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Abstract— The article highlights the increasing global prevalence
of Borderline Personality Disorder (Borderline) in mental health,
focusing on the specific situation in the region of Lambayeque, Peri,
and notes the scarcity of specialized centers. In addition, research on
emotional architecture is addressed, exploring the capacity of
architectural design to impact emotions in physical environments. The
methodology used to evaluate the theory of Emotional Architecture
design criteria involves the analysis of meanings, conceptualization
through representative graphics, and the derivation of specific theories
from previous research. The design criteria, comprising the use of
neutral colors, the arrangement of firee spaces, and the manipulation of
light and shadow, have been evaluated according to two guidelines,
both of which yielded highly positive results, reinforcing the validity of
the research, which aims to provide carefully considered models for
improving environments for health.
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Espacios que sanan: Arquitectura emocional aplicada
al tratamiento Borderline

Resumen— El articulo destaca la creciente prevalencia global
del Trastorno Limite de Personalidad (Borderline) en la salud
mental, centrandose en la situacion especifica de la region de
Lambayeque, Peru, y sefiala la escasez de centros especializados.
Ademas, se aborda la investigacion sobre arquitectura emocional,
explorando la capacidad de disefio arquitectonico para impactar las
emociones en entornos fisicos. La metodologia utilizada para
evaluar la teoria de los criterios de diseiio de la Arquitectura
Emocional implica el andlisis de significados, la conceptualizacion
mediante grdficos representativos y la derivacion de teorias
especificas a partir de investigaciones previas. Los criterios de
diserio, que comprenden el uso de colores neutros, la disposicion de
espacios libres y la manipulacion de la luz y la sombra, han sido
evaluados conforme a dos pautas, las cuales arrojaron resultados
altamente positivos, lo que refuerza la validez de la investigacion, la
cual tiene como objetivo ofrecer modelos cuidadosamente
estudiados para mejorar los entornos destinados a la salud.

I. INTRODUCCION

En el entorno de la salud mental moderna, ha emergido
con mucho mas impulso el Trastorno Limite de Personalidad o
comUnmente conocido como Borderline, el cual también ha
traido consigo una creciente preocupacion a escala global,
suscitando una progresiva conciencia sobre la importancia de
comprender y abordar esta enfermedad. En paralelo con su
alta incidencia y aumento con el pasar de los afios, se ha
encontrado explicitamente que la disponibilidad de centros
especializados para tratar este trastorno se encuentra
notablemente escasa. La falta de acceso a centros de salud
especializados representa un impedimento significativo a nivel
global, el acceso a tratamientos adecuados y eficaces para las
personas que se ven afectadas con esta compleja condicién.

Al igual que a nivel global, se evidencia una alta tasa
creciente de morbilidad ante esta afeccion en la poblacion
peruana, lo que pone en manifiesto la pronta necesidad de una
atencion integral y personalizada, que frecuentemente solo
puede ser concedida por profesionales altamente capacitados
en el diagnostico y tratamiento de este entorno de la salud
mental.

La situacion se agrava ain mas en la region norte del
Perd, como es el caso del departamento de Lambayeque-Perd,
donde la poblacion presenta una tasa de crecimiento del 0.7%
[1]. A pesar de este incremento demogréafico que conlleva
también un incremento en los porcentajes de morbilidad del
Borderline, la region carece de un centro de salud mental
especializado para esta afeccion, lo que resulta en una brecha
significativa de pacientes hacia un tratamiento minucioso y
particular que cubra con las necesidades existentes de dicha
condicion.

Con el propo6sito de proporcionar un contexto mas
detallado sobre la imperiosa necesidad de centros
especializados, se han considerado datos estadisticos del

Instituto Nacional de Estadistica e Informatica Perd (INEI)
correspondientes al afio 2017, sobre la cantidad de habitantes
(1 197 260) los cuales, proyectados al afio, 2023, resulta en 1
248 433 habitantes [1]. Seg(n investigaciones y datos
recopilados se obtuvo que en Lambayeque hay 170 066
personas en situacion de vulnerabilidad al afio 2023,
representando un 13.62% de la poblacion total [2]. De este
nimero de personas vulnerables a enfermedades mentales se
decide enfocar en pacientes con edades que van desde los 10
hasta los 64 afios, debido a que segln investigaciones hay
casos en los que algunos de estos trastornos mentales pueden
aparecer desde la infancia y otros en la adultez tardia; los
cuales agregados a los pacientes con trastornos mentales como
el Borderline (TLP) y trastornos relacionados resultan en 80
843 personas afectadas en donde 26 195 han sido tratadas en
los centros de salud mental comunitario de la region, dejando
a 54 648 personas afectadas en total estado de abandono que
requieren de estos centros especializados de salud mental.

La percepcion distorsionada de uno mismo, dificultades
en las relaciones interpersonales e inestabilidad emocional son
algunas de las caracteristicas que conlleva padecer estas
afecciones mentales [3]. Por tanto, la urgencia de tratar estas
complejas necesidades ha llevado a explorar enfoques
innovadores, no convencionales y adaptables a estos entornos
de la salud. Como resultado de estos estudios, se encontro la
Arquitectura Emocional, la cual se integra y adapta al entorno
de la salud mental, ya que, al centrarse en la influencia del
entorno construido en las respuestas emocionales del usuario,
la manipulacion cuidadosa de elementos arquitecténicos como
la iluminacion célida y difusa, los contrastes suaves para evitar
estimulos abruptos, el uso estratégico de colores
reconfortantes, la integracion de texturas relajantes y la
consideracién meticulosa de las escalas espaciales, se presenta
como un recurso valioso para mejorar la efectividad del
diagnéstico y tratamiento del Borderline y trastornos
relacionados, obteniendo un impacto significativo en entornos
terapéuticos que promuevan la calma y la estabilidad
emocional.

1. METODOLOGIA

El proceso metodologico tuvo como objetivo demostrar la
eficiencia de la investigacion a través de una revision
documental la cual permitio establecer, criterios medibles, con
el fin de comprender mejor su aplicacién en los casos de
disefio analizados. Estos resultados se dividen en dos tipos: el
primero consiste en un anélisis de la compatibilidad entre los
criterios de disefio aplicados y los entornos de salud mental,
mientras que el segundo se basa en los resultados obtenidos a
partir de una encuesta aplicada a una muestra de pacientes con
borderline y especialistas en este campo médico. Los

23" LACCEI International Multi-Conference for Engineering, Education, and Technology: “Engineering, Artificial Intelligence, and Sustainable Technologies in service of

society”. Hybrid Event, Mexico City, July 16 - 18, 2025



hallazgos obtenidos coinciden reflejan la clara necesidad de
profundizar en el desarrollo de un disefio inclusivo para este
tipo de poblacion, lo que impulsa a compartir los resultados de
esta investigacion con la comunidad académica y profesional
con el fin de contribuir al avance en este campo.

I11. MARCO TEORICO

A. Arquitectura emocional y sus caracteristicas

La arquitectura emocional se refiere a la capacidad del
disefio arquitectonico para influir en las emociones y
experiencias humanas dentro de un espacio fisico. Implica
la habilidad de un entorno construido para evocar
respuestas emocionales, ya sea generando sensaciones de
calidez, comodidad y confort, o, por el contrario,
desencadenando emociones de angustia o malestar que
provocan el deseo de abandonar dicho lugar. Este enfoque
busca crear estimulos sensoriales y emocionales
distintivos, ofreciendo una experiencia Unica que difiere
significativamente de entornos mas neutros, permitiendo
que los usuarios perciban sensaciones y emociones
especificas segun el disefio y la disposicién del espacio
[4].

Asimismo, se centra en la manipulacion consciente de
elementos arquitecténicos como la distribucion del
espacio, la luz, los colores, las texturas y las formas, para
generar respuestas emocionales especificas en los
individuos. Al hacerlo, busca crear entornos que fomenten
la relajaciéon, la calma o la estimulacidon sensorial,
dependiendo de los objetivos terapéuticos. Esta
interaccion entre el disefio arquitectdnico y la psicologia
puede tener impactos significativos en el bienestar
emocional y mental de las personas. Conocida también
como arquitectura escultérica, se distingue por su empleo
de elementos sensoriales que transforman la percepcién
del espacio, desencadenando una variedad de emociones y
sensaciones en quien lo experimenta. Este enfoque
arquitecténico se destaca por su habilidad para incorporar
elementos sensoriales naturales, proporcionando al
espacio interior sensaciones primordiales y organicas [5],
en consecuencia, termina siendo avalada por los
siguientes criterios de disefio que nos ayudan a
comprender de manera medible su desarrollo:

a. Calidad espacial:
Hace referencia a la calidez de los ambientes, a
sentirse comodo o confortable en un espacio, o, por
otra parte, todo lo contrario, como crear afliccidn.
Son impulsos que se pueden conseguir mediante el
control de la iluminacién, tipo y cantidad de luz,
utilizando el color como incentivo psicologico,
colocando de manera poética dentro de la propia
geometria espacial, el uso del efecto cromatico puede
enfatizar elementos, haciendo levitar unos o pesados
otros. Los materiales y sus distintas texturas en

cuanto contraste, aportando dinamismo y naturalidad.
También la naturalidad puede crear un espacio mas
ameno para la percepcion humana utilizando
vegetacion o cuerpos de agua, esto para conectar con
la parte sensible de la mente [6].

i. Percepcion:

Entonces la belleza tiene que ver con la
tranquilidad, con una arquitectura que no sobre
estimule al usuario, una arquitectura en la cual la
luz te acaricie y abrace muy suavemente. Estos
conceptos pueden ser muy subjetivos, son
extremadamente personales, especulativos y
basados en sensibilidades intimas. El espacio
arquitectonico no solo consta de muros, cubiertas,
limites, planos verticales, sino de efectos de luz,
de sonidos, de vivencias, de fenémenos que
muchas veces solo se descubren muchos afios
después de ser materializado, pero que, en el
proceso de disefio, el cual no es algo simple, ni
lineal, solo estaban en la cabeza del arquitecto
creador y su intencion [7].

- Colores neutros: Existen algunos colores
como el color negro que hace més pequefios
los espacios, otro color de popular uso, es el
blanco, pero al igual que el color anterior
puede resultarle molesto entrar a una sala
completamente blanca, incluso el efecto del
color blanco es que agranda las proporciones
y puede resaltar también la persona afectada
por el deslumbramiento, ya que este color
hace rebotar la luz, es por ello que se opta por
el uso de color gris en alfombras y el uso de
otros colores neutros [8].

TABLA 1
DESCRIPCION DE CRITERIOS DE DISENO: COLORES NEUTROS

CRITERIO DE DISENO: COLORES NEUTROS

En la arquitectura sensorial proporcionan una base
versatil y tranquila que realza la experiencia tactil y
visual del espacio, permitiendo la integracion
armoniosa de diversos elementos y fomentando una
sensacion de calma y bienestar.

TEORIA
ESPECIFICA

CLASIFICACION _

GRAFICO / -

VENTAJA Resiliencia con las emociones.

DESVENTAJA Sus imperfecciones son mas resaltantes.

Son adaptables a diferentes estilos y ademas tratan de

CONCLUSION cuidar la respuesta emocional en la estadia del

espacio, tanto interior como exterior.

Nota: Elaboracion propia basada en revision documental.

b. Espacios sensoriales:
Es una serie de factores donde la integracion de
espacios sensoriales junto a la percepcion es
desarrollada mediante la orientacion visual, por otro
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lado, la integracion sensorial es una terapia que
permite la estimulacion de los sentidos, ademas se
encarga de organizar las sensaciones que recibe de si
mismo y de su entorno. Por lo cual,
independientemente de ellos aparece alguna emocion
o alguna reaccion [9].
i. Estimulacion de sentidos:
Es el proceso de activar y despertar los sentidos
humanos, como la vista, el oido, el tacto, el olfato
y el gusto, con el propoésito de generar respuestas
sensoriales y emocionales en un individuo. Esta
practica tiene profundas implicaciones en diversos
ambitos, desde la terapia ocupacional hasta el
disefio de espacios arquitecténicos, donde se
busca crear ambientes que promuevan el bienestar
y la interaccion humana. Ademas, se ha
demostrado que la estimulacion de los sentidos
puede ser una herramienta efectiva para mejorar
la concentracion, la creatividad y el estado de
animo, lo que la convierte en una técnica valiosa
en entornos educativos y laborales [10].

- Espacio libre: La unidad vecinal n.° 3 (UV3)
fue un planteamiento de vivienda social
basado en la teoria de la Neighborhood-Unit
y la Ciudad-Satélite, donde los Espacios
Libres Planificados (ELP) fueron relevantes
para la salubridad y el desarrollo comunitario
de la poblacién, por lo que fueron ocupados y
sus  caracteristicas  fisico-arquitectonicas
fueron transformadas [11].

TABLA?2
DESCRIPCION DE CRITERIOS DE DISENO: ESPACIO LIBRE

tipo de arquitectura se caracteriza por su capacidad
de aportar elementos de caracter natural y hasta se
podria decir que aporta al espacio interior elementos
primigenios, por ejemplo, la generacién de sombras y
penumbras proyectadas por el recorrido solar durante
el dia [13].
i. Factores metafisicos:
Muchos son los factores que modifican el espacio
arquitectonico, desde factores ambientales hasta
factores hiolégicos pasando por la contaminacion,
integrantes quimicos, fisico y una larga lista de
ellos. Exponer todos ellos seria improcedente
ademas de tedioso, asi que vamos a centrarnos en
los dos que mas influencia tienen en el proyecto.
Estos son: factores metafisicos (luz y sombra) y el
factor humano [14].

- Luz y sombra: (Luz y sombra) evidencian el
espacio, sus vacios y tiempos a partir de
estructuras que, con el paso de la luz y el
surgimiento de la sombra, dan vida a distintos
espacios [15].

TABLA 3
DESCRIPCION DE CRITERIOS DE DISENO: LUZ Y SOMBRA

CRITERIO DE DISENO: LUZ Y SOMBRA

Luz y sombra, son dos conceptos inseparables, para
que exista uno, debe existir el otro, pero a su vez,

TEORIA estos dos elementos no se pueden entender sin otros
ESPECIFICA dos, tiempo y espacio, el tiempo es el que las genera
y moldea y a su vez el espacio también es
fundamental para la construccién de ambos [16].

CRITERIO DE DISENO: ESPACIO LIBRE

)

GRAFICO /.
CLASIFICACION

El espacio debe considerar todas las exigencias
determinadas por el cuerpo del hombre, en

TEORiA movimiento, en reposo, jugando, leyendo o
ESPECIFICA comiendo, y fijar cuales son las condiciones 6ptimas

que cada actividad requiere para responder con una

VENTAJA Espacios emocionales y atractivos.

DESVENTAJA Complicaciones en la adaptacion.

) Convierte los espacios no solo en dindmicos, sino que
CONCLUSION también refleja en ti un conjunto de nuevas y variadas

emociones durante la estadia en él.

>

planificacién adecuada [12].

Nota: Elaboracion propia basada en revision documental.

GRAFICO / B. Borderline “Trastorno Limite de Personalidad ”

CLASIFICACION

- “— A El trastorno limite de personalidad (TLP), comUnmente
VENTAJA Experimentar diversas sensaciones. conocido como Borderline, es un trastorno mental grave
DESVENTAJA | Complejidad en la planificacion. que afecta la manera en que una persona piensa, se siente
Estos puntos de encuentro suglen estar cargados de sobre si misma y sobre los demés, lo cual conduce a

CONCLUSION emociones y por ende deberla_n asegurarse de_ ser . .
flexibles y adaptables a cualquier tipo de usuario y patrones de comportamiento inestables. Las personas con
momento. TLP suelen experimentar dificultades significativas en la
Nota: Elaboracion propia basada en revision documental. regulacién emocional, en las relaciones interpersonales,
) en la autoimagen y en el control de impulsos. La
c. Elementos proyectivos: deteccion de este trastorno y la identificacion de sus
La arquitectura emocional -también nombrada simbolos pueden ser desafiantes, ya que estos pueden
arquitectura  escultorica- emplea elementos de variar en su manifestacion y gravedad de una persona a

cardcter sensorial que son capaces de modificar la otra [17].

perspectiva del espacio, asi como de generar un sinfin
de emociones y sensaciones en el espectador. Este
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Después de identificar los criterios de disefio a partir de
investigaciones previas, centrados en la mejora del bienestar
del paciente, este apartado del articulo se dedica a interpretar
esos criterios en términos medibles. Estos se organizan en una
tabla de ponderacién para facilitar su evaluacion en futuros
proyectos de arquitectura en el &mbito de la salud mental que
se presentaran (Referentes). De esta manera, se busca
comprender como la arquitectura emocional se conecta con
aspectos clave del diagnéstico y tratamiento.

a. Criterio de Disefio 01 (Colores Neutros): Para la
evaluacion de este criterio, se han definido tres
términos medibles, en donde un puntaje de 3 indica
la buena aplicacion del mismo, un puntaje de 2
indica una aplicacién regular y un puntaje de 1
indica la mala o nula aplicacion del criterio.

TABLA 4
TERMINOS MEDIBLES DEL CRITERIO DE DISENO 01

TERMINOS MEDIBLES

3 Uso de colores neutros en espacios exteriores e interiores.

5 Uso de colores neutros en espacios exteriores o interiores, mas
no en ambos.

1 Ausencia de colores neutros.

Nota: Elaboracion propia basada en revision documental.

b. Criterio de Disefio 02 (Espacio Libre): Para la
evaluacion de este criterio, se han definido tres
términos medibles, en donde un puntaje de 3 indica
la buena aplicacién del mismo, un puntaje de 2
indica una aplicacién regular y un puntaje de 1
indica la mala o nula aplicacion del criterio.

TABLAS
TERMINOS MEDIBLES DEL CRITERIO DE DISENO 02

TERMINOS MEDIBLES

Disposicion de espacios libres eficientes en interiores y

3 -
exteriores.

Disposicién de espacios libres eficientes en interiores 0

2 -
exteriores, mas no en ambos.

1 Ausencia de espacios eficientes.

Nota: Elaboracién propia basada en revision documental.

c. Criterio de Disefio 03 (Luz y sombra): Para la
evaluacion de este criterio, se han definido tres
términos medibles, en donde un puntaje de 3 indica
la buena aplicacion del mismo, un puntaje de 2
indica una aplicaciéon regular y un puntaje de 1
indica la mala o nula aplicacion del criterio.

TABLA 6
TERMINOS MEDIBLES DEL CRITERIO DE DISENO 03

TERMINOS MEDIBLES

Disposicién de disefio regular e irregular de luz y sombra en

3 P
espacios interiores.

Disposicion de disefio regular o irregular, mas no ambos de luz y

2 O
sombra en espacios interiores.

1 Ausencia de disefio de luz y sombra.

Nota: Elaboracion propia basada en revision documental.

A continuacién, se presentaran los referentes proximamente a
evaluar:
Referente N.° 01: Centro Psiquiatrico en Pamplona

ArchDaily 2018
Fig. 1 Centro Psiquiatrico en Pamplona/Espafia.

El proyecto se enfoca en mejorar el “espiritu higiénico” y
“terapéutico” del lugar, favoreciendo la terapia ocupacional y
las actividades diarias para el cuidado de los pacientes. La
arquitectura se reorienta para optimizar la relacién entre el
edificio, la naturaleza y el medio ambiente. Ademas, el
proyecto emplea una estrategia “protésica”, en la que fusionan
elementos nuevos y antiguos. Los nuevos ‘“vendajes”
revitalizan la estructura existente, permitiendo que se adapten
a las nuevas necesidades y tecnologias en la atencién médica,
de manera similar a como una protesis ayuda a recuperar
funciones perdidas en el cuerpo humano. Destaca por sus
colores neutros y la estrategia clave de maximizar espacios
libres para mejorar el bienestar emocional de los pacientes, de
manera que la arquitectura se convierte en un elemento
terapéutico, logrando una sintesis entre funcionalidad moderna
y esencia histérica, creando un entorno curativo que respeta y
celebra su pasado.

Referente N.° 02: Centro de Rehabilitacion Psiquiatrica
para nifos

ArchDaily 2009

Fig. 2 Centro de Rehabilitacién Psiquiatrica para nifios en
Hokkaido/Japén.

Este centro de rehabilitacion para nifios con trastornos
psiquiatricos fue disefiado con la intencidn de crear un espacio
tipo “mini-ciudad” sin un centro de distribucién fijo. El disefio
consiste en “cajas” dispuestas de manera aleatoria, lo que
genera espacios variados y flexibles, como areas de paso o
zonas interiores. El arquitecto disefiador denomina estos
espacios como ‘“centros relativos”, que cambian de jerarquia
segun factores como la luz o las personas que los habitan,
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enriqueciendo la experiencia terapéutica. La disposicion no
sigue una légica lineal, sino que es espontanea, lo que fomenta
la exploracién y libertad, caracteristicas relacionadas con el
espiritu ladico de los nifios. Los interiores, aunque sencillos y
naturales en su materialidad, refuerzan esta idea al incluir
espacios pequefios y sin funciones fijas que permiten una
interaccion flexible y libre, potenciando la terapia a través de
entornos estimulantes.

Referente N.° 03: Centro de Dia para el Alzheimer
) . - -

ArchDaily 2021
Fig. 3 Centro de Dia para el Alzheimer en Reus/Espafia.

El proyecto se organiza en mddulos alrededor de un patio
central, con patios que proporcionan soporte, iluminacion y
ventilacion a los principales espacios del edificio, creando
zonas exteriores protegidas para los usuarios, como amplios
jardines terapéuticos. El uso de madera contra laminada como
material de estructura y acabados aporta flexibilidad, junto con
una gama de colores armoniosos que favorecen el ambiente
terapéutico. El disefio simplifica las circulaciones y optimiza
los espacios de convivencia. Los jardines, ademas de ser
acogedores, sirven para actividades terapéuticas, y el disefio
de los exteriores y mobiliario busca fomentar el bienestar a
través del contacto con la naturaleza, mejorando la calidad de
vida de los usuarios en todas las fases de su rehabilitacion.

IV. RESULTADOS

Este capitulo se centrard& en dos aspectos muy

importantes:

A. Evaluar la compatibilidad de la Arquitectura
Emocional con los espacios dedicados a la Salud
Mental, analizando como los criterios previamente
descritos en el marco tedrico impactan en la
percepcion de estos entornos. Esta se dara a cabo
utilizando los Términos Medibles correspondientes a
cada criterio de disefio, con los referentes presentados
en el capitulo anterior como objeto de analisis.

B. Someter a una breve encuesta a nuestros usuarios de
estudio, personas con afecciones mentales como el
Borderline, asi como a profesionales especializados
en Salud Mental. En la cual se busca recopilar tanto
las experiencias subjetivas de aquellos que conviven
con estas condiciones, como también la perspectiva
de los expertos en el campo.

A. Evaluacién de compatibilidad:

TABLA7
EVALUACION DEL CRITERIO DE DiISENO 01
Puntaje TERMINOS MEDIBLES
3 Uso de colores neutros en espacios exteriores e interiores.
) Uso de colores neutros en espacios exteriores o interiores, mas
no en ambos.
1 Ausencia de colores neutros.
REFERENTES A EVALUAR
REFERENTE 01 REFERENTE 02 REFERENTE 03

I\

VALORACION VALORACION VALORACION

3 | 2 | 1 3 | 2 | 1 3 | 2 | 1

Se observa que, en los tres referentes, la integracion de colores neutros

tanto en espacios exteriores como interiores, es fundamental.

Nota: Elaboracion propia basada en revision documental.

TABLA 8
RESUMEN DE EVALUACION DEL CRITERIO DE DISERO 01

REFERENTES EVALUADOS

REFERENTE 01 | REFERENTE 02 | REFERENTE 03

(3 pts) (3 pts) (3 pts)

Nota: Elaboracién propia basada en evaluacién de referentes.

La valoracion obtenida confirma que el uso de colores
neutros, cumple eficazmente con el objetivo de crear
ambientes que favorecen no solo al equilibrio visual, sino que
también contribuyen a la amplitud del entorno, obteniendo un
ambiente mas relajante y acogedor. Asi, el disefio con estos
colores cumple con la funcion de promover una atmosfera
tranquila, esencial para el tratamiento y bienestar emocional
en espacios destinados a la salud mental.
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TABLA 9
EVALUACION DEL CRITERIO DE DISENO 02

TABLA 11
EVALUACION DEL CRITERIO DE DISENO 03

Puntaje TERMINOS MEDIBLES Puntaje TERMINOS MEDIBLES

3 Dispc_Jsicién de espacios libres eficientes en interiores y 3 Dispo_sici_én c!e disefio regular e irregular de luz y sombra en
exteriores. espacios interiores.

5 Disposicion de espacios libres eficientes en interiores o 5 Disposicion de disefio regular o irregular, mas no ambos de luz y
exteriores, mas no en ambos. sombra en espacios interiores.

1 Ausencia de espacios eficientes. 1 Ausencia de disefio de luz y sombra.

REFERENTES A EVALUAR REFERENTES A EVALUAR
REFERENTE 01 REFERENTE 02 REFERENTE 03 REFERENTE 01 REFERENTE 02 REFERENTE 03

W

AW

VALORACION VALORACION VALORACION

VALORACION VALORACION VALORACION

3 [ 2 | 1 3 [ 2 [ 1 3 [ 2 [ 1

3 [ 2 [ 1 3 | 2 | 1 3 [ 2 [ 1

Se observa que, en los tres referentes, la integracién de espacios libres
eficientes tanto en exteriores como en interiores, es fundamental.

Se observa que, en los referentes 02 y 03, el disefio regular e irregular de

luz y sombra es fundamental, mientras que en el referente 01, no lo es.

Nota: Elaboracién propia basada en revision documental.

Nota: Elaboracion propia basada en revision documental.

TABLA 10 TABLA 12
RESUMEN DE EVALUACION DEL CRITERIO DE DISENO 02 RESUMEN DE EVALUACION DEL CRITERIO DE DISENO 03
REFERENTES EVALUADOS REFERENTES EVALUADOS
REFERENTE 01 | REFERENTE 02 | REFERENTE 03 REFERENTE 01 | REFERENTE 02 | REFERENTE 03
(3 pts) (3 pts) (3 pts) (2 pts) (3 pts) (3 pts)

Nota: Elaboracion propia basada en evaluacién de referentes.

La valoracion obtenida confirma que el uso de espacio
libre ha mostrado ser positivo, evidenciando que los espacios,
tanto interiores como exteriores, cumplen con expectativas de
funcionalidad y calidad en el disefio. Ademas, los resultados
obtenidos reflejan que dichos espacios no solo son utilizados,
sino que, al igual que en la UV3, sus caracteristicas fisicas y
arquitectdnicas contribuyen al bienestar y desarrollo del
usuario.

Nota: Elaboracion propia basada en evaluacién de referentes.

La valoracion obtenida confirma que el uso de luz y
sombra cumplen con la premisa planteada, donde Ia
interaccion entre ambas no solo sea estética, sino también
funcional. Al igual que se describe en el marco teérico, la
estructuracién de los espacios permite que la luz y la sombra
transformen vacios y tiempos, generando una atmdsfera que
puede influir directamente en el bienestar y la sensacion de
confort, promoviendo la sanacién.
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B. Encuesta aplicada: Se llev6 a cabo una encuesta entre
treinta y cinco individuos (Poblacion muestra), de los
cuales veinticinco son usuarios diagnosticados con
Trastorno Limite de Personalidad y los otros diez son
profesionales en el ambito. Ambos aportaron valiosos
insights que son un claro respaldo a los principios de
disefio identificados.

* Desde tu experiencia, ¢qué tipo de entorno consideras que
serfa mas beneficioso para un paciente en tratamiento
terapéutico y que, al mismo tiempo, favorezca su proceso de
recuperacion?

1. Elige entre las siguientes opciones:
a. Espacios con colores neutros (Beige, gris, etc.).

Google
Fig. 4 Colores neutros.

b. Espacios con colores llamativos (Rojo, amarillo, etc.).

Google
Fig. 5 Colores llamativos.

* Aportes:
TABLA 13
RESUMEN DE APORTES OBTENIDOS

APORTES

Colores neutros | 22 9

Colores llamativos | 3 1

0 5 10 15 20 25 30 35

Individuos TLP Profesionales en el ambito

Nota: Elaboracién propia basada en aplicacion de encuesta.

En conclusion, los resultados obtenidos indican que el
88.6% de los usuarios prefieren espacios con colores neutros,
mientras que solo el 11.4% opta por colores mas llamativos.
Esto valida el Criterio de Disefio 01, basado en colores
neutros, ya que la mayoria considera que estos colores
favorecen un ambiente mas tranquilo y acogedor para el
bienestar emocional. Los colores neutros contribuyen a crear
espacios que promueven la calma, lo cual es fundamental para
la recuperacion.

2. Elige entre las siguientes opciones:
a. Areas semiabiertas/abiertas en el entorno de tratamiento.

ArchDaily 2021
Fig. 6 Centro de Dia para el Alzheimer en Reus/Espafia.

b. Areas semicerradas/cerradas en el entorno de tratamiento.

Google
Fig. 7 Nuevo comedor para los profesionales del Hospital de Cadiz.
* Aportes:

TABLA 14

RESUMEN DE APORTES OBTENIDOS
APORTES

Areas Semiabiertas/abiertas | 19 8
Areas 2
Semicerradas/cerradas
0|2 4 6 810 12 14 16 18 20 22 24 26 28
Individuos TLP Profesionales en el ambito

Nota: Elaboracion propia basada en aplicacion de encuesta.

En conclusidn, el 77.1% de los aportes prefieren espacios
semiabiertos o abiertos, en contraste con el 22.9% que opta
por espacios semicerrados o cerrados. Esto valida el Criterio
de Disefio 02, referente al Espacio Libre, ya que la mayoria
coincide en que los espacios libres bien planificados son
fundamentales para la salubridad de los mismos, lo que
demuestra que los espacios semiabiertos o abiertos son mas
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ventajosos ambiente

estimulante.

para promover un saludable y

3. Elige entre las siguientes opciones:
a. Espacios con luces y sombras en el entorno de tratamiento.

ArchDaily 2021
Fig. 8 Centro de Dia para el Alzheimer en Reus/Espafia.

b. Espacios sin luces y sombras en el entorno de tratamiento.

|
0

Google
Fig. 8 Centro de Dia para el Alzheimer en Reus/Espafia.

* Aportes:
TABLA 15
RESUMEN DE APORTES OBTENIDOS

APORTES

Espacios con luces y

sombras c 2

Espacios sin luces ni
sombras

0 5 10 15 20

Individuos TLP Profesionales en el ambito

Nota: Elaboracion propia basada en aplicacion de encuesta.

En conclusion, el 85.7% de los aportes optan por espacios
con luces y sombras, mientras que tan solo el 14.3% por
espacios sin luces ni sombras. Esto valida el Criterio de
Disefio 03, alusivo a interaccién entre la luz y la sombra, ya
gue la mayoria concilia en que este criterio no solo da vida a
los espacios, sino que también genera un ambiente acogedor,
favoreciendo la creacion de entornos mas estimulantes y
emocionalmente positivos durante la estancia de los usuarios
en dichos espacios.

V. CONCLUSIONES

A lo largo de la historia, la humanidad ha buscado
soluciones eficientes que satisfagan nuestras necesidades de
manera acertada. La arquitectura, mas alld de su apariencia
estética y sensorialmente agradable, representa un profundo
compromiso con la empatia y la solidaridad hacia la
humanidad. Desde residencias unifamiliares y multifamiliares
gue cumplen con los requisitos esenciales de las familias,
hasta complejos comerciales, culturales y educativos como
escuelas, universidades y bibliotecas, la arquitectura abarca un
espectro amplio y vital. No obstante, su impacto trasciende lo
fisico, integrando también la esfera emocional, especialmente
en entornos de salud mental, donde tanto la arquitectura como
la atencion médica responden a las necesidades emocionales
de los usuarios con sensibilidad y comprension.

El Borderline o Trastorno Limite de Personalidad (TLP) es
una afeccion mental que conduce las emociones de quienes la
padecen, al limite, aquel un tanto desconocido para los
mismos y que puede resultar en consecuencias terribles y
patrones de comportamiento inestables si este no se trata
debidamente y en lugares especializados. En un intento de
encontrar un tratamiento mucho mas acertado, se encontro la
Arquitectura Emocional, que luego de ser estudiada resultaria
en un tratamiento innovador y eficaz para las personas con
este tipo de afeccion mental.

La arquitectura emocional, y a través de ella, los criterios
de disefio identificados muestran resultados que reflejan la
importancia de elementos arquitectonicos en la creacion de
espacios que impactan emocionalmente a los usuarios,
especialmente en el contexto de la salud mental. Por medio de
la evaluacién de tres proyectos de arquitectura, denominados
referentes, enfocados en la atencion a pacientes con trastornos
mentales, como el trastorno limite de la personalidad, se ha
demostrado que el uso de colores neutros, la planificacion de
espacios libres eficientes y la interaccién entre luz y sombra
son fundamentales para generar entornos que favorecen el
bienestar emocional y la recuperacion. Los aportes a través de
la encuesta aplicada muestran también una clara afinidad por
los criterios de disefio propuestos, los cuales no solo mejoran
la calidad del entorno, sino que también favorecen una
experiencia terapéutica mas efectiva, evidenciando como la
arquitectura emocional no es solo una estrategia estética, sino
una herramienta terapéutica vital que, bien aplicada, puede
contribuir de manera significativa a los procesos de
tratamiento y recuperaciébn en pacientes con afecciones

23" LACCEI International Multi-Conference for Engineering, Education, and Technology: “Engineering, Artificial Intelligence, and Sustainable Technologies in service of

society”. Hybrid Event, Mexico City, July 16 - 18, 2025



mentales, complementando asi la necesidad inmediata del
cambio en entornos de salud.

La presente investigacion se muestra como un punto de
partida fundamental para quienes deseen adentrarse en el
estudio de la arquitectura emocional y los pacientes
Borderline. Al ofrecer una base tedrica y practica solida, no
solo abre camino a nuevas formas de comprension y abordaje
terapéutico, sino que también inspira el desarrollo de enfoques
mas humanos, precisos y transformadores. En este sentido, su
valor radica no solo en lo que revela, sino en todo lo que
posibilita; una via hacia la construccion de saberes mas
sensibles y eficaces al servicio de la salud mental.
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