Morales, 2024), ademds del uso de la tecnologia para la clasificacion formal. A través del tiempo se ha
desarrollado un andlisis geometrico-matematico de imégenes en la arquitectura, como lo que es la
densidad de borde, pudiendo ser bordes, curvas o rectos, dimension fractal, estableciendo una
complejidad visuadl, aleatoriedad, métricas de intensidad de brillo y color con relacion a la oscuridad del
tono, por lo que, el enfoque geométrico depende de esta percepcion de espacios edificados llegando a
ser de relevancia (Vidal, 2021).

Desde la arquitectura se fundamenta que existen 2 perspectivas, la primera se basa en la descripcidn del
elemento arquitecténico disefiado, que resuelve encontrarse estdtico y ser un espacio gieno al usuario;
psicolog mientras que el segundo se basa en el uso y habitabilidad que se da en un espacio, por lo que se
ASIC:_ . GI encuentraligado asus emociones. Ambos convergen en gque sea emocional y racional, siendo participe de
mbientd la arquitectura; se define como una interdisciplina que se combina entre la redlidad empfrica y el estudio
de la teorig, entre el contexto y la conducta humana. Esta ciencia supone que el usuario no es solo un

producto pasivo dentro del espacio sino es unainfluencia activaen el entorno y el entornoen él.

El pensar en espacio arquitectonicos es fundamental y mas si es para un conjunto de personas
caracteristicas que necesitan de un cuidado mayor, ya que este espacio no solo se encuentra constituido
por elementos fisicos estéticos o constructivos; el uso que le de cadaindividuo al lugar debe comprender

Disef dreas adecuadas. Un centro geriditrico es un espacio donde existe tension, angustia, dolor, tristezay
isefio
biental angustia constante, por lo que este tipo de construccion deben ser un instrumento terapéutico, capaz de
ambiental y
) lograr un cambio mental en sus ocupantes (Castro, 2020).
arquitectura i
” Segun Carrera(2019), la ciencia evidencia que las sensaciones, emociones y actitudes positivas, no solo
curativa
son estados animicos, sino que son reacciones bioguimicas que aportan auna mejoria de enfermedades y

prevencion de las mismas. Por lo que se considera necesario el expresar en el siguiente cuadro los
indicadores mds relevantes dentro de la rama de la arquitectura de la psicologia ambiental (Carrera,
2022).

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 26 Psicologia ambiental

Psicologia ambiental y el
disefio basado en la
evidencia

Totalidad
Dialéctica
Contraste
Jerarquia
Simetria
Multi-estabilidad
Cosificacion

Nota. Tomado de Carrera (2022) e ilustracion propia.

Complejidad
Cierre
Continuidad
Invariancia
Proximidad
Similitud
Experiencia

Variables del disefio
arquitectonico con enfoque
de psicologia ambiental

Altura Cielo raso
Presentacion de
vegetacion
Complejidad
lluminacion
Color
Uso
Coherencia

Psicologia Ambiental

Dimension cognitiva
emocional de la
arquitecturaa travez de la
neuroestética

Objetivos Subjetivos
1 1
A 4 v
Simetria Estado
Centro emocional
Color Percepcién
Complejidad sensorial
Distritoucion Familiaridad
Proporcion Preclasificacién
Contexto Nivel
Fluidez de socioecondmico

procesamiento Social-Cultural

Variables del diseiio
arquitectonico en la aplicacion
de las neurociencias ala
arquitectura

Orientacion
Estres
lluminacion
Color
Contornos y
adornos
Ventanas
Juicio estético
Naturaleza
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Indicadores base
Tabla 18 Indicadores base

Medicién

Es relevante el tema del sistema visual de un espacio, el nivel de contraste debe ser objetivo sin alterar el
confort visual, la reflexion e otros elementos, la homogeneidad de la luz y su direccion, siendo factores

esenciales para el desarrollo de un espacio.

Naturaleza en
el espacio
interior

El enfoque de la presencia de naturaleza en el espacio interior, incluyendo plantas, sonidos, aromas, agua,
otros elementos; se destaca que la experiencia es positiva con un entorno natural. Ya que logra vinculos

directos con interacciones multisensoriales, diversidad, entre otros.

Figura. 27 Disefio biofilico

Nota. Tomado de Carrera (2022) e ilustracion propia.
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Conexion no visual con la naturaleza
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Naturalezaen el .
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Presencia de agua

Luz din¢mica o difusa

Conexion con sistemas naturales

B Formas y patrones biomarficos
Analogias i
mEmmmw Naturales . Conexién de los materiales con la naturaleza

Complejidad y orden

Diseno biofilico

Perspectiva

_____________ Naturalezadel Yl JUCEET
Sspdcio Misterio

Riesgo

Desarrollo de espacios naturales, conexion con el entorno,
sistemas naturales, confort, tranquilidad,




Tabla de normativas

Acontinuacion, se presenta unatabla detallada que compilalas normas de construccion aplicables acentros gerontologicos
en Ecuador, basadas en la Norma Ecuatoriana de la Construccion (NEC) y las directrices del Ministerio de Inclusion Econdmica
y Social (MIES).

Tabla 19.Area normativa

Area Normativa Detalle Mediidas Especificas Fuente

Puertas: Ancho libre minmo de O.90 m

Rampas: Pendiente mdéxima del 8%, ancho minimo de

Garantiza accesibiidad para personas con 120 m, superficie antideslizante

Accesibilidad Universal NEC-HS-AU movilidad reducida, estableciendo lineamientos NEC-HS-AU
Pasillos: Ancho minimo de 120 m.

para el disefio de espacios inclusivos.

Ascensores: Dimensiones minimas de cabina: 110 m x
140 m, puertas automdticas con un ancho de apertura

de 090 m.
Inodoro: Altura de ©.45 m desde el piso, espacio liore

lateral minimo de ©.90 m para maniobra de sila de

Normas especificas para barios disefiados para  |ruedas.
; NEC-HS-AUy NEC-HS-AU Norma
Barios Accesibles MES personas con discapacidad, asegurando Lavamanos: Altura de ©.80 m, con un espacio libre T IES
écnica
accesibiidad y comodidad. inferior de O.70 m de altura y O.50 m de profundidad.

Barras de apoyo: Didmetro de 3 a4 cm, instaladas a una

altura de ©.85 m del piso.

Areas verdes: Minmo del 15% del drea total del terreno.

i X Norma Requiere dreas de recreacion y esparcimiento para | Senderos: Ancho minimo de 120 m, con pendientes no
Espacios Recreativos y , . . . Norma Técnica
Técnicay fomentar el bienestar fisico y emocional de los mayores al 5%.
Verdes MIES
MIES aduttos mayores

Zonas recreativas: Espacios con bancas ala sombra,

accesibles para usuarios en sila de ruedas.

Cimentacién: Determinada seguin estudios geotécnicos.

. Lineamientos de disefio sismo resistente adaptados [Muros estructurales: Espesor minimo de ©O.20 men
Seguridad Estructural NEC-SE-DS NEC-SE-DS
al potencial sismico del Ecuador. concreto armado.

Cubiertas: Materiales ligeros con anclajes seguros para

evitar desprendimientos durante sismos.

Redes de abastecimiento: Presién minima de 1bar y
caudal adecuado segun el nimero de usuarios.

i o Establece requisitos para lainstalacion y operacion | Sistemas de drenaje: Independencia de las redes
Instalaciones Sanitarias NEC-HS-IS NEC-HS-IS
de sistemas sanitarios pluviales y sanitarias.

Materiales: PVC para tuberias interiores, con diémetros

segun cdlculo hidrdulico.
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lluminacién y Ventilacion

NEC-HS-IV

Especificaciones para garantizar confort visual y

ventilacién adecuada en espacios interiores.

Ventanas: Area minima equivalente al 10% de la

superficie del piso en cada estancia.

lluminacién artificial: Intensidad minima de 200 lux en
dreas comunes y 300 lux en dreas de lectura o
actividades.

Ventilacién natural: Minimo del 5% del drea del piso
como abertura para ventilacion.

NEC-HS-IV

Zonas de Dormitorio

Norma
Técnica MEES

Esténdares para habitaciones en centros

gerontoldgicos.

Dimensiones minimas: 12 m* por persona

Camas: Espaciado minimo de 120 m entre camas.

lluminacién: Luz natural y artificial con controles
accesibles para los usuarios.

Ventilacién: Mecanismos naturales o mecdnicos que
aseguren una renovacion constante del aire.

Norma Técnica
MIES

Rutas de Evacuacion

NEC-HS-SI

Normas para garantizar la seguridad en caso de

emergencias

Ancho minimo: 120 m

Sefializacién: Carteles visibles con iluminacion auténoma.

Salidas de emergencia: Una cada 30 m en corredores
largos.

Puertas de salida: Aperiura hacia el exterior, sin
obstrucciones, con un ancho minimo de 120 m.

NEC-HS-S|

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 28 Sintesis andlisis de referentes

ANALISIS DE
REFERENTES

INTERACCION ENTRE ARQUITECTURA Y USUARIO

Los disefios deben facilitar interacciones significativas entre los usuarios y su entorno, fomentando tanto la
privacidad como la conectividad social. En el caso del Ballarat Community, se logra a través de espacios verdes,
plazas y dreas recreativas que estimulan la conexion socidal

Enfocarse en optimizar la calidad de vida de los usuarios (adultos mayores y pacientes) mediante un disefio que
responda a sus necesidades fisicas, mentales y sociales.

ESPACIOS FUNCIONALES Y ADAPTATIVOS

La distribucion adecuada y funcional de los espacios es clave para mejorar la experiencia de uso,
optimizar el bienestar y fomentar la integracion social, particularmente en comunidades y centros
geridtricos.

Disefiar espacios que integren arquitectura y naturaleza para fomentar el bienestar emocional y la
funcionalidad del usuario.

METODOLOGIA APLICADA

Los estudios utilizaron fichas de observacion, entrevistas, andlisis fisico-espacial y simulaciones (como
realidad virtual) para evaluar cémo los entornos influyen en el comportamiento y las emociones de los
usuarios. Esto resaita la importancia de metodologias basadas en datos para fundamentar propuestas

arquitectonicas.

NEUROARQUITECTURA Y BIENESTAR EMOCIONAL

La neuroarquitectura es un enfoque central en todos los referentes. Resalta cémo el entorno fisico impacta en
los procesos cognitivos, emociones y bienestar de los usuarios, especialmente en grupos especificos como
adultos mayores y pacientes hospitalarios.

Se enfatiza el uso de estimulos positivos como iluminacion, vegetacion, colores y formas para generar
sensaciones agradables y promover estados de dnimo positivos.

Mejorar la calidad de vida mediante la arquitectura humanizada, gjustdndose a normativas de accesibilidad
universal y estrategias derivadas de la neuroarquitectura,

Generar entornos gue no solo cumplan funciones prdcticas, sino que también mejoren el estado emocional,
reduzcan el estrés y promuevan la integracion social

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 29 Ubicacion lote de estudio

UBICACION

ECUADOR TUNGURAHUA PELILEO TERRENO SELECCIONADO
CALLE JUAN VELASCO Y
A OLMEDO
LOTE DE ESTUDIO

LEYENDA
@ 2747.43m2

ESCALA GRAFICA

100 200 300

Nota. Elaboracion propia.
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PONDERACION DE LOTES

Figura. 30 Andilisis de lotes

CONDICIONANTES
CARACTERISTICAS SImo 3
AREA 1512,11 m2
PROXIMIDAD AL CENTRO URBANO N NO Sl
ACCESIBILIDAD AL TERRENO N N Sl
EQUIPAMIENTO CERCANOS N NO N
NORMATI V}l\ APLICADA A CENTROS sl NO sl
GERONTOLOGICOS
ZONA DERIESGO NO N NO
TOPOGRAFIA ADECUADA Sl NO NO
TOTAL PUNTAJE 5 2 4

EL PUNTAJE SE EVALUA CON 1 PUNTO POR CADA S|, IDENTIFICANDO CADA CARACTERISTICA.

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 31 Andlisis de lotes

ANALISIS DE LOTES

CONDICIONANTES

I/de|Pelileo

CARACTERISTICAS TERRENO 1 TERRENO 2 TERRENO 3
ASOLEAMIENTO 9
VIENTOS 7
TOPOGRAFIA 9
VEGETACION 8
ESTRUCTURA EDIFICADA 1
ACCESIBILIDAD 9
VIALIDAD 9
PUNTOS DE VISUALIZACION 9
MORFOLOGIA 9

oo vo o n~o
oo oo =0 oo

TOTAL PUNTAJE 70

@
3

SE ANALIZA CADA LOTE SEGUN PUNTAJE DEL 1 AL 10, ENTENDIENDO 1 EL PUNTAJE MAS BAJO Y 10 EL MAS ALTO.

Nota. Elaboracion propia.



Figura. 32 Andlisis urbano

Los diferentes equipamientos cercanos hacia el terreno de estudio.

TERRENO

EQUIPAMIENTOS DE SALUD
EQUIPAMIENTOS EDUCATIVOS
EQUIPAMIENTOS DE COMERCIO

EQUIPAMIENTOS DEPORTIVOS

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 33 Andlisis de llenos y vacios

LLENOS Y VACIOS

LEYENDA
@ LOTE SELECCIONADO

@ LoTESEDIFICADOS
(O LOTES SINEDIFICAR

ESCALA GRAFICA
————

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 34 Andilisis vial

TERRENO

VIAS PRINCIPALES
VIAS SECUNDARIAS

VIAS TERCIARIAS

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 35 Topografia

TOPOGRAFIA

equri-

on principal es darle la

ria plano, laraz

facilidad a los adultos mayores de caminar por el lugar tranquilos y garantizar su s

de -2% de Pendiente en si se
dad en el centro Gerontoldgico.

terreno

Se opto por un

Pr

Nota. Elaboracion
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Figura. 36 Andilisis fisico

ANALISIS FiSICO
El Clima

En Pelileo el verano y el invierno son amigables ,nublados y fue lluvioso durante todo el afio.

El dima en Pelileo
& Vinculo & Descargsr  Comparar
Datos histéricos: 2025 2024 2023 2022 2027 2020 2019 2018 2017

nublada

puntuadén de turismo: 3.6

ene, feb. mar. abr, may. jun. jul. ago. sep. oct. nov. dic.

Fi tizmpo por mes en Pelileo. Hoga clic en cada gidfico para ver mds informacicn
Nota: Tomaido de https: po/hi i pelileo_ecuador_3653287.

Temperatura

La temperatura de Pelileo se promedia en templada desde el mes de octubre hasta diciembre, con temperaturasde 19° C a
10°C.
La temperatura por otro lado fresca es desde el mes de junio hasta agosto y el mes de Julio es el mas frié en Pelileo con
temperaturas de 9 a17°C.

Temperatura méxima y minima promedio en Pelileo

& vinculo & Descargar  Comparar
Datos histéricos: 2025 2024 2023 2022 2021 2020 2019 2018 2017

frescas calurosos
40°C 40°C
35°C 35°C
30°C 30°C
25°C 7 3sep 15 nov. 29 dic. 25 °C

20°C | " | q70C_ 18.°C RORCHRISEC o o

15 o 15°C

10°C - - : 10°C
I T0 T — e 10 eC 11°C

5C 8 5°C
osc 0
5°C 5
10 “10°C
15°C EF
20°C Ahora 20°C
ene. feb. mar  abr may jun. ju. ago sep. oct  nov. dic

L temperatura mdvima (linea roja) y ia temperatura minima (tnea azul) promedio diaria con las bandas
de los percentiles 25° a 75°, y 10° a 90°. Las lineas delgacas punteadas son tas temperaturas promedio
percibidas correspondientes.

Nota: Tomado de https:/wwwir P yelir i lileo_ecuador_3653287.

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 37 Andlisis de asoleamiento
ASOLEAMIENTO

Se visuadliza de que manera da el sol al proyecto en diferentes horas del dia y de que forma se generan las sombras.

Nota: Tomado de https:/draj i 3dhtml

Nota. Elaboracion propia.



Figura. 38 Andilisis de precipitacion
PRECIPITACION

El dia con alta probabilidad de ser mojado es de 74% desde el 1de abril y el mas bajo el 3 de agosto con el 33%

Probabilidad diaria de predipitacion en Pelileo
& vinculo & Descargar  Comparar
Datos histéricos: 2025 2024 2023 2022 2021 2020 2079 2018 2017

mojacos secos mojados.

oe. feb. man abn may. jun Ul ago.

£ porcentaje de dias en los que se observan diferentes tipos de precipitacion, exchuidas las cantidades
infirmas: solo thivia, solo nieve, mezcla dHovid y nevs ef mismo dia).

Notat: Tomaido de https: P pelieo_ecuador_3653287.

LLUVIA
El promedio de lluvia de 31 dias es de 144 mm siendo el 10 de abril el mas alto.
Lluvia mensual promedio en el otorio en Pelileo

4+ Afio completo & Vinculo F Descargar  Comparar
Datos histéricos: 2025 2024 2023 2022 2021 2020 2019 2018 2017

200 mm | ' 200 mm
abr
150 mm e m 2% 150 mm
31 ngy
100 mm 100 mm
50mm = 1 ven— 50 mm
Ahora
0 mm : 0mm
Verano mar. abr. may. Invierno

La duvia promedio (lineq solida) acumulada en un periode de 37 dins en ung escala mdvil, centrado en el
diti en cuestion, con las bandus de percentiles del 25° al 75° y del 10° at 90°. La linea delgoda punteoda
es {7 precipitacion de nieve promedio correspondiente.

Notat: Tomaido de https:

po/hi i pelieo_ecuador_3653287.

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 39 Andlisis de vientos
VIENTOS

La velocidad de Vientos se muestra en diferentes meses del afio y su alcance de velocidad, donde las mas fuertes es de
diciembre - abril y los tranquilos de junio a octubre.

30 dias
25 dias
20 dias
15 dias
10 dias

5 dias

O dias

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct MNov Dic

© 2-5km/h @ 5-10km/h @ 10-20km/h @ 20-30km/h @ 30-40km/h 40 - 50 km/h
@ >50km/h

Nota: ttps://dra bitbucketi 3dlhtml

La Rosa de los Vientos sefiala el cantidad de horas al afio que los vientos soplan, su direccién y su velocidad.

N

2000

1500

WsW / ESE
\¢
o s
P
Ssw T ssE
s

© <2km/h 2-5km/h @ 5-10kmh @ 10-20km/h @ 20-30km/h @ 30 - 40km/h
© 40-50km/h  © > SOkm/h

Nota: Tomado de https:) it it 13d.html

Nota. Elaboracion propia.



Figura. 40 Concepto simboldgico

CONCEPTO BOCETOS

El andador representa la .
seguridad de un adulto ma- Repeticién GEOMETRIZACION

yor,entonces se tomo como

1

base de nuestro concepto Susitroiccyni o
porque es un elemento | |
importante en su vejez ,por ‘

eso se ha realizado bocetos
acorde a nuestro concepto
y se ha generado una geo-
metrizacién  del  mismo
dando origen a nuestra

forma final para el proyecto.

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 41 Programa arquitectonico

PROGRAMA ARQUITECTONICO BASICO

" v PROGRAMACION
PROGRAMA ARQUITECTONICO BASICO .
ARQUITECTONICA
q CANTIDAD DE
AREA O ZONA SUBZONA ESPACIOS CANTIDAD DE ESPACIOS
USUARIOS
X Vestibulo 4 1
RECEPCION
Sala de Espera ) 1
Lacs Barios parc Personal n 1
y Administracion

ADMINISTRATIVA Oficinas Administrativas 9 2

Salade Reuniones 10 1

Consultorios Médicos 8 2

Enfermeria 4 1

Zonade Atencién Salade Rehabilitacion 5 1

TRATAMIENTOS FISICOS

Medica Farmacia 4 1

Bodega de Farmacia 2 1

Magquinas de Rehabilitacion 5 1

Habitaciones Individuales 1 n

DORMITORIOS Habitaciones dobles 14 7

Zona Habitacional Bafios B ]

AREA DEDESCANSO Area de descanso 12 1

Salén de Usos Mltiples 12 1

Capilla 25 1

AREA DE ACTIVIDADES
Taller de Manualidacles 12 1
Actividades Fisicas y Juegos 25 2
Cocina 2

AREA DE COMEDOR Comedor 24 6

Alccena 1 1

Lavanderia 1 1

ASEO Y MANTENIMIENTO Cuarto de Macuinas ! !

Cuarto de limpieza 1 1

SSHH 7 1

Jardines Terapéuticos 25 2

AREAS VERDES
Zona Exterior Terrazas Verdes 8 1
AREA DE PARQUEO Estacionamiento 1 1

Nota. Elaboracion propia.




Figura. 42 organigrama de relaciones funcionales
ORGANIGRAMA DE RELACIONES FUNCIONALES

Cuarto de Limpieza

Terraza Accesible
Alacena

|
Cocina R E .
T | ZONA : Lob
HABITACIONAL Y
Lavanderia | ~ TS TN meememmmepeseees N

|

Cuarto de Maquinas Comedor

ZONA COMUN Capilla Acceso Vertical

Sala de rehabilitacion

Enfermeria

Sala de espera
Jardin Sala de Espera

Interior
RECEPCION Oficinas

Jardin | Salade
Exterior reuniones
Sala de espera

Banos para personal

Farmacia

Consultorios
Meédicos

Bodega de Farmacia

Nota. Elaboracion propia.



Figura. 43 Matriz de relaciones

MATRIZ DE RELACIONES FUNCIONALES

Nota. Elaboracion propia.

ESPACIOS

Ingreso

Recepcion

Sala de espera

Oficinas Administrativas

Sala de reuniones

Barios para personal

Consultorios médicos

Enfermera

Sala de Rehabilitacion

Sala de espera

Farmacia

Bodega de Farmacia

Habitaciones Individuales

Habitaciones dobles

Barios

Area de Descanso

Sala de Estar

Salén de usos Mltiples

Capilla

Taller de Manualidades

Actividades fisicas y juegos

Cocina

Comedor

Alacena

Lavanderia

Cuarto de Maquinas

Cuarto de Limpieza

SSHH

Jardines Terapéuticos

Terrazas verdes

Estacionamiento

[l Directo
B Indirecto

[ | Nulo

B Zona de Recepcion
y Administracion

[l Zonade Atencion
Medica

B Zona Habitacional
i Zona social y Recreativa
[ "] Zona de Servicios

B Zona Exterior



Figura. 44 Zonificacion

ZONIFICACION
Area de Construccién

Zona de Recepciony [ Zona social y Recreativa 587 m:
Administracién 140 m*

Zona de Servicios 260 m*
B Zona de Atencidn Medica 207,15 m? B

B ZonaExterior Area 1342 m:

B Zona Habitacional 608 m*

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 45 Plantas
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Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 46 Plantas
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Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 47 Plantas

INGRESO
PRNCIPAL

¢N+3.20 %

Nota. Elaboracion propia.

PLANTA DE CUBIERTAS
Escala | :200



Figura. 48 Implantacion

IMPLANTACION
Escala 1:250

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 49 Implantaciéon con contexto

Nota. Elaboracion propia.

IMPLANTACION
Escala

CON CONTEXTO
1:800



Figura. 50 Fachadas

N.P.T.£7.10
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Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 51 Fachadas

© ©® © © © o o
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Nota. Elaboracion propia.



Figura. 52 Cortes
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Nota. Elaboracion propia.
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Escala | :200
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Figura. 53 Estrategias proyectuales neuroarquitectonicas

ESTRATEGIAS PROYECTUALES NEUROARQUITECTONICAS

ESTRATEGIA 1
Corazén Verde (Integracion de Patios Interiores)

Se colocara como eje central a un patio interior que genera esa integracion de la naturaleza con lo interior y que sea un
espacio de circulacion que genere bienestar a los adultos mayores e invite al usuario a convivir experiencias nuevas con la
naturaleza a su alcance.

Ademas se coloca plantas medicinales,ornamentales,citricas para realizar la aromaterapia en el mismo, en donde los adultos
mayores diferencian los olores de las diferentes plantas.

*® O % ¥ RO ¥ % ¥

%%% *%%%ﬁ%%** %%

OB R RO E R OR ¥ *

ESTRATEGIA 2
NIDO DE PAZ (Sala Terapéutica Interior - Exterior)

La implementaciéon de una sala Terapéutica genera
como se integra lo interior con los exterior en un mismo
espacio cerrado ,.en la cual los adultos mayores se
pueden sentar y ver la vegetacién viva,ademas la
cubierta con perforaciones da luz natural controlada y
sirve como guia para seguir el camino en todo el espacio.
Ademas del vidrio curvo le encierra al jardin sin perder
conexion visual y general seguridad sin encierro para
que la planta pueda vivir.

Nota. Elaboracion propia.

121



Figura. 54 Estrategias proyectuales neuroarquitectonicas

ESTRATEGIA 3
RITMO DE LUZ Y SOMBRA (Fachada con Paneles Seriados)

Los paneles se colocan 3 inclinados y uno normal para generar un efecto de movimiento en la fachada y genere dinamismo y
ritmo esto mediante la repeticion de los 4 paneles, en donde al interior genera una luz natural indirecta para realizar con
tranquilidad las actividades provocando una sensacion de comodidad en los usuarios.

Paneles Repeticién de los 4 panales en la fachada.

ESTRATEGIA 4
CAMINO QUE ABRAZA (Envolvente como Gula)

Rectdngulos Verticales
La envolvente que abraza a un bloque del proyecto
invita al usuario a seguir visualmente a las figuras
M rectangulares de dos dimensiones en toda la fachada
[ dando un recorrido llamativo y en su parte final el
mismo rectdngulo se coloca en dos dngulos diferentes

para generar un remate para identificar la parte final

de lamisma.

Rectdngulos Horizontales

Rectdngulos inclinados

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 55 Estrategias proyectuales neuroarquitectonicas

ESTRATEGIA 5
VENTANA AL CIELO (Jardin Interior con fuente de agua)

CAMINERIA

Un jardin donde se combina la vista directa al cielo,con
vegetacion floral y una fuente de agua que ayuda a las
percepciones sensoriales hacia el adulto mayor, de
sentir el sonido del agua en movimiento y el ingreso del
aire directo,ademds las caminerias son de piedra
natural provocando conexidn con la naturaleza.

P—omZ—>0
>—omzZ—-3>0

CAMINERIA

ESTRATEGIA 6

ALA DE CRISTAL (Volado con una parte de cristal con vista hacia el cielo)

Generar la facilidad para el adulto mayor de sentarse y
contemplar el cielo de forma directa al estar sentado y
reducir el nivel de estrés dando una sensacidon de
libertad.

Nota. Elaboracion propia.



Figura. 56 Estrategias proyectuales neuroarquitectonicas

ES

ESTRATEGIA 8
MIRADA AL SOL (Lucernario) TIERRA EN EL AIRE (Terraza Verde)

Generar Luz natural en pasillos de las habitaciones para generar Un lugar de respiracién natural en altura ,que ayuda a la
un espacio de confort y no solo sea frid y oscuro sino que invite al integracion social e invita a visualizar todo el proyecto

usuario a pasar con tranquilidad y serenidad por el mismo. desde una vista estratégica.

RATEGIA 9
LOS COLORES QUE GUIAN (Colores en salientes en ventanas en fachadas)

Tres colores se colocan de manera repetitiva e invitan al usuario a seguir
esta guia de colores que genera la sensacion de curiosidad y seguir una
ruta de color en los salientes de O.50 cm colocados en las ventanas del
bloque de las habitaciones del proyecto.

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 57 Colores y materialidad en la Neuroarquitectura

LOS COLORES GENERAN EMOCIONES

BLANCO - LIMPIEZA

BEIGE - CALMANTE

AZUL CLARO - RELAJACION Y CALMA

VERDE - RENOVADOR Y GENERA FRESCURA

AMARILLO - GENERA ACTIVIDAD MENTAL Y SENTIMIENTOS

NARANJA - GENERA APETITO Y CONVERSACION

L X JOX JOXOI@)

ROJO - CALIDEZ, SENSIBILIDAD Y PASION

MATERIALIDAD
ENTABLADO
PORCELANATO ANTIDESLIZANTE CABERNET

PISO PODOTACTIL

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 58 Identificacion de Colores

IDENTIFICACION DE COLORES EN LOS ESPACIOS ARQUITECTONICOS
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Figura. 59 Maqueta virtual

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 60 Maqueta virtual

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 61 Maqueta virtual
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Nota. Elaboracion propia.



Figura. 62 Maqgueta virtual
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Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 63 Maqueta virtual

Nota. Elaboracion propia.



Figura. 64 Maqueta virtuall

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 65 Maqueta virtual

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 66 Maqueta virtual

Nota. Elaboracion propia.
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Figura. 67 Maqueta virtual

Nota. Elaboracion propia.
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CONCLUSIONES

El desarrollo de un centro geridtrico basado en la
neuroarquitectura para el cantén de Pelileo permitié
identificar la necesidad de infraestructuras especializadas
que respondan de manera integral a las condiciones
cognitivas, emocionales vy fisicas de los adultos mayores.
A partir de la observacion de los centros existentes, se
constatd que la infraestructura actual presenta deficiencias
en accesibilidad, iluminacion, ventilacion,  distribucion
espacial y estimulaciéon sensorial, aspectos fundamentales
para la calidad de vida de esta poblacion. Ademds, la
falta de una adecuada integracion con el entorno natural
y social limita la interaccion de los residentes, generando
efectos negativos en su estado emocional y cognitivo.

El andlisis de las necesidades de los adultos mayores a
partir de entrevistas con expertos en neuroarquitectura,
cuidadores vy residentes permitié determinar que el disefio
de estos espacios debe priorizar el confort, la seguridad,
la orientacion espacial y la estimulacion multisensorial. Se
evidencio que elementos como materiales cdlidos, colores
neutros, iluminacion natural y el uso de vegetacion tienen
un impacto positivo en la estabilidad emocional y mental.
Asimismo, la distribucion espacial debe facilitar la movilidad,
promover la interaccion social y, al mismo tiempo, garantizar
la privacidad y el descanso de los usuarios. Se destaco la
importancia de los estimulos sensoriales adecuados para
reducirla ansiedad, la desorientaciony el aislamiento, factores

gue inciden directamente en la salud mental de los residentes.

La formulacion de estrategias arquitectonicas basadas
en el andlisis de referentes, la revision bibliogrdfica y el
estudio de normativas permitio establecer lineamientos
de disefio orientados a la creacién de un entorno que
favorezca el bienestar integral de los adultos mayores. Entre
las estrategias propuestas se destacan la incorporacion de
dreas verdes accesibles que promuevan el contacto con la
naturaleza, el disefo de recorridos intuitivos con referencias
visuales claras para mejorar la orientacion, la utilizacion de
texturas y contrastes para facilitar la percepcion espacial
y la integracion de espacios que estimulen la memoria vy
las emociones positivas. Ademds, se enfatizo la necesidad
de incluir zonas de socializacion intergeneracional y dreas
terapéuticas que fomenten la actividad fisica y cognitiva, lo
qgue contribuiria a un envejecimiento mds saludable y activo.

En conclusion, la neuroarquitectura se presenta como
un enfoque esencial para la proyeccidn de un centro
geridtrico en Pelileo, ya que permite disefar un entorno
gue no solo responde a las necesidades funcionales de los
adultos mayores, sino que también favorece su bienestar
emocional, cognitivo y social. La implementacion de estos
principios en la planificacion y construccion de este tipo
de infraestructura garantizard espacios disefiados para
mejorar la calidad de vida de esta poblacion, promoviendo

13/



su autonomia, seguridad vy estabilidad emocional. Este
enfoque arquitecténico representa una solucion innovadora
y necesaria para enfrentar los desafios del envejecimiento,
asegurando que los espacios destinados a los adultos
mayores se conviertan en entornos estimulantes, confortables
vy adaptados a sus necesidades especificas.
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