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RESUMEN

La infraestructura de salud en Latinoamérica y por ende en Bolivia enfrenta desafios sistemati-
cos durante la transicion del disefio final a la ejecucién constructiva de sus edificaciones. Este
articulo de reflexion analiza la incidencia del disefio de iluminacion en espacios interiores en
proyectos hospitalarios, examinando la brecha entre las especificaciones de disefo y la reali-
dad constructiva, considerando que la evolucién del disefio interior en entornos sanitarios, se
centra en su impacto en el bienestar del paciente y la eficiencia operativa.

Desarrollaremos el estado del arte dentro del contexto internacional y nacional en relacién
a los proyectos que fueron generados bajo esta conceptualizacién del “disefio centrado en
el ser humano” que se constituye en uno de los principios actuales de la filosofia del disefio
hospitalario desde el punto de vista de la iluminacién. Finalmente se realizara una reflexion en
relacion a la evolucién de las infraestructuras hospitalarias en el ambito nacional en relacion a
estas nuevas tendencias que se estan experimentando en el mundo actual, donde ademas se
destacara la importancia del disefio de iluminacién en este tipo de espacios interiores, y cual
la importancia e incidencia de este aspecto dentro de la formacion profesional de los futuros
arquitectos y disefiadores de interiores en nuestro contexto.
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Introduccion

La construccion de infraestructura de salud representa uno de los desafios mas complejos en el
sector construcciéon debido a su impacto directo en resultados clinicos y la seguridad de paci-
entes (Reiling John, 2008). La evidencia empirica demuestra que existe una brecha sistematica
entre las especificaciones de disefio final y la ejecucién constructiva en proyectos hospitalari-
os. Estudios realizados por el Banco Interamericano de Desarrollo (BID B. I., 2020) documentan
que las “falencias de disefios y los nuevos requerimientos por parte del Contratante durante el
proceso de construccion son los mayores causantes” de variaciones en alcance, plazosy costos.

La incidencia del disefo interior en espacios interiores de entornos sanitarios es una tematica
que esta tomando gran relevancia actualmente entro de la misma arquitectura. A medida que
los centros sanitarios priorizan cada vez mas los entornos que fomentan la curacién y el con-
fort, la importancia de un disefio de iluminacién cuidadoso ha cobrado mayor importancia.

Con una influencia directa en la comodidad del paciente, el rendimiento del personal y la efi-
ciencia operativa, el disefio de los sistemas de iluminacién en los centros sanitarios se recon-
oce cada vez mas como un aspecto vital de la planificacion arquitecténica. Una iluminacion
eficaz es esencial para promover el bienestar general y facilitar la recuperacién tanto de los
pacientes tanto a nivel fisiolégico como psicolégico, como también influye en los resultados
del desempefrio laboral del de los profesionales de la salud.

Avances notables en la tecnologia de iluminacién, como los LED blancos regulables y los siste-
mas de iluminacién inteligente, permiten una mayor adaptabilidad a las necesidades individ-
uales y ambientales, promoviendo asi la salud circadiana y reduciendo el consumo energético.
La tendencia a incorporar luz natural en entornos sanitarios también ha sido reconocida por
sus beneficios, con estudios como el realizado por el “Instituto de Salud Conductual de Mercy
Health” (EATON, 2018) que indican que el acceso a la luz natural puede acortar las estancias
hospitalarias y mejorar la satisfaccion general de los pacientes .

Existen estudios profundos relacionados a la integracion del disefio de iluminacién en espa-
cios interiores hospitalarios bajo una tendencia dirigida a la sostenibilidad de estas infraestruc-
turas donde se busca equilibrar la eficiencia energética, el bienestar del paciente y la operacion
arquitectonica. Es en este proceso que se identifica una creciente filosofia global que emerge
desde el enfoque del disefio de iluminacion, que se basa en 3 principios, una de ellas es el
“disefio centrado en el ser humano” (en hospitales).

1
“Muchos médicos, arquitectos y administradores hospitalarios creen que el entorno construido en un hospital puede
mejorar la satisfaccion de los profesionales sanitarios, asi como la satisfaccién y los resultados de los pacientes. Existe
evidencia de que el entorno construido puede influir en la percepcién de los pacientes y sus familias sobre la calidad y la
satisfaccion con la atencién recibida durante una hospitalizacion. ... Cada vez hay mds evidencia que respalda la justifi-
cacién empresarial de que disefiar para la seguridad y calidad puede mejorar los resultados y la seguridad de los pacien-
tes, promover la curacién, aumentar la satisfaccién del paciente y reducir costos. ....." Ver: Conclusiones del Capitulo 28:
Elimpacto del diserio de las instalaciones en la seguridad del paciente.
2
“Nos estamos alejando del modelo tradicional de enfermedad y, en su lugar, avanzamos hacia el tratamiento de pa-
cientes en un modelo de bienestar. Considerar la luz natural y artificial es fundamental para crear un entorno cémodo y
propicio que ayude a nuestros pacientes a sanar” segtin Carol Parke, directora de operaciones de enfermeria, educacion,

acreditacion y revision de utilizacién del Instituto de Salud Conductual de Mercy Health.
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Contexto

La evolucién del disefio de iluminacién en el ambito sanitario refleja un cambio mas amplio
hacia la creacion de entornos que priorizan el bienestar y la recuperacién del paciente. Hist6ri-
camente, los centros sanitarios solian priorizar el disefio utilitario, priorizando la funcionalidad
y la seguridad en lugar de las necesidades emocionales y psicoldgicas de los pacientes. Este
enfoque se ha transformado gradualmente, impulsado por una mayor comprensién del papel
de laluz en los resultados de salud y la atmdsfera general de los entornos de servicios de salud.
La investigacion cientifica contemporanea ha demostrado que el disefio luminico apropiado
puede reducir los errores médicos y mejorar la calidad del suefio del personal de salud, consid-
erando que no solo los estudios estan enfocados integramente en el paciente, sino también en
el personal de atencién en centros hospitalarios . (Scott, y otros, 2024)

La incidencia de este importante factor (iluminacién), ha generado la realizacion de estudios y
materializados proyectos de disefio interior donde la iluminacion fue sujeto a analisis e inclu-
so reconocimientos por los resultados reales obtenidos tomando en cuenta que se tratan de
disefos centrados en el paciente o usuario. Norteamérica en los Ultimos afos, se ha convertido
en un estado referencial en el desarrollo de disefios innovadores y tecnoldgicos en este tipo
de proyectos; por lo que es necesario conocer algunos de los proyectos mas destacados y
reconocidos:

El Hospital Sarasota Memorial (Florida, EEUU), fue sujeta al reconocimiento de varios premios
como el Premio de Disefio Sanitario AIA 2023, Mencidn Honorifica de los Premios Internacio-
nales de Arquitectura 2024, recientemente recibié el Premio de lluminacién en la categoria
de “Disefio de lluminacién Interior” por la Sociedad de Ingenieria de lluminacién (IES), cuyo
diseno logré mejorar la experiencia del paciente mediante soluciones de iluminacién innova-
doras (Flad, 2023)

Imagen 1: Vistas interiores del Hospital Sarasota Memorial
Fuente: Fuente: https://www.flad.com/work/sarasota-memorial-hospital-venice-campus.php. Agosto, 2025

3

...las estrategias de iluminacién basadas en el ritmo circadiano claramente merecen ser consideradas como un mét-
odo eficaz para mejorar el desempefio de los trabajadores por turnos, entre otras estrategias de mejora de la capacidad
humana, incluyendo turnos de trabajo optimizados para la vigilancia y programados estratégicamente, intervalos de

descanso, oportunidades de siesta e intervenciones que promuevan la vigilia, ...” (Ver: Discusion)
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Otro ejemplo destacado, es el bloque de expansion del Hospital Universitario de la Universidad
de Virginia (EEUU). El proyecto fue galardonado distintos premios como el de Excelencia en
Disefio, Arquitectura de Interiores AlA Chicago, 2021; la Asociacién Internacional de Disefio de
Interiores (IIDA) dentro de los premios anuales a nivel mundial que realiza, otorgé el Premio de
Disefio de atencién médica dentro de la categoria Cuidado de la Salud IIDA, 2021 (IIDA, 2021).

Imagen 1: Vistas interiores del Hospital Sarasota Memorial
Fuente: https://www.flad.com/work/sarasota-memorial-hospital-venice-campus.php. Agosto, 2025

En el contexto Latinoamericano, donde los sistemas de salud enfrentan desafios significativos
de coberturay eficiencia energética por el nivel de desarrollo que presentan, laimplementacion
de tecnologias de iluminacion pertinentes representa una oportunidad para optimizar los re-
sultados que se estan experimentando en otros contextos. Segun estudios realizados, Bolivia
triplicé el gasto publico en salud en la ultima década (2010-2019) llegando al 37%, superando
a otros paises de la regién que promedian menos del 15% (OPS, 2021). Considerando esta re-
alidad en nuestro pais, y la implementacion de politicas y programas de mejoramiento de los
servicios de infraestructuras hospitalarias, es que se fueron interviniendo en ampliaciones y
construcciones nuevas de edificaciones de salud.

En Chuquisaca el Ministerio de Salud y Deportes, con el financiamiento del BID , desarrollé
entre las gestiones 2011-2014 la ejecucién de proyectos de pre-inversién e inversion para la
intervencion de establecimientos de primer nivel de atencién de salud en el area rural (Chuqui-
saca Centro) del departamento; como resultado se entregaron centros de salud mejorados o
nuevos, y equipados, donde al margen de contar con establecimientos funcionalmente 6p-
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timos, se puede evidenciar el tratamiento de disefio de la iluminaciéon que se logré inicial-
mente proyectar, y luego ejecutar. El Puesto de Salud Corso (municipio de Tomina) es uno de
los proyectos mejor logrados dentro de este proceso, a continuaciéon, mostraremos tres ambi-
entes principales proyectados en la fase de pre-inversion, e inversién:
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La instalaciéon del sistema de iluminacion fue
acorde al disefio de la pre-inversién

Plano inicial del sistema de iluminaciéon Vista interior del ambiente

Cuadro N°1: Diserio de Internacion Transitoria
Fuente: Archivos de seguimiento propio, FPS gestién 2013

A .
La instalacion del sistema de iluminacion no fue
acorde al disefio de la pre-inversioén, presenta re-
duccién en la cantidad de luminarias.

Plano inicial del sistema de iluminacion Vista interior del ambiente

Cuadro N°2: Diserio de la Sala de Parto
Fuente: Archivos de seguimiento propio, FPS gestion 2013
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P 808l EH La instalacion del sistema de iluminacién no fue
- acorde al disefio de la pre-inversién, presenta un
I 1 incremento en la cantidad de luminarias.

Plano inicial del sistema de iluminacion Vista interior del ambiente

Cuadro N°1: Diserio del Consultorio Médico
Fuente: Archivos de seguimiento propio, FPS gestién 2013

En el analisis realizado del modelo real, se evidencia en primera instancia que la ejecucién
del proyecto en la fase de inversion la instalacién del sistema de iluminacién no fue realizado
segun el disefo de la pre-inversion (estudio a disefo final) existiendo variaciones o modifica-
ciones, pero un aspecto importante que se observa es que en ninguna de las fases se visualiza
que se hubiera desarrollado un disefio del sistema de iluminacién pensado y considerando las
actividades propias en cada area de los ambientes, pues el disefio fue realizado y ejecutado
simplemente con un criterio de dotar de una iluminacién general a todo el ambiente, basado
en una distribucién luminica igualitaria, evidencidandose una carencia en este proceso de la
consideracion de la ubicacion del mobiliario.

CONCEPTOS

Es importante considerando los antecedentes mostrados y analizados para generar una mejor
comprensién de la tematica abordada, conocer las conceptualizaciones de algunos términos
relacionados al disefio de los sistemas de iluminacién en entornos hospitalarios:

Instalacion Eléctrica

De acuerdo a la Norma Boliviana de Instalaciones Eléctricas, se define como:“Es la combinacidn
técnica y apropiada de materiales eléctricos y accesorios correctamente interconectados para
cumplir una funcion especifica” IBNORCA, 2007)

lluminacion
De acuerdo a la Real Academia Espafiola, la iluminacién es “conjunto de luces que hay en un
lugar para iluminarlo o para adornarlo”
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La Unidad de Apoyo para el Aprendizaje de la Facultad de Arquitectura de la UNAM (UNAM,
2020), publica una serie de definiciones relacionados al disefio de iluminacién, de los cuales
rescataremos los siguientes:

Luminotecnia

Desde el punto de vista del disefo, se considera la luminotécnia como “Es la técnica que estudia
las diferentes formas de producciéon de luz artificial y su aplicacién, en este caso, para disefar, en
espacios arquitecténicos interiores, el nivel de luz necesario para que el usuario realice sus activ-
idades con el uso de ldmparas adecuadas para esas actividades.”

Tipos de iluminacién

Para el disefiador es de mucha importancia lograr una excelente iluminacién de los espacios
interiores. De acuerdo al tipo de luminaria se tiene la siguiente clasificacion:

- [luminacion directa

- [luminacién semidirecta o semi-indirecta
- [luminacién indirecta

- [luminacién mixta

La iluminacién juega un rol muy importante en el estado de animo y la salud mental, una ade-
cuada iluminacién puede crear distintas sensaciones y puede contribuir de manera positiva en
la atmésfera de los espacios hospitalarios. Con la base conceptual referencial procederemos a
examinar cuales son las tendencias actuales de los Ultimos afos en relacion al disefio de ilumi-
nacion en el interiorismo de entornos hospitalarios.

Tendencias y enfoques actuales

Inicialmente se habia mencionado que en la actualidad han surgido tendencias y enfoques relacio-
nados al disefo de la iluminacién, generandose corrientes filoséficas con investigaciones relacio-
nadas en entornos de salud, entre los principios sobre los cuales se basan, citaremos los siguientes:

- Enfoque del Diseiio Centrado en el Ser Humano en Hospitales

Ashac junto a un equipo de profesionales de la Universidad de Helwan (Egipto), publicé un es-
tudio donde se hace referencia a este término, mismo que especifican que: “la iluminacién cen-
trada en el ser humano prefiere el bienestar del paciente al alinear la iluminacién con los ritmos
circadianos naturales, mostrando que la exposicion a la luz afecta el sueiio, el estado de animo'y
la recuperacion..... Este disefo tiene como objetivo crear entornos curativos a través de niveles
ajustables y soluciones personalizadas, fomentando una mejor salud fisica y psicolégica para los
pacientes.” (Ashac, Ismail, & Abdelsalam, 2025).

- Integracion con las necesidades de iluminacion arquitectonicas y operativas en hospitales

Los mismos autores hacen énfasis en esta integracion indicando: “Un disefio de iluminacion efec-
tivo debe fusionarse con los aspectos arquitectonicos y operativos de los hospitales. Este principio
asegura que las soluciones de iluminacién no solo sean funcionales, sino que también estén disefia-
das para satisfacer las necesidades especificas de varias ares del hospital, incluidas las habitaciones
de pacientes, los quiréfanos y otros espacios...”
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- La iluminacion circadiana

El ciclo circadiano es un ritmo bioldgico enddgeno de 24 horas, que regula multiples procesos
fisiol6gicos en humanos y otros organismos, incluyendo el suefio, alerta, secrecion hormonal y
metabolismo. Esta sincronizado por sefales externas principalmente, sobre todo la luz natural
a través del “reloj biolégico” En investigaciones reciente, se enfatiza la importancia de la ilumi-
nacion en la regulacion del ciclo circadiano, destacando su impacto en la salud y el bienestar,
y cémo los sistemas de iluminacion actuales en entornos hospitalarios buscan respetar y po-
tencia este ritmo biol6gico mediante el uso de tecnologias que modulan espectro e intensidad
luminica para apoyar el bienestar humano. (Nati Castillo, y otros, 2024)

A partir de estos principios, es que la arquitectura y el interiorismo consideran estos elementos
fundamentales como determinantes en las tendencias contemporaneas en el 2025 para la in-
tervencion de espacios interiores hospitalarios, trascendiendo su rol funcional para convertirse
en un factor incidente del bienestar y la sostenibilidad, bajo un enfoque de la humanizacion.
Disefadores como Ivan Meana, destaca que el disefio centrado en el bienestar (“Human-Cen-
tric Lighting”) indicando una tendencia de relevancia para el 2025, es colocar al usuario como
el centro del disefo de la iluminacién, para lo cual se debe considerar la iluminacion circadiana
para una mejor salud fisica y mental, pero también el control y la conectividad. (Mora, 2025)

REFLEXION

De acuerdo a la publicacién realizada por el BID, el sector de la salud podria ser considerado
una fuente impresionante para la generacién de infraestructura sostenible; especifica que “El
Banco Mundial sefiala en su informe “Climate-Smart Healthcare” que la infraestructura hospita-
laria ofrece una oportunidad para disefar, construir, administrar e invertir en sistemas e instala-
ciones de salud que generen niveles minimos de gases de efecto invernadero (GEI)." (BID, 2020)

La tendencia actual del disefio de la iluminacién nos habla del “disefio centrado en el ser hu-
mano’, de la incidencia que tiene el mismo en el bienestar y recuperacién del paciente, y la op-
timizacion en el rendimiento laboral del personal de los centros hospitalarios. En la revisién de
ejemplos destacados en el contexto internacional (Estados Unidos) se visualiza cémo el disefio
de la iluminacién no s6lo mejora la estética de los espacios interiores, sino que cumplen una
funcion determinante en el proceso de estancia y recuperacion de los pacientes considerando
lainfluencia que presentan los sistemas de iluminacién en los pacientes desde un punto de vis-
ta de la psicologia y biologia. En nuestro contexto pudimos mostrar uno de los proyectos de in-
fraestructura hospitalaria ejecutada dentro de un programa del Ministerio de Salud y Deportes,
en el marco del mejoramiento de establecimientos de salud de primer nivel de atencién; el
Puesto de Salud Corso fue uno de los proyectos mejores logrados en su materializacién, donde
el tratamiento del disefio interior en los espacios principales fue aplicado timidamente pero no
logré tener mejores resultados en el disefio de la iluminaciéon. Se pudo identificar en primera
instancia que el disefo inicial de los sistemas de iluminacién no fueron en su mayoria ejecuta-
dos en la realidad, identificindose modificaciones, pero en ambos casos no se logré identificar
un disefno de iluminacién pensado en base a las actividades de cada area, ni del mobiliario em-
plazado en las mismas, por el contrario se observa que el disefo inicial y el modificado respon-
de mas a una distribucién espacial general de las luminarias, y no asi a las actividades propias a
desarrollarse en cada area por parte del paciente o personal de atencion.
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Ser consientes y reflexivos de la importancia de “pensar mas en la persona” que “en los espa-
cios”al momento de generar un disefio, ya sea de interiorismo o de iluminacién, es fundamen-
tal para lograr una funcionalidad completa del disefio en espacios interiores hospitalarios.
Para ello no basta conocer cdmo funcionan los sistemas de iluminacién, qué tecnologia pre-
sentan, qué tipo de iluminaciéon se puede aplicar, etc,, sino el efecto que vamos a lograr con
la aplicacion de los mismos en un determinado espacio segun el tipo de paciente o usuario,
los beneficios que queremos lograr con los mismos, sin dejar de lado la parte estética y tec-
noldgica, pero dando una mayor relevancia y estudio en el proceso de disefio de los sistemas
de iluminacién.

CONCLUSION

Un proyecto donde el disefio de iluminacién esta centrado solamente en la distribucién gen-
eral de las luminarias dentro de un determinado espacio interior, donde la colocacion de los
puntos de luz artificial no tienen concordancia con la actividad que se va a desarrollar por par-
te del usuario en ese sector, no refleja “un buen diseio’, no basta con graficar puntos de ilumi-
nacion en los planos de disefio, y considerar sus instalaciones con todo el sistema eléctrico de
la infraestructura en su conjunto, mientras ese disefo no esté pensado para el desarrollo de
las actividades de la persona (tanto del paciente como del personal de atencion de salud), ni
se considere los efectos positivos o beneficiosos que puede generar o se pretende lograr con
un disefio de iluminacién, no se tendra buenos resultados con la intervencién arquitecténica
ni interiorista. Es importante por ello, generar la conciencia en los disefiadores de nuestro pais
para comprender que los estudios actuales muestran resultados ptimos y de gran incidencia
en el proceso de recuperacion de los pacientes considerando un disefio pensado y centrado
en el ser humano, con lo cual podremos mejorar los estandares de calidad de los proyectos
que se proyectan en Bolivia, y de esta manera estar a la altura de las tendencias contem-
poraneas que se estan experimentando en paises mas desarrollados.
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