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“Problemas ndo  sdo  obstaculos, mas
oportunidades impares de superacdo e evolugdo”.
(Mauricio Rodrigues)




RESUMO

O trabalho proposto tera como tema a arquitetura hospitalar voltada para
elaboracdo do projeto do Centro de Reabilitacdo Fisico-Motora de Uberlandia,
que ndo possui um espago que atenda toda a demanda desse tipo de servigo.
O terreno sera lozalizado na regido sul da cidade, servindo como apoio para o
Hospital e Maternidade Municipal de Uberlandia. O objetivo do projeto € propor
a construgdo de um local com humanizagdo do espago, flexibilidade e
versatilidade, para a melhor cura do paciente. A pesquisa foi realizada em

artigos, teses, sites de busca, livros e estudos projetuais.

Palavras chave: Design de interiores ambiente hospitalar, Centro de

Reablitagcdo Fisico-Motora, Fisioterapia, Uberlandia.



ABSTRACT

The proposed work will have as a theme the hospital architecture focused on
the design of the Uberldndia Physical-Motor Rehabilitation Center, which does
not have a space that meets all the demand for this type of service. The land
will be located in the southern region of the city, serving as support for the
Hospital and Municipal Maternity of Uberlandia. The objective of the project is to
propose the construction of a place with humanization of space, flexibility and
versatility, for the best cure of the patient. The research was conducted in
articles, theses, search sites, books and design studies.

Keywords: Interior design hospital environment, Physical-Motor Rehab Center,
Physiotherapy, Uberlandia



SUMARIO
INTRODUGAO 12

CAPITULO 1 - CONHECENDO O ESPAGO HOSPITALAR: REABILITAGAO

E HUMANIZA(}AO 14
1.1 — A humaniza¢ao em ambientes de saude 15
1.2 — As diferentes areas e ambientes da reabilitagao 19
1.3 — Evoluc¢ao histérica centros de reabilitagao 24
CAPITULO 2 - REABILITA(}AO NO BRASIL E EM UBERLANDIA 26
2.1 - No Brasil 27
2.2 - O crescimento e dados do municipio de Uberlandia 31
2.3 — A necessidade de programa de reabilitagao na cidade 33
CAPITULO 3 — REFERENCIAS PROJETUAIS 40
3.1 — Estudo de caso 1: Centro de apoio ao Grande Incapacitado Fisico, Sarah Brasilia

Lago Norte 41
3.2 - Estudo de caso 2: Beit-Halochem Rehabilitation Center 49

3.3 — Estudo de caso 3: Centro de Reabilitagdao Motora, Tijucas 57



SUMARIO

CAPITULO 4 - PROPOSTA PROJETUAL
4.1 — O conceito e o partido arquiteténico
4.2 - O Logotipo

4.3 — Normas e programa de necessidades
4.4 - Design Inclusivo - Desenho Universal
4.5 — Fluxograma

4.6 — Analise bioclimatica

4.7 — Setorizagao

4.8 — Tecnologias utilizadas

4.9 - Cores e materiais

4.10 - Ficha técnica

4.11 - Implantagcao humanizada

4.12 - Plantas baixas humanizadas

413 - Cortes

4.14 - Elevagoes

4.15 — Paisagismo

4.16 — Perspectivas

4.17 — Memorial Descritivo

66
67
70
71
75
77
78
81
82
84
86
87
88
90
91
92
95

99



SUMARIO

CONSIDERAGOES FINAIS 101

REFERENCIAS 102




LISTA DE FIGURAS

Figura 1 - Hospital Henry Ford West Bloomfield, destaque para uso de plantas e pé

AIr€it0 A@ltO. .. oo 15
Figura 2 - Centro de Neurorreabilitagdo SARAH Fortaleza, destaque para uso de
HUMINAGAO NALUFAL. ... ... 15
Figura 3 - Fleury Medicina Diagnoéstica, unidade BrazLeme. ........................oo . 16
Figura 4 - Vila da Saude (pediatria) na rede Fleury Medicina Diagnéstica. ................. 16
Figura 5 - Arquitetura hospitalar humanizada, destaque para contato com jardim e
HUMIN@GAO. ... 16
Figura 6 — Projeto premiado arquitetura hospitalar St. Charles Bend Cancer Center.. 16
Figura 7 — Foto aérea Hospital Sarah Kubitschek Brasilia Lago Norte........................ 18
Figura 8- Linha do tempo evoIUGA0 hiStOrICa. ............uuviiiiiiiiiiii 24
Figura 9 - Dados sobre populagdo com deficiéncia no Brasil. ..............ccccoeeeieiiiiiiinnnnn 28
Figura 10 — Hospitais da Rede Sarah. ..............cccoooiiiiiiiiiii 29
Figura 11 — Mapa de Minas Gerais e em destaque a cidade de Uberlandia. .............. 31
Figura 12 — Mapa de UDberlandia. ...............uuuuiimiiiiiiiiii s 31
Figura 13 - Mapa de Uberlandia com algumas clinicas de fisioterapia reabilitagéo......34
Figura 14 — Fachada AACD Uberlandia................ccccccociiiiiiiii e, 35
Figura 15 — Fachada Clinica Fisiovita...................ccooiiiiiii e 36
Figura 16 — Sala pilates Clinica Fisiovita...............cccccociiiiiiii e 36
Figura 17 — Sala Fisioterapia Clinica Fisiovita....................ccccocooiiiiiii 37
Figura 18 — Area Piscina Clinica FiSiOVita...............c.cocvoioioeoe oo, 37
Figura 19 — Cascata de agua Clinica Fisiovita. ..............cccoooiiiiiiiiiiiiii 37
Figura 20 — Fachada Clinica MOVIMENTO.............uuuuiiiiiiiiiiiiie 38
Figura 21 — Sala consultério Clinica MOVIMENtO. ...........ccoooiiiiiiiiiiiii 38
Figura 22 — Sala fisioterapia Clinica MOVIMENO. ............ccooiiiiiiiiiiiii 39
Figura 23 — Recepgao Clinica MOVIMENTO. ...........uuuiiiiiiiiiiiiiis 39
Figura 24 — Sarah Brasilia. ...............uuuiiiiiiiiiiii s 41
Figura 25 — Sarah Brasilia Lago Norte, galpdo para esportes nauticos....................... 41
Figura 26 — Mapa de 10CalIZAGAOD. ............uummuiiiiiiiiiiiii s 42

Figura 27 — Planta NivVEIS ... 42



LISTA DE FIGURAS

Figura 28 — Planta programa, identificacéo das unidades funcionais. ......................... 43
Figura 29 — Corte esquematico. 1: Galpao para esportes nautico;. 2: internagéo e
outros; 3: centro de apoio a paralisia cerebral; 4: auditdério.................................. 44
Figura 30 — Corte esquematico do sistema de ventilag&o. .............ccccoeeiiiiiiiiiiiiiiiinnns 45
Figura 31 — ACESSO PriNCIPAL. ... 45
Figura 32 — Jardim integrado ao hall principal...................coccoiiii 45
Figura 33 — Estruturametalica.....................oo 46
Figura 34 — Piscina interna ... 46
Figura 35 — GINAsio de fiSIOterapia. . .............uuuuuuiiiiiiiiiiies 46
Figura 36 — Area central do centro de apoio a paralisia cerebral. ..............c..c.ccccoco.... 46
Figura 37 — Corredor Sarah KUbitSChEK. ................uuuiiiiiiiiiiiii 47
Figura 38 — Painéis Athos BUICAO. ..............ccoooiiiii i 47
Figura 39 — Beit-HaloChem. .. ... 49
Figura 40 — Fachada Beit-Halochem Rehabilitation Center...................cccoooiiiiiiiiiiinnn. 49
Figura 41 — Beit-Halochem Rehabilitation Center ................cccoooiiiiiiiiiiiiiiiiii 49
Figura 42 — Patio circulagao € area CONVIVENCIA ...............uuuumiiiiiiiiiiiiiiiiens 50
Figura 43 — Patio circulagao e area CONVIVENCIA. ..............uuuuuiuiiiiiiiiiiiiiinaa 50
Figura 44 — Corte Beit-Halochem Rehabilitation Center.................cccoooiiiiiiiiiiiiiiiiinnn 51
Figura 45 — Planta baixa Beit-Halochem Rehabilitation Center.....................cccccoeeinn. 52
Figura 46 — Planta baixa Beit-Halochem Rehabilitation Center.....................cccccooeinn. 52
Figura 47 — Conexao entre os blocos em Beit-Halochem Rehabilitation Center.......... 53
Figura 48 — Destaque para o telhado horizontal (vermelho), a sombra formada por ele
(verde) e o caminho de entrada (@amarelo). .............coooiiiiii i 54
Figura 49 — Rampa identificada por setavermelha.......................ccoo L 54
Figura 50 - Piscina, uso de concreto, madeirae vidro....................ccoooiiiiiii L 55
Figura 51 — Vista piscinainfantil ......................... 55
Figura 52 — Vista piscinainfantil .......................... 55
Figura 53 — Fachada frontal. ... 57
Figura 54 — Perspectiva Centro de Reabilitagdo Motora Tijuca..............ccccoceeeiinnnnn. 57
Figura 55 — Setorizagao planta baixXa. ...............cccoooiiiiiiiiiii 59

Figura 56 — Setorizagdo seg¢do longitudinal................ccoooo 59



LISTA DE FIGURAS

Figura 57 — Entrada, balcdo recep¢ao e espago Café. ............ccooovvvviiiiiiiiiinnnn 61
Figura 58 — Refeitdrio fuNCIONArIiOS. .............coooiiii e 61
Figura 59 — Vista interna sala arte terapia e ludoterapia. ............................... L. 62
Figura 60 - Perspectiva externa patio. ...............cccooiiiiiii i 62
Figura 61 - Fluxos planta baixa. ................cooooiiii e 63
Figura 62 - Vista externa sala arte terapia. .....................cooooiiiiii i 64
Figura 63 - Patio iNternO. ... ... 64
Figura 64 - Representagdo COrpo NUMEANO. ............uuuiiiiiiiiiiiiiiiiiie 67
Figura 65 - Estrutura corpo humano. ... 68
Figura 66 - Esquema para explicar partido arquiteténico. .......................ooei 69
Figura 67 - LOGOtiPO MOVE. ... ...oiiiiiiiiiiiiii s 70
Figura 68 - Fluxograma projeto...........oooiiiiii e 77
Figura 69 - Mapa com poSiCA0 AOS VENLOS. ........uuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiies 78
Figura 70 - Cartas SOIAIES .............uuuuuiiiiiiiiiiii s 80
Figura 71 - Setorizag@o dO Projeto ... .....uuuiiiiiiiiiiiiii 81
Figura 72 - Efeito Chaminé. ... 82
Figura 73 - Microclima loCal ..............cooiiiii e 83
Figura 74 - Fontes de agua em patios internos ... 83
Figura 75 - Teto Jardim... ... 83
Figura 76 - Paleta de cores e materiais.....................ooooiiiii i 84
Figura 77 - Implantagdo humanizada. ...................uuuiiiiiiiiiiiii s 87
Figura 78 - Planta baixa pavimento térreo humanizada. .................................o 88
Figura 79 - Perspectiva recepgao PrinCipal. ...............uuuuviimmiiiiiiiiiiiiiiians 89
Figura 80 - Perspectiva recepgao tratamentos..............cccoooiiiiiiiii 89
Figura 81 - Planta baixa segundo pavimento humanizada.......................................... 89
Figura 82 - Perspectiva corredor 2° pavimento ...............cccooiiiiiiiiiiii i 89
Figura 83 - Perspectiva cafeteria. .....................coo 89
Figura 84 — Cortes e detalhamentos projeto. ............cooooiiiiiiii 90
FIQUIa 85 = El@VAGOES ... ..uuiiiiiiiiiiiiit s 91
Figura 86 - Projeto paisSagiSmoO ..........cooiiiiii e 92

Figura 87 - Entrada prinCipal. ... 95



LISTA DE FIGURAS

Figura 88 - Hidroterapia interna. ... 95
Figura 89 - Entrada recepgao tratamentos. ..............uuviiiiiiiiiiiiiiiii 95
Figura 90 = CONSUIBOIIO. ... ...uiiiiiiiiiiiii s 96
Figura 91 - Sala arte-terapia. ................uuuumimiiiiiiiiiiiii 96
Figura 92 - Sala triagem. ... .....uuiiiiiiiiiii s 96
Figura 93 - OfiCiNa OrtOPEAICA . .........uuiiiiiiiiiiiiiiiiii s 96
Figura 94 - Sala psicomotricidade e ludoterapia. .............cccooooiiiiiiiiii 96
Figura 95 - Sala estar fUNCIONAMOS ............uuuiiiiiiiiiiii s 96
Figura 96 - Saldo para cinesioterapia e mecanoterapia...............ccccoeeeviiiiiiiiiiiiiiiinnnn 97
Figura 97 - Sala para turbiln@0. ...............uuuiiiiiiiiii 97
Figura 98 - Terapia ocupacional €M grupO.............co.uiiiiiiiiie e 97
Figura 99 - Terapia ocupacional individual..........................c 97
Figura 100 - Terapia ocupacional individual infantil............................................ 97
Figura 101 - Eletroterapia ... 97
Figura 102 - Hidroterapia externa ...t 98
Figura 103 - Area de CONVIVENCIA INtEMNA...........c.oov i 98
Figura 104 - MUSICOterapia ...........co.oiiiii e 98
Figura 105 - GamEterapia............uuuuuiiiiiiiiiiiiiiii s 98
Figura 106 - Pistacaminhada ..o 98
Figura 107 - Praga COMUNIATIA. ............uuuiiiiiiiiiiiiiiiiiii s 98

Lista de tabelas

Tabela 1 - Programa de necessidades projeto.............cooooiiiiiiiiiii e 74
Tabela 2 — Ficha técnica projeto. ... 86
Tabela 3 - Quadro de espécies paisagismo projeto. ..............cccoovvvvviiiiiiiiiiiii 94



INTRODUCAO

O numero de pessoas que possuem algum tipo de deficiéncia vem aumentando
com o passar dos anos, no censo de 2010 o numero passou para 24% da
populacéo do Brasil, aproximadamente 46 milhdes de pessoas. Esses numeros
explicitam a necessidade de considera-los parte atuante da nossa cidade,
incluindo e permitindo acesso dos mesmos as atividades de lazer, educacéo,

saude e trabalho.

Um centro de reabilitagdo fisico-motora € um ambiente no qual os pacientes
vao para progredir e desenvolver fisicamente e psicologicamente, destinado
para trabalhar suas dificuldades. Atua na sociedade para ajudar na inclusgo de
portadores de necessidades especiais, € também combater preconceitos
quanto as limitagbes e diferengas, pois 0 que caracteriza a vida € a diversidade

entre cada um.

A proposta tem como objetivo projetar o ambiente interno de um centro de
reabilitagdo especializado em problemas fisico-motores em Uberlandia. Um
local que tenha grande suporte tecnolégico, que seja um ambiente
aconchegante e moderno, criar um espago onde a convivéncia € agradavel e
que as pessoas gostem de ficar; com bastante contato com a natureza,
conforto ambiental, atividades ao ar livre, piscinas para hidroterapia entre
outras. E assim projetar uma constru¢do com humanizacdo do espaco,
flexibilidade e versatilidade, que sdo aspectos essenciais a arquitetura

hospitalar, buscando um tratamento mais adequado para cada paciente.



INTRODUCAO

O projeto visa contribuir para o atendimento e tratamento de pessoas que
necessitam de reabilitagao fisica na cidade de Uberlandia. Pois a cidade esta
crescendo cada vez mais e/ou ndo possui uma clinica de grande porte
especializada nessa area da saude, ou uma que consiga atender a demanda

de toda a populagdo do municipio e regido.

Os meios de pesquisa utilizados foram livros sobre centro de reabilitagéo fisico-
motora, arquitetura hospitalar, normas técnicas, ANVISA, RDC 50, pesquisa de
dados sobre a cidade e populagdo, entre outros. Além disso, pesquisas em
artigos, teses, sites e visita técnica na AACD e outras clinicas de fisioterapia de
Uberlandia e foram feitos estudos de caso para auxiliar no desenvolvimento do

projeto.

Este trabalho foi dividido em quatro capitulos, sendo o primeiro referente a
histéria, evolugdo dos ambientes de saude e conceitos das areas de
reabilitagdo, e o segundo sobre a reabilitagdo no Brasil e em Uberlandia. Ja no
terceiro capitulo foram elaborados estudos de caso que norteiam o projeto. E
para finalizar, o quarto capitulo foi desenvolvido para mostrar a proposta

projetual do centro de reabilitagdo fisico-motora.
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CAPITULO |

1.1 — A humanizagao em ambientes de saude

A humanizagdo no processo projetual recebe cada vez mais énfase nos dias
atuais. A preocupacdo com o paciente, familiares e funcionarios, e com um
ambiente que transmita conforto e bem-estar tornam-se primordiais no
momento de projetar um ambiente hospitalar. Para isso, além de adotar uma
arquitetura funcional, flexivel e bela, & necessario pensar no conforto

ambiental, fisico e psicoldgico do paciente, como mostram as figuras 1 e 2.

Segundo Lelé apud Rebello (2008), “[...] para curar um paciente €& preciso
primeiro curar sua cabec¢a, depois vem o corpo. Se vocé n&o tiver um paciente

devidamente tratado psicologicamente € muito dificil ter uma cura integral’.

- . _ T Ny
Figura 1 - Hospital Henry Ford West Bloomfield, destaque para uso Figura 2 - Centro de Neurorreabilitagdo SARAH

de plantas e pé direito alto. Fortaleza, destaque para uso de iluminagao
Fonte: natural.
https://hiveminer.com/User/Henry%20Ford%20Health%20System Fonte: http://iwww.sarah.br/a-rede-

SARAH/nossas-unidades/unidade-fortaleza/


https://hiveminer.com/User/Henry%2520Ford%2520Health%2520System
http://www.sarah.br/a-rede-SARAH/nossas-unidades/unidade-fortaleza/
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Sendo assim, humanizar é obter beneficios tanto para a saude e bem-estar
dos usudrios, quanto para a dos profissionais e acompanhantes. Um

ambiente humanizado precisa ser estimulado por formas, cores,

ambientacao, luz, som ou odores e jardins (figuras 3, 4, 5 e 6), entre outros
(CUBERO. 2007).

Figura 3 - Fleury Medicina Diagnéstica, unidade Braz Figura 4 — Vila da Saude (pediatria) na rede
Leme, destaque para materiais e cores. Fleury Medicina Diagnéstica, destaque formas e
Fonte: http://www.acr.arq.br/blog/novo-branding-fleury- cores.

na-unidade-braz-leme/ Fonte: http://iwww.acr.arg.br/blog/novo-branding-

fleury-na-unidade-braz-leme/

Figura 5 — Arquitetura hospitalar humanizada, Figura 6— Projeto premiado arquitetura hospitalar

destaque para contato com jardim e iluminagéo. St. Charles Bend Cancer Center, destaque para
Fonte: http://www.acr.arq.br/blog/arquitetura- jardim e espelho d'agua.

hospitalar-humanizada-conforto-luminotecnico/ Fonte: http://www.acr.arq.br/blog/projeto-premiado- ] g

de-arquitetura-hospitalar/


http://www.acr.arq.br/blog/novo-branding-fleury-na-unidade-braz-leme/
http://www.acr.arq.br/blog/novo-branding-fleury-na-unidade-braz-leme/
http://www.acr.arq.br/blog/arquitetura-hospitalar-humanizada-conforto-luminotecnico/
http://www.acr.arq.br/blog/projeto-premiado-de-arquitetura-hospitalar/

CAPITULO

O que deve ser priorizado no espago hospitalar é a cura do paciente, desse

modo, a arquitetura e design de interiores precisa servir como um instrumento

terapéutico, desenvolvendo um modo de convivio mais humano com a ajuda e

unido dos avangos da tecnologia. Segundo Irineu Breitman, citado por Toledo

(2008, p. 133):

Falar de arquitetura humanizada é cometer no minimo um
pleonasmo, j& que uma arquitetura de qualidade tem como objetivo
fundamental atender as necessidades do homem, sejam elas do
plano material como do psicolégico. Entre as primeiras, colocamos a
orientacdo da edificacdo, a facilidade e clareza dos acessos, 0
dimensionamento adequado dos ambientes, a relacdo entre as
diferentes areas funcionais, a correta utilizacdo dos materiais, a
facilidade da manutencéo através da previsdo de visitas a todas as
instalacdes, o conforto ambiental, entre outros aspectos a serem
cuidados. No plano psicolégico destacamos o respeito a privacidade
dos usuarios, a criacdo de espacos de convivio, 0 acesso a paisagem
do entorno e a jardins, a presenca de obras de arte e de outras
manifestacbes culturais, a musica e o siléncio dependendo da
escolha do paciente e, finalmente, o carater simbdlico e o sentido de
lugar que toda boa arquitetura deve proporcionar.

Recentemente, os arquitetos estdo adotando partidos de maior horizontalidade

quando vao projetar um ambiente hospitalar (figura 7). Breitman e Lelé

(defensores do hospital horizontal), citam uma série de vantagens funcionais e

construtivas a esse tipo de partido, como oferecer aos pacientes mais contato

com o exterior, possibilitar a comunicagdo direta com os jardins, maior
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seguranga em casos de incéndio e faz com que a retirada dos pacientes seja
mais facil (TOLEDO, 2008).

oy

© Rede SARAH

Figura 7 - Foto aérea Hospital Sarah Kubitschek Brasilia Lago Norte. Arquiteto Lelé.
Fonte: http://ceres.sarah.br/dimensaometacognitiva/Pages/05b-BSB.html

Portanto, arquitetura e design humanizado e cura dos pacientes s&o conceitos
que estdo sempre juntos, assim como a unido de conhecimentos dos
arquitetos, designers e médicos, para um melhor projeto funcional, belo e que
gere conforto e bem-estar, minimizando a dor e a ansiedade. Segundo a
hipotese de Toledo (2008, p. 189), “somente através da humanizagéo se abrira,
para os arquitetos, um novo espago terapéutico de atuacio, indispensavel ao

pleno desenvolvimento do edificio hospitalar na sua missao de curar e cuidar”.


http://ceres.sarah.br/dimensaometacognitiva/Pages/05b-BSB.html
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1.2 — As diferentes areas e ambientes da reabilitagao

A Medicina Fisica e de Reabilitagdo surge como um campo de especializagao
meédica, e para ser bem sucedida, segundo o Ministério de Saude, a
reabilitacdo deve abranger uma equipe multidisciplinar, composta por fisiatras,
enfermeiros, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, fonoaudidlogos,
secretarias clinicas, auxiliares de acdo médica, assistentes sociais, psicologos

e nutricionistas.

Formando um trabalho em conjunto com diferentes profissionais, compete a
eles determinar uma estratégia com objetivos coletivos e desenvolver agdes

convergentes e simultaneas (GOEDERT, 2012).

A reabilitagdo possui diversas areas para tratar o problema do paciente e se
necessario, com a familia. Com base em Gongalves (2012), Souza (2012) e
Goedert (2012), separamos alguns conceitos para melhor entendimento. As

areas médicas da reabilitagdo s&o:

e Fisioterapia — Estuda o movimento do corpo humano, cujo objetivo é
precaver, aprimorar e restabelecer a fungao dos sistemas afetados, em
busca de uma melhor qualidade de vida.

e Fonoaudiologia — Ciéncia que atua em pesquisa, prevengao, avaliagao e

terapia de problemas da linguagem oral e escrita, voz e audi¢ao.
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Ortopedia — Especialidade médica que trata de enfermidades e
deformidades dos ossos, musculos, ligamentos, articulagcdes, enfim,
elementos associados ao aparelho locomotor.

Psicologia — E a ciéncia que estuda o comportamento e 0s processos
mentais dos individuos.

Neurologia — Lida com o diagndstico e tratamento de todas as doengas
gue envolvem os sistemas nervoso e autbnomo.

Terapia ocupacional — Planeja e organiza o dia-a-dia, possibilitando
melhor qualidade de vida. Seu interesse esta relacionado ao
desenvolvimento, educacao, emocgoes, desejos, habilidades,
organizacado de tempo, conhecimento do corpo em atividade, utilizagao
de recursos tecnolégicos € equipamentos urbanos, ambiéncia,
facilitacdo, e economia de energia nas atividades cotidianas e de
trabalho, objetivando o maior grau de economia e independéncia
possivel.

Nutricionista — Visa a seguranga alimentar e a atencdo dietética, para a
promog¢ao, manutengao e recuperacao da saude e para a prevencgéo de
doencgas de individuos.

Pediatria — Especialidade médica dedicada ao auxilio a crianga € ao
adolescente, em suas diferentes circunstancias, sejam elas preventivas
ou curativas.

20
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e Assisténcia social — Opera nas expressbes das questdes sociais do

individuo.

e Geriatria — Proporciona atendimento ao idoso, tratando de aspectos
desde a prevengdo do envelhecimento saudavel até questdes

psicoldgicas.
E as areas de tratamento da reabilitagao s&o:

e Cinesioterapia — O tratamento €& feito através dos movimentos do
paciente, caracterizado como uma arte de curar.

e Mecanoterapia — Técnica que utiliza aparelhos mecanicos como, alteres,
molas, elasticos, entre outros tratamentos, para reabiltacdo e
fortalecimento da musculatura.

e Eletroterapia — Tratamento feito com corrente elétrica aplicado nos
pacientes.

e (Gameterapia — Jogos eletronicos que sao utilizados em sessdes
terapéuticas, pois ajudam a resgatar a forga e equilibrio do corpo, como

os videogames Wii e X-Box.
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Hidroterapia — Tratamento fisioterapico com agua, feito em piscinas,
destinado principalmente para lesGes na coluna, quadrii e ombro.
Contribui para o relaxamento muscular, redu¢do de dor, aumento da
forca e resisténcia muscular, entre outras melhoras.

Terapia ocupacional — E orientada aos estudos, prevencao e tratamento,
sao feitos exercicios e estimuladas partes do corpo para melhor inclusdo
e realizagcao das atividades diarias.

Termoterapia — Para diminuir a dor, estimula a termorregulagao corporal,
por meio de ondas de calor.

Cromoterapia — Usa as cores do espectro solar para restabelecer o
equilibrio fisico energético em areas do corpo.

Psicomotricidade — Onde o individuo ira utilizar o seu corpo para
demonstrar o que sente. Por meio das atividades, as criangas, além de
se divertirem, criam, interpretam e se relacionam com 0 mundo em que
vivem.

Ludoterapia — Psicoterapia adaptada ao tratamento infantil, onde a
brincadeira é a forma de expresséo, trabalhando sobre seus conflitos e
dificuldades de uma forma mais simbdlica.

Turbilhdo — Recurso da fisioterapia, utilizado para o tratamento das
extremidades (pernas e bragos). O jato de agua quente atinge a regido

lesionada e promove analgesia.
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e Sala de artes (arte-terapia) — Ambiente produtivo e dinamico, que
desenvolve estruturas mentais, gerando as relagées humanas. Incentiva

a percepgao, a expressao e o contato com a experiéncia emocional.

Apds a explicagdo de cada area médica da reabilitacdo, € possivel ter mais
entendimento de como funciona e quais s&o as partes de um centro de

reabilitagcao fisico-motora.
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1.3 — Evolugao historica centros de reabilitagao

HOSPITAL
HOSPITAL = :
Instituicdo de partido monobloco
assisténcia aos vertical — HOSPITAL
pobres,
europeia *
ANTES FINAL
SEC. XVIII SEC. XIX EVOLUINDO...
HOSPITAL —Surgimegto da CENTRO DE
2 REABILITACAO: REABILITACAO
partido pavilhonar - : BRASIL:
=

Figura 8 — Linha do tempo evolugéo histérica.
Fonte: http://vitruvius.com.br/revistas/read/arquitextos/12.134/3975

Antes do século XVIII o hospital era tido apenas como uma Instituicdo de
assisténcia aos pobres (figura 8) e servia apenas para separagado e excluséo

dessas pessoas. No século XVIII surge o hospital terapéutico, construido em

24


http://vitruvius.com.br/revistas/read/arquitextos/12.134/3975

CAPITULO |

partido pavilhonar, em que 0 unico objetivo era curar. No final do século XIX
surge o hospital tecnolégico de partido monobloco vertical, por causa do
surgimento de novas tecnologias, desenvolvimento da medicina e crescimento
urbano, as terras estavam caras e, desse modo, queriam diminuir 0 espago de

area construida.

O surgimento da reabilitagado se da no ano de 1800, ocasionado pelas Guerras
mundiais, acidentes de trabalho e crescimento urbano. Apds isso, no século XX
surge o hospital contemporaneo, que uniu as duas fun¢des de curar e cuidar,
trazendo um ambiente mais humanizado para os pacientes. E foi em 1950 que

surgiu o Centro de reabilitagdo no Brasil, por causa da epidemia de poliomielite.
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2.1 — No Brasil

O segundo pais da América do Sul, a erguer uma edificagdo designada
exclusivamente a receber doentes, foi o Brasil, com o Hospital da Santa Cruz
da Misericérdia de Santos, criado por Braz Cubas em 1543 (TOLEDO, 2002).

Durante o século XIX, com o desenvolvimento da medicina europeia,
manifestado também pela hidroterapia e eletroterapia, leva o Brasil a uma
tentativa de acompanhar essas inovagdes. Com isso, entre 1879 e 1883 foi
criado no Rio de Janeiro o primeiro gabinete de Eletroterapia da América do
Sul (LEITAOQO, apud SOUZA; MANCUSSI E FARO, 2011).

Logo depois do término da Segunda Guerra Mundial, aconteceu nos EUA e
Europa um movimento para organizagdo de centros de reabilitagdo, com o
objetivo de restaurar soldados que sofreram algum tipo de lesédo fisica ao
decorrer dos combates. E entdo, é nessa época que o progresso dos centros
de reabilitagdo destaca-se no mundo (CARVALHO; ALVES; MANCUSSI, apud
SOUZA; MANCUSSI E FARO, 2011).

No Brasil, os centros de reabilitacdo foram surgir por causa da epidemia de
poliomielite no pais, que aconteceu na década de 1950 e causou um numero
alto de vitimas. E uma doenca contagiosa aguda que pode contaminar criangas

e adultos e ocasionar paralisia ou até mesmo morte (OLIVEIRA, 2014).
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Nos anos seguintes foram surgindo escolas para a preparagao e capacitagao

de profissionais, foi fundada a Sociedade Brasileira de Medicina Fisica e

Reabilitacdo, foram criados outros centros de reabilitagdo, o Instituto Nacional
de Reabilitagcdo, entre outros (SOUZA; MANCUSSI E FARO, 2011).

Segundo o Censo do IBGE de 2010, o resultado total de pessoas que disseram

ter pelo menos algum tipo de deficiéncia no pais foi de 456 milhdes de

pessoas (figura 9).

45.606.048 de brasileiros, 23,9% da
populagao total algum tipo

de d a

motora e nta

sual, auditiva,
intelectual

25.800.681 (26,54 mulheres e
19.805.367 (21,2° ot

38.473.702 pessoas vive areas
urbanas e 7.132.347 em 4reas rurais.

7%
5,10% —
] 4
e
Pelo me Auditiva Motora Mental ou
umad ntelectual

e
deficiéncias

Figura 9 — Dados sobre populagédo com deficiéncia
no Brasil.
Fonte:

http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/app/sites/de
fault/files/publicacoes/cartilha-censo-2010-pessoas-

com-deficienciareduzido. pdf

Considerando a populagdo residente no
pais, 23,9% possuiam pelo menos uma
das deficiéncias investigadas: visual,
auditiva, motora e mental ou intelectual.
A prevaléncia da deficiéncia variou de
acordo com a natureza delas. A
deficiéncia visual apresentou a maior
ocorréncia, afetando 18,6% da
populagao brasileira. Em segundo lugar
esta a deficiéncia motora, ocorrendo
em 7% da populagdo, seguida da
deficiéncia auditiva, em 510% e da
deficiéncia mental ou intelectual, em
1,40%.
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Atualmente, a melhor referéncia de centro de reabilitagdo no Brasil € a Rede
Sarah de Hospitais de Reabilitagédo, projetada por Jo&o Filgueiras Lima (Lelé).
As obras de Lelé sdo consideradas umas das maiores colaboragbes para a
arquitetura brasileira contempordnea. A rede possui nove unidades
hospitalares (figura 10) localizadas em: Brasilia (DF), Salvador (BA), S&o Luis
(MA), Belo Horizonte (MG), Fortaleza (CE), Rio de Janeiro (RJ), Macapéa (AP) e
Belém (PA) (OLIVEIRA, 2014).

Brasilia - 1980 Ndo Luis - 1993 Sajvador - 1994 Belo Horizonte - 1997 Fortaleza - 201}

e

Belém - 2007 Rio de Janelro - 2009
e o

oa

Figura 10 — Hospitais da Rede Sarah.
Fonte: http://vitruvius.com.br/revistas/read/arquitextos/12.134/3975

Importante exemplo pelas caracteristicas de seus projetos, como a relagao
harménica entre o projeto da edificagdo e as praticas médicas entre muitas

outras que formam um conjunto de diretrizes projetuais e construtivas:

» Flexibilidade e extensibilidade da constru¢do, para atender as
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mudancas tecnoldgicas e as ampliagdes futuras, com a obtencdo de
espacos flexiveis.

* Criacao de espacos verdes, proporcionando aos pacientes 0 acesso
facil a esses ambientes, permitindo a administracdo de exercicios ao
ar livre e como complementacio terapéutica.

* Flexibilidade das instalacbes, com o emprego de tubulagcdes
visitaveis e facilitando a manutencéo e a incorporacio tecnolégica de
instalacdes.

* lluminacdo natural e conforto térmico dos ambientes, tornando os
espacos amenos e acolhedores, com o emprego de iluminacio e
ventilacdo naturais, controlaveis ou fixas sempre que possivel, com
excecdo de espacos que tenham de contar obrigatoriamente com o
controle destes parametros, como o centro cirdrgico, central de
esterilizacio, salas de raio X, auditério e arquivo médico, diminuindo
custos que o emprego de ambientes climatizados artificialmente
acarretam, além de simplificar a manutengdo dos mesmos,
minimizando a sua aplicacao, restrita aos ambientes citados.

» Padronizacdo de elementos de construcdo, quando o arquiteto
descreve como foi adotado o moddulo principal para o
desenvolvimento do projeto e o emprego de elementos pré-fabricados
na concepcdo dos espacos e da estrutura fisica do hospital
(LATORRACA apud TOLEDO, 2008, p. 135).

Segundo Toledo (2008, p. 156), “A Rede é a melhor prova de que quando se
reune humanizagdo, atualizagdo tecnoldgica, formagcdo de mao-de-obra
altamente qualificada e uma boa gestdo, o resultado € uma atencédo a saude

inovadora, eficaz e diferenciada”.
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2.2 - O crescimento e dados do municipio de Uberlandia

Uberlandia € um municipio da microrregido de Uberlandia, na mesorregido do

Tridngulo Mineiro e Alto Paranaiba, no estado de Minas Gerais, na Regiao

Sudeste do Brasil (figura 11). Segundo IBGE (2010), com populagéo estimada

de 669.672 habitantes, e vem crescendo cada dia mais. Ocupa uma area de

4.1 mil quildmetros quadrados, sendo que 135,3 quildmetros quadrados estédo

em perimetro urbano (figura 12).

Figura 11 — Mapa de Minas Gerais e em destaque a cidade
de Uberlandia.

Fonte:

http://www biolab.eletrica.ufu.br/simposiosfiiiseb/local.html
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Figura 12 - Mapa de Uberlandia.
Fonte: Google Maps.
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No que diz respeito a saude, em publicagdo no Correio de Uberlandia, a partir de

dados do Ministério da Saude:

A rede de saude publica de Uberlandia esta entre as dez piores do
pais no ranking de avaliacdo do Sistema Unico de Saude (SUS),
dentro do grupo formado por 29 municipios com maior indice de
Desenvolvimento Socioeconémico (IDSE) e estrutura de saude mais
complexa, que possui atendimento de média e alta complexidade.
Com nota de 5,32 no indice de Desempenho do SUS (IDSUS), o
municipio ocupa a 72 colocacdo entre as piores e estd abaixo da
média nacional que foi de 547 — as notas foram de 0 a 10
(CORREIO, 03/03/12).

Sendo assim, é de extrema importancia buscar melhorar a situagéo e
atendimento da rede de saude publica do municipio. Pois além de outros
diversos problemas de saude, a populagdo de Uberlandia que possui alguma
deficiéncia fisico e motora estd aumentando e desse modo, precisa de um

atendimento de qualidade e local adequado para que isso ocorra.
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2.3 - A necessidade de programa de reabilitagao na cidade

A cidade possui muitas clinicas de fisioterapia (figura 13), porém em sua
maioria s&o casas adaptadas (sem o devido projeto arquitetdnico funcional),
além disso, elas nao oferecem o mesmo servigo que um Centro de reabilitagéo
especializado na area motora e que tenha uma boa infraestrutura planejada e
tecnolégica, e quase todas essas clinicas s&o de atendimento particular, nao
oferecendo para os moradores de Uberlandia que n&o tém condi¢éo de pagar e

necessitam da mesma maneira dos servigos dessa area da saude.

De acordo com esse mapa identificamos que a maior parte das clinicas esta
aglomerada no centro da cidade, mesmo que nao tenha sido possivel encontrar
e sinalizar todas as clinicas de fisioterapia pelo fato de serem muitas. Assim, a
area escolhida para implantacdo do projeto foi mais afastada do centro,

localizada na regi&o sul do municipio.
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Figura 13 — Mapa de Uberlandia com algumas clinicas de fisioterapia reabilitagéo.
Fonte: Google Maps, modificado pela autora.

Legenda:
@ Clinicas de Fisioterapia

) Clinicas e Centros de Reabilitagéo
@ Area escolhida para projeto

A AACD é um dos melhores projetos dessa area, porém nao consegue atender
toda a demanda, ela possui uma fila de espera com mais de 1000 pacientes
por més, e este numero s6 vem aumentando, a AACD atende pessoas de toda

a regido. Visando que a espera para muitos pacientes poderia agravar e
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retardar o seu desenvolvimento, um novo centro de reabilitagao fisico-motora
vem a ser ideal para contribuir com a recuperagao dos pacientes, pensando
também, no crescimento da cidade (SOUZA, 2012).

Foi feita uma visita técnica, e de acordo com analise, a Associagdo de
Assisténcia a Crianga Deficiente (figura 14) esta precisando de reformas e
melhoras em suas salas, algumas ja estdo até sem uso por causa de defeitos,
e 0 projeto poderia ter sido melhor em alguns locais como, por exemplo, a parte
da hidroterapia em que o paciente ou visitante chega na piscina passando pelo
banheiro, podendo gerar algum constrangimento por parte do paciente que

esta tomando banho e trocando de roupa.

Figura 14 — Fachada AACD Uberlandia.
Fonte: https://aacd.org.br/unidade/uberlandia-mg/

Foram feitas outras duas visitas técnicas em clinicas de fisioterapia em Uberlandia, a

Clinica Movimento e a Clinica Fisiovita.
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Na Clinica de Fisioterapia Fisiovita ndo foi possivel tirar fotos, apenas da piscina, o
restante das imagens foram tiradas da internet. Ela € uma clinica de ortopedia,
traumatologia e medicina do esporte. Foi observado que a clinica esta dentro das
normas de acessibilidade, a entrada possui uma rampa com corrimao (figura 15), as
portas em seu interior tém mais de 0,90 metros e 0 segundo piso possui acesso por
elevador. Possui boa iluminagdo natural interna, boa ventilagdo e cores claras nas
paredes (figuras 16 e 17), porém o espago ndo foi projetado para ser uma clinica, é
uma casa adaptada e ndo possui contato do paciente com a natureza e nem um
ambiente mais descontraido ou divertido para criangas. A piscina (figura 18) é de uso
apenas para quem esta se recuperando, néo € acessivel para todas as pessoas, o

acesso para entrar nela é por uma escada.

BV et — =

Figura 15 — Fachada Clinica Fisiovita. Figura 16 — Sala pilates Clinica Fisiovita.
Fonte: http://clinicafisiovita.com.br/ Fonte: Instagram da clinica.
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Ha uma area de transicdo entre as salas de tratamento que necessitam de
siléncio e a area de fisioterapia para fortalecimento na academia e hidroterapia
em que é feito mais barulho, essa regido de separagdo possui uma cascata de
agua (figura 19) e espelho d'agua para que o barulho ndo chegue nas salas

que necessitam de ambiente mais tranquilo e silencioso.

S 0'1.
Figura 17 — Sala fisioterapia Clinica Fisiovita. Figura 18 — Area piscina Clinica Fisiovita.
Fonte: http://clinicafisiovita.com.br/ Fonte: A autora.

Figura 19 — Cascata de agua Clinica
Fonte: http://clinicafisiovita.com.br/
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Na Clinica de Fisioterapia Movimento (figura 20) foi possivel tirar algumas fotos
para melhor anaise. Percebe-se que também esta de acordo com as normas
de acessibilidade. As salas de consultorio possuem pia de higienizag&o (figura
21), banheiros e portas sado acessiveis, porém o0 ambiente também n&o foi
projetado para ser uma clinica, € uma casa adaptada. Paredes tém cor clara e
a iluminagao artificial atende as necessidades, mas ndo ha muita iluminagao
natural pois as janelas sdo fechadas com persianas (figura 22). Interior dos
ambientes ndo é humanizado (figura 23), visto que nao esta em contato com a
natureza e ndo ha ventilagéo natural, além de n&o possuir cores ou formas que
dinamizem o espago para que seja mais atrativo € menos “frio”, para que o

paciente tenha bem-estar ndo se sentindo em um ambiente hospitalar.

4 C
Figura 20 — Fachada Clinica Movimento. Figura 21 — Sala consultdrio Clinica
Fonte: A autora. Movimento.

Fonte: A autora.

38



CAPITULO 2

s
-

-
-
—
—
—
—
~

\\ B }\\ »
Figura 23 — Recepgdo Clinica Movimento.

Figura 22 — Sala fisioterépia Clinica Movimento.
Fonte: A autora. Fonte: A autora.

Apds as analises e visitas percebemos que ha a necessidade de um Centro de
Reabilitagdo Fisico-Motora em Uberlandia, um espago que seja projetado ja
pensando nas fungdes que serdo exercidas ali, que possua as tecnologias
necessarias e atuais, um ambiente humanizado preocupado com o bem-estar

dos pacientes e um lugar que possua uma boa e grande infraestrutura para

atender a demanda da cidade e regiao.
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3.1 — Estudo de caso 1: Centro de apoio ao Grande Incapacitado
Fisico, Sarah Brasilia Lago Norte

FICHA TECNICA:

ARQUITETO: Jo&o Filgueiras Lima (Lelé)

LOCALIZACAO: Brasilia, DF

AREA TERRENO: 80.000 m?

AREA CONSTRUIDA: 24.000 m?

ANO: 1997-2003 Figura 24 — Sarah Brasilia.
’ Fonte: Lelé - “Uma experiéncia na

area da saude”, 2012.

Figura 25 — Sarah Brasilia Lago Norte, galpao para esportes nauticos.
Fonte: LIMA, Jo&o Filgueiras Lima. Arquitetura — Uma experiéncia na area da saude, 2012.
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Como o primeiro hospital Sarah de Brasilia esta localizado no centro da cidade
de Brasilia, foi decidido construir um novo Centro de Reabilitagdo da rede que
desse apoio ao primeiro € que oferecesse areas livres verdes para o
tratamento e reabilitacdo eficiente do paciente. Este novo centro, localizado na
asa norte do Lago Paranoa, em area predominantemente residencial, €
constituido de 3 blocos térreos interligados por jardins € acessos (figura 26). No
primeiro bloco (1), mais proximo ao lago, séo localizados ambulatério,
internacdo, terapias, lazer e servigos; no bloco mais proximo a entrada (2)
estdo localizados residéncia médica e centro de estudos; e por fim, no bloco
circular (3), uma escola para criangas excepcionais. Além do programa
tradicional, o centro possui um ginasio e uma cobertura em ago para esportes
nauticos.

‘Q‘?_?.
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S. Lago Norte:
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[ #irved infenior (-1) [ Nivel térreo (0)

Figura 26 — Mapa de localizagao.

. Figura 27 — Planta niveis.
Fonte: GOEDERT, 2013. Fonte: Tese WESTPHAL, 2007.
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Observa-se que o hospital possui um corredor principal que estrutura a

distribuicdo espacial, funcionando como um eixo ordenador. Os setores de

ambulatério, cirurgia, fisioterapia, hidroterapia e enfermaria, ficam préximos ao

eixo principal por necessitarem de acesso facilitado. Ja os setores de servicos,

administrativos e os terragos, possuem integracdo média, ja que sdo espagos

de uso mais exclusivo. O centro de estudos e residéncia médica sdo os

espacos mais afastados (figura 28).

Legenda Unidades Funcionais:

-
-

e

AM

.-
AR

1E -
1A -

i Ve

L

(DL - =

P e e e ereraere e AL 3
4- Vi:’ -Gl.
L2 .('A-

Térreo (0) ps -

SE -

Figura 28 — Planta programa, identificagdo das unidades funcionais. lava
Fonte: Tese WESTPHAL, 2007.
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De acordo com Lelé (2012), o terreno possui alta declividade - mais de 20
metros, foi estudado e projetado formando uma sequéncia de plataformas
unidas por t<ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>