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3.-CONCEPTUALIZACION DEL TEMA

3.1.-CENTRO DE REHABILITACION

Es un equipamiento dedicado a recibir personas con
problemas dandoles un tratamiento para su
rehabilitacion y su posterior recuperacion para su
bienestar social y familiar.

3.2.-DROGODEPENDIENTES

Se origina por la accion reciproca entre la persona y la droga utilizada, que produce en el sujeto
la necesidad de seguir consumiendo para "beneficiarse™ de sus efectos y a veces para evitar los
efectos producidos por el no consumo. Este consumo lo conlleva a problemas familiares,

laborales, sociales y salud.

Esta dependencia puede ser:

Psiquica: Es la necesidad que lleva al consumidor a
buscar compulsivamente los efectos que la droga
utilizada le produce.

Fisica: Son una serie de trastornos originados por la
interrupcion del consumo habitual de la sustancia y

que desaparecen al reiniciar el consumo




4. MODELOS AFINES AL TEMA

4.1.- INTRAID

Instituto Nacional de Prevencion Tratamiento y Rehabilitacion de Drogodependencia
y Salud Mental

INTRAID

Es una institucion, dedicada a recibir hombres y mujeres de clase media baja con problemas de:
drogodependencia, alcoholismo y trastornos mentales por separado. Dandoles un tratamiento
para su rehabilitacion y su posterior reinsercion en la sociedad, realizando también campafas de
prevencion. Se inicid con 8 pacientes y ahora cuenta con 29 residentes, y la institucion es

subvencionada por la Prefectura.

UBICACION:

Se encuentra ubicada al noreste de la provincia cercado en el barrio la pampa sobre la calle
Junin. Este centro cuenta con una buena accesibilidad hacia sus instalaciones Cuenta con la
mayoria de los servicios basicos que proporciona el departamento para su buen funcionamiento

y facilidad de servicios.




VIAS DE ACCESIVILIDAD HACIA EL CENTRO

El centro de rehabilitacion INTRAID fue construido para ayudar  aquellas personas con
problemas de adiccion alas drogas como: el alcohol, marihuana, cocaina y otros. Para asi poder
sacarles del problema del consumo, de la depresion, de la baja autoestima y control de uno

mismo

En cuanto a su funcionalidad se puede decir que no cuenta con una buena distribucién de sus

ambientes en relacion de funcion y espacio.



Se debe tener en cuenta que estos espacios no son confortables para las personas que las albergan
pero se debe rescatar que es uno de los pocos lugares que ofrece este servicio ala comunidad y el

apoyo que brinda a estas personas que han sido olvidadas por la sociedad.




CUENTA CON UNA AREA DE PREVENCION

Que interactta con la sociedad mediante manuales especificos de van destinados para estudiantes

y adolescentes generando lideres juveniles.

AREA DE TRATAMIENTO Y REHABILITACION DE DROGODEPENDENCIA Y
ALCOHOLISMO
Cuenta con 7 fases:

a) Internacion, de 6 semanas.
b) Desintoxicacion

c) Motivacion

d) Terapia Individual

e) Terapia Grupal

f) Terapia Ocupacional

g) Reinsercion Social



AREA DE SALUD MENTAL

Cuenta con areas de terapia grupal, tratamiento psicoldgico para adolescentes y adultos, esta
terapia se la dicta tres beses por semana.

AREA DE TRATAMIENTO

Esta area de tratamiento como se puede observar en al fotografia, no es confortable y es de
espacio reducido, no cuenta con el mobiliario adecuado para las terapias semanales hacia los

albergados.




AREA DE ADMINISTRACION

La parte administrativa cuenta con equipo suficiente para el control y administracion del centro

Que esta dirigida por personal capacitado en este rubro.

i

AREA DE RECREACION

Cuenta con espacios recreacionales como un area de juegos y un area verde donde los internos

pueden salir a conversar y reflexionar.




AREA DE CAPACITACION

Realizan trabajos para consumo de ellos mismos como ser: panaderia, artesania, corte y
confeccion, carpinteria., etc. Asi al salir del centro cuenten con una profesién que les permita
incorporarse ala vida cotidiana y ala sociedad.

AREA HABITACIONAL

Cada habitacion tiene capacidad para dos personas con un espacio amplio de recurrido, también

cuenta con otras habitaciones que son restringidas para aquellas personas que hayan sido
internadas y que aun sufran efectos del alcohol.




AREA DE SERVICIOS

Cuenta con una cocina, un comedor, bafios para ambos sexos, un estar social y otros servicios

AREA DE ATENCION MEDICA

El centro cuenta con un area de la salud que abastece para las personas internadas, cuenta con 6

enfermeras que varian de turno y horario.




PERSONAL CON EL QUE CUENTA EL CENTRO DE REHAVILITACION

e 1 Administrador

e 1 secretaria

e 2 psiquiatras

e 1 Medico general
e 5 psicologos

e 1 trabajador social
e 6 enfermeras

e 2 porteros

e 2 ayudantes

e 1 cocinera




4.2.- SEDEGES

SERVICIO DE GESTION SOCIAL

Es una institucion dedicada a recluir a nifios y adolescentes de 12 a 16 afios, no imputables por

ley, los cuales son denominados infractores (delincuentes).

Los infractores deben cumplir ciertas normas y reglas dentro de la institucion que incluyen : la
higiene, la limpieza, la educacion, recreacion, deporte, terapia ocupacional, seguimiento y
evaluaciones, ya que estos estan privados de libertad tomando en cuenta el tiempo de
internacion que es variable por el tipo de delito cometido, ya sea por robo o asesinato. Esta

institucion es subvencionada por el Estado.

Existen dos centros de reclusion uno para hombres y otro para mujeres.

CENTRO DE VARONES (0asis):

Ubicado en la calle bolivar esquina ramon rojas este centro solo alberga a varones en el cual
cuenta con:

e 8dormitorio

e 1 oficina

e 1 secretaria

e 1 sala de entrevistas

e 1 comedor

e 1cocina

e 1 salade estudio

e 1 bateria de bafios

1 sala de manualidades



CENTRO DE MUJERES (trinidad

Se encuentra ubicado en la calle Sta. Cruz detras de la instalacion administrativa de sedeges. El

centro cuenta con

e | dormitorio en el cual duermen todas las detenidas

e | oficina

e | guardia de seguridad

® | dormitorio de seguridad
e | cocina

e 1 comedor

e | lavanderia

e | bateria de bafios

e | patio multiuso

i
(i

peralta):

|
|

i




AREA ADMINISTRATIVA:

Esta area se tiene la documentacion de cada uno de estos individuos detenidos por la justicia en
el cual se les hace una evaluacién de su Estado para luego ser trasladado a los centros de

detencion dependiendo del sexo.

LA AREA ADM. CUENTA CON:

® | secretaria

e | archivo

e 7 oficinas de personal de atencion
e 2 oficinas tratamiento psicologico
e | deposito

e | sal de tejido

e | peluqueria

e | bateria de bafios

AREA ADMINISTRATIVA:

El area administrativa cuenta con espacios amplios para su funcion y personal capacitado para

mantener estable esta institucion publica.




PARA COMBATIR LA DELINCUENCIA SE REALIZAN LABORES INTEGRALES
CON FASES DE:

e Acogida

e Evaluacion

e Reeducacion

e Terapia Ocupacional
e Reinsercion familiar
e Reinsercion laboral

e Reinsercion social




LOS ESPACIOS INTERNOS CON LOS QUE CUENTA:

5 Dormitorios

e Bafos

e Duchas

e Depositos

e Comedor

e Consultorio Medico

e Sala de entretenimiento

e Aulade clases/ Taller de terapia ocupacional
e 2 dormitorios ( p/ policia y educador de turno)
e Of. Administrador

e Of. Trabajador Social y Psicologia

e Cocina

e Patio




EL AREA DE PERSONAL:

e 1 Director

e 1 Administrador

e 1 Coadministrador
e 1 Trabajador Social
e 1 Psicélogo

e 1 Doctor

e 1 Profesora

e 1 Cocinera

e Policias

e 2 educadores

e Abogados




4.3.- LA COLMENA

La Colmena es un albergue para varones con problemas de alcoholismo, drogadiccion y
problemas mentales, con financiamiento de la iglesia catdlica, en este lugar son rehabilitados,
valorados y también les dan una ocupacién de acuerdo a su vocacion, para su posterior

reinsercién a la sociedad.

Este albergue funciona gracias al trabajo de todos los internos en conjunto a la cabeza de un
sacerdote, en cuanto se refiere a: limpieza, mantenimiento de la infraestructura, preparado de los
alimentos, peluqueria, panaderia, y trabajo en sus respectivos talleres de acuerdo a la vocacion de

cada interno. La capacidad de este albergue es de 60 residentes.

UBICACION.-

Se encuentra en San Mateo, ubicado al NORESTE de la ciudad de Tarija, se puede decir que se
en cuentea en un lugar privilegiado por el simple hecho que se encuentra en contacto con la

naturaleza, y es un lugar muy tranquilo apto para una recuperacion del dependiente.



LOS ESPACIOS CON LOS QUE CUENTA SON:

Un ambiente para Terapia Grupal

e 2 habitaciones de rehabilitacion

e Habitaciones con una capacidad minima para 2 camas hasta un maximo de 8camas
e Comedor

e Cocina

e Lavanderia

o Area de recogimiento espiritual

e Una pequefia biblioteca / aula de apoyo didactico

e Taller de costura

e Taller de metalurgia
e Taller de carpinteria
e Panaderia

e Area deportiva

e Granja

e Area de cultivo

e Quincho

o Areas verdes

e Garaje

e Deposito

Este centro al igual que los otros brinda un apoyo a aquellas personas consumidoras de toxicos

e inhalan tes. En el cual ayuda a su proxima recuperacién y aceptacion social.



PERSONAL CAPACITADO CON EL QUE CUENTA

e Psicdlogo

e Trabajadora Social

Este centro tiene lo necesario en cuanto a infraestructura, y las politicas administrativas y de

funcionamiento empleadas son las méas adecuadas y acorde a los requerimientos.




5.-DROGAS

¢ Qué son las drogas?

"Droga" es toda sustancia que, introducida en el organismo por cualquier via de administracion
produce una alteracién del natural funcionamiento del sistema nervioso central del individuo y
es, ademas susceptible de crear dependencia, ya sea psicoldgica, fisica 0 ambas.

DROGAS

(Segun el tipo de reaccidn que ejerce sobre el sistema nervioso)

5.1.-DEPRESORAS

Tienen la propiedad de en lentecer las funciones del sistema nervioso central.

e Opiéceos.

« Barbitdricos.

e Tranquilizantes.

e Alcohol.

o Disolventes volatiles.



5.2.-ESTIMULANTES

Tienen la propiedad de activar o estimular las funciones del sistema nervioso central.

« Cocaina.
o Cafeina.
e Anfetaminas y derivados.

e Tabaco.

(Segun el tipo de dependencia que originan)

5.3.-DURAS

Son aquellas que producen dependencia fisica y psicoldgica a la vez:

e Opiaceos (morfina, heroina...)
o Barbitdricos.
e Alcohol.

5.4.-BLANDAS

Aquellas que solo producen dependencia psicoldgica:

e Alucin6genos.
o Derivados del cannabis.
e Tabaco.

o Tranquilizantes.



6.-HISTORIACION

La experiencia de la droga es tan antigua como la humanidad. Parece ser que la adormidera ya se
cultivaba en Europa en la Edad de Piedra, en Suiza se han encontrado fosiles de semilla de

adormidera perteneciente al cuarto milenio antes de cristo.

Las propiedades embriagadoras del cafiamo de la India fueron utilizadas para algunas ceremonias
religiosas. En el afio 600 los arabes propagaron las virtudes terapéuticas de la adormidera,
revelando a los chinos la propiedad estupefaciente del opio. El consumo de la droga se extendio
rapidamente por toda China y se desarroll6 el contrabando del opio a gran escala.

A principios del siglo XX aparecieron en occidente el opio y el hachis. Finalmente el consumo
de drogas se ha extendido por todo el mundo, creando un grandisimo problema social. Con la
cooperacion de organismos como la ONU. Que en 1971 calculé que en todo el mundo habia

unos 120.000.000 de personas drogadictas.

Existe un sector totalmente desconcertante: “cl de los padres y las familias” que al verse
afectados por el problema desean evitar cualquier escandalo, arriesgandose ellos incluso en

acudir al trafico ilicito para facilitarles la droga.




6.1.- ;QUE ES EL ALCOHOLISMO?

El alcoholismo es una enfermedad progresiva, cronica y degenerativa; con sintomas que incluyen

una fuerte necesidad de tomar a pesar de las consecuencias negativas.

La enfermedad esta caracterizada por dafios fisicos en todos los sistemas del organismo, siendo
los mas complicados los que se relacionan con el sistema cardiovascular, el sistema nervioso y el

higado.

Factores relativos al entorno macro social

Al hablar de entorno macro social nos estamos refiriendo a las condiciones sociales y culturales

que rodean a los menores configurando una realidad social en la cual se estan socializando.
Sistema de valores socioculturales:

El sistema de valores tradicionales ha sido desplazado de una forma méas o menos generalizado y
sustituido por otros valores. En la poblacién infantil-juvenil escolarizada, parece ser que existe

una asociacion entre consumo de drogas y valores propios de la sociedad del ocio.



Actitudes sociales:

La sociedad ofrece sustancias, ya sean legales o ilegales que hacen creer a quien las consume que
podré solucionar cualquier malestar fisico o psiquico. Las drogas tienen para el colectivo juvenil-
infantil distintos significados: Ante la sociedad, las drogas ilegales significan transgresién y las

legales el paso a la edad adulta.
Control normativo:

La conducta se inspira en unas normas que cumplen el papel de modelos. La pérdida en el
sistema normativo estd provocando una precariedad en la determinacién de los limites que

orientan el comportamiento infantil-juvenil.
Relaciones sociales:

El deterioro del vinculo social, se traduce en una falta de contenido de las relaciones en grupo.
Por eso, las drogas, en la cultura juvenil, una de las funciones que cumplen, es la de servir de eje

para la sociabilidad.
Ocio y tiempo libre:

La cuestidn no esta en el consumo de drogas durante las horas de diversion, sino en que no se
conozca otro tipo de diversion. Por tanto debemos plantear la potenciacion de una educacion del
tiempo libre que atraiga a los jovenes a otro tipo de diversion. Porque cuantas mas posibilidades

haya para elegir, menos probabilidades tendran las drogas de ser elegidas.

Medios de comunicacion:

La imagen de las drogas en los medios. El tratamiento de los medios de comunicacion dan a las
drogas un proceso distorsionador de la realidad. Cuando hablan de drogas se refieren en la
mayoria de los casos a las Ilamadas drogas ilegales. Esto crea confusion sobre la peligrosidad de

las sustancias en funcién de su legalizacion.



7.-DETECCION DE LA PROBLEMATICA

Queda demostrado que en este Gltimo tiempo existe un uso y abuso de las drogas prohibidas,
como de las otras drogas socialmente aceptadas: el alcohol y el tabaco.

A consecuencia de esta situacion, se reconoce los efectos negativos que conlleva el uso indebido

de drogas en la persona, la familia la sociedad.

No existen condiciones politico - econémico - técnico administrativo (recursos humanos

infraestructura) para solucionar este conflicto social




7.1-TIPOS DE PROBLEMATICAS

“El problema central se encuentra en la sociedad”

Problemas de entrono

-Problemas familiares, laborales, presion de grupo, disponibilidad de las drogas, etc.

Problemas de caracter del individuo

-Inseguridad, inmadurez, timidez excesiva, baja tolerancia a la frustracion, etc.

Problemas de personalidad

-Actitudes neuroéticas y depresivas, dependientes, antisociales o incluso de carécter sicopatico

conforman este Gltimo grupo que tiene dificultades mas arraigadas y serias de personalidad.

i %

EL DBBLE DE
VULNERABLE




7.2.-“CAUSAS Y FACTORES”

¢Por qué se consume drogas?

Porcentajes de consumo
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La presion de grupo y la necesidad de evadirse de un mundo que lo rechaza son las causas

principales. Estas variables se refieren basicamente al consumo experimental.

La soledad con un porcentaje bajo, sefiala una nueva faceta de malestar juvenil en donde se

pueden refugiar en las drogas.




FACTORES RELACIONADOS CON EL ENTORNO MICRO SOCIAL:

Son aquellos que se configuran en el contexto
inmediato donde se produce el desarrollo de

la persona.

La familia.

Es el marco fundamental en el que se
configura la personalidad y las pautas de
conducta del individuo. Podemos destacar
como modelos de riesgo a seguir, los hijos
tienden a seguir, a imitar lo que las personas
mayores realizan, si se vive en una familia
que consume bebidas alcoholicas

frecuentemente el nifio, adolecente sentirad

curiosidad por conocer y por consiguiente

puede volverse dependiente
La escuela.

Existe una relacion entre el consumo de drogas y los alumnos que por el simple hecho de
aceptacion en un grupo de amigos tienden a consumir algin tipo de droga ya sea cigarrillos,
alcohol, etc. Con esto crea diversos trastornos escolares (menor integracion, insatisfaccion en el
centro, bajo rendimiento, abandono escolar, por consiguiente robo y otros.) Es importante dar
una educacién sobre este tipo de enfermedad del que nadie esta a salvo y menos nuestra juventud
y que el sistema educativo favorezca el éxito de todo el alumnado, y no solo el éxito académico,
para eliminar la percepcion del fracaso escolar.



7.3.-CARACTERISTICAS INDIVIDUALES.

Algunos factores relevantes al consumo de
drogas, en funcion de las caracteristicas

personales de los individuos.

-El estado del organismo en el momento de la
administracion de la sustancia crea a
sensaciones que lo impulsan al individuo a

ingerirlas nuevamente

-Variables individuales 0 distinta
vulnerabilidad fisica a los efectos de la

sustancia haciendo los dependientes de ellos.

-La personalidad, puede influir en la relacién
entre la sustancia y sus efectos por su
debilidad, falta de autoestima y falta control

de si mismo.

-Las actitudes, lo que cada uno cree acerca de
los efectos de la sustancia condiciona
personalmente los efectos percibidos en su

organismo.

-La baja autoestima lleva a la busqueda del

grupo de refugio, donde se siente reconocido,
con el cual serd mas dependiente y vulnerable

a la presion del mismo.



8.-PROCESO DE INVESTIGACION

8.1.-ASPECTOS DE LA DEMANDA SOCIAL

Aun cuando las drogas han existido y seguiran existiendo, el consumo problematico se ha
manifestado con fuerza en las ultimas décadas, transformandose en un problema social que va en
aumento ya que cada vez hay mas personas que consumen algun tipo de droga, en mayores
cantidades y a edades mas tempranas. Existe una mayor variedad y hay mayores facilidades de

acceso a ellas.

El consumo abusivo de drogas afecta a las personas, a las familias y a la sociedad, es decir, es un
problema social que afecta a todos y que requiere ser enfrentado por los diferentes sectores,
actores e instancias de nuestra sociedad. La experiencia ha demostrado que la problematica no
debe estar so6lo en manos de los organismos de control, ni en la de los expertos. Esta
comprension sobre el consumo de drogas se traduce en el documento de la “Estrategia Integral

Boliviana de Lucha Contra el Trafico llicito de drogas 2004-2008”

En la prevencion se privilegia el Municipio como el escenario mas adecuado para enfrentar el
problema de consumo de drogas por ser un espacio fisico, social y cultural que se constituye
inteligentemente con la participacion ciudadana a través de sus organizaciones e instituciones.
Estos esfuerzos deben permitir alcanzar la meta del plan reduciendo, hasta el 2008, el consumo
de drogas de la poblacién en un 20 por ciento




8.1.2.- CALCULO DE NUMERO DE CONSUMIDORES

Actualmente no se tiene un porcentaje exacto de consumidores ya que se encuentra en constante

fluctuacién, en la que cada ves mas personas se adentran en este vicio.

Las actuales tablas fueron dotadas por INTRAID un actual centro de rehabilitacion para personas
con problemas de alcoholismo y otros en la cual nos muestran datos de todas las sustancias mas

consumidas en nuestro departamento.

PREVALECENCIA DE MES, ANO Y VIDA — ESTUDIO COMPARATIVO

INFORMACION 1996-1998-2000-2005-2007 CIUDAD DE TARIJA

SUSTANCIA
Prevalencia Alcohol Tabacos Marihuana Inhalables otros
1996 61.3% 22.5% - 2.8% 2.8%
1998 55.2% 21.5% -- 3.5% 3.7%
MES 2000 47.2% 30.5% 12% 2.5% 2.9%
2005 50.1% 19.7% 0.8% 2.1% 3.0%
2007 52.1% 25.7% 1.6% 0.4% 2.6%
1996 69.4% 32.7% -= 5.9% 5.9%
1998 75.0% 37.6% -- 6.1% 6.5%
ANO 2000 75.9% 48.4% 2.5% 4.2% 5.7%
2005 76.3% 30.7% 1.7% 4.0% 5.9%
2007 69.5% 33.4% 2.6% 0.1% 4.2%
1996 75.6% 44.7% 0.9% 9.1% 10%
1998 88.5% 58.5% 1.7% 10% 12%
VIDA 2000 84.3% 61.2% 2.9% 6.1% 8.1%
2005 81.8% 48.8% 3.4% 4.4% 8.1%
2007 79.5% 46.6% 5:9% 0.7% 8.4%

FUENTE CELIN-BOLIVIA
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CONCLUCIONES
Habiendo conocido los problemas y las causas del consumo se llego a obtener porcentajes de las
drogas méas consumidas Yy edades de iniciacion de las personas dentro de nuestro medio en las

cuales el tabaco y las bebidas alcohdlicas son las mas consumidas por nuestra sociedad.

CONSUMO MASCULINO

Prevalencia Alcohol Tabaco
2000 65.1 % 30.6 %
2005 65.7 % 38.5%

CONSUMO FEMENINO

Prevalencia
2000 37.8% 10.8 %
2005 40.0% 17.2 %

EDAD DE CONSUMO

Prevalencia 2005 2007

ALCOHOL 16.5 afos 15.5 afios
TABACO 16.5 afos 15.03 afios
MARIHUANA 18.3 afos 17.7 afos
INHALANTES 15.8 afios 15.5 afios
OTROS 17.8 afios 16.6 afios




8.2.- ASPECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE APOYO

8.2.1.-QUE SERVICIOS OFRECE PARA SU REHABILITACION

Actualmente dentro de nuestro departamento contamos con tres centros de ayuda para
consumidores de alcohol, tabaco y otros. (INTRAID, SEDEGES, LA COLMENA)

Estos centros ofrecen servicios como internacion, desintoxicacion, motivacion, terapias

individuales, grupales, reinsercion social y lo primordial la rehabilitacion de la persona.

Cuenta con ambientes de salud, administrativos, de tratamiento, de recreacion, de capacitacion,
habitacional, y otras areas de apoyo que son muy influyentes al momento de tratar con los

pacientes.

Estas instituciones son dedicadas a recibir personas (hombres y mujeres) de clase media baja con
problemas de drogodependencia dandoles un tratamiento para su rehabilitacién y posterior
reinsercion ante la sociedad, también realizan campanas de prevencién pero al ser instituciones

pequerfias no abarcan para cubrir toda la provincia y menos el departamento.



8.2.2.-CUENTA CON LA INFRAESTRUCTURA NECESARIA

Tarija es una provincia que se encuentra en
pleno crecimiento y por ende su poblacion va

aumentando.

Los centros de ayuda aproximadamente
albergan cerca de 30 a 60 personas pero los
indices de consumo estan en acenso y cada
ves mas personas llegan a caer en esta
enfermedad y si no se la llega a tratar a
tiempo se vuelve dependiente y degenerativo

para la persona

La infraestructuras actuales se encuentran
sobre saturadas ya que cada ves mas
personas busca ayuda o estas son arrestadas
por sus familiares y al no encontrar apoyo
estas personas vuelven a caer en este vicio y
los mismos centros al no poder ayudar se

vuelven impotentes y pierden uno de sus

principales objetivos que es la ayuda y la

rehabilitacion

Al ir incrementandose cada ves mas consumidores hay mas personas que ayudar y los ambientes
de los centros de ayuda se vuelven cada ves mas pequefios, y por el crecimiento urbano llegaron
a ser envueltos por la mancha urbana lugares de mucho trafico vehicular llenos de ruidos lejos de
un lugar optimo que ofrezca un servicio ideal con espacios amplios, tranquilos y acogedores en
la que la persona se sienta comoda y que esta infraestructura ayude ala persona a su

recuperacion.



8.2.3.-TIENE PERSONAL CAPACITADO

El mas completo de estos centro es INTRAID (instituto nacional tratamiento y rehabilitacion de

drogodependientes) cuenta;

e 1 Administrador

e 1 secretaria

e 2 psiquiatras

e 1 Medico general
e 5 psicologos

e 1 trabajador social
e 6 enfermeras

e 2 porteros

e 2 ayudantes

e 1 cocinera

Y por el mismo hecho del crecimiento poblacional y crecimiento y\urbano se ha visto afectada e
influyente en la acogida de personas como en su tratamiento pero sin embargo siguen ofreciendo

servicio y no pierden la esperanzan de algun dia tener un departamento, pais libre de drogas.




8.3.-GRADO DE CONSUMO EN LA PROVINCIA, DEPARTAMENTO

ALCOHOL

es la droga de mas facil acceso y de bajo costo, por ello es la droga mas consumido responsable
de mayor dafio producido en relacion a estas sustancias ( accidentes, muertes prematuras,
enfermedades, homicidios, desintegracion familiar, etc.).

Es consumida entre el 70% y 80% de la poblacion joven: 15% de la poblacion injiera alcohol en
forma anormal; 5% presenta sindrome de dependencia alcohdlica y 10% son bebedores

excesivos.

Alrededor del 20% y el 25% de los jovenes son abstemios, es decir beben muy ocasionalmente y
sin embriagarse. La embriaguez es una situacion de riesgo y sintoma de beber anormal. Los

dafios producidos por la ingesta de bebidas alcohdlicas tienen un alto costo de dinero.

Tabaco: usa cigarrillo aproximadamente el 80% de los jovenes, con predominio de hombres,

existiendo un alarmante aumento en mujeres adolescentes.




Marihuana: se dice que alrededor del 50% de los adolescentes la ha fumado alguna vez.

Anfetaminas: su uso se asocia a la dependencia en tratamiento de la obesidad especialmente en

mujeres o en el uso de algunos grupos laborales, marinos mercantes por ejemplo

Cocaina: de alto costo, su uso principalmente se observa en grupos de mayor ingreso econémico
y se calcula entre el 7% y el 10% de la poblacion joven. Sin embargo forma mas baratas como la
PASTA BASE se estarian introduciendo.

Inhalantes: de facil acceso como producto de uso domestico, especialmente pegamentos. Su uso
se observa en casos de marginalidadsocial, en nifios y adolescentes, y se calcula entre el 5% vy el

10% de estos grupos.




8.4.-CLASE DE CONSUMIDORES (QUE TRATO OBTIENEN ESTAS PERSONAS?

Hay diferentes tipos de consumidores, como:

EXPERIMENTALES: la persona prueba una vez por curiosidad.

OCASIONALES: la persona consume una o varias drogas de vez en cuando, sin continuidad, la

consume cuando se le presenta la ocasion. No hay busqueda activa de la sustancia

HABITUAL.: la persona la consume regularmente, se la ha transformado en un habito y se
preocupa de obtenerla. Son personas que generalmente pueden continuar con sus actividades

(estudiar, trabajar, etc.)

DEPENDIENTE: la persona tiene la necesidad de consumir de forma continuada o periodica la
sustancia para evitar los efectos psiquicos o fisicos producidos por el sindrome de abstinencia.

La obtencién y el consumo de las sustancia pasa a la vez a ser la motivacion central de su vida.




Las personas que consumen drogas habitualmente son mal vistas por la sociedad y son apartadas
de ella, ya que presentan problemas graves de consumo y propensas a disturbios y peleas. El
alcohdlico u drogadicto ya ha perdido el respeto por si mismo y no le importa ser apartado de la

sociedad, si no el seguir consumiendo ya que se hizo dependiente de la enfermedad.

La persona misma es la que se aparta de la sociedad ya que al consumir con exceso dafia a sus
amistades, seres queridos y personas aledafias a ellas y se olvidad de lo que realmente importa la

familia.

-

V[ .




8.5.-LAS DROGAS EN BOLIVIA

En nuestro pais se han desarrollado experiencias y emprendimientos importantes con la finalidad
de prevenir el consumo de drogas, sin embargo, la complejidad da la problematica, la dinamica
socio politica, la severa crisis econdmica y la falta de sostenibilidad y continuidad de los

programas han incidido de manera negativa.

La ultima investigacion realizada por CELIN da cuenta que en el pais, en 13 afios (1992-2005) el
consumo de drogas ilegales se ha multiplicado, creciendo el nUmero de consumidores en 431
por ciento. En cifras reales, los consumidores actuales de marihuana, clorhidrato de cocaina,

inhalables y pasta base asciende a 169.771 personas en comparacion a los 39.304 de 1992.

El uso de las sustancias ilegales muestra la siguiente evolucién:

> EIl consumo de clorhidrato de cocaina subid 20 veces mas, el de marihuana 15 veces y el
de la pasta base de cocaina se multiplicé 10 veces.

» Los consumidores actuales de marihuana en el area urbana (prevalencia del Gltimo mes)
en 1992 llegaba al 0,2 por ciento y el 2005 al 1,97 por ciento; es decir, se incremento el
namero de consumidores de 4.367 a 64.317.

> Datos de la Fuerza Antidrogas del pais sefialan que La Paz, Cochabamba, Santa Cruz,
Beni y Sucre tienen los mayores indices de produccién de marihuana. En 1999 se
incautaron dos toneladas de marihuana, el 2004 esta cifra subié a 28 toneladas y el primer

semestre del2005 Ileg6 a 31 toneladas.



En 1992, la cantidad de consumidores de clorhidrato de cocaina llegé al 0,1 por ciento y
el 2005 al 1,33 por ciento. En términos absolutos el numero de consumidores subi6 de
2.184 a43.422.

Se establece que el uso de clorhidrato de cocaina es mayor entre las mujeres que entre los
varones. Por cada cien mil habitantes de 12 a 50 afios de edad, hay 43 mujeres

consumidoras y 35 hombres que prefieren esta droga.

El afio 1992 se llegd a la conclusion de que habia 4.367 consumidores actuales de pasta

base, para el 2005 la cifra ascendio a 39.505 consumidores.

La marihuana se consume mas en las poblaciones fronterizas, con una prevalencia

mensual de 1,50 por ciento, anual 2,52 por ciento y vida 6,26 por ciento.

El consumo de drogas licitas como el tabaco y el alcohol en poblaciones fronterizas es

mayor con relacién a las zonas productoras de hoja de coca.

Del afio 1992 al 2005, la opinidn de los bolivianos que viven en las ciudades capitales ha
cambiando, primero se decia que solo era problema de los paises consumidores. Ahora la
mayoria piensa que el problema debe ser resuelto por los paises “productores de droga”

como por los paises “consumidores de drogas”



Las investigaciones realizadas e informacion de diversas instituciones del pais (CIEC, CELIN,

CESE) han permitido identificar grupos de mayor riesgo como:

» Nifos/as abandonados de la calle comprendidos entre los 5 a 6 afios hasta 15 a 16 afios de

edad, de extraccion econémico-social humilde, consumen drogas inhalables.

> Adolescentes que proceden del grupo anterior y, ademas, se suman a estos, jovenes de la
misma edad, de nivel econémico elevado y también de sectores populares, media y alta
que consumen alcohol, tabaco, marihuana, pasta base, clorhidrato, alucindgenos y

anfetaminas.

> Adultos jovenes de todas las clases sociales, en quienes varia el tipo y grado de pureza

de la droga por su costo y la zona geogréafica.

» Adultos de todas las clases sociales y que al llegar a esta edad el indice de
drogodependientes es superior a otros grupos de edad, consumen alcohol, tabaco,

alcaloides de la hoja de coca, marihuana, etc.

Si bien no existe una relacién proporcional entre la demanda, la produccién de coca y que
Bolivia sea considerada transito de drogas, estos resultados expresan un notable incremento
tanto en la variedad del consumo de drogas como el crecimiento del indice de consumidores. En
trece afios la demanda de drogas ilicitas ha superado toda estimacion. Este aumento del consumo
afecta los diferentes sectores de la sociedad civil, independientemente de la condicion social,

cultural y econémica de las personas.



8.6.-DROGAS Y CONSECUENCIAS

Los adolescentes abusan de una variedad de drogas, tanto legales como ilegales. Las drogas
legales disponibles incluyen las bebidas alcohdlicas, las medicinas por receta médica, los
inhalantes (vapores de las pegas, aerosoles y solventes) y medicinas de venta libre para la tos, la
gripe, el insomnio y para adelgazar. Las drogas ilegales de mayor uso comdn son la marihuana,
los estimulantes, los derivados del opio, la heroina y las drogas disefiadas (éctasis). El uso de las
drogas ilegales estd en aumento, especialmente entre los jovenes o adolescentes. La edad
promedia de la que usa marihuana por vez primera es 14, y el uso del alcohol puede comenzar
antes de los 12. El uso de las drogas esta asociado con una variedad de consecuencias negativas,
que incluyen el aumento en el riesgo del uso serio de drogas mas tarde en la vida, el fracaso
escolar, el mal juicio que puede exponer a los adolescentes al riesgo de accidentes, violencia,
relaciones sexuales no planificadas y arriesgadas y el suicidio. Los padres pueden ayudar en la
educacion a temprana edad acerca de las drogas, estableciendo comunicacion y siendo ejemplo

modelo. TER




Las sefiales principales del uso de alcohol y del abuso de drogas por los adolescentes pueden

incluir:

« Fisicas: fatiga, quejas continuas acerca de su salud, ojos enrojecidos y sin brillo y una tos

persistente.

e Emocionales: cambios en la personalidad, cambios rapidos de humor, irritabilidad,
comportamiento irresponsable, poco amor propio o autoestima, carencia de juicio,

depresion y una falta general de intereés.

« Familia: el comenzar argumentos, desobedecer las reglas, el retraerse o dejar de

comunicarse con la familia.

« Escuela: interés decreciente, actitud negativa, faltas al deber, calificaciones bajas,
ausencias frecuentes y problemas de disciplina.

Problemas Sociales: amigos nuevos a quienes no les interesan las actividades normales de la casa
y de la escuela, problemas con la ley y el cambio hacia estilos poco convencionales en el vestir y

en la musica.

Algunas de estas sefiales de aviso pueden también ser sefiales indicativas de otros problemas.
Los padres pueden reconocer las sefiales de problemas pero no se espera que ellos hagan el
diagnostico. Una manera eficaz para los padres demostrar su preocupacion y afecto por el
adolescente es discutir francamente con éste el uso y abuso de las bebidas alcoholicas y de las

otras drogas.



8.7.-TIPO DE TRATAMIENTOS

Psicoterapia:

Con el objetivo que el paciente pueda controlar la baja tolerancia a la frustracion, las ideas de
indefension y la sensacion de culpa. Informacion sobre el alcoholismo y ensefianza sobre las
crisis personales. Empleo de técnicas sobre programas de autor refuerzos por éxitos graduales y
del refuerzo de familiares y amigos. Identificar situaciones de riesgo y poder afrontarlas.
Identificar la secuencia de conductas hacia la adiccién, para poder cortarla en los primeros

eslabones.
Terapia de Grupo:

Empleo de entrenamiento de habilidades sociales. Entrenamiento de relajacion, habilidades

sociales en un contexto que simula situaciones reales o posibles.
Psicoterapia de apoyo:

Facilitar la expresion de emociones, facilitar la toma de conciencia del problema y apoyar

defensas neurdticas mas adaptativas.
Psicoterapia grupal dinamica:

Se facilita la expresion libre de conflictos y su resolucién en una linea similar a la terapia
cognitiva-conductual de grupo, aungue es menos directiva que aquella para evitar la posible

dependencia del grupo o terapeuta.



Terapia familiar:

Se enfoca con un criterio sistémica el funcionamiento de la familia como un sistemay se trata de

analizar la “disfuncion familiar” que origina el paciente alcohélico dentro de su entorno.
Grupos de apoyo o de autoayuda:

El mas representativo son las Asociaciones de Alcohdlicos Andnimos. Generalmente trabajan en
un contexto grupal y en el manejo de situaciones de riesgo.

Alcoholicos Anonimos: todos los programas de tratamiento indican, que es imprescindible la
concurrencia del paciente a todas las reuniones de Alcoholicos Anénimos (AA), el cual se
autodefine como "una asociacion mundial de hombres y mujeres que se ayudan mutuamente a
mantenerse sobrios (sin beber alcohol). "Mientras que AA es generalmente reconocido como un
programa efectivo de ayuda mutua para alcoholicos en recuperacion, no todas las personas
responden positivamente al estilo y mensaje de AA, por lo que hay otras estrategias disponibles.
Hasta las personas que son ayudadas por AA usualmente encuentran que AA funciona mejor en

combinacién con otros elementos de tratamiento tales como la consejeria y la asistencia médica.




10. CLIMATOLOGIA

10.1 VIENTOS - ASOLEAMIENTO

Presenta un soleamiento de Este a Oeste, vientos predominantes de Sur a Norte y un porcentaje

de luvias de un 21.64 % anual.

Los datos nos muestran la insolacion, evaporacion y radiacion solar, para asi tomar la mejor

precaucion posible sobre el cuidado de los cultivos, viviendas y nuestra piel.




Tenemos vientos predominantes que vienen del sur, vientos medios de la zona de san jacinto,

teniendo en cuenta que estos vientos dependen de la época del afio.

La lluvia favorece a esta zona ya que es de cultivo, pero no asi al granizé ya que llega a dafar el

cultivo y afectar la economia de sus pobladores

TABLA DE PRESIPITACION SOLAR

INDICE UMIDAD | EMNE | FEB | MAR | ABR | MAY | JUN | JUL AGOl SER | OCT | NOY] DIC JANUAL
Mubosidad media Octas 4 2 2 2 4 4
Hrs 66 | 58 | 59 |66 | FA | FA[TFA : , E5 | 59 68

357|304 276315 817 49 | 417

392 (4137446 2] 4A3 409 8

Insolacion media
Evaporacion media mmidia 404|448 | 407
Radiacion solar calfcm®dia A5 G(417,1)388.9 | 372 |3423|3493

“ariaciones mayares q

Wariaciones menores

TABLA DE PRESIPITACIONES Y VIENTOS

OCT | MO DIC | AMUAL

INDICE UNDAD | ENE | FEB | MAR] ABR | MaY | JUn | JUL | AGO | SEP
Precipitacion rrm/dia 17A]oss (186 [ 31 [0 | 1 [28 |73 [304[a0s[ 132 [ 6217
Pp. Max. Diaria rrndia 80 [ 71 [ 33 [ 20 [ 19 [175[ 23 [154[4856 90 [ 1057
Dias con luvia 1311 ] 4 1 [ 0 1 3 7 [ o[ 1a] 79

krm/hr A8 [ 45 [ 15 | 45 | 44 | 42|53 5,4H?,8 71 55| 5B
5 5 5 5 [ s | =& 5

“elocidad del viento
5 5 5 5

Direccion del viento

* Maximas precipitaciones y velocidad del viento q

* Mimimas precipitaciones y velocidad del viento




11.- ASPECTO FISICO TRANSFORMADO
11.1.- PLANO CATASTRAL
UBICACION GEOGRAFICA

Se encuentra ubicado en el departamento de Tarija, en la provincia Cercado, al sur de nuestra
ciudad propuesta esta emplazada en el distrito 12, en el barrio SAN BLASS
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11.2.-PAISAJE, VEGETACION

Los suelos en este sector por su cercania al rio GUADALQUIVIR y al LAGO SAN JACINTO

tienden hacer suelo agricola.

El &rea de cultivo abarca una extensién amplia ya que esta es su principal funcién del lugar con

terrenos amplios de hortalizas y otros productos que son expuestos en nuestro mercado.

Una fraccién de su parte esta dedicado al cultivo (zona baja), otra a la vivienda, educacién, salud

(zona alta)



11.3.-PERCEPCION

Los colores, el olor, la sombra, el ambiente tranquilo te inspira y curan del Stres de la vida
cotidiana y rutinaria de la ciudad, estos son los aspectos potenciales que tiene el lugar

Dentro de la psicologia del color nos ensefian que los colores que nos brindan tranquilidad y
sensacion de calma son los verdes y los azules y contemplando un paisaje con estas
caracteristicas es muy apropiado para la rehabilitacion del paciente, ya que lo que se busca es la

tranquilidad.




11.4.- ESCALA URBANA
11.4.1.-VIAS Y SISTEMAS DE MOVIMIENTO VEHICULAR PEATONAL

~ Para el ingreso hacia la ubicacion del terreno esta
contempla una via de primer orden paralelo al rio
GUADALQUIVIR que esta asfaltado solo una seccion del
tramo, seguida de una via de ripio y tierra que no se

encuentra en buenas condiciones.

B VIA DE PRIMER ORDEN

s  VIA DE SEGUNDO ORDEN

1 VIADETERCER ORDEN




12.- PLANTEAMIENTO DE OBJETIVOS

12.1.-OBJETIVO GENERAL

OBJETO DEL ESTUDIO

Al disefiar un nuevo CENTRO DE REHABILITACION DE DROGO DEPENDENCIA se

constituira en la referencia fisica, donde se realizard una actividad altamente especializada de

tratamiento, rehabilitacion, prevencion y reinsercion social del drogodependiente y del grupo

etario de riesgo.

""Acciones para prevenir el consumo de drogas™

-Educacion y prevencion contra las drogas

-Control de venta y consumo

-Crear centro de rehabilitacién

-Incentivar al deporte

-Sancionar venta y consumo en vias publicas

OBJETIVO GENERAL

“Nuestro principal objetivo es la rehabilitacion y reinsercion social de nuestros pacientes

hacer que vuelvan a confiar en si mismos encontrando la seguridad, felicidad dentro de su

vida y su familia”



-Mantener y potenciar la participacion y coordinacion existente entre todas
Aquellas organizaciones que tanto de forma directa como indirecta tienen
Responsabilidad en el tema de las drogodependencias, cuyo objetivo comun es
Reducir el incremento de la drogodependencia y mejorar la calidad de vida de

Los afectados.

-Abordar el problema del uso y abuso de las drogas desde una perspectiva
Local; atendiendo todos los tipos de drogodependencias, dando prioridad al
Alcohol y al tabaco puesto que son las drogas mas consumidas.

-Impulsar una prevencion basada en la educacion y dirigida de forma
Destacada a los nifios, nifias, adolescentes y jovenes para fomentar su
Capacidad critica, su autonomia como personas y la clarificacion y
Fortalecimiento de sus valores, asi les ayudamos a ser capaces de adoptar las
Decisiones mas adecuadas para sus vidas. En los programas preventivos se
Intentard evitar tanto el uso y abuso de drogas como otros problemas sociales
Y sanitarios asociados al consumo, mediante programas de reduccién de

Dafos.

-Plantear y rescatar a los adolescentes y adultos de las calles ayudandolos en una forma amplia,

con una propuesta integral de ejecucion a corto plazo y largo plazo

- Impulsar programas y acciones concretas que faciliten a las personas
Drogodependientes rehabilitadas o en avanzado proceso de rehabilitacion su

Incorporacion a la sociedad en calidad de miembros activos de la misma.

-Estableciendo una linea de intervencion preventiva, de aplicacion de medidas socio-educativas y
de una reinsercion social, familiar y laboral efectiva en el marco del desarrollo pleno de sus

derechos.



-La conformacion de un equipo de trabajo multidisciplinario e interinstitucional unificado a
través de un modelo organizacional y de intervencion psicologica, social y pedagogica para

lograr una integracion en la sociedad.

-Implantar la infraestructura en un lugar adecuado para la rehabilitacion de los internos buscando

tranquilidad, paz y contacto con la naturaleza




12.2.-OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Mantener y potenciar la participacion y coordinacion existente entre todas aquellas
organizaciones que tanto de forma directa como indirecta tienen responsabilidad en el tema de
las drogodependencias, cuyo objetivo comin es reducir el incremento de la drogodependencia y

mejorar la calidad de vida de los afectados

-Abordar el problema del uso y abuso de las drogas desde una perspectiva local; atendiendo
todos los tipos de drogodependencias, dando prioridad al alcohol y al tabaco puesto que son las

drogas mas consumidas

- Impulsar una prevencion basada en la educacion y dirigida de forma destacada a los nifios,
nifias, adolescentes y jovenes para fomentar su capacidad critica, su autonomia como personas y
la clarificacion y fortalecimiento de sus valores, asi les ayudamos a ser capaces de adoptar las
decisiones mas adecuadas para sus vidas. En los programas preventivos se intentara evitar tanto
el uso y abuso de drogas como otros problemas sociales y sanitarios asociados al consumo,

mediante programas de reduccion de dafios

- Plantear y rescatar a los adolescentes y adultos de las calles ayudandolos en una forma amplia,

con una propuesta integral de ejecucion a corto y largo plazo.

- Impulsar programas y acciones concretas que faciliten a las personas drogodependientes
rehabilitadas o en avanzado proceso de rehabilitacion su incorporacion a la sociedad en calidad
de miembros activos de la misma

- La conformacién de un equipo de trabajo multidisciplinario e interinstitucional unificado

a través de un modelo organizacional y de intervencion psicoldgica, social y pedagdgica para

lograr una integracion en la sociedad.



-Crear una estructura organizativa y funcional que permita cumplir con los objetivos del modelo

propuesto

-Realizar una propuesta, que vaya de acuerdo al crecimiento de la ciudad proyectada, en base a

las estadisticas y referencias poblacionales

- Realizar una zonificarlo sin agredir al entorno ni alterar su naturaleza y caracteristicas del lugar

-Implementar funciones o actividades a las personas a rehabilitarse respetando las costumbres y
forma de vida, tomando en cuenta las caracteristicas del lugar

-Aprovechar los recursos con los que se dispone en el sitio, para generar su propia energia,

sistema de alcantarillado, fuente de agua y asi obtener un proyecto sostenible y sustentable

-Incorporar diversas actividades deportivas para reforzar el auto cuidado, afectando

positivamente al concepto de si mismo y la ocupacién del tiempo libre

-Realizar actividades relacionadas con la musica que ayuden a sobrellevar las tensiones de su
tratamiento y rehabilitacion, dirigidas a sus necesidades fisicas y emocionales; aliviando sus
ansiedades y temores tanto a los familiares como a ellos mismos, a través del hacer, escuchar y

escucharse




12.3.-ALCANSE

- El alcance académico en el desarrollo del proyecto, serd determinado por la estructuracién
general del disefio arquitectonico y el disefio especifico a detalle de las &reas orientadas al
desarrollo de las diferentes actividades de tratamiento integral del drogodependiente y del grupo

de riesgo

-La propuesta arquitectonica estara dirigida por gente especializada en el tema, por tal motivo el
instituto a disefiarse tendra una diversidad de funciones correlacionadas entre si, como ser el
tratamiento, la rehabilitacion, la prevencion, los cuales se constituiran en un mecanismo

dindmico que serviran para una pronta reinsercion social del paciente.




13.-PREMISAS DE DISENO
13.1.-ENTORNO

Para la distribucion del conjunto, se deberd tomar en cuenta, el diagnostico realizado en el
andlisis de sitio, identificado cada uno de los aspectos, para asi poder emplazar el equipamiento e

integrar con su entorno, tanto natural como construido.

La relacion espacial que requiere este tipo de infraestructura es de espacios estables y
diseccionados, tener calidad espacial y contacto con la naturaleza.

El entorno existente, tiene como principal caracteristica dos barreras naturales el RIO
GUADALQUIVIR y SERRANIAS.

Es necesario tener en cuenta la integracion del conjunto ya sea por contraste o por analogia.




13.2.-FORMA

1.-Lograr que el proyecto arquitectonico rescate elementos del entorno de El Portillo tanto de su

naturaleza y cultura.

2.-Se piensa en un sistema modular de planos que, alternando opacidad y transparencia, permita

definir volimenes de geometria simple dando respuesta a las necesidades funcionales.

3.-Como proteccién contra los agentes climéaticos se piensa en una envolvente que redna las
condiciones requeridas para asegurar el adecuado control de las precipitaciones pluviales, a la
vez que asegure una ventilacion permanente (en los casos que asi lo requieran), manteniendo en

equilibrio las condiciones interiores y exteriores de temperatura y humedad.
4.-Crear espacios libres y abiertos

5.-.dentro y fuera de la infraestructura como areas de esparcimiento social e interrelacion de los

internos.




13.3.- FUNCION Y MOVIMIENTO

1.-Proponer ambientes de Armonia, comodidad y tranquilidad con el fin de que lleven lo mejor

posible su rehabilitacién

2.-El uso y manejo de espacios tendra que facilitar la flexibilidad y organizacion de acuerdo a

las demandas sociales, y normas

3.-La zona administrativa no estara directamente relacionada con el area de convivencia de los
internos

4.-Lograr que haya una relacion directa de la zona social, de servicio y espacios abiertos

5.-Lograr integrar nucleos sanitarios en diferentes niveles

6.-Lograr que el recorrido de visitas desde el control, sea fluido hasta llegar al area de espera

7.-Se diferenciara los ingresos a la infraestructura de personal administrativo, abastecimiento,

visitas, e internos



8.-Creacion de espacios de recreacion activa-pasiva y de esparcimiento directamente vinculados

para uso de todos los internos

9.-El area de estacionamiento sera diferenciada por sectores: personal, publico, privado

10.-Vincular el area ocupacional con el area de servicio

11.-Proponer areas ocupacionales adaptables, de acuerdo a la vocacion de los internos

“" Laahith
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12.-El &rea administrativa contara con un servicio de limpieza adicional

13.-El area de salud se ubicara en un lugar estratégico para la atencion y salvaguardar la salud de

los internos

14.-Toda la infraestructura estara logisticamente distribuida diferenciando areas de convivencia

para drogodependientes, de las areas, para delincuentes juveniles



AREA DROGODEPENDIENTES

a).-Separacion de internos por sexo y edades de: 10-15, 16-20, 20-30, 31- ancianos

b).-Delimitar areas de internacion (area habitacional):

e Acogida (desintoxicacion)
e Internos en tratamiento.

e Internos en rehabilitacion

AREA PARA DELINCUENTES JUVENILES

a).- internos de 12 a 16 afos
b).-Separacidon de internos por sexo y delito: robo, violacion, asesinato

c).-Delimitar areas de internacion (area habitacional):

e Detencion preventiva.

e Acogida (Internacion)
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13.4.- TECNOLOGIA

a).-Proponemos el uso de materiales: ceramicos, madera con una técnica constructiva

contemporanea

b).-La resolucién tecnoldgica se piensa definida por un sistema independiente de columnas y
vigas, que sostendran los planos verticales de cerramiento, y una cubierta de minima pendiente y
cielorraso incorporado

c).-Deberan aparecer las estructuras complementarias (tendidos de sombra, equipamiento,
bancos, cestos, luminarias, etc.). Estos elementos, deberan guardar correspondencia con las
protecciones mencionadas en cuanto a sus caracteristicas de sencillez, bajo impacto visual,

disefio de minima expresién y materialidad de poco mantenimiento

o




13.5.- PAISAJES Y MEDIO AMBIENTE

a).-Se tomara muy en cuenta las caracteristicas paisajisticas e impactos visuales dentro y fuera
del centro de rehabilitacion

b).- Se crearéa areas de cultivo internas y areas verdes extensas con una vegetacion Alta, mediay

baja que dé color y vida a este equipamiento

c).- Lograr integrar los aspectos visuales, con el usuario y su entorno paisajistico




14.-PROGRAMA

14.1.-PROGRAMA CUANTITATIVO

ZONAS N de FUNCION ACTIVIDAD QUE N*® MOVILIARIO QO E O | ORIEN. SUP. SUP. TOTAL
AMB QUE DESARROLLA Usu | EQUIPO o| E M2. PARC.
CUMPLE =
ADMINISTRACION
Gerencia 1 Espacio de Administrar, Lscritorio X
trabajo de manejo y Libreria X | Noreste
gerencia funcionamiento del Sillas X
centro Estantes G
Papelero X 20
Computadora X
Of. Adm. 1 Espacio de Administrar los Escritorio X
trabajo adm. recursos obtenidos Libreria X | Noreste
Sillas X
Estantes X
Papelero X 15
Computadora X
Sala de reuniones Toma de Mesas X
: 1 decisiones en televisor X | Noreste
jantas aspectos Sillas X 55
econdmicos y otros. Estantes X
Papelero X
Computadora X
Trabajo de Atender trabajos Dscritorio X
. 1 informes de oficina y Libreria X | Este
Secretaria orientar al visitante Sillas X 3
Estantes X 12
Papelero X
Computadora X
Archivo 1 Archivo de Archivo de papeles Eslantes X
datos y fuentes de Papeleros X | Sur
informacién ;
12
Deposito 1 Deposito de guardar Basureros X
artefactos sin Cajones X | Sur
uso estantes X -
9
Baiios 1 Aseo personal | aseo Inodoro X
[Irinario X | Sur
Lavamanos X :
Ducha X 16
Basurero X
Sala de Espera de Ofrecer comodidad Sillones X
espera J. visitantes B.asurero X | Noreste )
Sillas X
televisor X 15
TOATAL 155m?2




|
ZONAS N° de | FUNCION ACTIVIDAD QUE | N° MOVILIARIO O (SD 8 ORIEN. SUP. SUP. TOTAL
LL
AMB QUE CUMPLE | DESARROLLA Usu | EQUIPO = M2. PARC.
AREA PRINCIPAL
Vestibulo 1 Espacio de | Contenedor de Sillones X
albergar y | movimiento de Basureros X | Este
recibir personas Televisores X
30
Paneles X
papelero X
Seguridad 1 Espacio de | Seguridad de accesos Meson X
control Sillas X Sureste
Estante X 9
Televisor X
papelero X
Informacio 1 Informacién Informar a  los Escritorio X
nes general visitantes Sillas X Este
Estantes X
12
Papelero X
Computadora X
Sala de Espacio de | Descanso Sillones X
espera 1 espera Sillas X Noreste
Basurero X
i 12
televisor X
TOATAL 63m2




ZONAS N°de | FUNCION ACTIVIDAD QUE | N° MOVILIARIO O § g ORIEN. | SUP. SUP. TOTAL
AMB QUE DESARROLLA Usu | EQUIPO O = M2. PARC.
CUMPLE =
CONTROL
Control de Controlar el Informacion del escritorio X
ingresados 1 ingreso visitante sillas X Sur 6
estantes X '
basurero X
televisor X
Control de Controlar el Ver todo lo que Escritorio X
abarrotes 1 ingreso ingresa al centro Estantes X | Sur 10
Sillas X '
Televisor X
basurero X
Detector Espacio de Detectar y Escritorio X
de metales | 1 control controlar Sillas X Sur 3
Detector X &
basurero X
Sanidad 1 Espacio para Auscultacién Meson X
control fisico personal Sillas X Noreste 12
Papelero X 5
Escritorio X
Oficina il Espacio de Realiza trabajos de Escritorio X
trabajo observacion de Sillas X Noreste 12
control Computadora X ’
Estante X
Sala de Espacio de Espera mientras se Sillones X
1 comodidad hace papeleo Sillas X Este
espera 20
Pe Papeleros X
Basureros X
Bafio Aseo personal | Aseo Inodoro X
1 Lavamanos X | Sur
rsonal 4
FEReon Urinario X
Basurero X
Déposito Retener Retencion Meson X
de 1 objetos de Escritorio X | Sur 8
g peligro Estantes X ’
detencion Patiliros X
sillas X
TOATAL 75m2




ZONAS N° de | FUNCION ACTIVIDAD QUE | N° MOVILIARIO O g % ORIEN. SUP. SUP. TOTAL
AMB QUE CUMPLE | DESARROLLA Usu EQUIPO = M2. PARC.
SERVICIO
Cocina 1 Preparar Cocinar alimentos de Meson X
alimentos consumo Lava platos X | Sureste
Estantes X .30
Cocina X
Frizzer X
Horno X
Comedor 1 Espacio de | Consumo de Sillas X
consumo de | aperitivos Mesas X | Este
alimentos Basureo X 120
Televisor X
Despensa 1 Guardar Manejo y guardado Estantes X
diaria alimentos de alimentos Mesas X | Noreste
Basureros X .10
Silla X
Deposito de | 1 Almacenar Manejo de Estantes X
abarrotes comestibles Cajones X | Noreste
Sillas X 10
Suministros 1 almacenaje Almacenar alimentos Estantes X
Cajones X | Noreste
Repisas X 6
Sala multiuso 1 Espacios de Mdltiples funciones Sillas X
actividad Mesas X | Este
Basureros X
Sillones X
TOATAL 176m2




ZONAS N°de FUNCION ACTIVIDAD QUE N° MOVILIARIO O E O | ORIEN, SUP. SUP. TOTAL
AMB | QUE DESARROLLA Usu | EQUIPO o| & M2, PARC.
CUMPLE =
AREA RECREATIVA
Gala de 1 Lectura de Informacion y Mesas X
lectura MOS o conocimiento Sillas X Este .
libros Porta libros X 50
Basureros X
Sala de 1 Diversion Comunicacion y Mesas X
. socializacion Sillas X Este
egos 2
Jueg Sillones X .
80
Sala de 1 Proyectar Satisfaccion de Sillones X
video imagenes de ver y conocer Televisor X | Sur
agrado para ¢l Mesa X :
interno 100
Gala social | 1 comunicacién Relacién entre Sillas X N
personas Mesas X | Este
Papeleros X
Televisor X
Sala de 1 La atencion Comunicadion y Sillay X
visitas del interno a informacion del Mesas X | Este
sus familiares | exterior Portapapeles X 60
Basureros X
Cancha 1 Deporte fustal competencia Bancos X
multiuso voleibol Mesas X | Noreste
basquet Basureros X 450
Areas 1 Paseo y Dar tranquilidad Bancos X B
verdes recorrido Mesas X | Noreste
Basureros X
Baiios 1 Aseo personal Limpieza Inodoro X
corporal Duchas X | Sur
25
Lavamanos X
Urinario X
basureros X
Piscina 1 Relajacién y diversioén Bancos X
limpieza Este
TOTAL 765m?2




ZONAS N°de | FUNCION ACTIVIDAD QUE | N° | MOVILIARIO O E O | ORIEN. | SUP. SUP. TOTAL
AMB | QUE DESARROLLA Usu | EQUIPO o| = M2. PARC.
CUMPLE b=
ADMICION
Sala de 1 Sala para dar Descanso y Sillas X
comodidad comodidad Masas X | Noreste
fpen mientras se Basureros X 12
espera
secretaria | 1 Espacio de Atender trabajos Escritorio X
trabajo de oficina Estantes X | Noreste 12
Papeleros X ’
Sillas X
computadora X
Informacio | 1 Espacio de Informar al Escritorio X
n informacién visitante Estantes X | Noreste
general Sillas X
Papeleros X
Computadora X
Oficinade |1 Espacio de Informar sobre Escritorio X
‘s atencion al estado y Sillas X Noreste
sen,ll;lo visitante condiciones del Computadora X 45
o interno Estantes X
Papelero X,
Oficinade |1 Prevenir sobre | Formular Escritorio X
: las programas de Sillas X Noreste
prevench drogodepende | rehabilitacion Estantes X A
n ncias Papeleros X
Cénsul., 1 Atencién al Curacion y Camilla X
Medi paciente tratamiento para su Sillas X Sureste 4
0 pronta Escritorio X 3
recuperacion Papelero X
Basurero X
Depositos | 1 Depositar Manejar todo lo Basurero X
papeles u depositado en caso Cajones X | Sur 9
otros de necesitarlo Estantes X ’
Z documentos
' de menos
importancia
Bafios 1 Aseo personal aseo Inodoro X
Ducha X '
Lavamanos X
basurero X
TOTAL | 9%5m2




-
ZONAS N° de | FUNCION ACTIVIDAD QUE | N° MOVILIARIO O g 8 ORIEN. SUP. SUP. TOTAL
L
AMB QUE CUMPLE | DESARROLLA Usu | EQUIPO = M2. PARC.
TRATAMIENTO
desintoxicacié | 1 Desintoxicacién | Por  medio  del Cama X
n del interno descanso y reposo Silla X Sureste 24
Mesa X
Sala de terapia | 1 Encontrar el | Socializacion con el Sillas X
individual problema de su | terapeuta Mesas X Sureste .18
conducta Estantes X
Sala de terapia | 1 Buscar solucién Mejor Sillas X
grupal por medio de | desenvolvimiento de Mesas X | Sureste .60
opiniones grupo Estantes X
Sala de terapia | 1 Relacion con la Comunicacion Sillas X
familiar familia Mesas X | Sureste 22
Estante X
Sala de terapia | 1 Encontrar lo Dotarle de é&reas Sillas X
ocupacional que le gusta | para su Mesas X | Sureste 15
hacer al interno | desenvolvimiento Estantes X
Sala de | 1 Conocer al | Socializacion del Sillas X
entrevistas interno 'y su | entrevistante con el Mesas X | Sureste 15
comportamient entrevistado Estantes X
0 Papeleros X
TOATAL 154m2




ZONAS N°de | FUNCION ACTIVIDADQUE | N° | MOVILIARIO O E O | ORIEN. | SUP. SUP. | TOTAL
AMB | QUE DESARROLLA | Usu | EQUIPO o| E M2 | PARC.
CUMPLE =
AREA MEDICA
Enfermeri |1 Atencion del Auxiliar al Camilla X
a paciente herido Estantes X | Sureste 15
Sillas X ’
Escritorio X
Mesén X
Coénsul. 1 Detectar el Buscar su pronta Escritorio X
: problema y recuperacion Sillas X Sureste
Medico diagnosticar Camilla X '1~5
Estantes X
Papeleros X
Cénsul. 1 Comunicacién | Recuperacion de la Escritorio X
v verbal de autoestima del Sillas X Sureste
psiquiatria s ——" e % 15
interno Papeleros X
Sala de 1 Desinfectacién | Suturacion y Camilla X
. y curacion de | vendajes Silla X Sureste
curaciones Bt S % 15
Mesoén X
Sala de 1 Descanso y Pronta Camilla X
recuperaci Teposo recuperacion Sillas X |+ | Noreste 40
5 Estantes X ]
n Mesas X
Coénsul. 1 Anélisis del Saber el grado de Mesén X
; general intoxicacion que se Sillas X Sureste
Quimico - T = 15
Basurero X
Deposito 1 Guardado de Desinfectacion de Estantes X
de herramientas | herramientas Repisas X | Sur 10
terial Cajones X '
BIARLAES Basurero X
Bafios 1 Aseo personal aseo Inodoro X
Urinario X | Sur 16
Lavamanos X i
Ducha X
TOATAL | 141m2




-
ZONAS N° de | FUNCION ACTIVIDAD QUE | N° MOVILIARIO O | > 8 ORIEN. SUP. SUP. TOTAL
a™
AMB QUE CUMPLE | DESARROLLA Usu EQUIPO = M2. PARC.
INTERNACION
Habitacione | 1 Descanso Reposo y Cama X
s simples tranquilidad Silla X Noreste 630
Estante X
Habitacione | 1 Descanso Reposo y Cama X
s dobles tranquilidad Silla X Noreste 1230
Estante X
Habitacione | 1 Descanso Reposo y Cama X
s para 4 tranquilidad Silla X Noreste 840
Estante X
pers.
Bafos para 1 Aseo personal Limpieza corporal Inodoro X
cada Urinario X | Noreste 582
- Ducha X
dormitorio
Lavamanos X
Vestidores 1 Guardar Solo  acceso  al Cajones X
pertenencias perteneciente Espejo X | Noreste
propias Estantes X
TOATAL 3282m2




ZONAS N°de | FUNCION ACTIVIDADQUE | N° | MOVILIARIOO § O | ORIEN. | SUP. SUP. TOTAL
AMB QUE DESARROLLA Uso | EQUIPO Q| = M2. PARC.
CUMPLE =
TALLERES
Taller 1 Cortar y pulir | Manejo de Maquinas X
Carvintart maderas herramientas | Estantes X | Este 100
P Maderas X
a Mesones X
Sillas X
Taller 1 Espacio de Disefio y Mesones X
Metaltreic saldar comercializacion Sillas X Este 100
Ch cajones X :
4 Estantes X
Sillas X
Taller de 1 Crear Manipulacién de Hornos X
panaderia alimentos masas Mesones X | Este 65
Estantes X :
Repisas X
Silla X
Taller de 1 Crear Manipulacion de Mesones X
reposteria alimentos masas Estantes X | Este
Hornos X
Repisas X
Sillas X l
Taller de 1 Tejido y Diseno de Magquina de costur X
costura remachado vestimentas Silla X Este 50
Mesones X '
Estantes X
Area 1 Cultivary Limpiezay el Estantes X
agricola y cosechar plantado Silla X Noreste
cultivo
Deposito 1 Limpieza y Manipulacioén de Estantes X
de cuidado de herramientas Repisas X | Sur
FisisaiEh herramientas Cajones X
tas
Deposito 1 Guardado y Depositar Fstantes X
de limpieza Repisas X | Sur
; j X
materiales bl
Deposito 1 Guardary Depositar Estantes X
de cuidar Mesones X | Sur 50
fabricacio
nes
TOATAL 365m2




ZONAS N°de | FUNCION ACTIVIDAD QUE | N° MOVILIARIO E | ORIEN. SUP. SUP. TOTAL
AMB QUE DESARROLLA Uso | O EQUIPO =} ‘ M2. PARC.
CUMPLE =
ACCESO S
Control 1 Controlar Monitoreo y | Silla X
movimientos vigilancia Escritorio Oeste 12
de acceso Papelero ’
Atrio 1 Accesoy Recepcitén de Sillones X
recepcion llegadas Mesas Oeste 150
| Basureros .
Fuentesde | 1 Estética del Dar tranquilidad Basureros
agua agua Bancos Este 150
7Kreas 1 Paseo y Dar tranquilidad Bancos
verdes recarrido Basureros Este
TOATAL 312m2
ESTACIONAMIENTO
Control 1 Control del controlar Silla X
ingreso Escritorio Oeste 6
papelero i
Estaciona 1 Guardar Estacionamiento Basureros
miento movilidades de vehiculos Bancos Oeste 1000
administra
tivo
2 {
estaciona | 1 Guardar Monitoreo flujo de Basureros
miento ‘ movilidades vchiculos Bancos Oeste 500
empleados |
Fstaciona 1 Guardar Eslacionamiento Basureros
miento movilidades de vehiculos Bancos Ceste 1000
publico
Estaciona 1 Guardar Comodidad para Bancos
miento de bicicletas ﬁl le'qw de Basureros Qeste P
iy icicletas g
bicicletas
TOATAL 2706m2




ADMINISTRACION 155m2
AREA PRINCIPAL 63m2
CONTROL 75m2
SERVICIO 176m2
AREA RECREATIVA 765m2
ADMICION 95m2
TRATAMIENTO 154m2
AREA MEDICA 141m2
INTERNACION 3282m2
TALLERES 365m2
ACCESO 312m?2
ESTACIONAMIENTOS 2706
SUPERFICIE TOTAL 7977m?2

CIRCULACION = superf. Total x 40% = Superficie total edificada
100%

SUPERFICIE TOTAL EDIFICADA= 12.750m2

SUPERFICIE PORCENTAJE TOTAL
SUPERFICIE CONSTRUIDA 40% 12.750m2
AREA LIBRE 60% 6.650m2

SUPERFICIE TOTAL OCUPADO 100% 19.400m2




14.2.-PROGRAMA CUALITATIVO

ZONAS SENSACION DE JERARQUIA DEL | VISUAL TRANSPARENCIA
IMPACTO ESPACIO PAISAJISTA DEL AMBIENTE

ADMINISTRACION Min. | Medio | Max.

Gerencia Tranquilidad y trabajo | Amplio, comodo Carretera X

Ofic. Adm. Tranquilidad y trabajo Amplio, cémodo Carretera X

SQala de juntas Expresion dindmica Amplio, importante Carretera X

Secretaria Calido trabajo Amplio fresco X

Archivo Fri6 Minima X

Deposito Fri6 Minima Serranias X

Aseo banos Fri6 tranquillo Cémodo ventilado X

Sala Espera Espera tranquilo Cémodo transparente | Valle X

Barios personal Tranquilo Coémodo X

Banos publicos Tranquilo Cémodo X

AREA PRINCIPAL

Vestibulo Confort, Dindmico Bienvenida, Import. Valle X

Seguridad Seguridad Estar seguro, Import. X

Informaciones Célida bienvenida Central, Importante X

Sala de espera Confort Central amplio Valle X

CONTROL

Control de ingres. | Seguridad Importante Serranias X

Control de abarrot. | Seguridad Importante Serranias X

Detector de metal. | Seguridad Importante X

Sanidad Seguridad Importante X

Dep. de detencién | Seguridad Importante X

Oficina Seguridad Media Serranias X

Sala de espera Cémodo Media Valle x

Barios personal Comodidad Minima, ventilada X

SERVICIO

Cocina Dinamica, Calido Importante Valle X

Comedor Satisfaccion Importante Serranias X

Despensa diaria Fri6, orden Media X

Deposito de abarr. | Fri6, orden Media, cerrada X

Suministros Fri6, orden Media, cerrada X

Sala multiuso Dindmico Bienvenida, comodo | Valle X




AREA RECREATIVA

Sala de lectura Tranquilidad Amplio Valle X
Sala de juegos Dindmica Amplio Valle X
Sala de video Tranquilo Amplio X

Sala social Confort Amplio X
Sala visitas Confort Amplio Valle X
Cancha multiuso Satisfaccion Amplio Serranias X
Areas verdes Belleza Amplio X
Fuentes de agua Belleza Minimas X
Bartios H. Tranquilidad Coémodo X

Bafios M. Tranquilidad Cémodo X

Piscina Relajacion Amplio Valle X
ADMISION

Sala de espera Confort Central amplio Valle X
Secretaria Calido Amplio fresco X
Informacién Calido Importante, central X

Of. Servicio social Confort Importante Carretera X

Of. prevencion Confort Importante Carretera X
Consultorio med. | Confort Importante X
Depositos Fri6 Minima X

Banos Personal Tranquilidad Comodo ventilado X

Barnos publicos Tranquilidad Cémodo X

Archivo Fri6 Minima X
TRATAMIENTO

Desintoxicacion Confort Importante Carretera X

Sala de entrevista | Confort Importante Carretera X

Sala terapia indv. | Confort Importante X

Sala terapia grupal | Confort Importante X

Sala terapia flia. Confort, bienvenida Importante Carretera X

Sala terapia ocup. | Confort Importante X

AREA MEDICA

Enfermeria Tranquilo, alivio Importante Valle X

Cénsul. medico Tranquilo, alivio Importante Serranias X

Consul. Psiquiatria | Tranquilo Importante Serranias X

Sala de curaciones | Tranquilo, alivio Importante X

Sala de recupera. Calido, alivio Importante X

Consul. quimico Tranquilo [mportante X

Deposito Fri6 Minima X

Barios personal Tranquilo Cémodo ventilado X

Barios publicos Tranquilo Cémodo X




INTERNACION

Hab. simples Calido Amplio, cdmodo Valle X
Hab. dobles Calido Amplio, comodo Valle X
Habitaciones de 4 Célido Amplio, comodo X
Baiios por hab. 1 Tranquilo Comodo ventilado | Serranias X

Bafios por hab. 2 Tranquilo Cémodo X

Baiios por hab. 4 Tranquilo Coémodo X

TALLERES

Carpinteria Cémodo Amplio, alto Serranias

Metalirgica Cémodo Amplio, alto Serranias

Panaderia Coémodo Amplio, importante | Serranias X

Reposteria Cémodo Amplio, importante X

Costura Cémodo Amplio

Area cultivo y Agric. | Comodo Amplio X
Dep. de material Orden Seguro Serranias X

Dep. de herramientas | Orden Seguro Serranias X

Dep. de fabricaciones Orden Seguro X

Baiios H. Tranquilo Coémodo ventilado X

Banos M. Tranquilo Comodo X

ACCESO

Control Bienvenida Importante Carretera X

Atrio Comodo Importante Carretera X
Fuentes de agua Belleza Minimo X
Areas verdes Belleza Méximo X
ESTACIONAMIENTO

Control Bienvenida Importante Carretera X

Est. Adm. Orden amplio Importante Carretera X
Est. empleados Orden amplio Importante Carretera X
Est. publico Orden amplio Importante X
Est. bicicletas Orden comodidad medio X




14.3.-ORGANIGRAMA DEL EQUIPAMIENTO
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14.3.3.-ESQUEMA JERARQUICO
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15.-PROCESO DE DISENO

15.1.-EJES DE COMPOSICION Y PLANO TOPOGRAFICO

. fi 'i.ul'%a“t

SAN BLASS tiene dos zonas

Zona alta con una topografia ondulada con pendientes levemente pronunciadas, donde

actualmente se encuentran sus viviendas.

Zona baja con una topografia suavemente ondulada, con pequefios valles y causes del rio
GUADALQUIVIR



15.2.-CRITERIO TECNOLOGICO, FORMA'Y FUNCION

La Tecnologia planteada dentro del proyecto
sera convencional, rescatando todos los
materiales usados en la actualidad en nuestras
construcciones, no obstante se regird una
serie de estructuras independientes que
abarcaran grandes luces que sera presentada

como tecnologia nueva a utilizar.

La forma estaré representada por dos ejes que

mantendrén la unién del conjunto atreves de

un nucleo central para ahi irradiar y lograr la

armonia que se busca, los volumenes seran
puros con cierto grado de inclinacion
logrando una estética apreciable alrededor del

entorno y que no rompa con ella

La funcion estard dirigida a todas las
personas a utilizar este equipamiento
brindando comodidad, amplios espacios,
conectividad entre &reas, fluidez entre
recorridos y sobre todo un lugar apacible que

sea apto para su recuperacion.




16.-HIPOTESIS FORMAL

CONCLUCIONES

-De acuerdo a las investigaciones hechas del problema que aqueja a nuestra ciudad y resto del
pais de la influencia que tiene las drogas en nuestra sociedad sobre todo en nuestros
adolescentes, se buscara crear grupos especialistas (asistentes sociales, sociologos, educadores
sociales) que se encarguen de educar mas conscientemente a los adolescentes y el problema que
tendrian al consumir y depender de estas drogas.

-Se buscara la regeneracién y reconstruccién de orden familiar y social anteriormente dafiado por
las drogas, potenciando el desarrollo de la persona en sus relaciones personales por medio de la
ayuda psico-social

-El presente proyecto se desarrollara dentro de un radio urbano, estara destinado a la solucion de
la problematica de salud que aqueja hoy en dia a todos los grupos sociales de riesgo, por el uso

indebido de estas sustancias.




19.-FINANCIAMIENTO
ACTUAL
-No existe una infraestructura que cumpla con las necesidades
-Las actuales no tienen comodidad

-No cuentan con el éptimo personal

PROPUESTA
-Un equipamiento que concentre una optima recuperacion al interno
-Muestre seguridad plena y que aporte informacion sobre este problema
-Que en el se muestre comodidad, tranquilidad y hospitalidad
-Que fomente recursos para un auto sustento

-sobre todo impulsar a su rehabilitacién

INVERCION LOCAL

Los actuales centros de ayuda del departamento cuentan con ayuda del gobierno, prefectura,

alcaldia y apoyo extranjero.



SOSTENIBILIDAD DEL PROYECTO

Se buscara ayuda del gobierno, prefectura, alcaldia, ministerio de salud y apoyo extranjero

Para su construccion

BENEFICIOS

-Sociales

-Generara fuentes de trabajo

-Potenciar aun mas el lugar
-Proporcionara informacion del problema

-Manejo ambiental



