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Salutogenic design guidelines for space appropriation
In older adults

Lopez-Rodriguez Angie Susana, Bachiller en Arquitectural®; Loyola-Jests Almendra Maria, Bachiller en
Arquitectural®; Cruzado-Palacios Maria Delia, Mg.*
Universidad Tecnolégica del Pert, Pert, U20225326@utp.edu.pe, U20204823@utp.edu.pe y C25556@utp.edu.pe,

Abstract— Salutogenic Design, as an architectural approach oriented toward well-being, proposes guidelines that strengthen autonomy
and emotional connection with the environment. In the geriatric context, these dimensions are essential for older adults' appropriation of
spaces. This study analyzed this relationship at the Hogar de la Paz, located in Nuevo Chimbote, Ancash, Peru, using a correlational approach
and mixed methods that included international case studies, observation sheets, and interviews. The results confirmed a significant
relationship (r = 0.839; p < 0.05) between salutogenic design and spatial appropriation, validating that environment designed with criteria of
flexibility, sensory comfort, and the presence of nature directly impact the perception of belonging, security, and control. However, limitations
were identified, highlighting the need to comprehensively apply salutogenic guidelines in future geriatric architecture projects in Peru. The
result of this research is to demonstrate the importance of incorporating design strategies that not only fulfill a technical function, but can
also become agents of health and well-being, integrating salutogenic criteria to enhance the appropriation of space and consolidate a more
inclusive and humane infrastructure model.
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Lineamientos de disefio salutogénico para la
apropiacion del espacio en adultos mayores

Lopez-Rodriguez Angie Susana, Bachiller en Arquitectural®; Loyola-Jests Almendra Maria, Bachiller en
Arquitectura’®; Cruzado-Palacios Maria Delia, Mg.!
Universidad Tecnolégica del Pert, Pert, U20225326@utp.edu.pe, U20204823@utp.edu.pe y C25556@utp.edu.pe,

Resumen- El Disefio  Salutogénico, como enfoque
arquitecténico orientado al bienestar, plantea lineamientos que
fortalecen la autonomia y la conexién emocional con el entorno. En
el contexto geriatrico, estas dimensiones son esenciales para la
apropiacion de los espacios por parte de los adultos mayores. Este
estudio analizé dicha relacion en el Hogar de la Paz, ubicado en
Nuevo Chimbote, Ancash, Pert, mediante un enfoque correlacional
y métodos mixtos que incluyeron anélisis de casos internacionales,
fichas de observacion y entrevistas. Los resultados confirmaron una
relacion significativa (r = 0,839; p < 0,05) entre disefio salutogénico
y apropiacion del espacio, lo que valida que los entornos disefiados
con criterios de flexibilidad, confort sensorial y presencia de
naturaleza inciden directamente en la percepcion de pertenencia,
seguridad y control. Sin embargo, se identificaron limitaciones, lo
que evidencia la necesidad de aplicar de manera integral los
lineamientos salutogénicos en futuros proyectos de arquitectura
geriatrica en Per0. El resultado de esta investigacion radica en
demostrar importancia de incorporar estrategias de disefio que no
solo cumplan una funcion técnica, sino que puede convertirse en un
agente de salud y bienestar, integrando criterios salutogénicos para
potenciar la apropiacion del espacio consolidando un modelo de
infraestructura mas inclusivo y humano.

Palabras clave - Disefio arquitectonico, Arquitectura, Salud,
Bienestar, Calidad de vida.

I INTRODUCCION

El envejecimiento poblacional constituye uno de los
principales desafios contemporéneos para el disefio del entorno
construido. La Organizacién Mundial de la Salud proyecta que
para el afio 2050 més del 22 % de la poblacion mundial estard
conformada por personas mayores de 60 afios [1], lo que exige
infraestructuras capaces de promover el bienestar fisico,
emocional y social. Diversos estudios advierten que los
espacios residenciales para adultos mayores continGan
presentando condiciones fisicas limitadas, con deficiencias en
accesibilidad, iluminacion natural y calidad ambiental, lo que
incide negativamente en su autonomia y calidad de vida [2]; [3].

En América Latina, el acelerado proceso de envejecimiento
se desarrolla en contextos urbanos con escasa planificacion
gerontoldgica, lo que genera entornos poco adaptados a las
necesidades del adulto mayor [4]; [5]. En el Per(, el crecimiento
sostenido de esta poblacién —que supera los cuatro millones de
personas— evidencia una brecha significativa entre las
condiciones del entorno construido y los requerimientos fisicos,
sensoriales y emocionales de este grupo etario [6]; [7],
especialmente en centros de atencion residencial.

Esta situacion se refleja en instituciones geriatricas donde
el disefio arquitecténico se orienta principalmente al
cumplimiento funcional, descuidando la experiencia espacial
del usuario [8]; [9]; [10]. Como consecuencia, se generan
ambientes institucionalizados que limitan la movilidad, reducen
lainteraccién social y dificultan la identificacion emocional con
el espacio. En el Hogar de la Paz, ubicado en la ciudad de
Chimbote, estas condiciones afectan el desarrollo de
actividades cotidianas y el bienestar integral de los adultos
mayores que residen en el establecimiento.

Desde el estado del arte, diversas investigaciones coinciden
en la necesidad de replantear el disefio de los centros para
adultos mayores desde enfoques centrados en la persona.
Estudios recientes destacan la importancia de la versatilidad
espacial, la adaptacion del entorno y la creacion de espacios
comprensibles que respondan a las capacidades fisicas y
cognitivas cambiantes del usuario [8]; [9]; [10]. No obstante,
gran parte de estos aportes se concentra en contextos
hospitalarios o residenciales generales, con limitada aplicacion
en centros geriatricos de caracter social.

Ante esta problemética, el disefio salutogénico propone
orientar la arquitectura hacia la promocion activa del bienestar,
fortaleciendo el sentido de coherencia del usuario[11]; [12].
Investigaciones recientes destacan que entornos comprensibles,
seguros 'y emocionalmente significativos favorecen la
estabilidad emocional y la percepcion positiva del espacio en
adultos mayores [13]; [14], especialmente cuando se incorporan
criterios de claridad espacial, iluminacion adecuada y control
ambiental.

De manera complementaria, la apropiacién del espacio se
refiere al proceso mediante el cual las personas desarrollan
vinculos funcionales, simbolicos y emocionales con su entorno,
fortaleciendo el sentido de pertenencia y control personal [15].
En adultos mayores, este proceso se ve influenciado por la
legibilidad espacial, la posibilidad de interaccion social y la
experiencia sensorial del ambiente, factores que permiten
transformar los espacios institucionales en entornos
significativos y habitables [16]; [17].

La literatura también evidencia que la calidad ambiental —
ventilacion, confort térmico e iluminacién natural— actla
como un elemento articulador entre el disefio salutogénico y la
apropiacién del espacio, influyendo directamente en la
permanencia, el uso cotidiano y el bienestar emocional del
adulto mayor [18]; [19]; [20]. De este modo, el entorno
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construido no solo cumple una funcidn fisica, sino también
psicolégica y social.

Pese a estos avances, se identifica un vacio en la
articulacién conjunta del disefio salutogénico y la apropiacion
del espacio dentro de centros de atencién para adultos mayores,
particularmente en el contexto peruano. La mayoria de
investigaciones aborda estos enfoques de manera aislada, lo que
limita su aplicacion integral en proyectos arquitectonicos reales
y evidencia la necesidad de desarrollar lineamientos
arquitectonicos que integren ambos conceptos desde una
perspectiva contextualizada y aplicada.

En este contexto, el presente articulo tiene como objetivo
analizar los lineamientos de disefio salutogénico orientados a la
apropiacion del espacio en adultos mayores del Hogar de la Paz,
Chimbote — 2025, con el propésito de aportar criterios
arquitecténicos que contribuyan al disefio de entornos mas
humanos, coherentes y orientados al bienestar integral,
aplicables a equipamientos residenciales similares en el ambito
nacional y latinoamericano.

. METODOLOGIA

La investigacion se desarroll6 bajo un disefio no
experimental, de tipo bésica y con enfoque mixto, al integrar
métodos cuantitativos y cualitativos para el analisis del entorno
arquitectdnico del Hogar de la Paz, ubicado en la ciudad de
Chimbote.

En este marco, se abordaron criterios del disefio
salutogénico en su relacién con la apropiacion del espacio en
un centro para el adulto mayor, a través de la exploracion de
casos y la recopilacién de datos mediante observaciones
sistematicas [21], [22]. El alcance fue correlacional, orientado
a analizar la relacion entre los lineamientos del disefio
salutogénico y la apropiacion del espacio en adultos mayores
[23], considerando las condiciones reales del centro durante el
afio 2025.

La poblacion estuvo conformada por 23 cuidadores. Por las
limitaciones cognitivas y comunicativas de algunos residentes,
se considerd a los cuidadores como informantes clave por su
contacto directo con los adultos mayores. La muestra estuvo
integrada por 6 cuidadores seleccionados mediante muestreo no
probabilistico por conveniencia, segun criterios de experiencia
y disponibilidad. Ademas, debido a los turnos rotativos, todos
observan a los mismos residentes, por lo que incluir mas
participantes habria generado informacion redundante.

Se emplearon técnicas de analisis documental, observacion
y entrevista. El analisis documental permitié evaluar casos
referentes internacionales, mientras que la observacion facilitd
el registro de las condiciones espaciales del centro,
considerando criterios de accesibilidad, confort ambiental,
iluminacién, materialidad y areas naturales. Las entrevistas
permitieron recoger percepciones vinculadas a la apropiacion
espacial desde la experiencia cotidiana del personal cuidador.

Como primer instrumento se aplicaron 9 fichas de analisis
de casos para evaluar la variable disefio salutogénico, mediante
el andlisis de sus 3 dimensiones (versatilidad espacial,

expresién material y calidad ambiental), utilizando una escala
ordinal comun de 5 niveles desde 5: Muy bueno a 1: Muy malo.
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Fig. 1 Ficha comparativa de la versatilidad espacial.

La dimension 1 versatilidad espacial evalu6 mediante 3
fichas la capacidad del espacio para facilitar la orientacion, el
desplazamiento y el uso flexible de los ambientes, considerando
la claridad del recorrido y la polivalencia espacial como
indicadores del disefio salutogénico (Fig. 1).
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Fig. 2 Ficha comparativa de la expresion material.

Para la dimension 2 expresion material se analizé la
adecuada aplicacién de los materiales desde su condicion
constructiva, sensorial y funcional, valorando su contribucién
al confort, la orientacion y el desempefio cotidiano del espacio
arquitectonico (Fig. 2).
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Fig. 3 Ficha comparativa de la calidad ambiental.

En cuanto a la dimensién 3 calidad ambiental, permitio
examinar las condiciones de iluminacidn, ventilacion, control
aclstico y presencia de areas naturales, como factores
determinantes del bienestar ambiental del adulto mayor (Fig. 3).
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El segundo instrumento guia de entrevista permitio
analizar el nivel de la variable apropiacion del entorno con 13
preguntas organizadas en sus 3 dimensiones, a través de las
percepciones y experiencias de los adultos mayores.

TABLA |I.
PREGUNTAS PARA LA VARIABLE APROPIACION DEL ESPACIO.

Dimension 1: Identificacion simbélica

Vinculo ¢ Qué espacios del centro suelen elegir los adultos mayores
emocional | cuando buscan tranquilidad o relajacion?
¢En qué espacios ha notado cambios en el estado de animo
de los adultos mayores?
Sentido de | ;De qué manera los adultos mayores se refieren a los
pertenencia | espacios del centro? Por ejemplo, ¢(Usan frases como “mi
cuarto” o “el cuarto”?
(En qué tipo de espacios del centro ha notado que los
adultos mayores expresan mayor sentido de pertenencia?
Identidad ;Qué tipo de objetos personales conservan los adultos

mayores?
Dimension 2: Patrones de ocupacién
;Qué espacios son los méas frecuentados por los adultos
Frecuencia de | mayores a lo largo del dia?
uso ;Con qué regularidad cambian de espacio los adultos
mayores durante el dia?
Variabilidad de | ;Qué espacios se utilizan para realizar distintas actividades

actividad recreativas o sociales en un mismo lugar?
Tiempo de | (En qué espacios suelen permanecer mas tiempo los adultos
permanencia | mayores?

Dimensidn 3: Control del espacio

(Qué tan frecuente es que los adultos mayores se muevan
Autonomia de | libremente por el centro sin ayuda?

uso (Realizan algunas tareas cotidianas por su cuenta (buscar
un asiento, ir al bafio, cambiar de espacio)?
(Los adultos mayores tienden a conservar un objeto
personal? ;Como reaccionan si alguien mas lo utiliza?
(Qué tipo de objetos personales colocan los adultos

Territorialidad

Personalizacion

mayores en sus habitaciones?

El tercer instrumento utilizado fueron las fichas de
observacién, las cuales evaluaron las dimensiones patrones de
ocupacion y control del espacio de la variable apropiacion del
espacio. En particular, la dimension patrones de ocupacion (Fig.
4) se analizé a partir de la frecuencia de uso de los espacios, la
variabilidad de actividades y el tiempo de permanencia de los
usuarios, lo que permitié identificar la relacion entre las
condiciones del entorno y el comportamiento espacial.
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Fig. 4 Ficha de observacion sobre patrones de ocup

Mientras que, la dimensién control del espacio (Fig. 5) fue
evaluada considerando la autonomia de uso, la territorialidad y

la posibilidad de personalizacidn de los ambientes, con el fin de
analizar como el disefio espacial favorece la apropiacion y el
sentido de control por parte de los adultos.
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Fig. 5 Ficha de observacion sobre control del espacio

El procesamiento de los datos cuantitativos se realizo
mediante Microsoft Excel y SPSS, mientras que la informacion
cualitativa fue analizada con el software ATLAS.i,
permitiendo una interpretacion integral de los resultados. La
validacién de los instrumentos se efectué6 mediante juicio de
expertos conformado por tres arquitectos especialistas, donde el
coeficiente V de Aiken alcanzé un valor de 0.97, lo que
evidencié una adecuada validez de los instrumentos empleados.

I1l. RESULTADOS
El desarrollo de los objetivos se estructurd en tres etapas:
analisis de casos, elaboracion de la ficha de registro (disefio
salutogénico y apropiacion del espacio) y aplicacion de la
entrevista de apropiacion del espacio.

Obijetivo especifico 1: Identificar la manera en que el
disefio salutogénico, mediante la versatilidad espacial,
favorece la apropiacion del espacio.

Primero se obtuvieron datos cualitativos mediante el
andlisis de 4 casos referentes (centros de cuidado para el adulto
mayor), orientados al disefio de infraestructura comunitaria. EI
estudio permitié identificar la presencia y aplicacién de
lineamientos de disefio salutogénico, a partir de una ficha de
evaluacion de la versatilidad espacial y sus 3 indicadores.

Los casos analizados presentan configuraciones espaciales
con areas amplias y proporcionales, alturas interiores entre 2.70
my 3.00 m y plantas compactas o funcionalmente irregulares,
condiciones que favorecen la ventilacion, el confort visual y la
flexibilidad de uso (ver tabla Il). Asimismo, se evidencian
recorridos peatonales amplios y libres de obstaculos, con
accesos directos a jardines y patios desde areas comunes y
dormitorios, destacando De Hogeweyk por su sistema de calles
internas de caracter urbano y Andritz Care Home Residence por
la organizacion de sus circulaciones en torno a una plaza central
cubierta, lo que facilita la orientacion y la autonomia de los
residentes. En cuanto a la polivalencia, todos los proyectos
permiten el desarrollo de maltiples actividades en un mismo
ambiente mediante espacios abiertos y mobiliario movil o
modular, favoreciendo la adaptabilidad funcional.
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TABLA 1.
RESUMEN DEL ANALISIS DE CASOS SEGUN LOS INDICADORES DE LA DIMENSION VERSATILIDAD ESPACIAL.

Casos | De hogeweyk | Andritz care Home residence Alheimer Village The gardens Care home
Indicadores
Dimensiones
Claridad de recorrido !
Polivalencia
Comedor (2° nivel) Patio de lavado (1° nivel)
Para el desarrollo del analisis cuantitativo de las -

dimensiones evaluadas, los ambientes del centro se organizaron
en tres zonas funcionales: la zona de estancia prolongada
(Escuelita y Habitacion compartida); la zona de estancia social
(Sala de convivencia y Area recreativa) y la zona de servicio
(Comedor y Patio de lavado). Esta clasificacion permitio
comprender la relacién entre la disposicion espacial, el uso de
los ambientes y su contribucion al funcionamiento general del
centro y al bienestar de los adultos mayores.

TABLA 1.
UBICACION DE CADA ZONA FUNCIONAL.
Escuelita (2° nivel) Habitacién Compartida (1° nivel)

SiEe p

L EEES E
E
1

Sala de convivencia (1° nivel) Sala recreativa (1° nivel)
=Rk EalIN e

.

a
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o= 'ns

En relacién con la dimension Versatilidad espacial (tabla
1V), se evaluo la capacidad de los ambientes para adaptarse a
diversas actividades. En la zona de estancia prolongada, la
Escuelita obtuvo 11 puntos, ubicandose en un nivel bueno,
debido a sus dimensiones adecuadas y recorridos claros, aunque
con limitaciones asociadas al uso de mobiliario fijo; mientras
que la Habitacion compartida alcanzé 9 puntos, evidenciando
una menor flexibilidad funcional por restricciones en la
reorganizacion espacial. En la zona de estancia social, la Sala
de Convivencia registré 15 puntos, con condiciones favorables
de dimensién y circulacidn, aunque con polivalencia limitada,
y el Area Recreativa obtuvo 17 puntos, destacando por su
mayor flexibilidad gracias al uso de mobiliario movil y espacios
amplios. Finalmente, en la zona de servicio, el Comedor
alcanz6 7 puntos, reflejando adaptabilidad media por
limitaciones en recorridos y mobiliario fijo, mientras que el
Patio de Lavado obtuvo 15 puntos, evidenciando una mejor
capacidad de reorganizacion y adecuacion funcional.
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TABLA 1V.
EVALUACION DE LA DIMENSION VERSATILIDAD ESPACIAL.
Habitacién Compartida (1° nivel)

Escuelita (2° nivel)

En la dimension Control del espacio (tabla V), se analizo
la capacidad de los usuarios para modificar, ajustar o
personalizar los ambientes. Los resultados muestran que la
Escuelita y la Habitacion compartida alcanzaron 11 puntos,
ubicandose en un nivel bueno; no obstante, si bien presentan
mayores condiciones de autonomia de uso, la territorialidad y
la personalizacion resultan limitadas, lo que restringe la
consolidacién de identidad espacial. En la zona de estancia
social, la Sala de Convivencia y el Area Recreativa con 9
puntos, en un nivel medio-bajo, con patrones similares de uso
autébnomo pero escasa apropiacion. Asimismo, en la zona de
servicio, el Comedor con 7 puntos se ubica en el nivel bajo,
mientras que el Patio de Lavado con 9 puntos, reflejando
condiciones ligeramente mas favorables, aunque auin con
limitaciones en el control y apropiacién del espacio.

TABLA V.
EVALUACION DE LA DIMENSION CONTROL DEL ESPACIO.

Escuelita Habitacién Compartida

i / |
i mE |

De manera complementaria, las entrevistas (Fig. 6)
aportaron informacion cualitativa que permiti6 profundizar en
la interpretacién del control del espacio y el nivel de autonomia
de los adultos mayores. Los resultados evidencian distintos
grados de control espacial, expresados principalmente en la
capacidad de desplazarse de forma auténoma en Aareas
conocidas y en la realizacion de actividades simples. Asimismo,
el cuidado de los objetos personales se identifica como una
forma de apropiacion simbdlica del entorno. Finalmente, la
presencia de ambientes familiares y predecibles favorece la
seguridad y la movilidad auténoma, consolidando rutinas que
fortalecen el control del espacio.

Expresion Material
Proteccion de Perﬂmencias/

Colaboran en Tareas Simples

\

Versatilidad Espacial

N\

/ﬁad Ambiental

Se trasladan solos en espacios conocidos

Conservacion de Objetos Personales

Autonomia en desplazamiento

Fig. 6 Red de control del espacio y Salutogenia

Objetivo especifico 2: Examinar en qué medida la
expresion del material en el disefio salutogénico favorece la
apropiacion del espacio.

En esta etapa se retomaron los 4 casos previamente
analizados, abord&ndolos desde la dimension de expresion
material. El anlisis se orient6 a identificar como la seleccidn,
disposicion y caracteristicas de los materiales influyen en la
experiencia espacial y el bienestar de los usuarios. De este
modo, se buscé profundizar la comprension del rol que cumple
la materialidad en la percepcién y uso del espacio.

En el andlisis de la expresién material, De Hogeweyk y The
Gardens Care Home destacan por la seleccién de materiales que
equilibran durabilidad, bajo mantenimiento y calidez espacial,
como madera natural, ladrillo visto y piedra, los cuales evocan
un entorno doméstico y generan confort ambiental. Ambos
casos incorporan paletas crométicas célidas, texturas tactiles
agradables y una relacién visual directa con &reas verdes,
favoreciendo la estimulacidn sensorial y el bienestar emocional
del adulto mayor. Alzheimer Village resalta por la integracion
de plantas aromaticas y la diferenciacion material como recurso
de orientacion espacial, contribuyendo a la autonomia del
usuario, aunque presenta menor contraste cromatico vy
flexibilidad mobiliaria. Por su parte, Andritz Care Home
Residence evidencia una materialidad resistente y una
organizacion funcional eficiente; sin embargo, su lenguaje
arquitectonico sobrio limita la diversidad sensorial y la
adaptabilidad del espacio frente a cambios en el uso.
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TABLA VI.
RESUMEN DEL ANALISIS DE CASOS SEGUN LOS INDICADORES DE LA DIMENSION EXPRESION MATERIAL.

De hogeweyk

Andritz care Home residence

The gardens Care home

Alzheimer Village
-

Sensorial

Funcional

N CONCEPTO DE
‘ “PUEBLO SEGURO"

Para el desarrollo del andlisis cuantitativo de la dimension
evaluada, se analizo el tipo, calidad y disposicion de los
materiales empleados en la construccion y acabados del centro.

De acuerdo con lo observado en la tabla VII, la Escuelita
presenta un nivel intermedio (11 puntos), con materiales de
calidad aceptable en lo constructivo y funcional, aunque con
limitaciones de confort y una estimulacién sensorial reducida.
La Habitacion Compartida alcanza un nivel bueno (13 puntos),
destacando por su adecuada calidad constructiva vy
funcionalidad, que aportan identidad y seguridad, pese a
mantener bajos niveles de estimulacion sensorial. En la zona
social, la Sala de Convivencia registra un nivel bajo (9 puntos),
debido a debilidades en durabilidad, armonia visual y estimulos
sensoriales, mientras que el Area Recreativa obtiene un nivel
intermedio (11 puntos), con materiales adecuados, pero con
escasa riqueza sensorial. En la zona de servicio, el Comedor se
ubica en un nivel bajo (9 puntos), reflejando condiciones
limitadas de confort y estimulacién, mientras que el Patio de
Lavado alcanza un nivel intermedio (11 puntos), con materiales
funcionales y mantenimiento aceptable, aunque con
posibilidades de optimizacion en su expresién material.

TABLA VII.
EVALUACION DE LA DIMENSION 2 EXPRESION MATERIAL.

Escuelita

Habitacion Compartida

El andlisis de la dimensidn identificacion simbdlica (tabla
VIII) evidencia distintos niveles de vinculo emocional,
pertenencia e identidad entre los ambientes evaluados. La
Escuelita y la Habitacion Compartida alcanzan un nivel medio
(13 puntos), reflejando gestos de cuidado y cierta valoracion del
espacio; sin embargo, el sentido de pertenencia se mantiene
bajo y la identidad solo se manifiesta parcialmente mediante
algunos elementos reconocibles. En contraste, la Sala de
Convivencia y el Area Recreativa registran niveles bajos (7
puntos), caracterizandose por una débil apropiacién simbolica,
escaso apego emocional y ausencia de elementos identitarios,
funcionando principalmente como espacios de uso transitorio.
En la zona de servicio, el Comedor presenta uno de los niveles
mas bajos de apropiacién, al ser percibido como un ambiente
meramente funcional. Por su parte, el Patio de Lavado alcanza
un nivel medio-bajo (11 puntos), evidenciando ciertos gestos de
cuidado y pertenencia, aunque con un limitado reconocimiento
identitario.
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TABLA VIII.
EVALUACION DE LA DIMENSION IDENTIFICACION SIMBOLICA.

Escuelita

Habitacién Compartida

La entrevista mostré que la identificacion simbolica se

construye principalmente a partir de los objetos personales, los
cuales refuerzan el sentido de pertenencia y la seguridad
emocional. Asimismo, los entornos con estimulos positivos

influyen favorablemente en el bienestar, consolidando la
relacion entre identidad y entorno significativo.

Objetos Personales como Identidad . - . .
Leguaje Posesivo ( mi cama, mi taza)

\/

Expresion Material

Preferencias por un Ambiente con Musica

N

Calidad Ambiental

OLICA

Versatilidad Espacial
Bienestar Emecional en Parques

Fig. 7 Red de Identificacion Simbdlica y Salutogenia

Objetivo especifico 3: Determinar como el disefio
salutogénico, mediante la calidad ambiental, favorece la
apropiacion del espacio.

En esta etapa se analiz6 la calidad ambiental como
componente del disefio salutogénico y su influencia en la
apropiacion del espacio, a partir de la evaluacion de tres
indicadores, lo que permiti6 identificar patrones y criterios
relevantes de referencia.

TABLA IX.

RESUMEN DEL ANALISIS DE CASOS SEGUN LOS INDICADORES DE LA DIMENSION CALIDAD AMBIENTAL

Casos

De Hogeweyk

Andritz care home residence

Alzheimer Village

The gardens Care home

ventilaciéon

lluminacién-

Acustica

SOL DE LA TARDE

_— LA FACHADA IRREGULAR
/ CREA SUPROP SOMBRA

EL TECHO NCLNADO
PERMTE GUE LALUZ
PEL SOL SE REFLEJE DE
FORMA RREGULAR

Areas
naturales
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En el andlisis de la calidad ambiental (tabla 1X), De
Hogeweyk y The Gardens Care Home destacan por la
integracion de iluminaciéon natural y ventilacion cruzada
mediante estrategias pasivas que favorecen el confort.
Alzheimer Village presenta un buen desempefio gracias a su
conexién con areas verdes, aunque con menor control luminico.
Andritz Care Home Residence garantiza iluminacion adecuada,
pero con mayor dependencia de sistemas mecanicos. En el
aspecto acustico, los dos primeros casos logran ambientes
confortables mediante materiales absorbentes y zonificacion
funcional, mientras que Alzheimer Village reduce el ruido por
su organizacion espacial. Respecto a las areas naturales, De
Hogeweyk y Alzheimer Village evidencian mayor integracion,
en contraste con Andritz Care Home Residence, cuya relacion
con la naturaleza es mas limitada.

Ademas, se presentan los resultados cuantitativos,
mediante la evaluacién de los espacios del centro en cuanto a
sus condiciones ambientales, considerando factores como los
niveles de iluminacion, la ventilacion, el control acustico y la
integracion de areas naturales en su interior.

TABLA X.
EVALUACION DE LA DIMENSION CALIDAD AMBIENTAL.

- w%"t‘“

El andlisis de la calidad ambiental evidencia diferencias
entre los ambientes evaluados. La Escuelita, la Habitacion
Compartida y el Comedor se ubican en un nivel bajo, debido a
iluminacion y ventilacion parciales, deficiencias acUsticas y
ausencia de areas naturales. La Sala de Convivencia alcanza un
nivel medio-bajo, con buena iluminacion, pero limitaciones
acUsticas y escasa vegetacion. EI Area Recreativa presenta un
nivel medio, destacando por su iluminacién y presencia de areas
verdes, aunque con interferencias sonoras. Finalmente, el Patio
de Lavado obtiene el mejor desempefio ambiental, al contar con
adecuada iluminacién, control acustico aceptable y una mayor
integracién de vegetacion, lo cual favorece el confort y el
bienestar de los usuarios.

TABLA XI.
EVALUACION DE LA DIMENSION PATRONES DE OCUPACION.

_Escuelita

Habitacion Compartida

IR

En cuanto a los patrones de ocupacion (tabla XI) se
identificaron diferencias en el uso y permanencia. La Escuelita
y la Sala de Convivencia alcanzaron 15 puntos, evidenciando
un uso frecuente, diversidad de actividades y permanencias
prolongadas, consolidandose como espacios activos de
convivencia. La Habitacion Compartida obtuvo 9 puntos, con
un uso ocasional y estancias breves, reflejando un caracter
principalmente funcional. ElI Area Recreativa registro 11
puntos, mostrando un uso moderado y orientado a momentos
especificos de ocio. Por su parte, el Comedor alcanzé 7 puntos,
correspondiente a un uso puntual y restringido a horarios
determinados, mientras que el Patio de Lavado obtuvo 11
puntos, con un uso regular de caracter operativo, aunque con
limitada flexibilidad y apropiacion espacial.

Uso de Dormitorio Ligado a Permanencia

/

Expresion Material

/

Protegen con Celo sus Objetos

Mayer Animo en Espacios Abiertos

/

Calidad Ambiental

Versatilidad Espacial

e
-

Mayor Permanecia en los Dormitorios

Preferencias por un Ambiente
con Musica

Fig. 8 Red de Patrones de Ocupacion y Salutogenia

Segun la entrevista, los dormitorios constituyen el principal
espacio de permanencia, complementados por el comedor y la
sala de convivencia, donde se desarrollan actividades grupales.
La movilidad entre estos ambientes evidencia cierta adaptacion
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espacial, a pesar de las limitaciones de accesibilidad.
Asimismo, la presencia de objetos personales refuerza la
identidad, mientras que los espacios con mdsica y areas verdes
influyen positivamente en el bienestar. En conjunto, la calidad
ambiental y el apego material orientan los patrones de uso y
permanencia del espacio.

Objetivo general: Analizar la relacion de los
lineamientos de disefio salutogénico orientados a la
apropiacion del espacio en adultos mayores del Hogar de la
Paz, Chimbote — 2025.

En relacién con el andlisis realizado, los lineamientos
salutogénicos identificados no solo contribuyen a mejorar la
funcionalidad espacial, sino que también actian como
catalizadores del bienestar psicolégico, emocional y social. Con
el fin de demostrar esta relacién, se aplicé la prueba de
correlacion  correspondiente.  Previamente, mediante el
estadistico de Shapiro-Wilk, se obtuvo una significancia de
0,989 > 0,050 y 0,224 > 0,050, lo que evidencia la normalidad
de los datos y justifica la aplicacion de la prueba de correlacion
de Pearson.

TABLA XIl.
PRUEBA DE CORRELACION DE PEARSON
Disefio Apropiacion
Salutogénico| | del Espacio
Diseft Correlacion de Pearson 1 ,839"
S;Ts?c?génico Sig. (bilateral) 0.037
N 6 6
Apropiacion C_orrele}cién de Pearson ,839" 1
propract Sig. (bilateral) 0.037
del Espacio N 6 6

Los resultados de la prueba de correlacién de Pearson
muestran un coeficiente de 0,839, lo que indica una correlacion
directa y alta entre el disefio salutogénico y la apropiacion del
espacio en los adultos mayores del Hogar de la Paz. En
consecuencia, se rechaza la hipotesis nula (Ho) y se acepta la
hipétesis de investigacion (H;), confirméandose la existencia de
una relacion significativa entre ambas variables en el contexto
del Hogar de la Paz, Chimbote — 2025.

En este sentido, este hallazgo se vincula con lo planteado
por Mejia & Pefia (2021), en la residencia geriatrica Bamboo
Senior en Lima, donde también se reporté una correlacion
positiva entre las condiciones geronto-arquitecténicas y el
bienestar espacial de los residentes (r = 0,58), esto refuerza la
consistencia de la relacidn entre el disefio centrado en el usuario
y el modelo espacial enfocado en adultos mayores.

Asimismo, los resultados se corresponden con lo planteado
por Hominski et al. (2024), al afirmar que la calidad
arquitecténica influye en la percepcion de seguridad y confort,
factores que refuerzan la apropiacion espacial. Finalmente,
concuerdan con lo indicado por Ahmed et al. (2023), quienes
sostienen que el disefio enfocado en el usuario incrementa el
bienestar integral y favorece la autonomia en entornos de
cuidado. A pesar de ello, las limitaciones encontradas en el

Hogar de la Paz como la falta de flexibilidad plena, deficiencias
acusticas y escasez de areas verdes sugieren que la relacion
entre disefio salutogénico y apropiacion, aunque significativa,
puede fortalecerse alin mas mediante la aplicacion integral de
estos lineamientos.

IV. CONCLUSIONES

Los resultados evidencian que la versatilidad y flexibilidad
espacial favorecen la apropiacién del espacio en los adultos
mayores, al promover la autonomia, la participacion social y el
sentido de pertenencia. Asimismo, los espacios claros y
accesibles contribuyen a la movilidad segura, ayudando a
mantener la capacidad fisica y a reducir el riesgo de caidas, lo
que resalta el valor del disefio arquitecténico como estrategia
preventiva para la salud.

La expresién material, mediante el uso de colores, texturas,
luz y sonido, se consolida como un componente esencial del
disefio salutogénico, al mejorar el confort, la seguridad y el
bienestar emocional. Estos elementos no solo generan
respuestas sensoriales positivas, sino que fortalecen Ila
identidad, estimulan la memoria y reducen la ansiedad,
favoreciendo la conexion de los usuarios con el entorno.

La calidad ambiental, especialmente la iluminacién
natural, la ventilacién y la presencia de areas verdes, se
identifica como un factor determinante para el bienestar fisico
y emocional y la apropiacion del espacio. La exposicion a la luz
natural contribuye a mejorar el descanso y la estabilidad
cardiovascular, reforzando el rol del entorno como agente
restaurador.

Finalmente, se confirma el cumplimiento del objetivo
general del estudio, al evidenciarse una correlacion alta y
significativa entre el disefio salutogénico y la apropiacion del
espacio en adultos mayores del Hogar de la Paz (r = 0,839).
Estos hallazgos validan la hip6tesis planteada y destacan la
importancia de una planificacion arquitectdnica orientada al
bienestar integral de esta poblacion.

Durante el desarrollo de la investigacion se identificaron
ciertas limitaciones, entre ellas la localizacion del estudio, la
cual se circunscribié geograficamente a un Centro del Adulto
Mayor en Chimbote, por lo que los resultados vy
recomendaciones podrian no ser directamente extrapolables a
centros ubicados en regiones con condiciones socioculturales o
climaticas distintas. Ademas, el acceso a informacién personal
y la interaccion directa con adultos mayores requirio el
cumplimiento de principios éticos como el consentimiento, la
confidencialidad y el respeto a la autonomia de los
participantes, que puede limitar la precision de ciertos datos
recolectados. Por Gltimo, el tiempo se desarroll6 en el periodo
de 2025, lo cual restringe la posibilidad de realizar un
seguimiento longitudinal sobre los efectos a largo plazo de la
implementacion de los lineamientos de disefio propuestos.
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