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RESUMEN

El envejecimiento es una etapa de la vida,
y al confrario de significar abandono vy
decadencia, los llamados anos de oro
merecen ser disfrutados, por ello, es ineludible
un lugar especializado en el cuidado,
desarrollo y recreacion del adulto mayor,
donde su tranquilidad vy prosperidad se
priorice y sean tratados como pilar de la
sociedad, factores claves para mejorar
la calidad de vida de este grupo etario.

El diseno de una Residencia Asistida para
el Adulto Mayor, busca el beneficio de
ancianos semi y autovalentes mediante la
arquitectura, cuyo enfoque busca satisfacer
sus necesidades en un lugar caracterizado
por ser inclusivo y de acceso universal.

Mediante el estudio de residencias asistidas,
adaptadas en su mayoria, se evidencid la
necesidad de espacios que satisfagan los
requerimientos especificos, tanto del usuario
como la actividad a realizarse, por ello, es

imperativo no solo el lugar, sino también
mobiliario que garantice seguridady bienestar.
La circulaciéon entre zonas es un complemento
importante, y busca no solo guiar sino evitar la
desorientaciéon temporal espacial y personal.

El proyecto consiste en dos volumenes
reflejados que se integran armdnicamente
al paisaje existente. La enfrada se sitUa
en el primer blogque, mismo que alberga
las funciones médicas y administrativas,
dejando el blogue mayor exclusivamente
a las zonas de convivencia de los ancianos.
A fravés de espacios comodos y materiales
acorde al entorno, se integran el ladrillo, el
acero y el vidrio, dando como resultado una
fusion de lo tfradicional y contempordneo.

Palabras clave:
Residencia asistida. Adulto
Acceso universal. Estrategias

mayor.
de diseno.
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Ageing is a phase of life, and contrary to
meaning abandonment and decadence,
the so-called golden years deserves to be
enjoyed, ftherefore, a place specialized
in the care, development and recreation
of the elderly is inescapable, where their
calmness and prosperity is prioritized and
treated as a pillar of society, key factors to
improve the quality of life of this age group.

The design of an Assisted Residence for
the Elderly, seeks the benefit of semi and
self-sufficient elderly through architecture,

whose approach seeks to meet their
needs in a place characterized by
being inclusive and universal access.

Through the study of assisted residences,
mostly adapted, the need for spaces that
meet specific requirements of both, the user
and the activity to develop was evidenced,
therefore, it is imperative not only the
place, but also furniture that guarantee

&
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ABSTRACT

security and wellness. Circulation between
zones is an important complement, and
seeks not only to guide but to avoid spatial
and personal  temporal  disorientation.

The project consists of two mirrored volumes
that are harmoniously integrated into the
existing landscape. The main entry is located
in the first block, which houses the medical and
administrative functions, leaving the largest
block exclusively forthe living and sharing areas
of the elderly. Through comfortable spaces
and materials according to the environment,
brick, steel and glass are integrated, resulting
in a fusion of traditional and contemporary.

Key words:
Assisted Residence. Elderly.
Universal Qaccess. Design strategies.
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1.1 Prélogo

“Y a su paso algunas gentes, indiferentes los
miran

Sin pensar que, en otro tiempo dieron vida
A nuestras vidas”

Vdsquez Florido, Josefina

El envejecimiento mds alld de un hecho
fisioldgico, no es sino un peldano mds en la
escalera de la vida, un estado al que todos
estamos propensos a llegar, por tanto, es
importante la busqueda de nuevas respuestas
ante la demanda de una sociedad que
induzca a sus habitantes a permanecer
activos, enfocdndonos en la habitabilidad
de las personas adultas mayores a partir
de los factores que hacen que un entorno
sea o0 no habitable, la ciudad vy la vivienda.

El envejecimiento de la poblacion puede
considerarse un éxito de las politicas de salud
publica y el desarrollo socio-econdmico,
pero también constituye un reto para la
sociedad, que debe adaptarse a ello para
mejorar al mdaximo la salud y la capacidad
funcional de las personas  mayores,

Residencia asistida para el adulto mayor en la ciudad de Cuenca



asi como su participacidon social 'y su
seguridad (OMS. 2016) Los cuidados que
una sociedad brinda a sus adultos mayores,
quienes, por naturaleza humana, necesitan
de mayor atenciéon debido al deterioro
de los sentidos y las capacidades fisicas,
son muestra de su grado de civilizacion.

El presente estudio persigue el beneficio
de un grupo etario a través de un espacio
dedicado exclusivamente al adulto
mayor, permitiéndonos definir pardmetros
de diseno para un sistema habitacional
desde la perspectiva del anciano y asi
enriquecer el desarrollo social en ambientes
armoénicos que reconstruyan el tejido
social y promuevan una sociedad mads
igualitaria, donde este grupo etario se sienta
a gusto y puedan terminar sus dias en un
ambiente propicio para gente de su edad.

La arquitectura fusiona la innovacion vy la
funcidn, disenando espacios que produzcan
sensibilidad mediante la interpretacion de
las necesidades de los usuarios teniendo

como propodsito mejorar su calidad de vida.
Los problemas relativos a la vejez, conllevan
un andlisis de un sinnUmero de profesiones, se
han realizado varios estudios desde distintos
enfoques, por lo que al hablar de “calidad de
vida" nos lleva automdticamente a pensar
en la “calidad de la vivienda” por lo tanto
al arquitecto no solo deberia interesarle
estudios de otros colegas referentes a este
tema, sino también aquellas investigaciones
de médicos, socidlogos, gerontdélogos, entre
otros para asi propiciar una residencia digna
y acorde a las necesidades del ser humano
en su Ultima etapa de vida natural. “La vejez
tiene necesidades especificas que afectan a
la vivienda y la ciudad que son determinantes
para las personas”. (Garcia vy Fidalgo.
Fundacion Arquitectura y sociedad. 2016) es
entoncesimportante a partir del diseno, poder
evitar caidas y accidentes, asi como posibilitar
una mejor comprension de los espacios
evitando la desorientacion temporal espacial
y personal y reducir los sinftomas conductuales
y cognitivos de las personas mayores que
puedan padecer de algun tipo de demencia.

Universidad de Cuenca 7
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1.2 Problematica

Debido al aumento de la esperanza de vida
y a la disminucién de la tasa de fecundidad,
la proporcién de personas mayores de 60
anos estd aumentando mads rdpidamente
que cualquier otro grupo de edad en casi
todos los paises; el envejecimiento de la
poblacidén puede considerarse un éxito de
las politicas de salud publica y el desarrollo
socioeconémico, pero también constituye un
reto para la sociedad, que debe adaptarse
a ello para mejorar al méximo la salud vy
la capacidad funcional de las personas
mayores, asi como su participacion social y su
seguridad. (Envejecimiento. OMS. Abril 2016).

Segun datos del INEC en el libro “Pais
Atrevido, la Nueva Cara Demogrdfica del
Ecuador”, la poblacion mayor a 65 anos de
edad representa el 6,5% de la poblaciéon
total del pais (Villacis&Carrillo 2012), uno
de los hallazgos de la investigacion Sabe |
(Ecuador, 2010), es que existe una poblacion
sustancial de adultos mayores en el Ecuador

Residencia asistida para el adulto mayor en la ciudad de Cuenca



gue vive en condiciones de alarmante
vulnerabilidad comoresultado de condiciones
sociales en las que viven estas personas.

Entre otros factores, la etnicidad, no solo en
el caso de Ecuador sino tfambién en América
Latina, se vuelve un determinante critico en
la pobreza, desigualdad y exclusion social,
especificamente al acceso a servicios de
salud, nutricion, cuidados y educacion (Freire
2010) Consecuencia de ello, en nuestra
ciudad, es comun ver ancianos en estado
de mendicidad pidiendo caridad, andando
sin zapatos, en semdforos o abandonados.

El envejecimiento natural de la poblacidn,
tfrae consigo problemas de salud y cuidado
personal, lo cual es un hecho irreversible.
Muchos delos adultos que llegan alasenectud
precisan de una atenciéon personalizada en la
que debe estar implicada toda la sociedad,
desde espacios publicos incluyentes hasta
servicios adecuados y circulaciones propicias.

Todas las personas tienen derecho a una
asistencia y una vejez de calidad. Por lo tanto,
recibir una atencién adecuada e incluir a los
adultos mayores de toda culturay etnia dentro
del contexto social al final de la vida no debe
considerarse un privilegio, sino un derecho.

La informacion recabada sirve para hacer un
andlisis de las insuficiencias en los servicios en
la ciudad, conocer el déficit que existe en el
equipamiento para que los adultos mayores
puedan desarrollar sus actividades cotidianas
en la ciudad de Cuenca, asi como propiciar
un modelo de proyecto segunlas necesidades
y requerimientos de este grupo etario, a
través del diseno de una Residencia Asistida.

Universidad de Cuenca 7
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1.3 Estado de arte

Existe la tendencia a presentar a la vejez
como unha imagen “protfotipo”, expresada
como pasividad, enfermedad, deterioro,
carga o ruptura social. (Vdzquez Honorato
and Salazar Martinez 2011) El uso de la ciudad
no desaparece con la edad avanzada, sino
que los cambios en las prdcticas urbanas
dependen tanto del lugar otorgado a los
ancianos en el espacio publico, como de
sus dificultades de desplazamiento. Vivir en
el centro, por ejemplo, implica la falta de
espacios tranquilos que si ofrecen algunos
espaciosrurales o mas alejados, o las casas de
acogida que generalmente se ubican en la
periferia. (Membrado 2010). Dentro del tema
a tratar es por lo tanto importante dejar claros
ciertos conceptos, a fin de que el lector tenga
claridad a cercadelusuarioy el proyecto ensi.

Residencia: Casa donde conviveny residen,
sujetadndose a deferminada reglamentacion,
personas afines por la ocupacion, el
sexo, el estado, la edad, etc. (RAE)

Asistir:  Servir o atender a alguien,
especialmente de un modo eventual o

desempenando tareas especificas .(RAE)

Asi pues, la definicion de "Vida Asistida”
por la Federacidon Americana de Vivienda
Asistida  es quizd la mayor aceptada:
Especial combinacion de servicios de
soporte, asistencia personal y cuidado de
la salud en casa, disenado para responder
a las necesidades individuales de quienes
requieren ayuda con las actividades de la
vida diaria. El servicio de soporte estd
disponible las 24 horas del dia, con
encuentros planeados y no planeados,
para promover la mdxima dignidad e
independencia para cada residente, e
involucrar familiares, vecinos y amigos.

Por lo tanto, se concluye que una Residencia
Asistida es un hogar en donde los adultos
mayores y ofras personas disfrutan de una
excelente calidad de vida y atencion, el
personal y las familias se involucran en
relaciones significativas basadas en la
igualdad y el respeto mutuo; donde
todos estdn protegidos y la gente gusta
de vivir ahi. Se cuentan con los espacios

Residencia asistida para el adulto mayor en la ciudad de Cuenca
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que tiene una
dar un sentimiento
e identidad a

para
pertenencia

usuarios.
Las clasificaciones mds simples de los
adultos  mayores pueden considerarse
las sociolégicas o demogrdficas, que
consideran ancianas a las personas mayores
de 65 anos. Para el estudio en cuestion,
resulta importante definir a nuestros adultos
mayores con una clasificacion especifica en
funcidn a la intervencidn que determinan:

Persona mayor autdbnoma: Incluye a
los mayores de 65 anos, sanos y afectos
de enfermedades agudas o croénicas
no potencialmente incapacitantes. Se
estima que pueden constituir entre el 64
y el 75% de los mayores de 65 anos. La
intervencion fundamental en este grupo
deberd ser la preventiva.(Espinosa 2005)
o de alto

Persona mayor fragil

rnesgo de dependencia: Este
concepto indica situacidén de riesgo
de dependencia pero sin  padecerla

aun, siendo potencialmente reversible o
pudiendo mantener la autonomia mediante
una intervencion especifica. Esta situacion
vendrd determinada por la presencia
de al menos 1 de los siguientes criterios:

a) Criterios demogrdficos: tener mas de
80 anos.

o) Criterios clinicos: presentar situaciones
clinicas con alta probabilidad de producir
pérdida funcional (enfermedad poli articular
— artrosis, artritis, secuelas de fracturas—,

enfermedad  neurolégica  degenerativa
—demencia, enfermedad de Parkinson,
etc.—,visibn y/o audicion—, depresion...);
c)  Criterios  sociales:  vivir  solo,
viudedad reciente, aislamiento  social,
falta de apoyo social, problemas en
la vivienda, rechazo de su situacion...

d) Criterios sanitarios: ingreso hospitalario
reciente (Ulfimos 12 meses), poli medicacion
(4 o mads farmacos). Constituiria el grupo
a quien dirigir la herramienta fundamental

Universidad de Cuenca 7
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de la valoracion Integral, plasmada en
un plan de cuidados individualizado
orientado a la funcionalidad, y en el que
cualqguier ganancia en autonomia deberd
considerarse una gran ganancia en salud
individual, familiar y social.(Espinosa 2005)

Persona mayor dependiente: Se refiere
a la situacion de dependencia (pacientes
con pérdida funcional importante en las
actividades bdsicas e instrumentales de la
vida diaria, incapacitados en sus domicilios,
situaciones terminales, ingresos hospitalarios y
descompensaciones clinicas frecuentes), en
los que hay escasa posibilidad de revertir su
estado funcional. Las predicciones estiman
que constituirion entre un 5-10% de los
mayores de 65 anos. Este grupo seria objeto
de los programas de atenciéon domiciliaria
e inmovilzados y las intervenciones
estdn orientadas a la rehabilitacion y la
prevencion de complicaciones, asi como
a la atencién familiar (en especial a la
cuidadora) y la continuidad asistencial hasta
el fallecimiento del paciente.(Espinosa 2005)

De acuerdo a esta organizacién, el proyecto
se enfoca a adultos mayores, ancianos y
personas de la tercera edad, a todos aquellos
que por sus caracteristicas especificas se
encuentraninmersos dentro de la clasificacion
de persona mayor autébnoma y persona
mayor fragil o de alto riesgo de dependencia.

Es indispensable denotar en esta investigacion
las connotaciones bajo las cuales la vejez ha
sido entendida a lo largo de los anos hasta
la actualidad, tomando en cuenta el rol que
cumplen los adultos mayores dentro de la
sociedad y como actores activos dentro de la
ciudad, para asiteneren cuentalos cuidadosy
atenciones que necesitan para darrespuestas
de diseno arquitecténico confortables.

Un aspecto importante a considerar antes
de iniciar una propuesta arquitecténica, es
conocer y analizar caracteristicas fipologicas
o bien estudiar casos andlogos ya existentes,
tanto en su interior como en el exterior, para
enriquecer los conocimientos que se tienen
del tema y puedan servir como referentes
para resolver criterios de diseno, cubriendo
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las necesidades humanas que se fienen
en el proyecto. En casos de estudio a nivel
mundial podemos analizar el Sir Montefiore
Home Randwick ubicado en Australia, la
consfruccion de este complejo refleja la
importancia de la familiay el patrimonio; entre
ofros a destacar se encuentra el Deupree
Coftages en Ohio, Estados Unidos, esta
residencia busca que los ancianos se sientan
como en casa, asimilando la envolvente del
lugar a un hogar. La Quinta de las Rosas,
México, se basan en el extenso cuidado de
los adultos mayores, buscan la tranquilidad,
armonia y buena convivencia entre los
ancianos que aqui residen. Las resoluciones
arquitecténicas que estos casos plantean,
se vuelven un libro abierto de soluciones que
se pueden considerar como una guia para
el planteamiento del proyecto en Cuenca.

La problemdtica del envejecimiento, es a la
épocaunfendmenodeconflictivomanejopara
una ciudad como Cuenca, que no dispone
de unaresidencia de cardcter municipal para
este grupo social tan vulnerable. Es momento
de buscar nuevas respuestas a las demandas
de la sociedad que induzca a sus habitantes

a No permanecer recluidos en sus hogares
(Vdazquez Honorato and Salazar Martinez 2011)
Los adultos mayores ecuatorianos viven en
condiciones socioecondmicas muy variadas,
pero una proporcidn muy importante vive en
condiciones desfavorables. Mientras uno de
cada cuatro adultos mayores dice que vive
en condiciones buenas o muy buenas, mdas
de cuatro de cada diez viven en condiciones
regulares, y mds de tres de cada diez en
condiciones malas o incluso de indigencia,
donde se puede evidenciar incluso malirato
familiar.(Freire 2009-2010) Considerando que
los ancianos son la memoria del pueblo, es
necesariorespetarsu dignidad como personas
y ciudadanos, conviene por lo tanto realizar
una propuesta arquitecténica de residencia
asistida para adultos mayores en Cuenca,
la cual se fundamente en las necesidades
requeridasporeste grupo etario, accesibilidad,
equipamiento y todos los servicios que se
demanden para que puedan desarrollar
sus actividades, de manera autbnoma vy
digna, basdndose en dos objetivos ofrecer
“calidad de vida” para el uso y disfrute de
sus habitantes y evitar posibles accidentes.
(VdzquezHonorato andSalazarMartinez2011).
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1.4 Hipotesis

Desde el punto de vista arquitectdnico, existen
ciertas necesidades que deben ser cubiertas
por una Residencia Asistida, espacios,
accesibilidad, circulaciones, entre  ofros
En base a los casos de estudio locales,
es necesario determinar como
funcionan actualmente las instifuciones
para adultos mayores en  Cuenca.

Residencia asistida para el adulto mayor en la ciudad de Cuenca



1.5 Objetivos

1.5.1 Objetivo General

Realizar el diseno arquitecténico a nivel de
anteproyecto de una residencia Asistida
para el Adulto Mayor en la Ciudad de
Cuenca fundamentada en las necesidades
requeridas por este grupo etario con espacios
adecuados y equipados para cubrir con
la asistencia especializada y fodos los
servicios que demanden de manera que
éstos puedan desarrollar sus actividades.

1.5.2 Objetivos Especificos

Determinar cudl es el modelo de vida actual
para este grupo etario propuesto por las
casas de cuidado en la ciudad de Cuenca.
Analizar en estudios de caso significativos
internacionales estrategias de proyecto
que garanticen habitabilidad y autonomia.
Instruirse de la normativa local vigente,
establecida para este tipo de proyectos, con
elfinde cumplirelreglaomento correspondiente
a la Residencia Asistida para Adultos Mayores.
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2.1 Problematica y necesidad

El envejecimiento de Ila poblacion se
ha convertido en uno de los fendmenos
estadisticos mds importantes desde finales del
siglo pasado hastanuestros dias, pues modifica
profundamente las estructuras econdmicas,
culturales y sociales. Enlos paises desarrollados
estos cambios ya se han vuelto palpables vy,
si bien América Latina cuenta con la ventaja
de aprender de ellos, varias circunstancias
nos diferencian de dichos paises, tanto
las razones que conllevan al proceso de
envejecimiento como las estructuras socialesy
econdmicas que se obtienen como resultado.
No es un secrefo que envejecer acarrea
cambios personales en condiciones fisicas,
independencia funcional y econdmica,
sufre modificaciones dentro del rol familiar,
inclusion en el campo laboral, inversidon
de ftfiempo libre, percepcidn propia vy
de los demds sobre el implicado. (Villa y
Rivadeneira, 1999). Sin embargo, la edad
avanzada y la vejez no son lo mismo.

Incluso dentro de un mismo pais, factores
como la salud, situacidén econdmica, social
y familiar y su influencia directa con el

bienestar de los ancianos son diferentes
segun la clase socioeconémica, género,
etnia y lugar de residencia, lo que permite
evidenciar una variacion en el acceso a
servicios médicos, para atencidn, prevencion
y posibles tratamientos. "Los cuidados en la
salud, el acceso y el uso de servicios médicos,
la capacidad de prevencion y atencion, las
formas de nutricion y también los excesos,
obedecen tfodos a niveles educativos,
patronesculturalesydisponibilidadderecursos.
De la misma manera, también se determinan
la capacidad y las formas de respuesta
ante los problemas" (Hom Chande, 1998).

En Europa, el nivel de envejecimiento
que tarddé dos siglos, serd alcanzado en
Latinoamérica en apenas cincuenta anos
debido a un acelerado cambio en su
fecundidad y mortalidad, lo que se refleja en
agigantados pasos para adaptar sus sistemas
a un escenario nuevo (Ham Chande, 1998).

En nuestros paises, muchos de los logros
sociales, econdmicos y de educacion,
que disminuyeron la tasa de mortalidad vy

condujeronaldeclive delafecundidad, vienen
de la aplicacion de patrones econdmicos
y culturales de paises desarrollados, y van
“desde la tecnologia sanitaria y de productos
anficonceptivos hasta actitudes sociales y
culturales” (Haom Chande, 1998)., Es decir,
ViVImos un proceso de envejecimiento que se
relaciona con elementos fisicos e ideoldgicos
de ofra época y ofras sociedades, lo
que nos lleva a experimentar un tipo de
envejecimiento que foma lugar en una
situacion de subdesarrollo; entonces ademdas
de los problemas ya existentes, como la
exclusion de varios sectores de la poblacion
y la pobreza, se incluyen también los costos
sociales y econdmicos del envejecimiento,
todo en un contexto que privilegia la
estabilidad macroecondmica (RAE) sobre el
bienestar social de las personas (Pizarro, 1999).
Con la disminucion de la tasa de fecundidad
y el aumento de la esperanza de vida, a
nivel mundial ha aumentado rdpidamente
la proporcion de adultos mayores a
60 anos en relacidn a ofras edades.
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Md&s de un 20% de las personas que superan los
60 anos de edad sufren algun trastorno mental
o neural y el 6,6% de la discapacidad en ese
grupo etario se debe a problemas del sistema
nerviosoytrastornosmentales.Lademenciayla
depresién son los trastornos neuropsiquidtricos
mds comunes en este grupo. Los trastornos de
ansiedad afectan al 3,8% de la poblacion de
la tercera edad y los problemas generados
por abusar de sustancias psicotropicas, casi
al 1%. Una cuarta parte de las muertes por
danos autoinfligidos corresponden a personas
de 60 anos de edad o mayores, asi también
es frecuente que los problemas por abuso
de sustancias psicotropicas en personas
de la tercera edad se pasen por alto o se
diagnostiquen errébneamente. El  personal
sanitario y los propios adultos mayores no
suelen reconocer los problemas de salud
mental en su magnitud real, y tan solo la
idea de tener esta enfermedad genera
rechazo y miedo a buscar ayuda. (OMS. 2017)

Organizaciones internacionales como la
Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS) y la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) hacen énfasis en la necesidad de
los gobiernos para garantizar politicas que
permitan a las personas mayores el seguir
siendo participes activos en la sociedad,
ademds de evitar las inequidades que con
frecuencia sustentan la mala salud de estas
personas (3). Aun asi, se esperan efectos
positivos del envejecimiento individual y el
demografico, pues tener mayor conocimiento
sobre coémo son actualmente los ancianos
significa un incremento en su bienestar y en
el desarrollo de las sociedades. Un primer
acercamiento nos muestra que, aungue no
hay significados precisos sobre la vejez, un
conjunto heterogéneo de aportes tedricos
sirve de orientacion es necesario estudiar los
problemas observados o potenciales, para
poderresolverlos, esdecir, no se puederesolver
sin ser entendido primero. (Pérez Ortiz, 1996).
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llustracién 1: Personas mayores.
Fuente: Google imdgenes
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llustracién 2: Anciano Parque Calderdn.
Fuente: Autoras

2.1.1 Ambito social

El envejecimiento de la poblacidon
puede considerarse un éxito de las
politicas de salud puUblica y el desarrollo
socioecondmico, pero también
constituye un reto para la sociedad, que
debe adaptarse a ello para mejorar al
mdximo la salud y la capacidad funcional
de las personas mayores, asi como su
participaciéon social y su seguridad.
La asistencia a personas de la tercera
edad, debe de aplicarse en todos
los dambitos, desde atencién fisica
como emocional y social, adoptando
una actitud comprensiva 'y humana
con el debido respeto y delicadeza.
Los cuidados que una sociedad brinda
a sus adultos mayores, quienes, por
naturaleza humana, necesitan de mayor
atencién debido al deterioro de los

sentidos y las capacidades fisicas, son
muestra de su grado de civilizacién.
Los espacios puUblicos no  estdn
adecuados para recibir a las personas

mayores, lo que desalienta en ellos su uso.

Se requieren dreas urbanas y espacios
publicos con caracteristicas  fisico-
espaciales que permitan a los adultos
mayoresintegrarseyejercersuciudadania,
facilidades en frasporte, que permitan
desplazarse con autonomia y acceder
a un espacio de recreacion. (Vdzquez

Honorato and Salazar Martinez 2011)
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2.1.2 Ambito familiar

La labor que representa el cuidado de un
adulto mayor por parte de sus familiares
en muchas ocasiones se vuelve una tarea
complicada o incluso un problema para
ambas partes, tanto para los familiares,
quienes les corresponde apoyar a los
adultos mayores, como para el adulto,
quien se puede llegar a sentir un estorbo
0 una carga para la familia, creando un
sentimiento de dependencia o depresion.
El hecho de contar con un espacio que el
adulto mayor como usuario sienta como su
hogaryendondesele brindenlasatenciones
necesarias y comodidades sin sentir como
una carga para la familia o dependientes
de alguien mds, mejora su actitud,
ademds de poder seguir en contacto con
sus familiares y crear nuevas relaciones
personales dentro de las residencias.

Y
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llustracion 3: Anciana caminando.
Fuente: Autoras
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llustracion 4: Anciano en dormitorio.
Fuente: Autoras

2.1.3 Contexto arquitecténico

Es importante tomar en cuenta la perdida
de sentidos y habilidades fisicas que se
presentan con la edad y que se dificulta
en muchas ocasiones el caminar por las
banquetas, cruzarlas callesoincluso subirlas
escaleras denfro de nuestro propio hogar.
La accesibilidad en la ciudad se vuelve
muy complicada para los adultos mayores,
ya que muchas veces no pueden manejar,
el ftransporte publico no cuenta con
las condiciones necesarias para el uso
adecuado en personas mayores, y las
distancias que tienen que recorrer para
realizar sus actividades diarias o de abasto,
son muy grandes. Debemos pensar en un
modelo abierto, participativoyponerénfasis
en el cuidado y proteccidén del anciano que
necesariamente atraviesa una situacion
de internacién temporaria o permanente.
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