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Arquitectura y Diseno
del Nordeste Argentino

ADNea es una revista que abarca las distintas areas
académicasycampostematicos de actuaciéndelascarreras
delaFacultad de Arquitecturay Urbanismo de la Universidad
Nacional del Nordeste: Arquitectura, Urbanismo, Planeamiento
y Disefio Grafico. Incluye tanto actividades académicas
como profesionales. Esta dirigida a publicar la produccion
de los docentes e investigadores de la Facultad y de los
profesionales egresados que se desempefian en dambitos
privados y publicos. Tiene por objetivo general contribuir
a la representacion institucional e insercién de la Facultad
de Arquitectura y Urbanismo en los campos de actuacion
profesional del nordeste argentino.
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REVISTA DE LA FACULTAD DE ARQUITECTURA Y URBANISMO
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL NORDESTE

EDITORIAL

Con la edicion de N.° 9 de ADNea se cumple un paso mas hacia la consolidacién de
este proyecto editorial institucional de la Facultad de Arquitectura y Urbanismo de
la UNNE, por el cual —por primera vez en su historia— esta casa de estudios cuenta
con una publicacion que expresa el conjunto del quehacer académico y de la practica
profesional de los arquitectos y disefiadores egresados de ella, y que es producida con
los mejores estandares de calidad y de exigencia del campo cientifico y tecnoldgico.

Este nuevo numero tiene tres secciones. La primera, dedicada a proyectos de arqui-
tectura, contiene la memoria descriptiva "Hospitales de campafa en contextos de
pandemia de la COVID-19, el caso de la ciudad de Corrientes”, llevada adelante por
el equipo de la Unidad de Arquitectura Hospitalaria del Ministerio de Obras y Servi-
cios Publicos de la Provincia de Corrientes. Las secciones siguientes contienen la
produccién académica en los campos de la docencia y la investigacion, realizada por
docentes, investigadores, becarios, alumnos y no docentes de nuestra casa de estudios.

En la seccién de docencia se presentan cinco articulos: el primero reflexiona sobre
la experiencia del taller de arquitectura en tiempos de pandemia; el segundo trabajo
aborda los nuevos desafios en la practica de ensefianza aprendizaje a partir de la
experiencia virtual de la catedra Desarrollo Urbano 2. El tercer articulo indaga sobre
los desafios en la docencia no presencial universitaria en contextos de emergencia a
partir de la sistematizacion de la experiencia de la catedra Morfologia 2 de la carrera
de Arquitectura. El cuarto trabajo da cuenta del anélisis de la implementacion de la
virtualidad obligatoria en el dmbito universitario en un contexto extraordinario. Cerrando
esta seccion, el quinto articulo expone las estrategias para la ensefianza remota de
emergencia en la universidad en su adaptacion a la virtualidad de la catedra Ciencias
Bésicas Aplicadas al Disefio debido a la emergencia de la COVID-19.

La seccion de investigacion contiene cinco articulos, producidos por investigadoresy
becarios pertenecientes a las diferentes &reas del conocimiento de nuestra facultad,
la del disefio y de las formas, la de las ciencias sociales y la de las ciencias tecno-
|6gicas. Esta seccion difunde a la regién una porcién destacable de la produccién
cientifica que se realiza cotidianamente en la Facultad de Arquitectura y Urbanismo.
El primer trabajo versa sobre el analisis de la sustentabilidad de los materiales natu-
ralesregionales para el desarrollo de tecnologias constructivas que generen eficiencia
energética en la edificacion del NEA; el segundo plantea una propuesta metodoldgica
para la identificacion de categorias de paisajes culturales patrimoniales en la regién
noroeste de Corrientes; el tercero toma como objeto de estudio el problema de la
energia para el acondicionamiento estival de viviendas de produccién estatal en el
clima calido-humedo del NEA, segun distintos procedimientos de balances térmi-
cos; el cuarto trabajo aborda el analisis de la relacion entre historia y arquitectura a
través de Henri Bergson vy, finalmente, el quinto articulo trata sobre las politicas de
ordenamiento territorial del Chaco y propone aportes a la discusion de las bases de
un anteproyecto de ley de ordenamiento territorial de la provincia.

Todo este contenido hace de ADNea una publicacion que aporta importantes recur-
sos a la formacién de egresados, académicos y alumnos de la regién, motivo que
|lena de orgullo a quienes hemos impulsado con mucho entusiasmo este proyecto,
que se constituye ademds en una de las producciones periédicas de méas valor de la
Editorial de la FAU-UNNE.

Dra. Arq.
Venettia Romagnoli Miguel Angel Barreto
SECHETARIA DE INVESTIGACION DECANO

Dr. Arq.
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HOSPITALES DE CAMPANA
EN CONTEXTOS DE
PANDEMIA DE LA COVID-19
EL CASO DE LA CIUDAD

DE CORRIENTES

RESUMEN

El brote de COVID-19 estallo en Wu-
han, China, en diciembre de 2019 y
fue declarado como unaemergencia
sanitaria de escala mundial por la
Organizacion Mundial de la Salud
(OMS, en adelante) en el mes de
marzo de 2020. Ha afectado, a la
fecha, a un total de 173 paises. La
gravedad sanitaria de la situacion
reside en el grado de contagio de la
enfermedad, que hace que, sin una
adecuada prevencién y contencion
mediante aislamiento social, muchas
personasrequieran atencion médica
almismo tiempo, lo que desabastece
los recursos sanitarios de las zonas
més afectadas.

La provincia de Corrientes, como
muchas otras, ha debido tomar
decisiones que impliquen paliar la
situacion optando por diferentes
soluciones para enfrentar esta pro-
blematica. Una de estas medidas
fue la construccién de un hospital
de campafia para tratamientos de
pacientes afectados por el virus
SARS-CoV2.

El desafio fue el de reacondicionary
readecuar un establecimiento educati-
vo construido durante el gobierno del
presidente Juan Domingo Perdn, para
convertirlo en un edificio equipado
para la salud, teniendo en cuenta no
solo el equipamiento interno, sino la
infraestructura fisica del lugar y el
contexto de su ubicacién. Esto hoy
en dia representa para los correnti-
nos una respuesta eficaz frente una
situacion que ha transformado el
mundo, y es un caso singular en las
respuestas dadas a estas situacio-
nes de ampliacién de capacidades
implementadas por los sistemas de
salud, que entendemos merecen una
mirada particular en suconformacion
como una alternativa valida, ya que
combinan los tres estados de la en-
fermedady centralizanla atenciénen

un solo edificio en toda la provincia.

PALABRAS CLAUE

Arquitectura hospitalaria; pande-
mia; hospital de campafia; hospital
monovalente.
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FIELD HOSPITALS

IN THE CONTEXT OF THE
COUID-19 PANDEMIC.
THE CASE OF THE

CITY OF CORRIENTES

HBSTRACT

The COVID-19 outbreak broke out
in Wuhan, China, in December 2019
and was declared a global health
emergency by the World Health
Organization (WHO) in March 2020.
To date, it has affected a total of
173 countries. The health severity
of the situation lies in the degree
of contagion of the disease, which
means that, without an adequate
prevention and containment through
socialisolation, many people require
medical attention at the same time,
which depletes health resources in
the mostaffected areas. The province
of Corrientes, like many others, has
had to make decisions that imply
alleviating the situation by opting
for different solutions to face this
problem. One of these measures
was the construction of a field hos-
pital for the treatment of patients
affected by the SARS-CoV?2 virus.
The challenge was to recondition
and readjust an educational estab-
lishment built during the government
of President Juan Domingo Perdn,
to turn it into a building equipped
for health, taking into account not
only the internal equipment, but the
physical infrastructure of the place
and the context of its location. This
today represents for the people of
Corrientes an effective response to
a situation that has transformed the
world, and it is a unique case in the
responses given to these situations
ofexpanding capacities implemented
by health systems, which we under-
stand deserve a particular look at its
configuration as a valid alternative,
since they combine the three disease
states and centralize health care
in a single building throughout the
province.

KEYWORDS

Hospital architecture; pandemic,
field hospital; monovalent hospital
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INTRODUCCION

La Argentina, con una cuaren-
tena que llevd mas de 60 dias,
ha trabajado ante la posibilidad
de una subarepentina de casos
que requerirfan hospitalizacion
y/o aislamiento, a fin de que no
colapsara el sistema sanitario.
Apoyando las medidas ordenadas
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a nivel nacional para enfrentar
la COVID-19 en Argentina, se
[levé a cabo una diversidad de
respuestas paradiversos estadios
de la enfermedad.

Cabe destacar que dentro de
los pacientes infectados por la
COVID-19 se encuentran dife-
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Figura 1. Ciudad de Corrientes y
planimetria del sector donde se
encuentra el hospital de campana

rentes tipos de pacientes cri-
ticos, moderados y leves. Los
primeros necesitan internacion
y respiracion asistida, es decir,
una cama en terapia intensi-
va. Los moderados requieren
internacion y pueden llegar a
necesitar respiracion mecani-
ca, mientras que los leves son
aquellos casos febriles que nece-
sitan observaciény aislamiento.
Los tiempos de crisis obligaron
a tomar decisiones para paliar
momentos criticos. Estoesloque
ocurrio conlasalud publicaenel
pafs,ylaprovinciade Corrientes
no estuvo al margen de lo que
pudiera ocurrir con la pandemia
de coronavirus. Frente a esta
posibilidad fue que, al igual que
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en otras provincias, Corrientes
emprendié el ambicioso pro-
yecto de levantar un hospital
de campafia, para hacer frente
aloscasosgravesde COVID-19.
Paraestoseconformdéun Comité
de Crisis integrado por equipos
técnicos, personal sanitario, de
seguridad, funcionarios, etc.,
que establecid la necesidad de
contar con un hospital de cam-
pafiaprovincial, que centralizara
los casos de la provincia en la
ciudad de Corrientes. En este
centro se concentraron todos los
pacientes moderados y graves
de toda la provincia.

DESARROLLO DE LA
COVID-13 A NIVEL
MUNDIAL

Cuando en enero del afio 2020
se advertiacémoenlaciudadde
China de Wuhan se construia un
hospital con capacidad de 1000
camas, en un tiempo récord de
diez dias, se veiaestocomoalgo
lejano a la realidad nacional. A
nivel edilicio los paises adop-
taban diferentes respuestas al
tratamiento de los pacientes
en las instituciones de salud.
Un anélisis de las respuestas
expresaba lo siguiente:

Lavelocidad dereacciénenel
campo constructivo es clave
para solventarlas deficiencias
de los sistemas de salud en
los tiempos que corren.

Los mecanismos de emer-
gencia sanitaria utilizados
por varios paises paraampliar
la capacidad instalada con
espacios para el cuidado y
tratamiento de enfermos, hasta
el momento, se organizan en
dos grandes grupos:

-lasinstalaciones temporales

10 \

derédpido montaje,comoesel
caso de los médulos sanita-
rios reubicables, carpas, los
hospitales inflables o incluso
el propio ejemplo del hospital
temporal de Wuhan—proceso
concluidoenun periodo menor
a 10 dias por un equipo de
7000 trabajadores.
-elacondicionamientoy ade-
cuaciondeinstalaciones pre-
existentes paraconvertirlasen
centros de atencion -grandes
espacios como predios de
ferias, campos de deportes,
grandes gimnasios, salas de
conferencias, feriasy escuelas,
entre otros (Ministerio de Salud
Argentina, 2020, p. 1).

SITUACION EN
LA PROUINCIA DE
CORRIENTES

El equipo conformado por Co-
mité de Crisis evalu¢ distintas
localizaciones en la ciudad de
Corrientes, y decidié finalmen-
te el reacondicionamiento del
Hogar Escuela Presidente Juan
Domingo Perodn, ubicado estra-
tégicamente en la interseccion
de la avenida Independencia y
la avenida Artigas, con amplios
accesos al predio, que cuenta
también con buen estado de
conservacion edilicia.

HISTORIA DEL HOGAR
ESCUELAR JUAN
DOMINGQ PERON

Este edificio histérico se inau-
guré en 1952, y fue declarado
Monumento Histérico Nacional
por el Decreto N.° 2297/2015.
Desde su fundacién, hasta ese
momento brindabajornadas edu-
cativas completas, alimentacion,
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Figura 2. Imagen del
Hogar Escuela Juan
Domingo Peréon

cuidados sanitarios, actividades
sociales, culturalesy deportivasa
cientosdealumnos. Funcionaban
en él una escuela primaria, una
escuela secundaria y un jardin
de Infantes, y algunos alumnos
del interior provincial se encon-
traban encondicién deinternos.
Eledificio, de una superficie total
de cubiertade aproximadamente
12.000m? contaba conaulas, dor-
mitorios tipo albergues, nucleos
sanitarios, cocina general con
despensas, depdsitos, casa del
director, dreas deportivas, patios
centrales,un gransaléndeactos,
areas administrativas, consulto-
rios médicos, laboratorios, entre
otros espacios. Muchos deellos
se modificaron o cambiaron de
funcién con el paso del tiempo.

Enlosafos 90, aproximadamente,
durantela gestion del gobernador
Rolando Romero Feris, se cedié
una parte del predio paralacons-
truccion de un supermercado de
renombre internacional, lo que
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le resté una porcion importante al
conjunto del hogar escuela.

EL PROYECTO

Se convoco a todos los organismos a
realizar un proyecto de Reconversion
del Hogar Escuela en un Hospital de
Campafia, integrado por los ministe-
rios de Salud, de Obras Publicas, de

Figura 3.
Reuniones
previas con
los equipos
de trabajo
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Hospital de Campafia
Areas funcionales

Educacién, entre otros. Esasique
la Unidad de Arquitectura Hos-
pitalaria del Ministerio de Obras
Publicascreadorecientementetuvo
a su cargo la planificacién y los
proyectos delosnuevos espacios
adaptadosalaatencionmédicacon
un perfilnetamente infectoldgico.
Esta tarea fue desarrollada con
la maxima celeridad que el caso
ameritaba, ya que los tiempos
se acortaban por la aparicién de
casos incipientes en la provincia
de Corrientes. El Hospital Angela
Llano fue adaptado también en
sus instalaciones con sectores
COVID antelaaparicion de casos,
mientras se daba la terminacion
de la primera etapa del hospital
de campana.

Seconformaronequipostécnicos
delaUnidad de Arquitectura Hos-
pitalaria, técnicos de empresas
constructoras, especialistas en

7. EL CRSO

sistemasinformaticos, médicos,
enfermeros, personal de servicio,
especialistas en instalaciones
eléctricas, determo-mecanica, de
gases medicinales, entre otros.
Solo asisealcanzaron los obje-
tivos propuestos de tener listas
las areas necesarias parainiciar
la ocupacién conlos pacientes.

El hospital de campafa se pro-
yectd en etapas de habilitacion,
en funcién del surgimiento de
casos en la provincia y en la
capital de Corrientes. En una
primera etapa se trabajé sobre el
sectordenominado "A", al oeste,
ubicado sobre laavenida Artigas.

En este sector se localizan las
areas de terapia intensiva, con
120 camas con respiradores y
monitores multiparamétricos,
un quiréfano, unasalade partos,
un area de internacion con 200

DE LA CIUDAD DE CORRIENTES

camas. Se puede elevarelnimero
de camas si las necesidades lo
requiriesen.

Se construyeron un laboratorio,
salas detomografia, un sectorde
esterilizacion, farmacias, accesos
y egresos con controles exhaus-
tivos desde el punto de vista
infectoldgico, areas de apoyos
médicos, areas de personal, un
centrode operaciones generalcon
monitores digitales, servicios de
cocinay limpiezacentralizados,
depdsitos deinsumos, instalacio-
neseléctricas, sanitarias, gases
medicinales, lineas de corrientes
débiles, redes informaticasy de
video completamente nuevas.

Por otro lado, la ocupacién del
segundo sector denominado “B"
se amplid en hasta 320 camas,
y se ubicaron otras actividades
relacionadasconelhospital,como
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AV.3 DE ABRIL

= Hospital Pediatrico Juan Pablo Il
s Hospital de Campana “Escuela Hogar”
Predio para Laboratorio Central

porejemploemergencias, areade
médicos, areas deinternaciones
parapacientesleves, areas para
pacientes pos-covid,laboratorios,
otra sala de tomografia, entre
otros espacios necesarios. El
sector esta preparado para, en
caso de contingencia mayor,
albergar hasta la capacidad de
1000 camas.

IMPLANTACION URBANA

SegunlodefinenlaOMSyla OPS
(Organizacion Panamericanadela
Salud),unhospital de campafiaes
"unainfraestructurade atencion
sanitaria movil, autocontenida
y autosuficiente que se puede
desplegar, instalar y expandir,
o en su defecto desmantelar,
con rapidez para satisfacer las

necesidadesinmediatas de aten-
cién de salud durante un lapso
determinado”.

Todohospital de campafa debera
observar lo siguiente:

+ Accesibilidad/ubicacion:
preferentemente los hospitales
de campafia deberian ser
autosuficientes; no obstante,
para su implantacion es
recomendable realizar una
evaluacion previa de la

zona, identificando terrenos
donde se pueda disponer

de servicios publicos
(suministro de insumos

para el tratamiento de la
COVID-19. Recomendacion
implementacion hospitales de
campafia 3: agua, electricidad,
etc.). Los terrenos para

ADNea Revista de Arquitectura y Diseno del Nordeste argentino
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Figura 5. Conformacion del
area urbana donde se ubica
el hospital de campana

seleccionar deben contar

con buena accesibilidad
fisica (rutas, caminos, etc.).

+ Predio con perimetro cerrado.
+ Predio no inundable.

+ Acceso controlado

por puesto de control

de ingreso y egreso.

« Acceso rapido al hospital de
referencia, para derivacién
en caso de complicaciones.

+ Accesible con ambulancias.
+ Deseable contar con un
area para habilitacién de

un helipuerto provisorio.

Analizando la ubicacién estra-
tégica correspondiente a lo
recomendado por el Ministerio
de Salud de la Nacién Argentina
y las definiciones de la OMS, se
opté por la implantacién en un

Vol.9-N.29 [SSN 2347-064X ‘ 13



predio donde anteriormente fun-
cionaba un edificio de caracter
publico, al que seloacondiciond
paratransformarlo en el hospital
actual que surge en el lugar. La
eleccién fue determinada porlos
siguientes factores:

- Se posiciona sobre la Av. 3 de
Abril, la cual es una via que co-
nectaambosingresosalaciudad
capital; porlotanto, constituye un
carril de facil acceso al hospital.
- El predio se encuentra cerra-
do en todo su perimetro, por
lo que es facil el control de
ingreso y egreso de personal.
- La superficie del terreno per-
mite la instalacién de areas
complementarias, al disponer
de sectores sin uso alguno.
En su entorno se ubica el Hos-
pital Pediatrico Juan Pablo 11,
por Av. Artigas, y por calle Suiza
y Av. Chacabuco se ubicara el
proyecto del Laboratorio Central
delaProvincia. Seconformaraun
gran polo destinado a la salud.

Figura 6. Infografia
volumétrica de las
areas y sectores del
hospital de campana
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ANALISIS FUNCIONAL

Lapuestaen marchadel funcio-
namiento del hospital de campafia
se inicio en marzo del aflo 2020,
contando con las siguientes
caracteristicas: ademas de la
distribucion funcional, se pre-
vio que el edificio tuviera las
instalaciones necesarias que
complementan cadaespaciopara
la realizacion de sus funciones;
estas van desde instalaciones
de agua fria y caliente en todo
el edificio, como instalaciones
eléctricas, cloacales, contra in-
cendiosynomenosimportantela
instalacion de gases medicinales
ubicando el tanque de oxigeno
cercano al dreade emergencias.

Finalizada la primera etapa del
hospital de campafia, ya contaba
conaproximadamente 180 camas

ADNea Revista de Arquitectura y Diseno del Nordeste argentino |

Centro de
Operaciones
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hospitalarias parainternaciony
120 en lo que corresponde a la
terapiaintensiva, quellegarona
un total de 300 cuando empezé
sufuncionamiento. El éxitodela
implementacion de este hospital
de campafiarequirid suinclusion
dentro una planificacién estra-
tégica y operativa racional en
relacion con los recursos, una
sincronizacion en las etapas de
proyecto, construccion, logisticas
de equipamientos, logisticas de
servicios, organizacion de los
recursos humanos y la capa-
citacion del personal que esta
afectado al nuevo equipamiento,
mas laintegraciondelos distintos
actoresy sectoresinvolucrados.

Internacion

Internacion .
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ESQUEMAS DE SECTORES

AREA DE

AREA DE
CAMBIO Y CAMBIO Y
DESCONTAMINACION l DESCONTAMINACION
NORTE L SUR

==
Carros Termicos Limpios

Circuito Salida

Figura 9. Esquemas de los puntos de cambio y desinfeccion previo ingreso a las areas de Internacion y UTI

HOSPITAL DE CAMPANA
QUIROFANO
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Figura 10. Infografia del nuevo quiréfano del hospital de campana
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INSTALACIONES
SANITARIAS

A lo largo del trayecto de la
obra, se efectuaron distintas
obras que incluyen cambio de
cafierias de hierro fundido tan- EauaaEeadelcelas
instalaciones existen-
to para instalaciones de agua tes e imagenes de los
fria como desagiies cloacales, sanitarios luego de a
debido a que las que poseia el intervencion edilicia
edificio demostraban un estado
de obsolescenciay su duracion
constaba desdelainauguracion
delaescuelacomopartedel Plan
Quinquenal del gobierno de Juan
Domingo Perén, en el afio 1947.
Sereemplazaronengranpartedel
edificio por caflerias nuevas con
PVC en todas las instalaciones
de agua fria, caliente, cloacales
y pluviales de todos los grupos
sanitarios y de servicios.

INSTALACIONES ELECTRICAS

Seconstruyeroninstalaciones nuevasen
las instalaciones eléctricas, ademas de
lacolocacién de nuevos tableros, bocas
deluzynuevasluminarias, debidoaque
algunos sectoresrequerian mayor ilumi-
nacion, ya sea el caso de los quiréfanos

Figura 12. Imagenes de las nuevas , : :
intervenciones sobre las instalaciones y areas de grandes dimensiones como

eléctricas del hospital de campaiia los pabellones de internacién.
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INSTALACIONES DE
GASES MEDICINALES

Encuantoagases medicinales, el
hospital cuenta conuntanquede
oxigeno de capacidad de 30.000
litros. Luego,conlasegundaetapa,
se incluyd un segundo tanque
de 10.000 litros para abastecer
al resto del nosocomio. La em-
presa responsable fue AVEDIS,
SA. Estos tanques se encuentran
en un sector protegido (vallado

entodo su perimetro) ante cual-
quier adversidad y cuentan con
la sefialética necesaria.

Cada area de internacion, los
quiréfanos y salas de terapia
cuentan con paneles poliductos
de tres bocas: oxigeno, vacio
y aspiracion mas instalacion
eléctricas, sea el caso de cone-
xién de maquinas, por ejemplo,
monitores paramétricos.

18 \
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Figura 13. Imagenes de las nuevas
instalaciones de gases medicinales
del hospital de campaia
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INSTALACIONES
DE REDES
(INFORMATICA)

Algo particular para destacar del
funcionamiento del Hospital de
Campafia "Hogar Escuela” es
que al acondicionar un edificio
de caracter educativo a sanitario
se hicieron las instalaciones
correspondientes de redes e
informatica teniendo en cuenta
el controly monitoreo de todo el
hospital através delacolocacion
de cédmaras en cada sector y
un monitor principal que lleva
las estadisticas de casos en el
hospital: ingreso y altas, como
también los decesos que se dan
diaadia. Se colocd ademas el mo-
nitoreo porcamas desdelas areas
de enfermerias de internacion
clinica y terapia intensiva hacia
las salas correspondientes, alos
efectosdecontrolespermanentes,
ya que los accesos y egresos
son sumamente programados.

EQUIPAMIENTOS

Lapuestaenmarchadel funcio-
namiento del hospital requirié no
solodelainfraestructuraedilicia,
sinotambién delos equipos que
complementan los espacios. Para
esto se incorporaron torretas
de gases y ldmparas cialiticas

Figura 14. Imagenes de

los equipos informaticos
y de monitoreo que

se incorporaron al

nuevo hospital

en el quiréfano, dos resona-
dores magnéticos para el area
de diagndstico, un tomadgrafo
y equipos de rayos X portatiles
al poseer pacientes con ca-
pacidades motoras reducidas.

Figura

15. Sala
de rayos
X con el
equipo
portatil e
impresora
digital

y nuevo
tomégrafo
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Sinembargo, laincorporacionde
estos equipos dentrodel hospital
requirio el acondicionamiento
necesario de los espacios para
su utilizacion; uno deellos es el
blindaje obligatorio en el caso
del uso del tomdgrafo y los

Figura 17.
Imagenes del
nuevo quiro-
fano y areas
respectivas
construido
dentro del
hospital de
campaia

m ‘ -l :
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Figura 16.
Imagenes
del nuevo
laborato-
rio con los
equipos
corres-
pon-
dientes

equipos derayos X que trabajan
con ondas de radiacién, y que
si no se toman las medidas
necesarias pueden ocasionar
consecuencias que afecten la
salud tanto del personal como
del paciente al estar expuestos

Figura 18.
Imagenes
de las areas
de interna-
cion corres-
pondientes
a clinica
médica y
unidad de
terapia
intensiva
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sin necesidad alguna. Asimismo,
elareadelaboratorio cuentacon
aparatosyequipos que permiten
el analisis de muestras que se
|levan a cabo,y ademas cuenta
con una campana extractora
de gases.
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SENALETICA

El hospital cuenta con el uso de
sefialéticas correspondientes
a la evacuacion automatica en
caso de incendio en el predio,
dispone de planos de evacuacion
que indican las salidas y los
recorridos a cada una de ellas 'y
guias sobre como actuar frente
a tal situacion.

De hospital de campafiaahospital
con perfil monovalente

El hospital de campafia Hogar
Escuela de la provincia de Co-
rrientes actualmente significa
para los correntinos una res-
puesta segura, eficaz ante una
enfermedad que ha azotado al
mundo, como loeslaCOVID-19,
que ha llevado a tomar medi-
das en plazos cortos, tratando
de paliar un problema de gran
incidencia, reacondicionando
un establecimiento de caracter
educativo a sanitario en poco
tiempo. Laatencion, diagndstico
y tratamiento a los pacientes de
COVID como cuestiones basicas
para el planteamiento en un
primer momento de un hospital
de campafa ha funcionado, sin
lugar a dudas, pero a medida
que se agregaban cada vez mas
complejidades al efector de salud,
se podria decir que el propdsito
de la creacion de un hospital de
campafa fue variando hasta
encontrarse conun hospital con
caracter de tipo monovalente
debido a ciertas cuestiones:

1. Un hospital monovalente se
caracteriza por atender una sola
especialidad, como es este caso
de la provincia de Corrientes,
qgue atiende infecciones de la
COVID-19. Parael futuro, porun

PLAND D€ EVACLACION

gy <0 o

= ol

b

int

lado, se pretende establecer un
sector de atencion post-covid,
mientras que, por el otro, un
area de internacion y cuidados
necesarios segun se requiera,
pero siempre paraindividuos que
presenten sintomas de ciertas
caracteristicas compatibles con
la atencion del hospital.

2. La implantacién donde se
sitla hoy en dia, la cercania al
hospital Pediatrico Juan Pablo 11,
pero también un predio ubicado
detrds destinado al futuro Lab-
oratorio Central de la Provincia
y la ubicacién dentro de vias
rédpidas, como Av. 3 de Abril, Av.
Artigasy Av. Chacabuco, generan
en el area un gran polo de salud
que permite concentrar varios
establecimientos con distintas
funciones, pero relacionados
con un tema central, como lo
es la salud.

3. La construccion de un nuevo
establecimiento educativoen otro
predio por parte del Gobierno de
la provincia para reestablecer
el antiguo funcionamiento del

ADNea Revista de Arquitectura y Diseno del Nordeste argentino
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Figura 19. Sefalética obligatoria
en los sectores de trabajo
del hospital de campaia

colegio antes del acondiciona-
miento delainfraestructurapara
el hospital de campafia Hogar
Escueladaunaideadelaperma-
nencia del hospitalalolargo del
tiempo, por lo que deja de tener
las caracteristicas que posee al
serinstalaciones que se asientan
y levantan en un cierto periodo.
4. Laconformacion de unequipo
(personal) caracterizado por una
direccion y distintas unidades
funcionales, (jefes y subjefes)
dentro del organigrama piramidal
consolidaunesquema de gestion
sélidodentrodela estructura de
un hospital.

Launidad de arquitectura hospi-
talaria del Ministerio de Obras'y
Servicios Publicos de Corrientes
El equipo del proyecto pertene-
ce a la Unidad de Arquitectura
Hospitalaria, drea dependiente
del Ministerio de Obras y Ser-
vicios Publicos (MOSP) de la
Provincia de Corrientes. Esta
unidad se formd con el objeti-
vo de atender las necesidades
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edilicias del parque hospitalario
de la provincia de Corrientes.
Se compone de profesionales
capacitados en la especialidad
de la Arquitectura Hospitalaria
y la Gestion del Recurso Fisico
de Salud, que gestionan inter-
venciones enelrecurso fisico de
distintotipoy escalas,como por
ejemplo nuevas ampliaciones,
refacciones, y cuenta con el
apoyo de técnicos propios con
amplia experiencia. Se trabaja
en equipo de manera interdis-
ciplinaria mediante la inclusién
del personal médico de distintos
hospitales que se involucre en
todas las fases del desarrollo
del proyecto y la construccion.
Recibe los aportes de distintos
especialistas en bioseguridad,
bioingenieros, servicios criticos,
servicios generales, instalacio-
nes especiales, aparatologia
médica (tomdgrafoy equipos de
diagndstico porimagenes, etc.),
entre otras tematicas.

REFLEXIONES FINALES
SOBRE LA EXPERIENCIA

Los edificios de salud se vieron
desbordados en su capacidad a
raizdelos contagios masivos de
laCOVID-19 entodos los paises
afectados. Las alternativas de
ampliacion de las capacidades
de camas de atencion fueron
multiples enlos distintos estadios
de la enfermedad, pasando de
instalaciones de rapido montaje,
ampliaciones de los hospitales
existentes, ocupacion deespacios

22 \

de grandes luces, como clubes
deportivos o salones para predios
feriales, entre otros.

Elhospital de campafiarealizado
enlaciudad de Corrientes esun
caso singular dentro de las res-
puestasdadasaestassituaciones
de ampliacién de capacidades
implementadas por los siste-
mas de salud, que entendemos
merecen una mirada particular
en su conformacion como una
alternativavalida, ya que combina
lostres estadios de la enferme-
dad en un solo equipamiento.
El éxito de la implementacién
de este hospital de campafa
requirio suinclusién dentro una
planificacion estratégicay ope-
rativa racional de los recursos
humanos, fisicos y técnicos, con
sincronizacion en las etapas de
proyecto, construccion, logisticas
de equipamientos, de servicios,
organizacion de los recursos
humanos y la capacitacion del
personal que estuvo afectado
al nuevo equipamiento, mas
la integracién de los distintos
actoresy sectoresinvolucrados.

El futuro presenta diferentes
visiones acerca del destino fi-
nal de esta readecuacioén de un
edificio con fines educativos a
otrocondestinode prestaciénde
salud. Lacargade modificaciones
funcionales e instalaciones de
todotipo nos hace sostener que
hacia adelante, mientras durela
pandemia, se mantendrd como
un nuevo efector de salud de la
provincia de Corrientes.
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Figura 20. Imagenes de distintas instancias de trabajo del
equipo de la Unidad de Arquitectura Hospitalaria-MOSP
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