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RESUMO

/% neuroarquitetura ou neurociéncia aplicada a arquitetura é o estudo que

visa a utilizagéio estratégica do espago em relagéio ao comportamento das
pessoas, a forma que o ambiente pode impactar nas emogdes e nas sensagdes,
pois o objetivo deste campo do conhecimento é promover o bem estar do ser
humano seja em sua residéncia, local corporativo ou hospitalar. O acesso
gratuito no Brasil a este assunto, ainda é incipiente, mas em contrapartida hd
institutos brasileiros que foram fundados por arquitetas que visam oferecer
palestras e contetdos gratuitos, porém de modo geral, a pesquisa cientifica
ainda possui alguns questionamentos técnicos. O objetivo principal do trabalho
é relacionar os estudos da neuroarquiteura e seus conceitos de ambiéncia, para
ser aplicado nos Centros de Atengéo Psicossocial CAPS, que é um servico
publico no Brasil para atendimento a pessoas com transtornos mentais e
dependentes quimicos, visando que o Brasil é considerado o pais mais ansioso
do mundo , a demanda de atendimento para estes problemas aumentam a
cada dia, entdo é necessdrios que os espacgos publicos para estes propésitos,
tenham uma estrutura adequada com espaco de convivéncia e interagéio para
que o processo de tratamento seja eficaz e os usudrios possam ser reintegrados
na sociedade e possam ter melhores qualidade de vida e bem estar.
Entretanto, o trabalho procura relacionar os pardmetros estabelecidos para as
estruturas e atividades que o CAPS oferece aos seus pacientes com a
realidade, mais especificamente na cidade de Séo Paulo, local de estudo para
o projeto futuro em que serd baseado todo o fundamento teérico do presente
trabalho.

Palavras chave: Neuroarquietura, Ambiente, Transtornos Mentais, Centro de
Atencédio Psicossocial - CAPS, Estrutura.



ABSTRACT

Neuroorchi’rec’rure or neuroscience applied to architecture is the study that

aims at the strategic use of space in relation to people's behavior, so that the
environment can impact emotions and sensations, since the objective of this
field of knowledge is to promote or be in the human being, whether in your
residence, company or hospital establishment. Free access in Brazil to this
subject is still incipient, but on the other hand there are Brazilian institutes that
are founded by architects that aim to offer free lectures and content, in
general, for scientific research and have some technical issues. The main
objective of the work is to relate the studies of neuroarchitecture and its
concepts of ambience, to be applied in the Psychosocial Care Centers CAPS,
which is a public service in Brazil for the care of people with mental disorders
and chemical dependencies, aiming that Brazil is considered the most anxious
country in the world, the demand for care for these problems increases every
day, so it is necessary that public spaces for these purposes have an adequate
structure with a space for coexistence and interaction so that the treatment
process is effective and These users can be reintegrated into society and can
have a better quality of life and be better. Meanwhile, the work seeks to relate
the parameters established for the structures and activities that CAPS offers its
patients as a reality, more specifically in the city of Sdo Paulo, the study site for
the future project on which all the theoretical foundations of the program will
be based present work.

Keywords: Neuroarchitecture, environment, mental disorders, Psychosocial Care
Center, CAPS, structure.
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Neuroarquitetura é um tema ainda recente para alguns pesquisadores da drea de

Arquitetura e Urbanismo, mas os estudos sobre este campo se iniciaram nos anos 2000, devido a
necessidade de compreender a relagéio dos seres humanos com o espago de uma forma mais profundaq,
visando a melhor qualidade de vida das pessoas, seja em sua residéncia, no trabalho, escolas ou até
mesmo em centros hospitalares.

Em suma, a Neuroarquitetura é uma drea interdisciplinar que agrupa os conhecimentos da
neurociéncia, ciéncia cognitiva, psicologia, arquitetura e urbanismo e procura compreender de uma
forma mais complexa como o ambiente pode nos afetar, mostrando que a importéncia de estudar a

Neuroarquitetura é entender a forma em que os edificios e ansiedades podem afetar a nossa
percepgéio, o nosso comportamento, a nossa saidde e bem estar (PAIVA, 2020).

Este trabalho tem como propésito principal relacionar os estudos da Neuroarquitetura com os Centros
de Atencdio Psicossocial, mais conhecido como CAPS, que é um servico de sadde publico dotado pelo
Sistema Unico de Saade (SUS) que tem como énfase o tratamento de pessoas com transtornos mentais,
dependentes quimicos e alcoélicos, mas o trabalho ird se estruturar nos estudos das CAPS relacionadas
a pacientes diagnosticados com transtornos psicolégicos. Portanto, o objetivo aqui exposto, é entender e
conhecer a estrutura das CAPS de acordo com o programa de necessidade proposto pelo Ministério da
Satde, as suas modalidades e a forma que estes centros contribuem para o tratamento da populagéo.

Diante da crise global do COVID-19, iniciada no ano de 2020, que intensificaram os casos de
depressdo e ansiedade (transtornos mentais tratados nas unidades dos CAPS) decorrente do
isolamento social, mesmo sendo doencas que percorrem a nossa sociedade a anos. Ademais foi
comprovado que os " casos de depressdo aumentaram 90% e o nimero de pessoas com sintomas de
ansiedade e estresse mais que dobrou " (FIOCRUZ, 2020).
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1. INTRODUCAO

Embora o CAPS esteja presente em muitas cidades, como por exemplo a cidade de
Sé&o Paulo, em grande maioria, a estrutura do local geralmente néo é adequada para o
tratamento, ndo hd espaco interativos e geralmente os sd@o realocados em iméveis
alugados e a estrutura acaba sendo um problema. Portanto, a intengéio maior é
entender os conceitos da Neuroarquitetura, como ela influencia no ambiente, no
comportamento e nas emogdes dos seres humanos, e como pode as suas metodologias
podem ser usadas para espagos de saude publica, como Centro de Atengéo Psicossocial
- CAPS, para que os usudrios tenham um tratamento adequado, eficiente, seguindo os
padrdes da organizagéo Mundial da Saude (OMS).

O presente trabalho aborda temas teéricos relacionados como: a relagéo do individuo e
o espago, a posicdio do Brasil em casos de pessoas ansiosas e depressivas, a relagdo da
psicologia com os meios em que vivemos. E abordado também os estudos da
Neuroarquitetura, bem como da Neurociéncia e as academias de estudos pelo mundo
que sdio responsdveis pelas pesquisas sobre o assunto em questdo. Serd abordado
tépicos sobre a estrutura das CAPS segundo a OMS as suas modalidades, bem como
os transtornos de ansiedade e depresséo e como a arquitetura pode interferir no bem
estar das pessoas.

A metodologia utilizada para que as pesquisas acontecessem foi buscar contetdos de
TFG que pudessem abordar o mesmo assunto, entender a forma trabalhada, artigos
cientificos e manuais sobre Neuroarquitetura, arquitetura para projetos de CAPS,
buscar informagdes com profissionais que trabalham em Centros de Atengédo
Psicossocial, videos explicativos sobre a neurociéncia aplicada a arquitetura, visita no
local que serd realizado o projeto e referéncias de obras que aplicam o conceito das
estruturas, cores, formas adequadas nos espagos e como isso impacta no bem estar do
ser humano, e como também pode ser um fator importante para tratamentos de
pessoas com transtornos mentais.




e acordo a Organizagéio Mundial da Saude (2019), a populagéo brasileira é a mais ansiosa do

mundo, um total de 18,6 milh&es de brasileiros, sendo um percentual de 9,3% de pessoas, portanto ainda
hd uma defasagem de contetdo publico e gratuito nos estudos relacionados a Neuroarquitetura e sua
relagdio com a satude mental das pessoas e seus respectivos espacos.

A Neuroarquitetura ainda é um campo de estudo que estd em desenvolvimento, mas é imprescindivel
entender os seus conceitos, a forma de atuagéio, para que assim, seja possivel relacionar esta drea com
o servigo publico oferecido pelo Centro de Atengéio Psicossocial (CAPS) , j& que este tem como objetivo
atender pessoas com transtornos psicolégicos, dependentes quimicos e com situagdes de
vulnerabilidade.

Segundo GAMA (2020), o significado de espago consiste em uma série de significados, todas vdlidas,
mas em suma, o espaco é onde a vida se assenta e ganha corpo. O espago é a base para definir as
agdes dos seres humanos, entdo pode- se considerar que este se interfere na vida e na maneira de como
¢ vivida. Portanto os estudos da neurociéncia aplicada a arquitetura, ou Neuroarquitetura conceitua a
drea no estudo que utiliza o impacto do ambiente em relagéio ao comportamento das pessoas como
base de estudo, seguindo este pensamento, temos a arquitetura que analisa a influéncia do ambiente
na satde mental dos individuos e mostra que o espaco fisico afeta diretamente os comportamentos das
pessoas que ali estdo, sempre focando no seu bem estar (MILANEZE, 2013).
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2. JUSTIFIGATIVA

O Centro de Atengdio Psicossocial (CAPS), surgiu no Brasil em 1987, logo apés a
reforma psiquidtrica que pendurou por anos no pais. As situagdes dos hospitais
psiquidtricos eram de total precariedade, os pacientes eram tratados como loucos, eram
detidos em camisa de forga, utilizavam - se o sistema de choque elétrico, muitos tinham
um diagnéstico equivocados e eram submetidos a condi¢cdes que ndo eram necessdrias,
alguns pacientes e muitas criangas foram mortos neste processo (NUNES, 2018). Em
decorréncia disso, o CAPS pertence também ao Sistema de Saude Unico (SUS) e foi
criado para substituir esses hospitais de cunho manicomial e para dar suporte,
atendimento as pessoas que sofrem de problemas psicolégicos e faz uso de substancias
quimicas, a familia do usudrio também participa do processo de tratamento.

A estrutura dos CAPS nas cidades devem seguir os pardmetros determinados pela
OMS (2015), mas a saude publica no Brasil ainda tem muitos pontos a melhorar, pois e
em muitas localidades os CAPS ndo seguem os pardmetros de estrutura adequada,
como relatado pela coordenadora de desenvolvimento de Pessoas da prefeitura de SP
Leni Hashimoto (2022).

Diante deste impasse social, compreendemos que pessoas em processo de tratamento
para transtornos mentais necessitam de ambientes que ajudam nesta jornada, que
estejam aptos a promover um melhor espaco de convivéncia, contato com a natureza e
que influenciam de forma positiva no bem estar do paciente. A estudos que pesquisam
esta relacdio entre ser humano e espaco, um deles é o conhecimento da psicologia
ambiental. Segundo FISHER (1984), a psicologia ambiental pode ser resumida,
portanto, como o estudo correlacionado entre o comportamento e o ambiente fisico,
tanto construido como o natural. O estudo de fatores como o clima, a falta de
privacidade, a superlotagédio, o excesso de informagéio e até mesmo a cor da parede que
podem ocasionar uma irritagdio e estresse, podendo até mesmo afetar a satde mental
do individuo, gerando assim, sintomas como fobia, ansiedade, irritabilidade, depresséo,
ansiedade e entre outros. (GAMA, 2020).




3.10BJETIVO GERAL

@ objetivo geral deste trabalho é compreender de uma forma mais clara a aplicagéio dos

conceitos da Neuroarquitetura em espacos de satude publica, com énfase nos centros de tratamento
de transtornos mentais (ansiedade e depressdo) para compreender como estes estudos podem
beneficiar a satde mental e o ambiente frequentado pelo paciente devido & escassez e precariedade
das estruturas de alguns edificios publicos destinados a este propésito.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- B uscar uma melhor compreenséo sobre os estudos da Neuroarquitetura.

- Conhecer os servigos e a estrutura dos Centros de Atengéo Psicossocial (CAPS).

- Compreender como a arquitetura pode influenciar na sadde mental do individuo.

- Buscar por pesquisas e estudos que comprovam a eficacia da aplicagéo dos conceitos da
Neuroarquitetura nos espagos.

- Entender a relagéio do individuo com o espago.

- Estudar e aprender sobre os transtornos mentais, mais especificamente Depresséo e Ansiedade.

- Compreender a funcgéio dos servicos publicos para o tratamento de pessoas diagnosticadas com
ansiedade e depresséo.

- Compreender também como a Neuroarquitetura pode contribuir para o planejamento de espagos
publicos destinados ao combate de doencas psicolégicas.
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A RELAGAO DO
INDIVIDUO COM 0
ESPAGO

@ palavra espaco carrega em si definicdes e interpretagdes multiplas em suas numerosas

aplicagdes, sendo assim, espago pode ser entendido como o intervalo entre duas superficies, ou mesmo

o todo ocupado por tais superficies, ou também um intervalo temporal entre eventos, podendo ser
virtual, mental ou social (SOUZA, 2017).

O artigo "O espago como palavra-chave do autor David Harvey (2015), analisa a palavra espago e
divide o seu entendimento em trés formas: A primeira forma é estipulada como espago absoluto, que
representa o espaco como algo em si, sendo o espaco para medicdes, cdlculos e geometria, se
configurando no espaco das propriedades privadas onde as variantes podem ser mapeadas e
quantificadas. J& a segunda definicéio é referente ao espaco relativo, que consideram variantes que véo
além do espaco fisico, por exemplo, o tempo e a agéo que atuam sobre ele. Leva-se em consideragéio o
tempo de viagem ao trabalho, meio de transporte que leva de um lugar ao outro e o custo gasto. Por
fim, o terceiro conceito que se determina por espago relacional, que entende fatores individuais em sua
configuragdio, isto é, o espago que é percebido e vivenciado de formas diferentes por cada individuo,
sua composi¢dio é dada pela interagéio do espago com as pessoas, através de memoérias, signos, textura,
musica, luz, percurso, encontros, afinidades e entre outros (HARVEY, 2015).

Portanto, através das explicagdes dadas por Harvey sobre o conceito de espaco, é notével as inimeras
possibilidades de defini¢des, e ndo hd o uso mais adequado da palavra, tudo depende do conceito, pois
sua utilizacéo depende das intengdes apresentadas anteriormente e deve-se analisar o resultado que se
deseja obter.
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O sentido do espagco do espaco estd interligado com a experiéncia do “eu”, sendo
levado conosco para onde formos, mas é importante ressaltar que nés, seres que
transitam de um espago para outro, também nos achamos classificados entre as coisas,
sendo reduzidos ao papel de representagdio, para sermos interpretados para fins de
outras pessoas (SOUZA, 2017).

“Se um lugar pode ser definido como indenitdrio,
racional e histérico, um espago que ndo pode se definir
nem como identitdrio, nem como relacional, nem como
histérico definird um néo-lugar” (AUGE, 1994, apud
SOUZA, 2017, p.10).

Sendo assim, qualquer que seja a defini¢éio escolhida para dar significado ao espago,
no fim, espaco é onde a vida se assenta e ganha corpo. O espaco é a base para definir
as agdes dos seres humanos, entéio pode- se considerar que este se interfere na vida e
na maneira de como ¢ vivida (GAMA, 2020).

O sentido do espago estd no ser, no corpo do ser e na
forma como ele enxerga o espago. O espago néo se dé
em uma pura autonomia, para que ele ganhe sentido ¢
necessdrio a percepgéio das pessoas, para que o seu
estado bruto seja diluido em diversas possibilidades.
Essas possibilidades variam de acordo com a forma
que cada ser vivencia o espago, o que
consequentemente ird variar nas formas de
representacdo: o pintor, o arquiteto, o fotografo, o
estranho o nativo, cada um possui uma imagem
representativa do espaco, e as somatérias dessas
representagdes ndo configurard um  significado
concreto para o espago, apenas evidenciard inimeros
pontos de vista, possibilitando diferentes sentidos

(SOUZA, 2017, p. 10).

A percepcgéio espacial é considerada o primeiro contato do ser humano com o mundo,
pois sentimos e vivenciamos através no aparato psicobiolégico (andlise e estudo das
fungdes e atividades comportamentais e psiquicas em suas relagdes com processos
biolégicos) ,antes mesmo de qualquer elaboragéo intelectual (SOUZA, 2017).

Portanto, pode- se considerar que a percepcéio de um ambiente estd diretamente
ligada com a forma em que aquele ambiente conversa com o ser (GAMA, 2020).

4.1 REPRESENTAGAO DOS MODOS DE PERCEPGAO E ANALISE DO ESPAGO

[:d

E possivel compreender também que o espago estd diretamente relacionado com os

corpos que nele habitam, mas ainda assim, néo é possivel encontrar um significado
concreto para o espago, porém permite um entendimento primitivo, uma vez que
comecamos a atribuir um sentido para o espago (SOUZA, 2017).

“Na concepgdo fenomenolégica da percepgéio, a
apreenséo do sentido ou dos sentidos se faz pelo
corpo.. é preciso enfatizar a experiéncia do corpo como
campo criador dos sentidos, isso porque a percepgdo
ndio é a representagdio mentalista, mas o acontecimento
da corporeidade e, como tal, da existéncia” (2008, apud

SOUZA, 2017, p.8).




4. A RELAGAO DO INDIVIDUO COM 0 ESPAGO

4.2 A PSICOLOGIA AMBIENTAL

@pés a Il Guerra Mundial, com a necessidade do processo de reconstrucéio das

cidades surgiu a psicologia ambiental. Inicialmente no fim dos anos 50 e inicio dos anos
60, o termo utilizado era “Psicologia da Arquitetura” (Architetural Psychology).
Posteriormente, foi reconhecida como uma drea distinta da psicologia. O surgimento
ocorreu a partir da alta demanda em que os arquitetos se depararam, para
compreenderem o essencial, em termos ocupacionais, para que houvesse a reconstrugéo
dos centros urbanos pés guerra (MELO, 1991).

Com a implementagéio de programas habitacionais de grande escala no quadro da
politica de reconstrugéio do pés-guerra, os cientistas do comportamento em conjunto
com os arquitetos e planejadores urbanos, chegaram a um consenso de que o ambiente
a ser construido, teria o dever de refletir em outros fatores como as necessidades
psicolégicas e comportamentais dos futuros ocupantes e néio somente nos primérdios da

construgédio e estética (1981, CENTER E CRAIK apud MELO, 1991).

Segundo Craik, apud Melo (1991), é relevante notar que, enquanto os arquitetos e
planejadores da época se mostravam interessados pelos estudos homem-meio ambiente,
observando uma andlise sistemdtica e direta do comportamento humano em resposta
ao ambiente criado e construido por ele, em oposicéio, os psicélogos buscavam uma
compreensdo do conceito ambiental, com o qual ocorre o comportamento humano.

Em algumas universidades dos meados anos 70, comecgou a ser ofertada a disciplina
de psicologia ambiental, surgindo mais especificamente em 1967 com a fundagéo do
programa de doutorado na City University of New York, e atualmente faz parte da
grade curricular de diversas instituicdes pelo mundo. (MELO, 1991).

Conforme Melo (1991) ressalta, a psicologia ambiental possui um carater
multidisciplinar, recebendo contribuicéio das dreas de estudo da psicologia, sociologia,
antropologia e arquitetura. Seu estudo é categorizado como uma correlagéo entre o
comportamento humano e o ambiente fisico, isto ¢, “de forma ciclica, [..] o homem
modifica o meio, esse modifica o homem e o homem volta a modifica-lo” (MILANEZE,
9013, p.59).

“O espago construido néo se limita apenas a sua forma
espacial, mas nas sensagdes passadas aos individuos.
Assim, o contexto em um espacgo tem o papel de criar
histéria, estimular e usar da funcionalidade para
garantir a vida ao ambiente. Dessa maneira, pensar,
agir e sentir tem impacto direto no modo de uso de
determinado local” ( CARVALHO, 2021).
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4.3 AMBIENCIA E ELEMENTOS ARQUITETONICOS

éegundo Bastetti (2014), a arquitetura é a arte concebida para comtemplar os

anseios da sociedade, tendo como fungdio comum abrigar o ser humano, ou seja, o
ambiente a qual estamos inseridos transmitem estimulos que podem nos agradar ou
satisfazer ou também podem nos incomodar, caso néo haja harmonia com os limites do
nosso corpo, portanto, o contexto cultural que carregamos ira estabelecer o que ¢ ou
ndo agraddvel para nés.

O centro de tratamento de atencéio psicossocial, ou seja, o CAPS I, que serd objeto de
estudo e pesquisa deste trabalho, devem atender os requisitos minimos da Agencia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), sendo estes requisitos necessdrios para
atender, acolher e tratar dos pacientes. O CAPS deve principalmente oferecer
ambientes em que as pessoas se sintam acolhidas e que ao mesmo tempo possam se
conectar com o exterior, quebrando assim o estereétipo de um muro na fachada para
delimitar o contato do ambiente com a via, mas muitas vezes isso ocorre por causa das
constantes adaptagdes que os CAPS tiveram que enfrentar no decorrer da sua

concepgéio (CARVALHO, 2021).

De acordo com Neufert (1998) apud Carvalho (2021), os ambientes clinicos precisam
de uma atengdo maior e cuidado na hora da sua projegéio, pois os materiais utilizados
irdo influenciar no ambiente como um todo, por exemplo, um certo tipo de revestimento
ou acabamento podem fazer toda uma diferenca na sala de trabalho como na
circulagéo.

Nas imagens ao lado, é apresentado o Hospital Infantil Ekachai - EKAI, situado na
Tailandia, na cidade de Samut Sakhon.

Imagem 1 - Espagos internos do hospital Infantil

Fonte: ArchDaily, 2019

Imagem 2 - Espagos internos do hospital Infantil

Fonte: ArchDaily, 2019
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Imagem 3 - Espagos internos do hospital Infantil

N\ :

Fonte: ArchDaily, 2019

Muitas pessoas tem como percepgéio que o hospital ndo é um lugar muito agradavel de
se frequentar, ainda mais quando ¢é relacionado com criangas, que na maioria das vezes
temem pelo lugar, visando isto, algumas instituicdes médicas tiveram como intuito
idealizar ambientes mais confortéveis, agraddveis esteticamente utilizando decoragéo de
interiores e conceitos da arquitetura de shoppings, brinquedotecas e até mesmo hotéis
de luxo. A ideia de hospitais para criangas mais abertos e interativos e tornar a
experiéncia dos pequenos mais agraddveis e propiciar alegria, contentamento e
felicidade para eles (ArchDaily, 2019).

O projeto do hospital buscou elementos que possam trazer felicidade para as criangas
ao longo da estadia, seja breve ou curta, mesmo que para elas o luxo do ambiente néo
tem o poder de conforta-las do medo da agulha ou medicagéio e até mesmo da dor.
Mas, visando a mentalidade das criangas, a diversdo é algo que todas procuram ou
almejam, pois todas as criangas, independentemente das suas origens, tém o direito e
querem viver algo divertido e prazeroso na infancia (ArchDaily, 2019).




0 CONCEITO DA
NEUROARQUITETURA

&mergenfe nos Estados unidos da América, nos anos 2000, a drea do conhecimento da

Neuroarquitetura ou também chamada de neurociéncia aplicada a arquitetura, ainda estd em pleno
desenvolvimento, porém no Brasil, ha muitos arquitetos que estdo se aprofundando nas pesquisas
relacionadas sobre o tema, para aperfeicoar a necessidade de projetar visando o bem-estar

(MILANEZE, 2013).

Em suma, a Neuroarquitetura é uma drea interdisciplinar que agrega os conhecimentos da psicologia,
arquitetura e urbanismo, neurociéncia, ciéncia cognitiva e busca compreender uma maneira mais
complexa, como o ambiente pode afetar os seres humanos, ndo tendéncia as suas analises nos gatilhos
e comportamento resultantes, mas observa tudo que ocorre entre eles (PAIVA, 2020).

A importancia de pesquisar, estudar e aprender sobre a Neuroarquitetura é poder compreender
melhor como nossos edificios e as nossas cidades podem afetar a nossa percepgdio, nosso
comportamento, a satde e bem estar. Para entender melhor como a Neuroarquitetura atua, ha dois
tipos de sistemas de pensamento, o rapido e o devagar. O primeiro, séo os efeitos imediatos, como por
exemplo, mudanca de humor ou até mesmo das emogdes, porém o segundo sistema tem efeitos no
nosso organismo mais estruturado e ficam ali por um tempo maior, podendo transformar de uma forma
bem significante o modo em que compreendemos o espaco (PAIVA; JEDON, 2019 apud CARVALHO,
2021.). E comum que nossas acdes em determinados ambientes estejam controladas e ligadas ao nosso
sistema de pensamento rdpido, que muitas das vezes, passam desapercebidos. Este campo do
conhecimento busca entender, como os ambientes que ocupamos por um grande periodo de tempo,
pode nos afetar a longo prazo, ou seja, quanto mais tempo passamos em um lugar mais duradouros
tende a ser os impactos que eles causam em nosso organismo, algum deles persistem até mesmo
quando néo estamos ocupando mais estes espacos (PAIVA, 2020).
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Portanto, a Neuroarquitetura é o estudo que utiliza o impacto do ambiente em
relagdo ao comportamento das pessoas como base de estudo, seguindo este
pensamento, temos a arquitetura que analisa a influéncia do ambiente na saude
mental dos individuos e mostra que o espagco fisico afeta diretamente os
comportamentos das pessoas que ali estdo, sempre focando no seu bem estar. Ja a
disciplina da neurociéncia, se encarrega do estudo mais aprofundado do cérebro, em
contrapartida a arquitetura estd diretamente ligada com o espago construido. O
encontro destas disciplinas, nos trazem a compreensdo biolégica e racional de como o
impacto fisico ocorre no cérebro e comportamento humano (MILANEZE, 2013).

“Sugerindo, portanto, uma necessidade humana de
conexdo com a natureza, ndo sendo um simples gosto
ou preferéncia estética, mas sim uma exigéncia do
corpo equivalente a necessidade em meio ao ar, dgua
e alimento” (GAMA, 2020).

O profissional da arquitetura, que em como estudo também a neurociéncia, deve-se
optar por encontrar solugdes para as dificuldades através de intervengdes no meio do
espaco fisico, podendo atuar de forma sutil por interferéncia de solucdio visiveis e
invisiveis no inconsciente das pessoas. E importante salientar o entendimento das
necessidades ambientais dos usudrios e seus determinados comportamentos, como
também a forma que o individuo entende a percepgéio ambiental, deixando evidente
quais serdio os valores e prioridades eleitos para a concepgéio projetual (GOULART;

ESPINDOLA E PAPA, 2019).

Tratando - se do conceito da Neuroarquitetura, devemos também levar em
consideracéo um dos principais componentes no ambiente, ou seja, a vegetagdo que se
encontra com o termo biofilia, sendo este popularizado pelo autor Edward Osborn
Wilson, que fez uma publicagéio de um livro com o titulo de “Biophilia” no ano de 1984,
significando amor (philia) & vida (bio), com o qual ele relata a relagéo dos seres

humanos com o meio vivo (CARVALHO, 2021).

Essa ideia de se relacionar e dar atengéio as coisas vivas é feita para os momentos de
fadiga, cansaco ou estresse. Nessas situagdes, o interesse se d& pela procura de
ambientes mais abertos, como a praia ou o campo. Por conta dos nossos antepassados
e da convivéncia humana, nosso cérebro estd direcionado & natureza, assim sua
visualizagéio e contato traz inumeros beneficios para a saade (WILSON, 1986).
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Imagem 4 - Apresentagéio das divisées do cérebro

Medula -°
espinhal

Fonte: Lent,R. 2001 apud Carvalho, 2021

5.1 AS FUNGOES DO CEREBRO

@e acordo com Lent (2001) apud Carvalho (2021), o cérebro é divido em dois

hemisférios concordantes, como mostra a imagem 4, conforme abaixo:

e ltem A - Hemisférios esquerdo compreende a fala, podendo ser a denominagéo de
objefo, animais e outras variantes.
- O Hemisfério direito trata-se da identificacéio desses objetos, categorizando-os.

e ltem B - Tronco encefdlico que tem um formato de haste e se liga até a medula
espinhal se conectando com o sistema nervoso.

- Cerebelo - parte do cérebro que que contém metade dos neurdnios, faz a conexdo
entre o tronco encefdlico e o cértex cerebral (VARELLA,2021).

e Item C - Vista da lateral do cérebro, mostrando a diviséo em:

- Lobo frontal - “responsavel pela tomada decisdo, julgamento, meméria recente,
critica, raciocinio” (MACHADO, 2013).
- Lobo Pariental - ” & relacionado &s sensagdes e a interpretagéio das sensagdes,

pelo senso de localizagéio do corpo e do meio ambiente” (MACHADO, 2013).
- Lobo occipital - “ocupa-se basicamente com a viséo” (MACHADO, 2013).
- Lobo temporal - Ocupa-se basicamente com a audigdo (MACHADO, 2013).

 ltem D - Estruturas internas do cérebro (Lent ,2001 apud Carvalho 2021).
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Através do encéfalo ¢ possivel fazer uma distingéio de nés seres humanos dos animais,
em suma, por causa das suas funcgdes propriamente correlatas, que ajuda as
capacidades afetivas e cognitivas, tornando-se assim uma das partes mais importantes
do corpo. Em relagéio ao cérebro, suas fungdes séio bem definidas e subdivididas como
mostrado na imagem 4. O cértex, mencionado anteriormente, trata-se da superficie
enrugada e dos sulcos, regido que estdo representadas nossas fungdes psiquicas e

neurais (CARVALHO, 2021).

De acordo com Carvalho (2021), “o cérebro humano é multidisciplinar, um sistema-
aberto formado por circuito de rede organizdvel, representa a centralizagédo do sistema
nervoso, o principal modificador do ambiente”. As formas de ver o cérebro séo diversas,
depende totalmente da drea de estudo e parte de uma hierarquia entre o SISTEMA
NERVOSO CENTRAL (23vSNC), que é a estrutura denominada encéfalo que
encontra-se no interior da caixa craniana e medula espinhal; O SNC ¢ responsdavel por
algumas fungdes especificas na drea cerebral com um extenso grau de conexdo e
variedade neural, fazendo com que as agdes psicolégicas e fisiolégicas sejam
perceptiveis em cada agéio que um certo individuo desenvolve, por este motivo, o autor
entende que nenhuma agéo mental é pura (Lent, 2001 apud Carvalho, 2021)

Quando estamos em locais que ndo possuem nenhum contato com a natureza, muitas
vezes, ndo percebemos esta falta quando ocupamos tal lugar por pouco tempo,
portanto, se ficarmos neste ambiente por muito tempo os efeitos no nosso organismo
comegcam a se intensificar. Alguns pesquisadores veem investigando e alguns até
apontam que existe uma necessidade primdria entre a relagéo individuo e natureza,
podendo fugir da nossa percepgéio consciente. Quando néo temos essa necessidade
suprida, o funcionamento de alguns sistemas do nosso organismo pode ser atingido,
outra vez de maneira inconsciente (PAIVA, 2022).

Esta necessidade primdria do ser humano com a natureza citada anteriormente, pode
ser atribuida aos estudos da biofilia, que somente em meados da década de 1980 que
surgiram alguns estudos que sédo utilizados até hoje como referéncia e que contribuiram
para o conhecimento da drea na comunidade cientifica e entre os arquitetos e
designers. No ano de 1984, um dos mais importantes pesquisadores do Evidence-based
Design (design baseado em evidencias), Roger Ulrich, publicou um artigo referente a

influéncia da vista de janela nos quartos de hospitais em que pacientes estdo se

recuperando. Baseado em vdrias pesquisas e experimentos, Roger observou que os
pacientes que desfrutavam da vista para as paisagens naturais tinham uma
recuperagdio mais rdpida e ndo sentiam tantas dores como os pacientes em que os
quartos tinham o muro como vista. Portanto, tanto o design do ambiente como a
presenca ou até mesmo, a falta de natureza, tinham fortes influéncias nos efeitos que
afetavam o organismo dos pacientes que fogem & percepcéio de maneira consciente

(PAIVA, 2022).

5.2 NEUROARQUIETURA E BIOFILIA

@om o decorrer do tempo, outros novos estudos foram realizados para investigar os

efeitos da presenca e da auséncia da natureza em diferentes situagdes na vida dos
seres humanos. As pesquisas, em sua maioria, sempre mostram a mesma diregdo ja
constatada anteriormente: nés temos uma necessidade grandiosa da natureza, néo
somente isso, mas ela desempenha uma importante fungéo quando se trata de controle
de estresse do organismo, em suma, a relagéio com a natureza é uma grande terapia
para aliviar e diminuir os dias estressantes, contribuindo assim, para a tranquilidade e o
relaxamento (PAIVA, 2022).

Roger Ulrich propés uma teoria que denominou como Teoria da Redugéo do Estresse
(Ulrich et al, 1991). A teoria foi composta por vdrios estudos que foram conduzidas por
Ulrich e por outros pesquisadores que indicam que a proximidade com a natureza, em
diferentes contextos, podem nos ajudar a acalmar, e obviamente quando estamos mais
calmos, nossa percepgéio, comportamento e cognigéio séio afetados de uma forma geral

(PAIVA, 2022).
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A necessidade de se conectar com a natureza, ndo é algo que estd somente
relacionada com o ver, ou seja, o sentido da visdo, pois precisamos além de tudo
percebe-la através dos nossos sentidos, como por exemplo, algumas pesquisas feitas no
Japéo compararam os efeitos do toque em materiais distintos como a madeira, azulejos,
metal e constataram que somente o fato de tocar na madeira, o sistema nervoso
parassimpdtico, que é o sistema responsdvel por fazer o organismo se acalmar apés
uma situagdo de estresse, torna-se ativo, significando que os niveis de estresse do nosso
corpo tendem a diminuir, ajudando no relaxamento e também sendo estimulado pelo
contato tatil com alguns materiais providos da natureza. Devemos salientar que este
experimento foi observado mesmo quando os participantes ndo tinham nenhum
estimulo visual, ou seja, estavam com os olhos fechados (IKei e al, 2017 apud PAIVA,

2022).

Portanto, quando ndo temos o contato direito com a natureza e por consequéncia os
efeitos positivos no nosso organismo ndo sdo atendidos, devemos entender que isso
impacta diretamente na nossa sadde mental (PAIVA 2022). Para comprovar tal efeito
negativo em nosso corpo:

Estudos comparando pessoas que vivem em dreas rurais ou
vilarejos com aquelas que vivem em grandes centros urbanos (e
consequentemente, entre outras coisas, tém menor contato com a
natureza) apontam que, quando a necessidade primitiva de
natureza ndo ¢é suprida, os riscos de desenvolver transtornos
mentais, bem como comportamentos neuréticos e antissociais,
tendem a aumentar” (Lowry et al, 2007 apud PAIVA,2022).

Diante das teses descritas anteriormente, é possivel relacionar e entender que os
maiores nimeros de pessoas com transtornos mentais como a ansiedade e a depresséo,
sdo os residentes em grandes centros urbanos, sendo estes na maioria das vezes,
precdrios de dreas verdes e contato da populagéio diretamente com a natureza.

Segundo Paiva (2022), a forma mais adequada de suprir a necessidade de natureza é
através da arquitetura e do design, que podem trazer mais espagos verdes para os
ambientes, mas é importante salientar que néo significa que é somente inserir vdrios
vasos de plantas nos espagos, e sim investir no design biofilico, cuja proposta é criar
uma conexdo entre ser humano e natureza através do design, para criar espacos mais

agraddveis para diferentes tipos de publicos alvos.

5.3 0 USO DA COR NA NEUROARQUITETURA

egundo Bastetti (2014), o uso da cor tem o poder de estimular nossos sentidos,

nos encorajar ao relaxar , encorajar no trabalho, movimento e até no divertimento.
Pode também nos fazer sentir mais calor ou mais frio e até incentivar nas nossas
emocgdes: nos trazendo alegrias ou tristezas. Este efeito é denominado de psicodinémico,
estabelecido principalmente em relagéio as experiéncias que ja vivemos, ou seja, as
lembrangas que guardamos na meméria ou a cultura do meio social a qual estamos
inseridos, podendo provocar reagdes boas ou ruins, quando estas estéo associadas as
cores. Isto também pode ser atribuido a outros elementos do ambiente, por exemplo, ¢
possivel utilizar cores para substituir a falta ou o excesso de luz, pois ajudam a refletir
ou absorver, fazendo com que a luz natural seja aproveitada e haja uma redugéo no
consumo de luz elétrica. O uso da cor na Neuroarquitetura tem um objetivo de criar
memoéria nas pessoas, independentemente do local em que elas estejam, por este
motivo, utilizar a cor no planejamento das constru¢des de elementos ¢ algo considerado
essencial. As pessoas possuem uma melhor memorizacéo de imagens e informagées,
quando estas, sd@o coloridas, uma relagéio de 5% a 10% se colocar em pdreo com as
imagens em preto e branco. (Bannert et al, 2013 apud Carvalho, 2021).

De acordo com Heler (2013) , a falta de coloragéio nos ambientes faz com que o
espaco seja saturado e traz uma sensagdo de cansago, pois ndo mostra personalidade,
visando isso, devemos compreender que as cores desenvolvem um papel importante
dentro da arquitetura, e traz uma relagéo entre a psicologia das cores e a percepgéio
do objeto. Sendo assim, as cores sd@o responsdveis por afetar os seres humanos com os
detalhes de sua forma, agindo assim, na razdo e no sentimento.
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Tabela I: Temperatura das Cores

Azul DISTARCIA FRIC TRAMCUILIZAKTE
FALITO
Verde DISTAMC A FRIC & MELTRC
TRAMOQUILIZAMNTE
Amarelo PROXIMIDADE MUITCS QUERMTE ESTIMULARTE
MUITA
Lnrnnin MUITCS QUEMTE ESTIMULAKTE
PROXIMIDADE
MUITC IRRITAMTE E
Vermelho | PROXIMIDADE QUENTE
INTRAMGUILIZABNTE
MUITA
Marrom MMELTRO ESTIMULANTE
PROXIMIDADE

FONTE: GRANDJEAN, 2018 apud PASTE, 2020

Segundo Grandjean (2018) apud Paste (2020), é possivel associar as respostas
psicolégicas a cores individuais, e ainda relaciona as cores a disposicéio psiquicas,
mediante aos efeitos de temperatura que elas possuem e a distdncia que cada uma
provoca quando aplicada em um ambiente, por exemplo “ quando empregadas cores
quentes, temos a sensagdio e diminuicio do ambiente, ja@ com cores frias, provoca-se a
sensagdio de amplitude.

O mesmo acontece com a sensagéio de temperatura: cores frias provocam maior
sensacgdio de frio do que cores quentes, que produzem ao contrdrio” (GRANDJEAN, 2018
apud PASTE, 2020). A tabela abaixo ird mostrar os efeitos causados pelas cores de
acordo com Grandjean, (2018) apud Paste (2020).

De acordo com Paiva (2018), o uso da iluminagéio natural é imprescindivel para a
organizagdio temporal da fisiologia dos organismos, pois ela permite a sincronizagéio com
os periodos do dia e da noite do ambiente. Podemos denominar este fator como ritmo
circadiano ou ciclo circadiano, mais conhecido como relégio biolégico.  Contempla o
periodo de um dia, ou seja, 24 horas, onde ocorre as atividades didrias dos seres
humanos, trabalho, estudo, lazer e entre outros, e também acontece a regulagéo dos
ritmos fisiolégicos e psicolégicos, com impactos diretos no sono, na fungdo celular,
expressdio genética e na secrecéio de horménios. Portanto, a luz é responsavel pela
sincronizagdo do funcionamento do cérebro e sua conexéo com o mundo exterior.

A exposicéio a iluminagéo artificial interfere diretamente no bem estar e na qualidade
de vida dos seres humanos, e isso pode acontecer em diferentes ambientes como nas
ruas - luz dos postes e os farois dos carros; em casa - ldmpadas e aparelhos eletrénicos
em geral. A criagdio da iluminagdio a base de energia elétrica, fez com que o homem
estende-se de forma artificial a duragéio do dia, mas em contrapartida, o cérebro néo foi
" programado” para se adaptar a esta realidade.
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Um exemplo sucinto é a iluminagdo das ruas no periodo da noite nas cidades, que
variam entre 100 a 300 lux, um valor bem expressivo, fazendo com que algumas
cidades mudem toda a sua iluminagéio publica. Em comparagéio, dentro das nossas
residéncias, a tela de um computador, dependendo do seu tamanho, pode emitir cerca
de 40 luxes, portanto esse excesso de iluminagéio em um longo periodo de tempo pode
afetar diretamente nossa saude fisica e psicolégica (PAIVA, 2018).

Segundo, Paiva (2018), as luzes frias sdo as que mais tem impacto no nosso ritmo
circadiano, pela emisséio maior de luz azul, que é semelhante a luz do sol ao meio dig,
diferente das luzes mais quentes. Através da desregulacdo do ciclo circadiano, os
impactos que sofremos é com a insénia. J& a exposi¢céio da luz no periodo noturno,
mesmo que a intensidade seja baixa, inibe a secrecéio da melatonina, horménio que
ajuda na regulagéio do sono. A imagem 5, mostra as temperaturas da luz que as
classificam entre fria, neutra e quente e as atividades dos seres humanos de acordo
com cada K (kelvin).

» Luz quente - até 300k
e Luz neutra - de 300k a 5000k

e Luz fria - acima de 5000k

Imagem 5 - A temperatura da Luz

oy

4000K
[ J

AR EEY

DORMIR EXERCITAR ESTUDAR JANTAR DORMIR

Fonte: Plug design, 2019
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5.4 0 USO DA LUZ NA NEUROARQUITETURA: 0S IMPACTOS

ciclo circadiano é responsdvel pela maioria dos sistemas cerebrais que controlam

o nosso humor. Ele também ajuda a regular a secregéio de glicocorticoides (por exemplo
o corisol - uma das suas fungdes é ajudar o organismo a controlar o estresse), e
controla também o sistema imunolégico. Portanto, quando o sistema circadiano é
desregulado por um longo periodo de tempo, isto gera impacto e mudancas nas
estruturas do cérebro (PAIVA, 2018).

Os projetos das cidades e dos edificios devem seguir os conceitos da
Neuroarquitetura, principalmente quando falamos de ambientes em que as pessoas
permanecem por mais tempo, pois deve-se levar com conta os impactos gerados pela
exposicéio constante a luz, entéio é preciso reconhecer a necessidade de percepgdio do
decorrer do tempo no dia a dia para a regulagéo do ciclo circadiano. Em fungéo disso,
é importante ressaltar que as janelas sdo fundamentais, pois séo por elas que notamos
as alteragdes do céu que nos indicam a passagem do tempo. Nos projetos de
iluminagdio, as luzes frias (acima de 5000k) proporcionam efeitos visuais e sédo
adequadas para nos manterem na ativa, ou seja, em concentragéio pois fornecem luz
suficiente para nédo forgas os olhos, mas se utilizada constantemente, elas podem burlar
o nosso organismo, alterando o ciclo circadiano (PAIVA, 2018).

Em concluséo, fica claro o papel fundamental que a luz
tem para nossa saude. A invencdo da lédmpada elétrica
tornou possivel a extensdo do dia, mas nosso cérebro
ndo foi programado para isso. Portanto, essa extensdo,
feita de forma descontrolada e, a longo prazo, pode
causar danos do cérebro, impactando nossa saude
fisica e mental. Porém, nem todas as pessoas sabem
disso e elas podem ser afetadas sem saber. Por isso é
tdo importante que arquitetos e neuroarquitetos
estejam mais atentos. Ao «criar ambientes mais
humanos e que respeitem nosso ritmo biolégico,
estaremos colaborando para manter as pessoas mais

felizes e saldaveis ( PAIVA, 2018).

A determinagéio da temperatura nos ambientes consiste nas aberturas das portas e
janelas e dos materiais que hda nas paredes, como também dos aparelhos que produzem
calor nos ambientes. A temperatura alta traz uma sensagéio de preguica, distragéo,
sonoléncia impactando e diminuindo na produtividade das pessoas. A forma como é
distribuido os cémodos nas construgdes residenciais, juntamente com as condicdes
climdaticas da regidio, ajudam no excesso ou na dissipagéio da umidade, e ambientes
umidos provocam sufoco e sensac¢des desagradaveis (Bastetti, 2014).

9.9.1 TEMPERATURA

egundo Bastetti (2014), os individuos tem suas preferencias térmicas influenciadas

e baseadas em fatores subjetivos e préprios de cada um, como por exemplos os hdbitos
alimentares que afetam o metabolismo, como também a gordura corporal que atua
como isolante térmico, o modo de vestir que influencia nas trocas térmicas, visto que as
pessoas em seus climas de permanéncia, podem obter hdébitos e alteragdes no
metabolismo que equilibram as condi¢des térmicas.

5.5.2 VENTILAGAO

e acordo com Basteti, (2014), devemos levar em consideragéio que o corpo

humano necessita de uma certa quantidade de oxigénio para suprir as necessidades do
seu metabolismo. O ar do ambiente, néo contém mais do que 19% de oxigénio, mesmo
sendo puro e quando essa taxa cai, o nosso organismo forca a respiragéio, e é neste
momento que nos sentimos ofegantes e com a sensagéo de sufoco. Muitas das vezes,
até a qualidade do sono ¢ afetada, quando o ar néo é renovado. De acordo com o
conceito do conforto térmico, os movimentos providos do ar auxiliar na rapi

calor da pessoa com o ambiente, através da convecgéio (processo de trar

calor em que a energia térmica se dd através do transporte da mat
evaporagdo.
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5.5.3 ACUSTICA

@s aspectos acusticos também possuem a sua interferéncia quando nos referimos

ao conforto, pois mesmo um ambiente sendo extremamente calmo e silencioso, hd seus
pontos negativos, pois trazem a sensagéio de inseguranca e até medo , por conta disso
o ruido é um fator necessdrio para o ser humano. Portanto, ndo podemos exagerar no
quesito ruido, pois um ambiente ruidoso em excesso também pode causa desconforto,
inquietagdio e até mesmo nervosismo, assim como os ruidos repetitivos, um exemplo
pratico, no transito quando muitas buzinas de carros séio acionadas ao mesmo tempo,
pode nos causar uma certa irritagdio. Os recintos refletem parcialmente nas ondas
sonoras que incidem neles, entretanto o restante é abstraido. Os materiais utilizados
nos revestimentos sdo encarregados pela quantidade de absorvimento dessas ondas
sonoras. Mas para nos proteger dos ruidos externos, termos como solugdo, meios de
protecéio, como por exemplo, aumentar a disténcia em relagéio a fonte, tornando - a
menos potente e consequentemente menos incomodas (BASTETI, 2014).

A u’ri|izog6|o de barreira nas construgdes, minimiza os efeitos externos desagradc’weis,
sendo que para as barreiras internas podem ser utilizados revestimentos absorventes, e
para as barreiras externas, é recomenddvel o uso de superficies refletoras ou até
mesmo da vegetacéo. E recomenddvel também, controlar as fontes que derivam os
ruidos, por exemplo, através do posicionamento adequado das aberturas. Entretanto,
em relagéio aos ruidos de origem interna ao edificio, as providencias eficazes para
garantir o conforto é a redugéo da fonte, isolando-a por meio de barreiras absorventes

e uma melhor organizagéio dos ambientes e do zoneamento das atividades.

Quando essas questdes acerca dos ruidos sdo definidas em projetos, é possivel realizar
construgdes herméticas, por exemplo, o uso de esquadrias lacradas, que impedem a
passagem do ar e por consequéncia, ajuda no isolamento actstico (BASTETI, 2014).

Utilizar barreiras minimiza efeitos desagraddveis, sendo que podemos considerar as
internas, usando revestimentos absorventes, e barreiras externas, usando superficies
refletoras ou vegetagéio. Também é recomenddvel controlar as fontes de ruidos, pelo
posicionamento adequado das aberturas, quando possivel. Quanto aos ruidos gerados
dentro do edificio, ha providéncias que podem contribuir para garantir o conforto:

reduzir a fonte isolando-a por meio de barreiras absorventes e organizar os ambientes
buscando o melhor zoneamento das atividades e reduzindo os ruidos produzidos por
impactos. Quando definidos em projeto, é possivel utilizar construgdes herméticas com
isolamento aclstico ou reduzir a transmissdo do som pelo uso de estruturas

descontinuas (BASTETI, 2014).

Com a evolugéio e o crescimento da dreaq, foi necessdrio a abertura de associagdes e
institutos que tinham como proposito aprofundar o conhecimento e os estudos dentro
da neuroarquitetura, porém como vivemos em um mundo capitalista, muito destes
estudos estdo sendo comercializados afim de gerar lucros (GAMA,2020).

Citaremos trés academias especializadas no assunto da neurociéncia aplicada «
arquitetura, tais como a ANFA, NeuroargAcademy,2019 e o instituto brasileiro

IBNARQ.

5.6.1 THE ACADEMY OF NEUROSCIENCE FOR ARCHITECTURE (ANFA)

Fundodo em 2003, na cidade de San Diego nos Estados Unidos, A Academy of

Neuroscience for Architecture foi criada pelo The American Institute of Architects (AlA).
O anuncio oficial foi feito pelo Dr. Fred Gage, neurocientista sénior do Salk Institute e
também ex-presidente da Sociedade de Neurociéncia americana, tornou-se o segundo
Presidente da ANFA e realizou um discurso acerca da arquitetura e neurociéncia.

(ANFA, 2020).
Segundo a ANFA (2020), O College do Institute of Architects (AlIA), fez um anuncio

em sua convengdo, revelando que o prémio Fellowship que forneceria 100.000 délares a
Academia, tinha como objetivo apoiar as pesquisas, estudos e o desenvolvimento na

drea da Neuroarquitetura.
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A missdo da Academia é promover e aprimorar os estudos que em vinculo com a
pesquisa sobre neurociéncia, tem uma extensa compreenséo das respostas humanas em
relacio ao ambiente construido. Alguns observadores caracterizam os sucessos
alcancados através da neurociéncia como a fronteira mais emocionante do
conhecimento humano desde o Renascimento, pois h&d humanidade como um todo,
devem se beneficiar dessas pesquisas de vdrias maneiras que ainda serdo
determinadas. A Arquitetura tornou-se uma drea parceira na aplicagdo e no
desenvolvimento deste conhecimento afim de servir a sociedade (ANFA, 2020).

De acordo com Thomas Albright ex-presidente da ANFA e diretor do laboratério do
Centro de Visdo e do Centro de Neurobiologia da Viséo do Salk /nsitute a Academia
de Neurociéncia para Arquitetura tem como objetivo, criar uma certificagéo que

assegure que um edificio para ser construido siga os designs baseados no cérebro, mas
isso decorrente de uma arquitetura com evidencias (SALK INSTITUTE, 2020).

O site da ANFA promove indicagdes das Universidade que promovem cursos de
mestrado ou até mesmo pés graduagdio especializado no assunto da neurociéncia
aplicada a arquitetura, como também materiais bibliograficos para leitura

5.6.2 INSTITUTO BRASILEIRO DE NEUROCIENCIA PARA ARQUITETURA
(IBNARQ)

gegundo o IBNARQ (2019) apud Gama (2020), a Neuroarquitetura ainda é um

tema bem recente tanto no Brasil como no mundo, estando presente com a criagéio da
ANFA no ano de 2003. No brasil, o instituto possui 3 fundadoras sendo duas arquitetas:
Ana Paula Guedes e Renata Ferreira, como também a fisioterapeuta e design de
interiores Cristina Atheniense.

A fundagéio do IBNARQ ¢ recente, do ano de 20I19. E oferecido cursos, palestras e
workshops com o intuito de promover este novo método de projetar, visando também
inserir cada vez mais a neurociéncia aplicada a arquitetura nas futuras construgdes. O
instituto promove esse novo método de ensino através de cursos pagos (IBNArqg, 2019

apud GAMA, 2020).

5.6.3 NEUROARQ ACADEMY (ACADEMIA BRASILEIRA DE NEUROCIENCIA E
ARQUITETURA

a undada também no ano de 2019, A Neuroarqg Academy tem como representantes

as arquitetas Gabriela Sartori e Priscila Bencke, certificadas em Neuroscience and
Architecture, Design and Urbanism pela Newschool, EUA.

A parceria das arquitetas tem origem das viagens e dos cursos feitos para um melhor
aprendizado e aperfeicoamento na drea e também do interesse comum em relagéo ao
tema.

Para a fundadora Priscila Bencke, nés somos seres sensoriais, temos “ mensageiros” em
nosso corpo que captam as informag¢des do meio externo em que vivemos e envia para
o nosso cérebro. Em decorrer disso, a forma como um ambiente é projetado ird gerar
uma emocgéio distinta em cada pessoq, estimulando um determinado comportamento.

Mas isto depende da histéria de vida e da necessidade de cada ser (NEUROARQ
ACADEMY, 2019).

O propésito da Academia de Brasileira de Neurociéncia e Arquitetura é capacitar os
profissionais, promover conhecimento, realizar o desenvolvimento de estudos e
pesquisas, bem como integrar as muitas dreas em uma viséo sistémica do espago, como

do comportamento e do bem estar (NEUROARQ ACADEMY, 2019).
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ara que haja uma melhor compreenséo da origem do CAPS e seu contexto em esséncia, é preciso

analisar a intensa e cansativa evolugdo do atendimento publico para casos relacionados & sadade
mental. A jornada para a evolugéo foi marcada por muitas lutas que visavam combater a pouca
importancia do poder publico em relagéio ao assunto, entretanto muitas descobertas e grandes
mudangas ocorreram de cardter importantissimo para um melhor atendimento na sadde psiquica e

mental (NUNES, 2018).

Segundo Guimaraes (2013, p.362), ndo havia uma relagdio social entre os trabalhadores da satde e
os pacientes, tais como : comunicagéo, acolhimento, afeto ; pois os portadores de transtornos metais
ndo tinham um tratamento adequado e digo, em muitos casos, eles eram tratados com violéncia e por
ndo haver um estimulo dos profissionais, suas potencialidades se reduziam ao ponto que se tornavam
incapazes de regressar ao convivio social.

Os pacientes eram internados forgcudcumen’re, e nos manicomios
eram submetidos & agressdes, tratamentos de choque, uso
excessivo de medicamentos, entre outras metodologias primitivas,
agravando ainda mais os seus respectivos quadros clinicos. Com
esse entendimento, comecaram a ser propostas formas de
tratamento que fossem mais adequadas e humanitarias para
esses pacientes, chegando finalmente a Reforma Psiquidtrica

(NUNES , 2018).

Um exemplo que contextualiza as informagdes citadas anteriormente é o Hospital Colénia de
Barbacena, localizado no estado de Minas Gerais, fundado no ano de 1903 e fechado nos anos 80.
Mais de 60 mil pessoas morreram em decorréncia das condi¢es precdrias a quais eram submetidos.

Umas médias de 70% dos pacientes ndo tinham um diagnéstico de transtorno mental concreto,
haviam criangas indesejadas e pessoas que ndo se encaixavam no padréo de sociedade estabelecido
da época, entretanto, esses hospitais manicomiais exerciam um papel de “extinguir” a sociedade,

disciplinando corpos e pensamentos (ARBEX, 2013 apud PASTE, 2020).
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Imagem 6: Hospital Colonia de Barbacena

Fonte: Academia Médica, 2020.

Diante dos fatos relatados, houve a reforma psiquidtrica no Brasil no inicio dos anos
70 que eclodiu a favor das mudangas do modelo de gestéio e atuagdio na drea da
saude, assim houve procuras de producdo de tecnologia de cuidado. A casa de Sadde
Anchieta localizada na cidade de Santos -SP, foi considerada um dos grandes marcos
na histéria da psiquiatria brasileira, pois tratava-se de um modelo revoluciondrio e
transformador onde aconteceu uma intervengéio médico-legal em um asilo. Mello
(2007), apud Ferreira et. al (2016); Este feito, pode ser considerado o primeiro ato para
a desconstrugéio manicomial no Brasil, e por consequéncia também de construgéio de
estruturas substitutivas. Logo apés o movimento da Reforma Psiquidtrica no Brasil, foi
constatado grandes avancos e processos humanitdrios posteriormente a uma era
marcada por inimeras mortes e maus tratos. Diante da realidade daquela época, era
imprescindivel a criagio de um novo modelo de contribuicéio que possibilitasse uma
rede que substituia aquele padréo hospitalar, surgindo assim, o primeiro CAPS no Brasil
no ano de 1986 na cidade de Sé&o Paulo, que foi resguardada pela lei 10.216 do ano de
2001 (Hirdes, 2007 apud Nunes, 2018).

6.1 CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL - CAPS NO BRASIL

éegundo o Ministério da Saude (2015), as praticas realizadas no CAPS sé&o em

ambientes de cunho acolhedor e de “ portas abertas” localizados nos territérios das
cidades e dos bairros. O trabalho dos PTS é acompanhar os usudrios a cerca de sua
histéria de vida, projetos e rotina cotidiana, indo além, de uma forma necessdria, do
espaco do préprio servico, implicando nas redes de suporte social e recursos dos
territérios.

Algumas das agdes dos CAPS séo realizadas em
coletivo, em grupos, outras sdo individuais, outras
destinadas as familias, outras s8o comunitdrias e
podem acontecer no espago do CAPS e/ou nos
territérios, nos contextos reais de vida das

pessoas. (OMS, 2015).

Além das a tividades que o CAPS desenvolve com os usudrios e com a familia dos
mesmo, sdo desenvolvidas também promocéio de contratualidade que ¢é o
acompanhamento dos usudrios na vida cotidiana; fortalecimento do protagonismo dos
usudrios e familiares; acdes de articulagéio de redes Intra e Inter setoriais que séo
estratégias que promovam a articulagio com outros pontos de atencdo da rede de
saude, educagéo; matriciamento de equipes dos pontos de atengéo da atengéio bdsica,
urgéncia e emergéncia, e dos servicos hospitalares de referéncia que déo apoio
presencial sistemdtico as equipes que oferte suporte técnico & condugéio do cuidado em

saude mental; a¢des de reducdo de danos e apoio a servico residencial de carater

transitério ( OMS, 2015).
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Tabela 2 : Atividades desenvolvidas pelo CAPS

Primeiro atendimento, por demanda espontanea ou referenciada, incluindo as situagdes de crise no territorio; consiste na escuta qualificada, que reafirma a legitimidade da pessoa e/ou familiares que buscam o servigo e visa

Acolhimento inicial . X ) N " . -
reinterpretar as demandas, construir o vinculo terapéutico inicial e/ou cor responsabilizar-se pelo acesso a outros servigos, caso necessario.

Acolhimento diurno e/ou noturno Agdo de hospitalidade diurna e/ou noturna, realizada nos CAPS como recurso do PTS de usudrios, objetivando a retomada, o resgate e o redimensionamento das relagdes interpessoais, o convivio familiar e/ou comunitario.

Atencdo direcionada aos usuarios visando a elaboragdo do PTS ou do que dele deriva. Comporta diferentes modalidades, incluindo o cuidado e o acompanhamento nas situagdes clinicas de saude, e deve responder as necessidades

Atendimento individual
de cada pessoa

Agbes desenvolvidas para manejo das situagoes de crise, entendidas como momentos do processo de acompanhamento dos usuarios, nos quais conflitos relacionais com familiares, contextos, ambiéncia e vivéncias causam intenso

Atengao as situagdes de crise . o = - . o . . . . . - ) S s
¢ ¢ sofrimento e desorganizagdo. Esta agdo exige disponibilidade de escuta atenta para compreender e mediar os possiveis conflitos e pode ser realizada no ambiente do préprio servigo, no domicilio ou em outros espagos do territério

Atendimento em rupo Acdes desenvolvidas coletivamente, como recurso para promover sociabilidade, intermediar relagdes, manejar dificuldades relacionais, possibilitando experiéncia de construgdo compartilhada, vivéncia de pertencimento, troca de
grup afetos, autoestima, autonomia e exercicio de cidadania.
Praticas expressivas e Estratégias realizadas dentro ou fora do servigo que possibilitem ampliagdo do repertério comunicativo e expressivo dos usuarios e favoregam a construgdo e a utilizagdo de processos promotores de novos lugares sociais e a
comunicativas inser¢do no campo da cultura.

Atendimento para a familia Agdes voltadas para o acolhimento individual ou coletivo dos familiares e suas demandas, que garantam a cor responsabilizagdo no contexto do cuidado, propiciando o compartilhamento de experiéncias e de informacdes.

Atencdo desenvolvida no local de morada da pessoa e/ou de seus familiares, para compreensio de seu contexto e de suas relagdes, acompanhamento do caso e/ou em situacdes que impossibilitem outra modalidade de

Atendimento domiciliar -
atendimento.

Acdes de fortalecimento de usudrios e de familiares, mediante a criagdo e o desenvolvimento de iniciativas articuladas com os recursos do territério nos campos do trabalho/economia solidaria, habitagdo, educagdo, cultura, direitos

Agdes de reabilitagdo psicossocial L . . . N ~ L X .
4 a0 p humanos, que garantam o exercicio de direitos de cidadania, visando a produgdo de novas possibilidades para projetos de vida.

Acompanhamento de servigo Suporte as equipes dos servigos residenciais terapéuticos, com a corresponsabilizagdo nos projetos terapéuticos dos usudrios, que promova a articulagdo entre as redes e os pontos de atengdo com o foco no cuidado e no
desenvolvimento de agdes intersetoriais, e vise a produgdo de autonomia e a reinserg¢do social.

residencial terapéutico
Fonte: Ministério da Saade (OMS), 2015.
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6.2 AS MODALIDADES DO CAPS

gegundo o Ministério da Saude (2015), os CAPS estéo organizados nas seguintes

modalidades (vide préxima pagina) :
Considerar:

- Profissionais de nivel universitario entre as seguintes categorias: psicélogo, assistente
social, terapeuta ocupacional, pedagogo, educador fisico ou outro profissional
necessdrio ao projeto terapéutico.

- Profissionais de nivel médio entre as seguintes categorias: técnico e/ou auxiliar de
Enfermagem, técnico administrativo, técnico educacional e arteséo.

- Profissionais de nivel universitario para o CAPSi entre as seguintes categorias:
psicélogo, assistente social, enfermeiro, terapeuta ocupacional, fonoaudislogo,
pedagogo ou outro profissional necessdrio ao projeto terapéutico.

A portaria que regulamenta a rede de Atencéo Psicossocial, PORTARIA/GM N° 3.088
especifica que as atividades desenvolvidas nos CAPS devem acontecer em ambientes
coletivos, de forma articulada com outros pontos da rede, e de demais redes. A
Portaria/ GM N° 336, cita que os CAPS sé6 poderdo funcionar em dreas fisicas
especificas independente de qualquer estrutura hospitalar, podendo ser localizada em
uma drea dentro de um hospital ou dentro de um conjunto arquiteténico de instituicdes
de sadde, até mesmo em institui¢des universitdrias de satde, porém, deve ser separado
com acesso privativo e a equipe profissional deve ser exclusiva para o atendimento do

CAPS (PASTE, 2020).

E importante ressaltar que este trabalho tem como objetivo mostrar todas as
modalidades de CAPS, bem como suas respectivas estruturas. Posteriormente serd
apresentado uma proposta de trabalho para projeto de CAPS Il, com o intuito de focar
em pacientes com transtorno psicolégicos, motivo dos tépicos apresentados neste
trabalho.

Segundo a OMS (2015), se considerarmos o objetivo e as prdticas desenvolvidas,
projetar um Centro de Atencgdio Psicossocial (CAPS) é projetar servigos publicos de
saude, que substituem o modelo asilar e que possam ser referéncia nos territérios,
comunitdrios , de livre acesso e um local de trocas sociais. Em suma, os servicos do
CAPS, sdo proprios para apoiar e cuidar de pessoas vitimas do sofrimento, e ao mesmo
tempo, trata-se de um espaco social de produgéio de projetos de vida e de exercicios de

direitos (OMS, 2015).
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MODALIDADE DO

CAPS

FUNCAO DESEMPENHADA

Tabela 3: As modalidades do CAPS

PRE-REQUISITO URBANO

EQUIPE PROFISSIONAL MINIMA

CAPS 1

CAPS 11

CAPS III

Atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam prioritariamente intenso
sofrimento psiquico decorrente de transtornos mentais graves e persistentes,
incluindo aqueles relacionados ao uso de substancias psicoativas

Atende prioritariamente pessoas em intenso sofrimento psiquico decorrente de
transtornos mentais graves e persistentes,

Atende prioritariamente pessoas em intenso sofrimento psiquico decorrente de
transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles relacionados ao uso de
substancias psicoativas. Funcionamento 24 horas, incluindo feriados e finais de
semana.

CAPSad (ALCOOL Atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam intenso sofrimento

E DROGAS)

CAPSad 111

(ALCOOL E
DROGAS)

CAPSI

psiquico decorrente do uso de crack, alcool e outras drogas

Atende adultos, criangas e adolescentes, considerando as normativas do Estatuto da
Crianga e do Adolescente, com sofrimento psiquico intenso e necessidades de
cuidados clinicos continuos. Servigo com no maximo 12 leitos de hospitalidade para
observagdo e monitoramento, de funcionamento 24 horas, incluindo feriados e finais
de semana

Atende criangas e adolescentes que apresentam prioritariamente intenso sofrimento
psiquico decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles
relacionados ao uso de substancias psicoativas

Municipios com populagdo acima de 15 mil habitantes

Municipios ou populagdo acima de 70 mil habitantes

Municipios com populagdo acima de 150 mil habitantes

Municipios com populagdo acima de 70 mil habitantes

Municipios com populagdo acima de 150 mil habitantes

Municipios com populacdo acima de 70 mil habitantes

Fonte: Ministério da Saade (OMS),2015.

1 médico com formag@o em satide mental; 1 enfermeiro; 3 nivel universitario*, 4
profissionais de nivel médio**

1 psiquiatra; 1 enfermeiro com formagdo em satde mental; 4 de nivel superior, 6
profissionais de nivel médio

2 médicos psiquiatras; 1 enfermeiro com formagao em saude mental, 5 profissionais
de nivel universitario, 8 profissionais de nivel médio

1 médico psiquiatra; 1 enfermeiro com formagao em saide mental; 1 médico
clinico, responsavel pela triagem, avaliagdo e acompanhamento das intercorréncias
clinicas; 4 profissionais de nivel universitario, 6 profissionais de nivel médio

60 horas de profissional médico, entre psiquiatra e clinicos com formagdo em saude
mental: minimo 1 psiquiatra; 1 enfermeiro com experiéncia e/ou formagao na area
de satide mental; 5 nivel universitario, 4 técnicos de Enfermagem; nivel médio; 1
profissional de nivel

1 médico psiquiatra, ou neurologista ou pediatra com formagao em saude mental; 1
enfermeiro, 4 profissionais de nivel superior, 5 profissionais de nivel médio




6. A REFORMA PSIQUIATRICA

6.3 ESTRUTURAS DO CAPS DE ACORDO COM A OMS

e acordo com a OMS ( 2015), quando se projeta um espaco de CAPS, deve-se

levar em consideragéio :

e A afirmacdo da perspectiva de servicos de portas abertas, no sentido literal e
simbélico: espacgos e relagdes de “portas abertas”;

+ O desenvolvimento e a disponibilidade de acolhimento, cuidado, suporte e apoio;

* A configuragdo de um servico substitutivo, territorial, aberto e comunitario;

e Espacos que expressem o “cuidar em liberdade” e a afirmagéio do lugar social das
pessoas com a experiéncia do sofrimento psiquico e da garantia de seus direitos;

« A permeabilidade entre “espaco do servico” e os territérios no sentido de produzir
servicos de referéncia nos territérios.

Segundo a cartilha disponibilizada pelo Ministério da Sadde (2015), o projeto do
CAPS deve conter, no minimo, os seguintes ambientes:

« Espago de acolhimento: local onde acontece o primeiro contato do usudrio e/ou
seus familiares/acompanhantes e a unidade. Trata-se de um espago acessivel e
acolhedor com sofds, poltronas, cadeiras para comportar as pessoas que chegam
unidade e mesas para recepgdio. A sala de arquivo deverd ficar de fécil acesso &
equipe;

(o]

¢ Posto de enfermagem: espacos de trabalho da equipe técnica para execugéo de
atividades técnicas especificas e administrativas, com bancada, pia, armdrios e mesa
com computador. E desejavel que seja préximo aos quartos;

e Sala de aplicagéo de medicamentos (Sala de medicagéo): espaco com bancada
para preparo de medicagédio, espago para ministrar medicagéo oral e endovenosa, pia e
armdrios para armazenamento de medicamentos dispensados no dia. E desejavel que
seja préoxima ao posto de enfermagem;

* Quarto coletivo com acomodagades individuais (para acolhimento noturno com
duas camas), com banheiro contiguo: todos os CAPS poderédo ter ao menos um quarto
com duas camas e banheiro para atender usudrios que necessitem de atengéo durante
24 horas. Pelo menos um dos quartos com banheiro deverd ser adaptado para pessoas
com deficiéncia. Deve ser um espaco acolhedor e expressar a perspectiva de
hospitalidade; também sdo necessdrios armdrios individuais para que os usudrios
possam guardar seus objetos de uso pessoal;

e Banheiro com vestidrio para funciondrios: ambiente com sanitdrio, pia, chuveiros
e vestiario. E recomenddvel que o banheiro comum seja compartilhado por usudrios,
familiares e profissionais da equipe. O nimero de sanitdrios deverd ser adequado ao
nimero de profissionais;

e Sala administrativa: um escritério; espaco com mesa, computador, cadeiras e
armadarios;

e Quarto coletivo com acomodagdes individuais (para acolhimento noturno com
duas camas), com banheiro contiguo: todos os CAPS poderédo ter ao menos um quarto
com duas camas e banheiro para atender usudrios que necessitem de atengéio durante
24 horas. Pelo menos um dos quartos com banheiro deverd ser adaptado para pessoas
com deficiéncia. Deve ser um espago acolhedor e expressar a perspectiva de
hospitalidade; também sdo necessdarios armdrios individuais para que os usudrios
possam guardar seus objetos de uso pessoal;

e Banheiro com vestidrio para funciondrios: ambiente com sanitdrio, pia, chuveiros
e vestigrio. E recomendével que o banheiro comum seja compartilhado por usudrios,
familiares e profissionais da equipe. O nimero de sanitdrios deverd ser adequado ao
nimero de profissionais;

e Sala administrativa: um escritério; espaco com mesa, computador, cadeiras e

a
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e Sala de reunido: sala que comporte mesa redonda ou mesa retangular grande para
reunides de equipe; reunides de projetos com usudrios e 14 familiares; reunides
intersetoriais, com pessoas externas & unidade; superviséo clinico-institucional; a¢des de
educagéio permanente etc. Deverd contemplar espago para retroprojegéio;

e Almoxarifado: espaco com prateleiras e/ou armdrios para armazenamento de
materiais necessdrios;

o Refeitério: o CAPS deve ter capacidade para oferecer refeigdes de acordo com o
Projeto Terapéutico Singular de cada usudrio. O refeitério deverd permanecer aberto
durante todo o dia, ndo sendo para uso exclusivo no hordrio das refeicdes.
Preferencialmente, com mesas pequenas ordenadas e organizadas de forma a propiciar
um local adequado e agradavel para as refeicdes, assim como momentos de
convivéncia e de trocas;

e Cozinha: espago para preparo, cozimento e manipulagéo de alimentos, assim como
para realizacdo de agdes coletivas com os usudrios, contendo pias, bancadas, fogéo,
refrigerador e armdrios. Além do espaco de preparo, a cozinha serd composta de
ambientes para higienizagéio, depésito de mantimentos e depésito de utensilios de
cozinha;

o Area de servicos: ambiente destinado & limpeza dos materiais e das roupas
utilizadas na assisténcia aos usudrios do servico. Poder& ter tanque de lavagem,
lavadora de roupas e espagco para secagem. Também poderd, oportunamente, ser
utilizado pelos usudrios do servigo;

¢ Depésito de material de limpeza (DML): sala destinada a guarda de aparelhos,
utensilios e materiais de limpeza, dotada de tanque de lavagem;

e Rouparia: espaco pequeno, com armdrio ou recipientes que separem as roupas
limas das sujas. Pode ser conjugado com o DML;

 Abrigo externo de residuos comuns: dreas para descarte de lixo doméstico;

¢ Area externa para embarque e desembarque: espaco externo suficiente para
entrada e saida de automéveis e ambuléncias;

e Area externa de convivéncia: drea aberta, de circulagéio de pessoas, com espagos
para agdes coletivas (reunides, oficinas, agdes culturais e comunitdrias etc.) e individuais
(descanso, leitura), ou simplesmente um espaco arejado no qual os usudrios e/ou os
familiares possam compartilhar momentos em grupo ou sozinhos, projetado como
espaco de conviver. Pode ser um gramado, uma varanda, semelhante a uma praga
publica, com bancos, jardins, redes, de acordo com os contextos socioculturais etc.
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6.4 CAPS NA CIDADE DE SAQ PAULO

/% cidade de S&o Paulo foi escolhida como referéncia de CAPS e objeto de estudo,

pois o projeto final serd em terreno localizado na capital paulistana, e é necessario
entender sobre as outras CAPS que estdo localizadas na cidade, como a quantidade de
acordo com cada modalidade, as modalidades que mais aparecem e a relagéio da
populagéio com este servico publico.

De acordo com o IBGE (2021), a cidade de Sé&o Paulo possui um total de 12.396.503
cidadéos. Segundo a Prefeitura de Sé&o Paulo (2021) , A rede do municipio conta
atualmente com 97 CAPS. No E quadro ao lado, encontra-se a relagéio de CAPS e suas
devidas modalidades e a quantidade relativa de cada uma distribuida nas zonas da
cidade de Sé&o Paulo.

De acordo com a tabela que demonstra as quantidades de CAPS na cidade de Séo
Paulo, podemos compreender que nédo h& nenhuma modalidade de CAPS | , pois em
todas as Zonas da cidade hda mais de 15 mil habitantes. Observamos que a regido

Sudeste com maior nimero de habitantes, é é a regido que mais possui CAPS, um total
de 24.

A regido Central é a de menor populagéo, com o total de 5 CAPS. Por este e outros
motivos, a proposta de trabalho seré a construgcdo de uma CAPS com os conceitos da
Neuroarquitetura nesta regiéio (CENTRO-SUL).

De acordo com a tabela que demonstra as quantidades de CAPS na cidade de Séo
Paulo, podemos compreender que nédo hd nenhuma modalidade de CAPS |, pois em
todas as Zonas da cidade h& mais de 15 mil habitantes. Observamos que a regido

Sudeste com maior nimero de habitantes, é é a regido que mais possui CAPS, um total
de 24.

A regidio Central é a de menor populagéio, com o total de 5 CAPS. Por este e outros
motivos, a proposta de trabalho ser& a construgcéio de uma CAPS com os conceitos da
Neuroarquitetura nesta regidio (CENTRO-SUL).

Tabela 4 : CAPS na cidade de SP

LESTE 2392 968 - & 1 1 5 7 16
OESTE 1039,33 - - - - 4 2 (o]
CENTRO 431106 - - 1 1 2 1 5
SUL 2584762 - 5 ] - 4 & 21
SUDEST
E 2661,047 - 10 3 - 2 9 24
MORTE 584,762 - 4 3 - 3 5 15
TOTAL
o 3l 14 2 20 30 97
CAPS

Fonte: Prefeitura de S&o Paulo, Saude (2021).
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6.5 PROGRAMA DE NECESSIDADE PARA PROJETO DE UM CAPS

No tépico anterior, foi mostrado os ambientes minimos necessdrios que precisam

ter dentro de um CAPS, de acordo com o Ministério da Saude (2015), portanto, a tabela
4 mostrard de forma mais detalhada a quantidade de ambientes, a metragem e outros
fatores considerados minimos para o projeto de um Centro de Atengéio Psicossocial

(CAPS), determinados pela OMS (2015).

E importante ressaltar que “ a soma dos ambientes néo representa a metragem total
do edificio. Néo estdo incluidos corredores de circulagéio e paredes” e que “As
metragens minimas indicadas no anexo desta portaria poderdo ter margem de 10% de
variagdio, respeitados os limites minimos estabelecidos pela RDC 50.” (OMS, 2015).

OBS: As tabelas mostradas a seguir, referente ao programa de necessidades minimo
para projeto de CAPS, ser& usado como base para o projeto de CAPS |l originado deste
trabalho de concluséo de curso.
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Tabela 5: Programa de necessidade CAPS , parte 1

Area unit. minima
|aproximada) obrigatdria [m?)

. Ouant. minima obrigatdria
Nome resumidao

ambienta CAPS CAPS
ADII CAPS I CAPSIl  CAPS1 CAPS AD  CAPS| ADIl CAPS Il CAPSII  CAPS1 CAPS AD | CAPSI

Espaco de
Acolhimento 1 1 1 1 30 30 £ 30 3a
5ala de atendimentao
individualizado 3 3 3 3 9 9 g 9 0
5ala de atividades
coletivas 2 2 2 2 24 24 22 22 22
Dreposito anexo 3=
salas de atividades ] 0 Q ] ] 3 0 a ]
coletivas
Espaco interno de
comivéncia (Area de
estar para paciente, 1 1 1 1 Lo 50 Lo 50 L0
acompanhante de
paciente e visitanie]
Samitario PNE
publico masculino 1 1 1 1 12 12 0 10
Samitaric PNE
publico feminino 1 1 1 1 12 12 0 10
Sala de aplicagao de
medicamentos [Sala 1 1 1 1 & G & b =1
de Medicacao)
Posto de
enfermagem 1 1 1 1 & 6 6 6 &

Fonte: Organizagéo Mundial da Saude, 2015 (OMS).
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Tabela 6: Programa de necessidade CAPS , parte 2

Ouant. minima obrigatdria Area unit. minima

Nome resumido |aproximada) obrigatdria [m®)

ambiente CAPS

ADII CAPS I CAPSI CAPS 1 CAPS AD CAPLI CAPS I CAPSI CAPS 1 CAPS AD | CAPSi

Cuarto caletivo
com acomadagSes
individuais [para a 3
Acolhimento
Moturno com 02
camas)

Banheiro contguo
aos JQuartos
colethvos com 4 E ] 1 1 i 1 3 E ] 3 3 E] 3
acomodacbes
individuais
Ouarto Coletivo
[para Acolhimento

Moturno com 02 1 0 o o a o 14.5 a o (4] i o
leitos)

Banheiro PME
contiguo ao
Cuarto Coletivo
[para Acolhimento *
Moturno com 02
leitos)

Ouarto de Plantao
{5ala de Repouso 1 1 o o a o 9.5 a5 o o a o
Profissional)

Banheiro Contiguo

ao Quarta de 1 i (] (] a o 3 3 o (W] a o
Plamtao

Sala Administrativa 1 i 1 i i i iz iz 12 iz iz 12

Sala de Reuniao 1 1 1 1 1 1 16 1& 16 16 1& 16
Almoxarifado 1 1 1 1 1 1 ) 4 | 4 a4 4
Fonte: Organizagéo Mundial da Sadde, 2015 (OMS).
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Tabela 7: Programa de necessidade CAPS , parte 3

Area unit. minima

Quant. minima obrigatdria

Nome resumida |aproximada) obrigatdria [m®)
ambiente CAPS CAPS
ADII CAPS I CAPSNI  CAPS1 CAPSAD CAPSI AT CAPS Il CAPSNI  CAPS1 CAPSAD  CAPSi
Argquiva 1 1 1 1 1 1 4 4 d 4 4 d
Refertdrio 1 1 1 1 1 1 &0 50 50 &0 50 50
Cozinha 1 1 1 1 1 1 35 35 35 35 35 35
Banheiro com
vestiario para 2 2 2 2 2 2 ) 9 g ) a g
funcionarios
Deposito de material
de limpeza (DML) 1 1 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2
Rouparia 1 1 ] i Q 1] d 4 ] i a ]
Sala de Utilidades 1 1 1 1 1 1 25 25 3 3 3 3
Farmacia 1 1 1 1 1 1 7 7 7 7 7 7
Area de Servigos i i 1 i i i d | d d 4 d
Area externa de
e e 1 1 1 1 1 1 &0 50 50 1] 50 50
Area externa
para embargue e 1 1 1 1 1 1 20 20 20 20 20 20
desembargue
Abrigo externo de
ret bt COMmINS 1 1 1 1 1 1 1,5 15 15 1,5 15 15
Abrigo GLP 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Fonte: Organizagdo Mundial da Saude, 2015 (OMS).
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6.6 ANALISE DE CAPS EM SP

ara o projeto de CAPS, além de todo embasamento, histérico e teérico, é preciso

conhecer o local em uma visita técnica ou conversar com algum profissional que
trabalhe no local para que informagées sejam obtidas e acrescentadas.

Foi solicitado visita técnica pela autora em duas CAPS Il Adulto da zona Sul de Séo
Paulo (local ndo pode ser identificado, pedido da geréncia), porém o processo é
burocrdtico, a visita foi liberada no primeiro semestre de 2022, porém sé poderd ser
feita no 2° semestre.

Foi feito uma ligagéio no dia 13 de abril de 2022 para que a visita fosse liberadq,
somente depois de algum tempo foi possivel falar com a Supervisora responsdvel pelo
Desenvolvimento de Pessoas da Prefeitura de Sé&o Paulo - Leny Hasimoto que orientou
para que fosse enviado um e-mail solicitando a visita, descrevendo o motivo da mesma,
e sendo enviado algum fragmento da monografia para que se pudesse comprovar o
pedido, e ouras informagdes da aluna. O e-mail seria encaminhado para a gerencia do
CAPS a qual foi solicitado a visita técnica e ainda aguardo retorno, pois é um processo
mais demorado.

A supervisora Leny informou que mesmo a visita sendo autorizado, é proibido tirar
fotografias do local, fazer filmagens para protegéio e sigilo dos pacientes. Porém
perguntei se poderia fazer algumas perguntas sobre a instalagéio do local e se poderia
registrar nesta monografia, o que foi autorizado pela profissional.

Questionei como ¢é a estrutura do CAPS, se ¢ seguido as normas e padrdes da OMS-
Organizagéo Mundial da Saidde que foi apresentado neste trabalho, a mesma me
confirmou que na cidade de Sé&o Paulo é quase impossivel seguir as normas e padrées
estabelecidas, pois como os CAPS ndo possuem um terreno préprio, muitas vezes por
alegarem falta de locais, as unidades séo sempre realocadas para edificios alugados
que podem ser um anexo de um hospital ou uma casa antiga, portanto ela garantiu
que por estes motivos , eles precisam se adequar ao local com a estrutura que ¢é
oferecida.

Diante dessas afirmagdes, podemos concluir que a necessidade de um CAPS modelo
na cidade de Séo Paulo, que seguem as normas e padrdes da OMS, é imprescindivel,
pois os pacientes necessitam de locais adequados para tratamento, até porque
comprovamos nos tépicos anteriores como o ambiente influencia no organismo, nas
funcgdes cerebrais e mais adiante vamos ver os locais projetados para tratamentos de
pessoas com problemas psicolégicos, que seguem alguns fundamentos da
Neuroarquitetura e que comprovam como o espaco bem planejado ajuda no processo
de tratamento.




TRANSTORNOS
MENTAIS

éegundo a FIOCRUZ (2011), o campo da saude estd evoluindo para um concepgéio que nédo é algo

semente concedido e relacionado a hospitais, clinicas , remédios, tratamento , porém estd totalmente
interligada a qualidade e vida e bem estar do individuo. Como relatado anteriormente, na drea da
psicologia e psiquiatria, foi importantissimo a revolugéio psiquidtrica que extinguiu o modelo manicomial
que ndo possuiam estruturas e apoio suficiente para seus pacientes, eram grandiosos hospitais
psiquidtricos, violentos onde o paciente era abandonados.

O surgimento do Centro de Atengéio Psicossocial - CAPS no Brasil substituiu os antigos modelos de
hospitais de carater manicomial (FIOCRUS, 2011).

Definido pelo Caderno de Monitoramento Epidemiolégico e Ambiental que foi descrito pela Fundagéo
Oswaldo Cruz, o significado da palavra transtorno pode ser atribuida a anormalidade, compreendendo
que uma parte do seu corpo, ou seja , a mente ndo estd desenvolvendo as fung¢des corretamente.
Entretanto, os transtornos mentais afetam diretamente os sentimentos, pensamento, as sensagdes,
percepcdes e a maneira de como o individuo se relaciona com o seu préximo e com o mundo

(FIOCRUZ, 201).

De acordo com a Fiocruz (2011), a origem dos transtornos mentais é dada a partir de inimeros fatores
particulares da vida de cada pessoa, como por exemplo, problemas familiares, violéncia doméstica, fala
de afeto , traumas como violéncia sexual na infancia ou adolescéncia, situagdes de tragédias, uso de
substancias ilicitas e licitas como o dlcool e a droga. Os transtornos mentais podem se manifestar
independentemente da idade, classe social, etnia, costumes, estilo de vida e ademais fatores. (FIOCRUZ
, 201).

Os transtornos mentais mais comuns e conhecidos sdo: transtorno bipolar, transtorno obsessivo-
compulsivo (TOC), distarbios alimentares, ansiedade, depresséo, esquizofrenia, somatizacdo (distarbio
psiquidtrico em que o paciente se queixa de vdrias dores fisicas, porém néo sdo diagnosticadas em

exames e nem ocorre alteragéo clinica perceptivel). (HOSPITAL SANTA MONICA, 2019).

O presente trabalho ird se aprofundar somente nos transtornos mentais relacionados a depresséo e
ansiedade.
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7.10S TRANSTORNOS MENTAIS E A CERTIFICAGAO DE WELL

@ IWBI - /International Well Building Institute foi o responsdvel pela criagéio do

certificado de WELL, lancado oficialmente em fevereiro de 2015. E a primeira
certificagdio que foca na saude e no bem estar dos individuos e atua de forma
semelhante e complementar a outros processos de certificagéio ambiental, como por

exemplo o LEED ou o Living Building Challenge (SUSTENTARQUI, 2016).

O objetivo do WELL Mind ¢ sobretudo promover a satde mental por meio de
estratégias do design, politica que visam abordar os muitos fatores que contribuem
para o bem estar cognitivo e emocional. A satde mental é uma parte fundamental da
satde humana em todas as fases da vida, e é imprescindivel para o bem estar fisico e
social de todos os individuos e sociedade. A satde mental ndo é somente a auséncia de
uma condigdio, mas sim é um estado de bem estar em que os seres humanos conseguem
viver com toda a sua forca e potencial para lidar com os estresses didrios, trabalharem
normalmente e contribuir com a sua sociedade. O selo de WELL considera diversos
fatores importantes para a saude dos individuos, tais como agua, luz, alimento, ar , o
conforto térmico e acustico, a sociedade, a inovacéo e sobretudo a mente ( WELL,
2020 - Tradugéio Livre).

Os problemas relacionados a satde mental e uso de substancias quimicas
representam 13% da carga global de doencas, por este motivo se tornaram uma
preocupacdio de saude mental globalizada. A depresséio e os transtornos relacionados a
ansiedade sé&o consideradas as principais causas de doengas no mundo, sendo a
depresséo o primeiro lugar e a ansiedade ocupa o sexto lugar. Somente o transtorno de
depresséio é responsdvel por 4% da carga de doengas no mundo, sendo considerada
uma das maiores causas de incapacidade no mundo todo (WELL, 2020 - Tradugédo
Livre).

A economia global também sofre um impacto com a sadde mental presente por
exemplo, no local de trabalho, custando cerca de 1 trilhéo de délares devido & perda de
produtividade das pessoas depressivas e ansiosas. Apesar deste impacto na economia,
os custos mundiais para tratamento relacionados a sadde mental s&o inferiores a 2

délares por pessoa, mesmo com a existéncia de tratamentos propicios para a doengaq,
mas geralmente nédo estdo disponiveis para toda a populagéo, por exemplo, nos paises
em que a renda da populagéio é considerada alta, 35 % a 50 % das pessoas néo
recebem os devidos cuidados para o tratamento , portanto em paises de baixa e média
renda em que 76 % a 85 % das pessoas possuem transtornos psicolégicos, as mesmas
ndo desfrutam de um acompanhamento qualificado e necessario (WELL, 2020 -
Tradugéio Livre).

A auséncia de tratamento, acompanhamento e cuidado pode ocasionar uma série de
riscos para os individuos, pois pode haver pensamentos suicidas, tentativas de suicidio
ou até mesmo a consumagédo do suicidio, especialmente por causa da depresséo. Mais
de 800.000 mortes por ano no mundo séo originadas do suicidio, pois é a segunda
causa mais recorrentes entre adolescentes e adultos jovens enre 15 a 29 anos. (WELL,
2020 - Tradugéio Livre).

Segundo a WELL (2020) , é comprovado que a satude mental afeta também a saide
fisica das pessoas. Os individuos que sdo vitimas de algum tipo de transtorno mental
apresentam uma taxa de mortalidade 2,2 vezes maior em relagéio as pessoas que néo
possuem a doenca, e 14,3% das causas de mortes no mundo estdo ligadas a saude
mental (WELL, 2020 - Tradugéo Livre).

Com os constantes problemas de saude mental entre a populagéo trabalhadora, o
ambiente de trabalho ¢ cada vez mais visado com um alvo importante para a
prevencdo e intervencgdes dos transtornos psicolégicos que afetam a saude mental
Entretanto, hda estratégias amplas para prevenir a populagéo destes problemas, tais
como: melhorias na educagéio sobre satde mental, condi¢des de vida e trabalho
sauddveis para todos, melhorias organizacionais para promover ambientes de trabalhos
mais positivos, programas de gerenciamento de estresse, apoio ao acesso a salude
mental e tratamentos.
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Espacgos restauradores e suporte para o sono ideal podem causa interferéncias
positivas no bem estar fisico e mental, aliviando os sintomas associados a depresséo e
ansiedade, melhorando a satude do individuo como um todo (WELL, 2020 - Tradugéo
Livre).

“O ambiente construido serve como uma ferramenta poderosa para ajudar a mitigar
esses resultados adversos a saide mental por meio de politicas, programas e design”
(WELL, 2020 - Tradugdio Livre). Os dados expostos pela certificagdio de WELL (
2020), mostra a importéncia para um novo comego na maneira de projetar. Politicas,
estratégias e um design novo séo algumas das agdes da certificagéio que déo apoio a
saude cognitiva e emocional, através de esforcos para o tratamento e prevengéo, com o
qual essas intervengdes podem de forma positiva, impactar na sadde mental e no bem
estar das pessoas de diversas origens e em todo o mundo (WELL, 2020 - Tradugéo

Livre).

7.2 0 TRANSTORNO DE ANSIEDADE

@ ansiedade é um transtorno que estd totalmente relacionada com o

funcionamento do corpo e também as experiéncias de vida do individuo, ocasiona
sentimentos vago e desagraddveis de apreensdo, medo, identificado pela tensdo ou
desconforto originado pela antecipagéio do perigo ou algo que possa supostamente
acontecer. O transtorno de ansiedade é uma doenga que inicialmente os sintomas séo
primdrios, pois nédo sé@o derivados de outras condi¢des psiquidtricas como a depresséio,
transtorno  de  desenvolvimento,  psicoses ou  transtornos  hipercinéticos

(CASTILLO,2000).

De acordo com Castillo (2000), os sintomas de ansiedade, ndo os transtornos
propriamente, também sdo frequentes em outros transtornos psiquidtricos, pois é uma
ansiedade explicada pelos sintomas do transtorno primdrio, como por exemplo, a
ansiedade no comego do surto esquizofrénico, como o medo da separagéo que possa
ocorrer entre os paus de uma crianga ou adolescente com depresséio.

O transtorno néo constitui um conjunto de sintomas que indica um transtorno ansioso
tipico. Porém pode acontecer casos em que vdrios transtornos estdo presentes de forma
simultédnea e ndo é possivel identificar o que é primdrio e o que ndo ¢, sendo mais
adequado referir que esse paciente apresenta mais de um diagnéstico coexistente

(comorbidade) (CASTILLO, 2000).

Tanto em criangas quanto em adultos, os transtornos de ansiedade, séo os quadros
psiquidtricos mais comuns, com uma permanéncia estimada no decorrer do periodo de
vida de 9% e 15% respectivamente. (CASTILLO, 2000).

De acordo com o Manual MSD (1899), conhecido também como Manual Merk, trata-
se do livro médico mais antigo e mais vendido no mundo, a ansiedade pode ter origem
de um episédio de muito estresse, por exemplo, o fim de um relacionamento , ou um
desastre ou risco de vida. Alguns sintomas sdo apresentados quando se trata do
transtorno de ansiedade, e os mais comuns sdo a falta de ar, tontura, aumento de
frequéncia cardiaca e agitagdes como tremores (MANUAL MSD, 1899).

Segundo o Manual MSD (1899), a ansiedade pode surgir subitamente, como se fosse
uma crise de pénico, ou de forma gradual no decorrer de minutos, horas ou dias. A
duragéio varia muito de pessoa para pessoa e depende de cada situagéio em particular
e a intensidade pode ir desde uma pequena angustia até um grave ataque de pénico.

A probabilidade de uma pessoa ansiosa desenvolver a depresséo, é duas vezes maior
do que uma pessoa sem nenhum tipo de transtorno psicolégico. Segundo a
Organizagéo Mundial da Saude (OMS,2019), o Brasil é o pais com maior nimero de
pessoas ansiosas do mundo, cerca de 18,6 milhdes de brasileiros, e se intensificou mais
com a pandemia do COVID-19, devido ao isolamento social. O percentual de pessoas
ansiosas chega a 9,3 % da populagéio, como mostra a imagem abaixo:
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Imagem 7 : Dados: Ansiedade, estresse e depressdo

ANSIEDADE | ESTRESSE | DEPRESSAQ
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Fonte: Organizagéo Mundial da Saude, (OMS), 2019

O arquiteto Federico Babina (2017) , representou através de desenho de casas, a sua
visdo arquiteténica em relagdo aos transtornos psiquidtricos que ja foram citados
anteriormente, como o de ansiedade e depressédo. Ele representa casas que precisam de
concerto, cada um deles relativo ao transtorno que o arquiteto deseja expor. Babina
disserta sobre a ansiedade dizendo: * A vida de uma pessoa com ansiedade parece
como se estivesse presa ao sentimento”. Para o arquiteto, seria como se a casa estivesse
cheia de correntes e arames que demonstra a contradigéio entre protegdio e isolamento,
como representa a imagem abaixo (BABINA, 2017).

Imagem 8: Representagéio da ansiedade na arquitetura

Fonte: ReAdacéio Galileu, 2017

A ansiedade em si, pode afetar o modo de como as pessoas lidam com as situagées do
seu cotidiana, e muitas vezes, podem associa-las a lugares especificos. Da mesma forma
que ambientes provocam sentimentos afetivos, podendo gerar o agravamento da
ansiedade, transformando-a em depressdo, estes também podem ser projetados para
contribuir com a amenizagdio dos sintomas e processos de cura de transtornos

psicolégicos(GAMA, 2021).
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7.3 0 TRANSTORNO DA DEPRESSAQ

@e acordo com a Organizagéio Mundial da Saude (2019), mais de 300 milh&es de

pessoas sofrem com a depressdo, sendo um transtorno comum em todo o mundo. No
Brasil , 5,8% da populacéio sofrem com a doenca, perfazendo um total de 12 milhdes de
brasileiros, sendo considerada a maior taxa da América Latina, e a segunda maior das
américa, ficando atrds somente dos Estados Unidos (OMS, 2019).

A condicéio é distinta das oscilagdes usuais de humor e dos sentimentos emocionais de
curta duragéio originados pelos constantes desafios do dia a dia. Quando se prolonga
um determinado tempo e a intensidade da doenga tende a ser moderada ou grave, a
depresséio pode ser consideragéio uma critica condigéio de saude, podendo causar um
grande sofrimento e angustia, afetando a pessoa portadora nas tarefas do trabalho, no
desemprenho escolar e até no convivio familiar. Em situagdes muito criticas, a depresséo
pode ocasionar o suicidio, cerca de 800 mil pessoas morrem por este motivo a cada
ano, sendo a segunda principal causa de morte entre pessoas com idade entre 15 a 29
anos (OMS, 2020).

Existem tratamentos especificos e considerados eficazes para a depresséo, mas menos
da populagéio afetada no mundo conseguem receber, em alguns paises, menos de 10%
das pessoas. As causas que impedem uma pessoa de obter um tratamento eficaz
incluem a falta de profissionais muitas vezes qualificados, falta de recursos e o tabu
que a sociedade ainda tem relacionado aos transtornos mentais.

(OMS, 2020).

A avaliagéio imprecisa nos pacientes é outro problema de atendimento existente, pois
em todos os paises, independente da classe social e renda da populagéo, pessoas com
depresséio geralmente néo sdo diagnosticadas corretamente, mas em contrapartida,
muitas que ndo possuem a doenca sdo diagnosticadas inadequadamente, com
intervengdes desnecessarias (OMS, 2020).

Imagem 9: Representagdo da depressdo na arquitetura

ARCHIATRIC

Fonte: Redagdio Galileu, 2017

A OMS (2020), estima que até o ano de 2030 o quadro de depressdo seja mais
comum do que o céncer ou problemas cardiacos.

O arquiteto Federico Banbina representou através de imagem, a ansiedade na viséo
arquiteténica, e assim fez com o transtorno de depressdo, pois para ele, a doenca
representa uma desconstrugéio melancélica e incompreendida, como mostra a imagem 9.

De acordo com a OMS (2020), A depressdo estd totalmente relacionada ao
ambiente que a pessoa estd inserida, seja em sua prépria residéncia, local de tra
assim como a ansiedade.
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s estudos de casos e referéncias de projetos foram buscados e pensados a partir dos conceitos

apresentados no referencial teérico deste trabalho, para embasar todo o estudo feito na relagdo
individuo e espaco e nas aplicagdes mesmo que indiretas da Neuroarquitetura. Os projetos que seréo
apresentados, referem-se a espagos de tratamento para pessoas com transtornos mentais e outras
doengas como o céncer, postos de saide que remetem uma arquitetura pensada na recuperagéo e na
relacdo dos pacientes com o espago, centro de psiquiatria anexo ao um campus de hospital, aonde
analisaremos, a estrutura do local, materiais, paisagismo, disposicéio da planta , circulagéo, luz natural e
por fim analisaremos também um outro centro de recuperagéio para pessoas com problemas
psiquidtricos, porém localizado em um grande centro urbano, veremos quais os impactos do plano
diretor da cidade no projeto e a forma que ele foi conduzido devido as restri¢&es.
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8. ESTUDO DE CASO: REFERENCIAS PROJETUAIS

8.1 CENTRO MEGGIE DE LEEDS - POSTO DE SAUDE NO REINO UNIDO

a icha técnica

+ Cidade/Pais do Projeto: Harehills, Reino Unido
 Arquitetos Responsaveis: Heatherwick Studio
« Area: 462m?

» Ano: 2020

Para compreendermos o contexto histérico do projeto e as razdes pelo qual ele foi
consolidado, precisamos entender a histéria de quem esteve por trés do Centro Meggie

de Leeds.

No ano de 1988, Margaret Keswick Jencks, escritora e design inglesa de 47 anos, foi
diagnosticada com céncer de mama, realizou todo o tratamento, mas 5 anos depois no
ano de 1993, Margaret teve a triste noticia que a doenca havia voltado, mas desta vez
de uma forma mais agressiva. Em seguida, ela e seu marido Charles Jencks, foram
encaminhados para uma outra parte do hospital em que ela realizara o tratamento,
que consistia em um corredor sem janela.

A partir desse impasse, o casal comecou a pensar sobre a falta de ambientes
adequados para pacientes que estavam passando pelo processo de tratamento do
céncer. Foi assim que originou a ideia dos Centros Meggies que atualmente conta com
30 unidades espalhadas pelo Reino Unido, Hong Kong, Téquio e Barcelona

(CANCADO, 2020).

O primeiro projeto do Centro Maggie de Tratamento foi inaugurado pelo esposo de
Margaret em novembro de 1996 um ano apés o seu falecimento, o projeto tinha como
objetivo principal oferecer espago mais humanizados que oferecessem apoio para o
paciente e a familia (CANCADO, 2020). Ao passar do tempo, muito arquitetos
renomados se juntaram na elaboragéio do projeto, que foi o caso do centro utilizado
como referéncia neste trabalho.

De acordo com o estudio responsdvel pelo projeto Heatherwick Studio (2020), os
Centros Maggie séio mantidos por uma instituicdio filantrépica que oferecem suporte
tanto fisico como psicolégico para os pacientes em tratamento. O Centro Meggie de
Leeds é um edificio que possui 462 m 2 e localiza-se dentro do Campus do Hospital
Universitario St. James ( Archidayli, 2020).

Imagem 10: Fachada Centro Meggie de Leeds
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Fonte: Archdayli, 2020
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O Layout pensado para o Centro Maggie de Leeds, foi a partir de um conjunto de
trés jardineiras gigantes que se comportam em circulos e estdo encaixadas em um
terreno de inclinagéo suave. Cada “ canteiro” abriga uma sala técnica, trata-se de
espacos fechados que acomodam todas as instalagdes necessdrias para o
funcionamento do local e para oferecer apoio e conforto aos pacientes em tratamento
do céncer. Ao centro, localiza-se a cozinha, que ¢ considerada o coragdo do edificio e
uma das partes fundamentais do projeto, pois fica entre as trés “jardineiras’,
conectando-se com os outros espacos sociais do edificio, os quais incluem uma sala de
gindstica e uma biblioteca (ArchDaily, 2020).

As imagens 11 e 12 , mostram o croqui e uma planta do térreo do projeto,

respectivamente, onde podemos ver os detalhes mencionados a cima.

Imagem 11: Croqui Centro Meggie de Leeds
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Fonte: Cangado, 2020

Imagem 12: Planta Técnica do térreo Centro Meggie de Leeds
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Fonte: Archdayli, 2020

Se compararmos as duas imagens, é possivel identificar na planta técnica, a
disposigéio dos pilares ou como chamamos as “jardineiras”, e percebemos uma grande
presenca de vegetacdo ao redor do edificio.

O fachada leste abaixo, representado na imagem 12, mostra mais detalhes do projeto,
como também a leve inclinagéio do terreno mencionada anteriormente e a presenga
constante da vegetagéio que acompanha a declividade do mesmo.
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Imagem 13: Fachada Leste Centro Meggie de Leeds

Imagem 14: Fachada Sul Centro Meggie de Leeds

Fonte: Archdayli, 2020 Fonte: Archdayli, 2020

Imagem 15: Corte Transversal
Imagem 16: Corte Longitudinal
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Fonte: Archdayli, 2020

Fonte: Archdayli, 2020
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Se analisarmos os cortes e as fachadas das imagens 14,15 e 16 respectivamente,
podemos nos atentar aos detalhes do projeto: A declividade, mesmo que “suave” do
terreno, permite a construgéo de patamares nos quais sdo distribuidos os pilares que
formam as “jardineiras” que é a alma do projeto, também fica mais visivel a forma que
a vegetagdo acompanha e “conversa com o projeto. As estruturas de madeira e a forma
curva que completa a fachada fica muito perceptivel e visivel com o detalhamento dos
cortes.

Os Centros Maggies tém como filosofia uma arquitetura que promove a sadde e o
bem estar dos pacientes, e se observarmos as formas dos materiais do Centro Meggie
de Leeds, nos deparamos com esta filosofia de principios arquiteténicos sauddveis. A
estrutura do centro foi totalmente construida através de sistemas pré-fabricados em
madeira, podemos perceber formas orgdnicas que predominam o interior e o exterior
do projeto, sendo essas curvaturas que foram pensadas visando os minimos detalhes,
como por exemplo, a presenga no corriméo

Imagem 17: Estrutura curva de madeira

Fonte: Archdayli, 2020

Imagem 18: Espago interno Centro Meggie. Centro Maggie de Leeds
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Fonte: Archdayli, 2020

Imagem 19: Espaco interno e corriméo. Centro Maggie de Leeds

Fonte: Archdayli, 2020
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Materiais porosos foram utilizados como revestimentos, colaborando com uma
ventilag@o natural que dispensa a presenca de sistemas de condicionamento do ar. Se
observarmos, as dimensdes grandiosas das janelas é que permite essa entrada de luz
natural para o interior do prédio, reforcando o conceito de como ¢é imprescindivel o
contato visual dos pacientes com a natureza presente no exterior do projeto, como
mostrado anteriormente a grande quantidade de vegetacdo que acompanha o terreno.
Essa ambiéncia do projeto traz calma, acolhimento e contemplagéio da natureza

(CANCADO, 2020).

Imagem 20: Parte Interna Janelas

Fonte: Follow The Colours, 200

O projeto de interiores do centro explora tudo aquilo que muitas vezes é esquecido
em um projeto de infra-estrutura hospitalar: materiais naturais e tateis, iluminagéo
natural abundante e difusa e uma variedade de espacos projetados para incentivar
frocas socais assim como espagos contemplativos e silenciosos.

O desenho do mobiligrio foi pensado de forma a acolher os visitantes, convidando-os
a preencher o espago com seus préprios objetos e a chamar este lugar de “casa”.

Imagem 21: Parte Superior e Janelas

Fofe: Archdaily,2020

O edificio conta com um jardim na cobertura, e este projeto se idealizou gragas aos
premiados arquitetos paisagistas da Balston Agius. Os paisagistas tiveram como
inspiracéio as florestas do parque nacional de Yorkshire, pois a intencéo era reproduzir
o bioma local, da regido do norte da Inglaterra, j@ que o parque fica a poucos
quilémetros do Centro Meggie de Leeds. A vegetacdo utilizada foi mesclada com
espécies que ficam verdes durante todo o ano. Para compor o projeto paisagista foram
plantados 23.000 bulbos e 17.000 plantas, pois a intencéo dos paisagistas era manter
no centro o amor que a co-fundadora Meggie Jencks nutria pela arte da jardinagem.

Essa composicéio de vegetagédio, criou uma conexdo entre as pessoas que estdo no

prédio, seja os visitantes ou os pacientes, com a natureza, juntamente com o restante
dos materiais e texturas que sé@o presentes no edificio (ARCHDAILY, 2020).
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Imagem 22: Vegetagéio ao Entardecer
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Fonte: Archdaily, 2020

Imagem 23: Vegetacgédo a Luz do Dia

Fonte: Archdaily, 2020

Portanto, através deste estudo de caso, podemos reforcar os tépicos que foram
abordados neste trabalho. Como o meio em que um ser humano vive pode afetar suas
emocdes, suas percepcdes e diretamente interferir na sua qualidade de vida e bem
estar. Comprovamos que as caracteristicas do ambiente tém esse poder de mexer com
as emogdes e sensagdes, e consequentemente refletir na sadde mental e fisica do
usudrio. De acordo com Cangcado (2020), “baseando-se no Design Biofilico, o Centro
Maggie de tratamento em céncer, pode fazer muito pela melhoria da vida das pessoas
através de estratégias que tornam os espagos mais humanizados e gentis. ”

Imagem 24: Bulbos
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8.2 CENTRO PSIQUIATRICO FRIEDRICHSHAFEN

a icha técnica

» Cidade/Pais do Projeto: Friedrichshafen, ALEMANHA
» Arquitetos Responsaveis: Huber Staudt Architekten

. Area: 3274 m?

e Ano: 2011

A escolha como referéncia do Centro Psiquiatrico Friedrichshafen aconteceu em
decorréncia de toda a construgéio da pesquisa do trabalho, pois foi apresentado as
estruturas de CAPS no Brasil, para que futuramente seja realizado um projeto de CAPS
com os conceitos da Neuroarquitetura, visando sempre a relagéio do ser humano com o
espago, e como isto impacta no cérebro, nas emog¢des e no comportamento do individuo.

Visto que uma das modalidades do CAPS ¢ dar apoio e atuar no tratamento de
pacientes com transtornos psicolégicos, foi considerado conhecer projetos de outros
paises voltados para lugares de tratamento, para conhecimento da estruturaq,
paisagismo, materiais utilizados no local, e serd utilizado o centro psiquidtrico como
exemplo, assim podemos relacionar com os contetidos abordados nesta monografia.

O centro psiquidtrico Friedrichshafen, localizado na cidade que leva o mesmo nome do
projeto, na Alemanha.

O centro foi concretizado no ano de 2011 por um grupo de arquitetos denominados
Huber Staudt Architekten e possui uma drea de 3274 m2. A construgéio do edificio segue
a inclinagéo natural do terreno, em diregéio ao Lago de Constanca (Archdaily, 2011).

Imagem 26: Centro Psiquiatrico Friedrichshafen

Fonte: Archdaily, 2020

O centro psiquidtrico se fecha em um patio grandioso verde, e por decorréncia da
tipologia do terreno, é proporcionado aos pacientes e visitantes, entradas em dois niveis
diferentes (como demonstra o corte da imagem 29, denominamos como subsolo e
térreo, para melhor entendimento e visualizagéio), pois hd um aproveitamento do
contorno da ladeira que acompanha o terreno (Archdaily, 2011).
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Imagem 27: Corte transversal da fachada
Imagem 29: Planta do térreo setorizada
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Fonte: ArchDaily, 2011 l

Imagem 28: Patio externo do Centro Psiquidtrico Friedrichshafen

?:'- [ Ié‘____héd_:[‘- Wluj:”j—-- -.11.'
Hickid blasl 1
¥ u fe | s Ada = o ==
f % _:$L_J B

Salas terapéuticas e espago de convivéncia

L k]

|

Patio aberto (jardim)
Patio coberto
Circulacio
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Fonte: ArchDaily, 2011
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Hda também um amplo corredor coberto, composto por vidros que proporciona uma
visto da paisagem ondulada do terreno e ajuda a enfatizar a inclinagéio natural. O
edificio pode ser facilmente percebido através da paisagem que o acompanha, ao
mesmo tempo em que permite aos visitantes e pacientes, vistas belissimas desde o seu
interior. As grandiosas salas de terapias localizadas no térreo, possuem acesso direto
para o jardim, para que assim haja um aproveitamento da possibilidade de luz natural
ao longo da encosta (Archdaily, 2011).

Imagem 30: Corredor Envidragado

.

Fonte: Archdaily, 2011

Imagem 31: Jardim do Centro Psiquidtrico Friedrichshafen

Fonte: Archdaily, 201

O centro psiquidtrico esté integrado ao campus do Hospital Friedrichshafen. O
edificio principal do hospital foi construido no ano de 1960, e 0 mesmo domina o grande
terreno do campus. Os edificios em anexos, como a creche e os equipamentos
residenciais tem uma relagéio ortogonal com a estrutura do hospital, a proposta de
ampliar o campus com a construgéio do Centro Materno-Infantil, o Centro médico e o
centro de Radioterapia, enfatiza o carater pedonal do espaco”. O Centro Psiquidtrico se
organiza como um elemento significativo no sistema, pois a drea de entrada dessa nova
construgéio e o hospital j& existente, proporciona um espaco ameno e convidam as
pessoas visitantes e os demais a relaxarem (Archdaily,2011).

a
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Imagem 32: Centro Psiquiatrico Friedrichshafen

" Fonte: Archdaily, 2011

Tratando-se dos materiais utilizados na construgéio do edificio, vamos enfatizar a
madeira sem tratamento e o concreto aparente dominam as superficies do edificio na
drea interna e externa. O concreto é trabalhado de forma elegante, pois ha extensas
superficies horizontais marcadas pelos painéis e elementos lineares finos, que coincide
as marcagdes verticais do revestimento de madeira (Archdaily, 2011).

"Esse revestimento é feito de abeto nédo tratado, como
referéncia & construgdo tradicional do lugar,
particularmente na regido préoxima de Vorarlberg, na
Austria. O revestimento vertical, composto por perfis de
madeira sem tratamento confere ao edificio, através de
sua transparéncia, uma aparéncia aberta e arejada”

(ArchDaily,2011).

Imagem 33: Refeitério Centro Psiquiatrico Friedrichshafen

Fonte: Archdaily, 2011
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Imagem 34: Circulagéo Interna

Fonte: Archdaily, 2011

Imagem 35: Térreo Centro Psiquidtrico Friedrichshafen

Fonte: Archdaily, 2011

As imagens acima reforcam o pardgrafo anterior, os materiais utilizados como a
madeira e o concreto aparente estdo presentes em boa parte do projeto de interiores,
como vimos, a escada e o piso tém a estrutura de madeira, as paredes e os tetos sdo
revestidos com concreto aparente e percebemos que a intengéo de transparecer um
local bem aberto, arejado e “leve”, foi totalmente alcangado.

Portanto, a intengéio de explorar o projeto arquitetdnico, paisagistico e estrutural do
Centro Psiquidtrico Friedrichshafen é comprovar mais uma vez, que os edificios cuja o
servico oferecido é atender e cuidar de pacientes em tratamento, como por exemplo,
tratamento psicolégico, precisam dispor de espagos pensados no bem estar do usudrio,
se preocupando com as estruturas, os materiais, o que eles transmitem e como isso
afeta nas sensagdes, no organismo e nas emogdes e focando no contato direto com a
natureza, pois estes sdo os propésitos da Neuroarquitetura. Entretanto, mesmo que
haja uma grande distingéio entre a drea e o entorno do projeto em relagéo a tipologia
do terreno que foi escolhido para este trabalho, o Centro Psiquidtrico chamou a
atengéio pela disposicéio dos andares e pelo formato da drea verde que se concentra no
centro do edificio, esta serd uma das inspiragdes, junto com a estrutura de madeira e as
grandes janelas, para o futuro projeto de arquitetura com base neste trabalho de
conclusédo de curso.
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8.3 RESIDENCIA E CENTRO DE DIA PARA PROBLEMAS PSIQUIATRICOS

Ficho Técnica:

+ Cidade/Pais do Projeto: Barcelona, Espanha

sArquitetos Responsaveis: Aldayjover Arquitectura y Paisaje;
¢ Area: 2 m?

« Ano: 2010

A escolha pelo projeto Residéncia e Centro de dia para Problemas Psiquidtricos,
aconteceu com o intuito de relacionar a correta resolugéio funcional e espacial que sera
explicada, pois a chave do projeto consiste em uma resposta adequada a incomum
situagdio urbana e volumétrica em que se insere. Portanto, visto que estas referéncias
tem como objetivo influenciar no projeto futuro de CAPS que serd desenvolvido a partir
desta monografia, o terreno escolhido ¢ localizado no centro da cidade de Séo Paulo,
onde as dreas livres sdo mais dificeis de se encontrar e geralmente por sua tipologia, a
construgdio passa a ter um volume maior de alturas , se relacionando assim com o seu
entorno. Entretanto, considerando as referéncias anteriores, os projetos sdo em drea
mais afastadas da cidade, este projeto de Barcelona se difere por ser em um centro
urbano, sendo necessdrio seguir o plano urbanistico da cidade, semelhando-se com o
projeto da CAPS (que serd desenvolvido) que também estd localizado na cidade, e
precisaremos seguir as condi¢des impostas pelo plano diretor de Séo Paulo.

As diretrizes impostas pela cidade de Barcelona para a realizagéio do projeto, entrou
em divergéncia com as construgdes do entorno do terreno:

Enquanto que no lote do projeto s6 ¢ permitida a
construgdio de trés andares, nos terrenos laterais
existem duas torres gémeas com 10 andares de altura.
Assim, inevitavelmente, a quadra apresentard uma
descontinuidade e o novo volume construido terd uma
dificil relagdio de alturas, em uma condicéo de
inferioridade em relagéio as edificagdes vizinhas,
apesar de seu cardter de equipamento publico
(ArchDaily,2010).

Imagem 36: Residéncia e Centro de dia para Problemas Psiquiatricos

Fonte: Archdaily, 2020

Imagem 26: Centro Psiquidatrico Friedrichshafen

Fonte: Archdaily, 2010
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“Assim como se desenha nos croquis, poderiamos pensar uma cidade rodeada de
jardins com a localizagéio ideal para um equipamento desta indole, como em alguns
casos de Eixample e de outros bairros de Barcelona” (Archdaily, 2010). Para
entendermos o porqué da tipologia do projeto, precisamos analisar as informacdes
descritas acerca do mesmo. Segundo o Archdaily (2010), que registrou as informagdes a
partir dos arquitetos responsdveis pelo projeto, no terreno, se as regras urbanisticas da
cidade de Barcelona, permitissem, era vidvel dar continuidade aos parédmetros da
quadra com algumas casas em altura, ou algumas casas “tipo vilas”, ou uma residéncia
em altura com um belo e exuberante jardim. Portanto, os parédmetros normativos
determinam que as aberturas das fachadas laterais ao terreno “forcam” a uma
condigéio de “beco” sob quase seis andares de apartamento que se adicionam sobre o
edificio. Sem a possibilidade de competir e nem poder dar continuidade aos volumes
laterais, decorrente do terreno apertado em relagéio ao programa de necessidade, foi
optado por um edificio disposto ao redor de um pdtio interno com jardim em niveis

distintos (Archdaily, 2010).

Imagem 38: Parte Interna

-7l

Fonte: Archdaily, 2010

~ Imagem 39: Jardim
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O edificio se manifesta para a rua como um pardmetro enigmdtico, um pano cego
coroado por um jardim que se converte em protagonista da imagem exterior, em uma
atitude reconhecivel em muitos cantos de Barcelona, naqueles que por sobre os muros,
se somam as copas das drvores e sobem trepadeiras de um jardim interior, as vezes
numa cota superior. As coberturas ajardinadas remendam a condigéio ideal da "villa"
oferecendo os espagos de estar e circulagéio que o uso do edificio almeja (ARCHDAILY,
2010).

A fachada posterior o edificio, d4 para uma passagem de apenas 1,5 metros que leva
aos fundos de um edificio educativo, os espacos da Residéncia e Centro Dia, e
principalmente, as circulagdes e espacos comuns, se organizam em torno do patio
interno. Tendo a maior longitude possivel, o pdatio vai se dispondo e se ampliando nos
andares superiores. O pdtio separa longitudinalmente o edificio em dois volumes, que ¢
diferente do que acontece nos primeiros niveis, articulando os diferentes usos e se
convertendo na referéncia fundamental para a orientagéio dos usudrios dentro do
Centro. Neste caso, um pdtio Gnico e amplo se tornou preferivel & opgéio de dois pdtios
até as empenas, prevista no planejamento inicial (Archdaily).

Os usos fundamentais do Centro de dia e residéncia foram estruturados por niveis e
ndo por volumes, diminuindo assim os deslocamentos verticais. Além disso, quase todos
os espacos do edificio estdo situados no térreo, permitindo que as residéncias tenham
privacidade e uma maior relagéio com os jardins e espacgos exteriores. A imagem abaixo
mostra os usos dos diferentes niveis:

(ARCHDAILY, 2010).

Imagem 40: Rua da Residéncia e Centro de dia para Problemas Psiquiatricos

Fonte: Archdily, 2010

Imagem 41: Vista para o Jardim

Fonte: Archdaily, 2010
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Os espagos de circulagéio foram generosamente dimensionados, com um amplo lobby
(vestibulo, sala de espera, corredor de entrada) numa das fachadas do pétio, tanto por
> Dile s Josdin razdes funcionais, como permitir movimento de grupos, transicéo de macas e cadeiras
I i T ooy de rodas, como por razdes ambientais. O programa original pedia uma Gnica sala de
U O TR ‘ ) enfermaria, que foi desmembrada em trés, de tamanhos menores, sendo uma por

Imagem 42: Corte Fachada Setorizado, edigéo (autor)

residéncia, facilitando o funcionamento independente de cada uma delas. Pelos mesmos
motivos, foram locadas pequenas salas de armazenamento, que complementam os
depésitos e as salas de roupa suja e roupa limpa (Archdaily, 2010).

Imagem 43: Maquete Eletrénica

Cirenlagao vartival

Sigtema
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Fonte: Archdaily, 2010

Subgolo: servigos gerals, estacionamento, cozinha & instalages.
Témeo: gindsio, refeitorio voltado para o patio e escritdrios.
. Mezaning: dependéncias menores, todo espago voltado para o
patio.

Primeiro andar: duas residéncias nas laterais do patio, com um
terrago em comum que abraga a sala de jantar e estar Fonte: Archdaily, 2010

| Sezundo andar: duas residéncias nas laterais do pitio

Tercairo Andar: drea para instalagbes, acessivel do jardim do
segundo andar para 2 drea extema




ANALISE DO TERRENO

CONTEXTUALIZACAO
DO ENTORNO

9.1LOCALIZAGAO E ESCOLHA DO TERRENO

/% escolha do terreno para a realizacao do projeto de CAPS I, se concretizou a partir de uma série

de fatores. Primeiramente foi escolhido a cidade de Sao Paulo, pela sua grande quantidade de
habitantes, um total de 12.325.232 (IBGE, 2020), sendo a mais populosa do Brasil e considerada uma
metropole global por ser um grande centro econdmico do Brasil e concentrar grandes escritorios,
empresas, comeércios, pelas estruturadas redes de transportes, comunicacao, cultura e lazer (MUNDO
EDUCACAO, 2020).

De acordo com o Manual Pratico de Arquitetura e Urbanismo para Centros de Atencado Psicossocial
(2013), os CAPS devem ser implantados em centros urbanos consolidados, estar situados em um bairro
central ao territério, com residéncias, com um entorno facilmente acessivel e bem estruturado, e que
ofereca uma diversidade em comércio, servigos locais e atividades de cultura e lazer.
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Imagem 44: CAPS nos centros Urbanos
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Imagem 45: Localizagéio do Terreno e entorno
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Fonte: Manual Prético de Arquitetura e Urbanismo para Centros de Atencéo Psicossocial, 2013

Portanto, ao analisar as CAPS distribuidas na capital paulistana e a relagéo com a
quantidade da populagéo, de inicio foi optado por um terreno na zona central, que
possui apenas 5 CAPS e nenhuma CAPS I, portanto devido & dificuldade de encontrar
terreno nesta zona, foi encontrado um terreno com as caracteristicas desejadas:
préximo & avenida Paulista (avenida localizada entre os limites das zonas Centro-Sul,
Central e Oeste), facil acesso de locomogéio: pontos de 6nibus e estagéio de metrd na
mesma rud, comércios, hospi’rais, escolas , escritérios e entre outros. Porém o terreno
pertence ao bairro Paraiso, considerado zona sul, mas faz divisa com os bairros da zona
central: Liberdade, Bela Vista, Cambuci, Consolagéio.

Portanto o terreno estd localizado na: Fonte: GeoSampa 2022, edicéo autor.

 Avenida Bernardino de Campos 249 x Rua Abilio Soares, Paraiso, Séo Paulo.
e Area do terreno: 2.069,12 m?

O mapa a seguir, correspondente a cidade de Séo Paulo, destaca as zonas centro-sul
ao redor do terreno:
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:::::

Imagem 46: Mapa da Cidade de Séo Paulo - subdivisdo de zonas

Fonte: Séo Paulo Map36, 2022.
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O outro fator considerdvel para a escolha da cidade, regido, terreno, se deu pelas
comprovagdes do trabalho, aonde as pesquisas afirmaram que é nos centros urbanos
em que as pessoas mais desenvolvem problemas psicolégicos, devido ao grande
estresse do dia a dia e o pouco contato com a natureza. O projeto de um CAPS na
regidio do centro é para atender néo somente os moradores préximos, mas sim todas as
pessoas que tem numa certa permanéncia na regido durante a semana, onde
desenvolve suas atividades e compromissos, por exemplo, estudantes de faculdades que
estdio sob pressdo dos trabalhos e semana de provas, pessoas que trabalham nos
escritérios e comércios e precisam de um lugar para conversar com outras pessoas na
mesma situagéio de cansago, cobranca e estresse, pacientes dos hospitais arredores que
estdo tratando de doengas e precisam de um acompanhamento psicolégico, além da
populagéio que reside préximo ao local.

9.2 ZONEAMENTO E LEGISLAGAO

L Avenida Bernardino de Campos
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L

. . . . . . R o
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“|dentifica a cidade como um territério articulado e
que funciona de forma integrada, enfrentando as
desigualdades e particularidades locais sem deixar de
lado o que é necessdrio para o desenvolvimento
estratégico da metrépole. Para isso, as zonas foram
organizadas em 3 diferentes agrupamentos: territérios
de transformagdo, qualificagdo e preservagédo

(GESTAO URBANA SP).
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De acordo com a lei n® 16.050/14, Art.56 (pdg. 35) de 22 de marco de 2016, “os
pardmetros de ocupagéo do solo da ZEU séo™:

« Coeficiente de aproveitamento (CA):
- Coeficiente de aproveitamento minimo: 0,5
- Coeficiente de aproveitamento basico: 1
- Coeficiente de aproveitamento mdaximo: 4m

 Taxa de ocupagéo méaxima (TO):
- T.O para lotes até 500m2 : 0,85
- T.O para lotes igual ou superior a 500m2: 0,70

* Gabarito de altura maxima (GAB):
- Néio se aplica

* Recuos minimos (Metros):
- Frente: Né&o se aplica
- Fundos e laterais: Né&o se aplica
- Altura da edificagéo menor ou igual a 10 metros: Néo se aplica
- Altura da edificagéo superior a 10 metros: 3m*

+ Cota parte maxima de terreno por unidade (Metros2): 20 m2

* Os recuos laterais e de fundo para altura da edificagéio superior a 10m (dez metros)
serdo dispensados conforme disposicdes estabelecidas nos incisos Il e Il do artigo 66 da
lei 16.050/14:

Art66 - Lei 16.050/14 “Os recuos laterais e de fundo ficam dispensados”™
Il - quando o lote vizinho apresentar edificacdio encostada na divisa do lote, conforme
andlise caso a caso pelo érgéo técnico competente, exceto em ZDE-2, ZPI-1 e ZPI-2;
[Il - em terrenos que tenham declividade com drea igual ou menor a 250m? (duzentos e
cinquenta metros quadrados) ou frente menor ou igual que 10m (dez metros).

De acordo com o anexo integrante da lei 16.402, de 22 de marco de 2016, “os
pardmetros de parcelamento do solo (dimensdes de lote) por zona”, (devemos
considerar somente a ZEU) séo:

Tabela 8: Parémetros de Parcelamento do solo

Dimensfes minimas de lote Dimensbes méximas de lote
TIPO DE ZONA ZONA Frente
(mn;lnlma Area minima (m?) Hmem}m"a Area mixima (m?)

.g 2 20 1,000 150 20,000
N S T
ZEUP

% 20 1.000 150 20.000
% ZEUPa

é ZEM ZEm 20 1.000 150 20.000
7EMP

Fonte: Gestéo Urbana Prefeitura de SP, Quadro 2° final

9.3.1 LEVANTAMENTO TOPOGRAFICO

éegundo o mapa ao lado o terreno estd localizado numa drea que néo possui

declividade, se posicionando no nivel 815.
Mas a avenida Bernardino de Campos, possui uma leve declividade em relagéio ao
terreno, pois a avenida consta no nivel 81528. O terreno estd em uma drea de

declividade entre O a 5%. ( GeoSampa).

As informagdes acima acerca da topografia do terreno que serd utilizado para o

projeto do CAPS Il PARAISO, pode ser confirmadas no mapa da préxima péaina:

n
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Imagem 48: Mapa de Topografia
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Fonte: GeoSampa, 2022

932 USU E UCUPAGRU DU SULU Podemos concretizar que a drea responde aos parémetros que um CAPS deve se

enquadrar para atender determinada populagéo. Independente da classe social, o
CAPS Il ird atender todos os publicos.

@o analisarmos o mapa, é notdvel que a regidio que cerca o terreno tem uma

concentragéio maior de comércio e servico, juntamente com edificagdes mistas
(residencial, comércio e servico) e residencial de médio alto padréo. Em contrapartida,

vemos que terrenos vagos quase ndo hd na regido (exceto o local escolhido), nem
residéncias de baixa renda e poucas industrias e armazéns. 1
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9
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, Acervo pessoal 2022.
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9.3.3 PRINCIPAIS VIAS, FLUXO DE PESSOAS E RUIDOS

@ terreno estd localizado em uma via arterial (Avenida Bernardino de Campos)

controlada por seméforos com acessibilidade para os lotes lindeiros (situado ao longo
das vias), que possibilita o trénsito na regido do bairro do Paraiso e tem um grande
fluxo de pessoas (Autora do trabalho visitou o local no dia 16 de abril de 2022), devido
ser uma avenida que tem entrada e saida para o metré Paraiso, e diversos locais de
interesse da populacéo (hospitais, escolas, comércio). A outra parte do terreno (norte)
pertence a via coletora denominada pela rua Abilio Soares, que o trafego de pessoas e
carros é mais tranquilo. Observando o mapa, vemos que o acesso para o futuro CAPS
serd fdcil pois estd no centro de fluxos de pessoas e das vias principais.

O terreno também estd localizado perto da rua Paraiso e do corredor norte-Sul -

Avenida 23 de Maio.

Ao ficar um tempo no local, observando a movimentacdo em geral, foi possivel
compreender que os ruidos gerados na regidio sdo devido ao grande fluxo de carros na
avenida principal do terreno: Bernardino de Campos. Jd a rua Abilio Soares que faz
esquina com o terreno, mesmo tendo um fluxo de carros, é mais silenciosa. Portanto,
mesmo com estes ruidos, o terreno continua sendo adequado para o projeto de CAPS,
pois os proprios elementos externos que compord o projeto: Paredes, elevador, janelas
de vidro, escadas ira “abafar as ruidos” (conforme vimos no referencial teérico 5.6.3 -
Acustica) e a actstica do local néo serd prejudicada.

9.3.4 TRANSPORTE PUBLICO E REDE DE SAUDE, HIDROGRAFIA E GABARITO

Q drea de abrangéncia do terreno estd préxima ao metro de S&o Paulo, mais

especificamente, da estacdo Paraiso. Inclusive, no dia que a autora realizou a visita no
local, na saida da estagcdio tem uma placa que ja indica a Avenida Bernardino de
Campo, que é uma das vias do terreno. Como mostrado no mapa, na regiéio préximo ao
terreno hd uma quantidade positiva de pontos de énibus, sendo um fator positivo para
as pessoas conhecerem e frequentarem o CAPS Il, pois a locomocdo ¢ facilitada e
diversa.

Visto que na cidade de Sé&o Paulo, muitas pessoas de outras regides (zonas) e até
mesmo cidades mais préoximas, frequentam os hospitais da Capital (seja pelo metré ou
por 6nibus) e também considerando que o CAPS Il também tem o intuito de atender os
pacientes dos hospitais vizinhos que muitas vezes precisam de acompanhamento
psicolégico para enfrentarem melhor seus problemas de satde, o mapa mostra a
relagdo de hospitais, clinicas préximas do terreno, alguns deles sdo: Hospital Hcor,
Hospital Holhos, e Hospital Santa Maggiore (Google Maps, 2022).
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Imagem 50: Mapa de Vias, fluxos e ruidos
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Imagem 51: Mapa de Transporte
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Imagem 52: Mapa de Vegetagdo e Hidrografia
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9.3.5 ORIENTACAO SOLAR

& imagem 54, retrata a posicéio do terreno em relagdo ao Norte. Podemos Imagem 54:

analisar que a fachada principal do terreno que estd para a avenida Bernardino de
Campos, que ha mais fluxos de pessoas e carros, consta na direcéio OESTE, que ficaré
localizado de acordo com o programa de necessidades a recepgéio, administrativo e
almoxarifado, que séo atividades que se interligam. Ja a outra fachada do terreno fica
na posicdo Norte, que dd acesso & rua Abilio Soares, como a incidéncia do sol é maior
nesta regidio, as dreas externas como a praca e algumas salas, como a de terapia
ficardo nesta posigéio para um melhor conforto. Na posigéio leste ficard alguns espagos
de convivéncia e quartos coletivos com banheiros, nesta direcéio é onde o sol nasce “sol
da manhd” e os quartos ficam menos aquecidos no periodo da tarde, trazendo um
melhor conforto para o ambiente, porém serd analisado e o programa de necessidades
poderd sofrer alteragdes, pois hd um edificio posicionado numa parte leste, que pode
comprometer a iluminagéo natural (dependendo do gabarito do futuro CAPS). J& os
ambientes que ficardo na diregédio sul, séio aqueles que recebem menos luz solar, que séo
os ambientes destinados ao servico e uso rdpidos: banheiros publicos, drea de servigo,
depési’ros, rouparia, entre outros.

Fonte: GeoSampa 2022, Edicéio Autor.




10.1 PROGRAMA DE NECESSIDADES

5 ara a realizagéio do programa de necessidades, foi considerado os conceitos da Neuroarquitetura

para a disposicio dos ambientes em relagéio a luz, ventilagéio e contato com a natureza. Para a
elaboracdo dos requisitos dos ambientes foi considerado a cartilha do MINISTERIO DA SAUDE
(2015), para entender as fun¢des de cada espago, quantidade e drea minima. A NBR 9050, - Lei que
dispde das normativas referentes a acessibilidade e estabelece os critérios e pardmetros minimos na
construgdio civil (utilizada para drea minima de acessibilidade elevadores e banheiros para PCD).

Também foi utilizado o Manual pratico de Arquitetura e Urbanismo para Centros de Atencéo
psicossocial de Padovani (2013).

NOTA - E importante ressaltar que em alguns ambientes voltados para o leste (vale para as outras
orientagdes), por exemplo, quarto coletivo, serd recomenddvel o uso de luz e ventilagéio natural, devido
ao conceito de projeto (Neuroarquitetura), mas nestes locais, dependendo da necessidade e estacéio
do ano, a luz elétrica pode ser utilizada ( vale para todos os ambientes). Segue imagem do terreno
para futuro projeto:
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Imagem 55: Terreno
¥ TR

S

Fonte: Imagem autoral, 2022.
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Tabela 9: Programa de Necessidades CAPS I

Contato com a

Orientagéio lluminagéo N )
Ambiente sz de Fungéio Venh|aguf)rnf:fll.lru| ou natureza (vista Area M2
ambiente Do ambiente Natural ou artificial artiticia para o jardim)
OESTE
Recepgéo 1 A SR G G AT ARTIFICIAL ARTIFICIAL NAO 103,98
dos pacientes (Entrada rua
Principal)
Espago onde ocorre o OESTE 1=2115
Espago de acolhimento 3 [PAEE® G o NATURAL ARTIFICIAL SIM 9= 20,59
paciente e familiares com o Meédia permanéncia
CAPS 3 = 18,01
Espago para 1= 51,08
Sala de atividades coletivas 2 desenvolvimento de OESTE ARTIFICIAL ARTIFICIAL SIM
atividades ocupacionais 2=85,81
Espago interno para convivéncia Espaco de encontro entre N U=l
2 j LESTE NATURAL NATURAL NAO
(sala estar) pacientes, 1224 60
2=17,71
Espaco destinado ao .
Quarto Coletivo 5 repouso dos pacientes que LESTE NATURAL NATURAL SIM '
necessitam de uso de 1=18.65
medicamentos fortes. '
Banheiros anexos aos quartos © e
X 4 Higiene pessoal LESTE ARTIFICIAL NATURAL NAO
coletivos 2=7.58
A 13 CLIGIE COB s 1 Higiene pessoal LESTE ARTIFICIAL NATURAL NAO 674
coletivos PNE
Sanitarios Pablicos M/F 1IF/IM Higiene pessoas e OESTE ARTIFICIAL ARTIFICIAL NAO 7,00 cada um
Sanitdrios Pﬁbljco.s M/F PNE . Higiene pessoq.l para OESTE ARTIEICIAL ARTIFICIAL NAO 7.00
acessiveis pessoas com deficiéncia]
Sala/consultério de atendimento Salas destinadas a @ = s
g . i 7 NORTE NATURAL NATURAL SIM
individualizado consultas 1=13.75
Galles o Tarvaice 6 ST IS [T NORTE NATURAL NATURAL SIM B0 (et
terapias pés diagnostico. uma)
Espacos  destinados  a A
Hall de espera TERAPIA ( ESPACO 9 espera de consultas NORTE NATURAL MATURAL s sl 16,89 ( cada
ABERTO) terapéuticas com sofds e SEGUNDA NAO uma)

poltronas
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Posto de Enfermagem

Posto de Enfermagem anexo ao

prédio SOCIAL - QUARTOS

Sala de Aplicagéo de
medicamentos

Farmacia
Sala administrativa
Sala de Reuniéo

Almoxarifado ( materiais para sala
de atividades coletivas)

Arquivo

Sala de descanso funciondrios

Espaco para Café e Lanchonete

Banheiros Funciondrios/vestiario
Banheiros Funcionarios PCD
Cozinha
Refeitério
DML acoplado a rouparia
Rouparia

Area de Servigos

Residuos

1F 1M

Tabela 9: Programa de Necessidades CAPS

Sala voltada para a

. .. NORTE ARTIFICIAL
equipe técnica
. . ARTIFICIAL
Sala de apoio aos pacientes
L LESTE
do prédio
Sala para aplicaggo de NORTE ARTIFICIAL
medicamentos
'Armazenamenfo d.e NORTE NATURAL
medicamentos dos pacientes
Sala especifica para NATURAL
L. NORTE
funciondrios
Salas para o uso de
. . NORTE NATURAL
reunides dos funciondrios
NOROESTE (
Armazenamento de OESTE E NORTE) ARTIFICIAL
produtos Sala de atividades
Armazenamento dos OESTE ARTIFICIAL
arquivos
Ambiente fiestir.mdo aos OESTE NATURAL
funciondrios
Ambientes destinado para
café dos funciondrios e OESTE NATURAL
quem acessar andar (
reunido de pacientes)
Higiene pessoal e troca de
roupas dos funciondrios L NI
Higiene Pessoal dos SUL ARTIEICIAL
funciondrios com deficiéncia.
Preparacéo das refeigses. SUL ARTIFICIAL
Espago destinado as suL ARTIFICIAL
refeicdes coletivas
Arquen.qr produtos de suL ARTIFICIAL
limpeza
Armazenamento de roupas
SUL ARTIFICIAL
de cama e banho.
LO\./ogem dos itens de suL ARTIFICIAL
limpeza e roupas
Abrigar residuos suL ARTIFICIAL

temporariamente.

ARTIFICIAL
ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

NATURAL

ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

NATURAL

ARIFICIAL

ARTIFICIAL

NATURAL

ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

ARTIFICIAL

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

11,00

13,11

15,62

11,04

77,03

66,85

28,27

9,47

65,84

36,05

F =167
M = 12,04

15,76

45,63

56,61

10,08

10,49

21,90

6,06
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Tabela 9: Programa de Necessidades CAPS

Dispensa - Acoplado com a

Armazenar itens da

PRODUTOS HOSPITALARES

armazenamento de
rodutos hospitalares

Fonte: OMS,2015

Cozinha cozinha como os SUL ARTIFICIAL NATURAL NAO 8,50
alimentos.
Entrada para
AMOXERIFADO ENTRADA recebimentos de B
RECEBIMENTO DE CARGAS E produtos e SUL ARTIFICIAL NATURAL NAO 25,13




10.2 FLUXOGRAMAS E ORGANOGRAMA DO PROJETO

10.2.1 ORGANOGRAMA

AREA EXTERNA

1

ACESSO
EXTERNO/MIRANTE

ACESSOS
EXTERNOS/MIRANTE

ACESSO
EXTERNO/MIRANTE

SERVICO

J

SOCIAL ]
[ SOCIAL B HOSPITALAR ]

ADMINISTRATIVO 1
] 85

et

ACESSOS
EXTERNOS/MIRANTE
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10.2.2 FLUXOGRAMA

Area External
Convivéncia/
Praca

[Acessibilidade

Vestiario | \ ‘ Area de | L Residuos
I EIevadorIEscadasl ME/PNE Servico

Almoxarifado

Recebimentos 7 i
Elevador Sanitarios l Recepgéo l \:Em:d]l.mi:[‘ L DML | L Rouparia |
Elevador/Escadas

Acsoalhlglsmdeemo l Arquivo l LIAcessiblll

- Consultério ] Sala de ] L* Cozinha || _ L* Refeitérig]
Posto de - Sanitarios

E ~ Farmacia I  Enformagem | |__Dispensa | _ M/F-PNE_
, Quarto 1 Sala de Estar

| Banheiro Anexo |
PNE

L Elevador/Escadas ]

Escadas

Hall de Acesso ‘

Sala de atividades
| coletivas/descom

‘Hall de Espera‘] | Salas de ]
Terapia Jetapla—|

Sala Desdanso
Funcionario

- Almoxarifado ‘

@— Mirante '

Legenda

i Area Externa

Acesso externo/Elevador/Mirante
Café
ionari Social

Araa I | J Hospitalar
1] Servigo ’
| Mirante ' Administrativo

Quarto2e 3 [ Sala de Estar
\—COMNOS—" 'Coletiva com
|_Banheiro Anexo_§
Quarto4e 5 EBan_helfo_s
- Posto de Enfermagem-
l %anheweﬂAnexwl

Apoio

L

Sanitarios

S

alade
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10.2.3 FLUXOGRAMA DE POSIGAO [ Area External
Convivéncia/ Elevador/Escadas ]
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10.3.1 CONCEITO / ESTRATEGIA DE PROJETO

V iante de toda a fundamentagéio tedrica, referéncias projetuais e as diretrizes do

' A
) . Projeto baseado no conceito da
terreno escolhido e do seu entorno, o projeto pensado para o CAPS Il PARAISO, m CAPS II Paraiso - )

consiste em utilizar o conceito baseado na Neuroarquitetura e biofilia, visando em NeuroarqultEturaEBmﬁha’

primeiro lugar um local pensado para o bem-estar dos pacientes, integrando-o com

elementos naturais que possibilite um contato maior com a natureza em dreas de

convivéncias coletivas, como também nas salas de terapias. O terreno escolhido para o

projeto do CAPS, ¢ localizado em duas vias: Avenida Bernardino de Campos X Rua @ Conceito da Neuroarquitetura - Projetar para o Bem-estar
Abilio Soares, visto isso, o CAPS serd projetado para que haja uma interligagéo nos

acessos entre as duas ruas, possibilitando uma maior relagéio e convivéncia entre os

pacientes da unidade, como também possibilitar as pessoas que transitam pelas ruas,

uma conexdo com o espago, como um local publico e sem barreiras, criando também

uma interagéio entre a cidade e o CAPS. De acordo também com as diretrizes da ’ Conceito da Biofilia - Integra¢do da Natureza no Projeto
cidade de Sé&o Paulo, e lei de zoneamento ZEU que abrange a regido do terreno, néo

hd um limite determinado para o gabarito da edificagéio, como n&o hd um recuo

minimo nem mdximo para a frente, fundos e laterais do terreno, portanto as diretrizes

determinam que a frente minima da edificagéio é de 20 m? e 150 m 2 mdxima, com isso ) )

o terreno possui 64m? para a fachada principal, e a drea minima exigida para a o33 Convivéncia - Projeto pCI]SEI.dO para a interagdo entre

construgdio é 1000 m?, tendo o terreno um total de 2.069,12 m2. ﬂm as pessoas ¢ do projcto com a cidade

Diante das referéncias projetuais apresentadas nesta monografia e das inspiragdes
mostradas anteriormente, os materiais utilizados para a composi¢céio do projeto séo
aqueles voltados para a sustentabilidade e defendidos pela Neuroarquitetura. O . Utilizacdo de materiais sustentaveis:
projeto do CAPS vem com o intuito de apoiar os pacientes e trazer uma esperanca de & Materiais - Madei
. . adcira
que a vida pode fazer sentido. ﬁ
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10.3.2 PARTIDO

objeto de estudo para a realizagéo das diretrizes com foco em constituir o projeto

do CAPS 1l PARAISO, foi com base no conceito dos estudos da Neuroarquitetura e das
especificagdes da OMS (2015), portanto os estudos da biofilia também se fizeram
presente, pois uns dos objetivos é inserir a natureza no projeto, mesmo sendo em uma
drea urbana, visto que a intengédo é criar esta relagéo dos pacientes com o meio natural
dentro da cidade. Inicialmente, para o projeto preliminar, uma das estratégias que visa
possibilitar este contato com a natureza, é a implantacdo de uma grande drvore no
centro do projeto, fazendo parte de um jardim, bancos para permanéncia e interagéo,
sendo inspirado em mais um Centro Meggie: O Centro Meggie de Oldham, localizado
no Reino Unido.

Imagem 56: Centro Meggie de Oldhan

Fonte: Archdaily, 2017.

O projeto tem também como finalidade, a integracéo dos moradores, trabalhadores,
visitantes e populagéio em geral que circulam pelas proximidades e nas ruas com o
espago do futuro CAPS I, contando com um sistema de véo livre e pé direito duplo,
onde as pessoas possam transitar de uma rua a outra, passando pelo pdatio Central do
Meggie de Oldhan também conta com um térreo que serviu de inspiragéio para o
conceito de véo livre do térreo do projeto. Pilares aparentes que compdem a estrutura
do projeto, também possui uma finalidade estética, e visando o conceito da
Neuroarquitetura e dos seus materiais, serd utilizado a madeira laminada colada, como
na imagem 57, que possibilita formas diferenciadas na estrutura, sendo configurados no
Térreo de véo livre, dando a sensagdo de que os edificios estéo em constante flutuagéio
sobre as exuberantes drvores compostas no terreno, com o intuito de formar um
“bosque’, sendo uma forma de trazer a natureza para todos os espagos do CAPS.

Imagem 57: Centro de Eventos Iporanga em estrutura de madeira laminada colada

Fonte: Ita Construtora, 2011




10.3 CONCEITO E PARTIDO DO PROJETO ARQUITETONICO

Como relatado anteriormente, a escolha do material estrutura que ird compor o CAPS,
teve como objetivo principal, impactar a saiude das pessoas de forma positiva, como a
madeira, utilizada como estratégia para desmistificar que centros hospitalares sdo
desprovidos de esperanca, o projeto do CAPS vem com o intuito de apoiar os pacientes
e trazer uma esperanca de que a vida pode fazer sentido, portanto, a madeira tem
esta finalidade, pois ela traz a esperanca, o aconchego necessdario, a humanidade.
Portanto, para o projeto preliminar, a volumetria do projeto foi inspirada também na
disposigéio e no uso da madeira e dos pilares de concreto do projeto CASA GRELHA do
grupo de arquitetos FGMF. Projeto do ano de 2007, situado na Serra da Mantiqueira,
no estado de S&o Paulo. Além do constante uso da madeira na estrutura completa da
residéncia, uma das diretrizes principais do projeto foi a vontade de se estabelecer
relagdio direta com o terreno e a natureza, e a disposicéio de cheio e vazio que a
edificacdio permite através dos pergolados que ora é totalmente fechado e ora ¢
vazado, mas que se conectam entre si. Com base nestas referéncias, foi possivel
estruturar os primeiros estudos da volumetria do CAPS, sendo utilizado a semelhante
estratégia dos pergolados da Casa Grelha para conectar os prédios separados do
projeto em estudo, fazendo assim, uma interligagéio entre eles para que os pacientes
possam sentir a conexdo do local mesmo na drea externa.

Imagem 58: Casa Grelha

Imagem 59: Estrutura Casa Grelha

L A < {
Fonte: Archdaily, 2007.

Imagem 60: Pergolado Casa Grelha

Fonte: Archdaily, 2007
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Com a evolugdio dos estudos, e apés a definicéio da madeira laminada colada para a
estrutura geral do projeto do CAPS, algumas modificagdes foram feitas para que o
projeto atendesse algumas especificagdes, como o aumento do CA ( o permitido
segundo a legislagdio é o maximo 4), a possibilidade dos ambientes estrem de acordo
com o cartilha da OMS,2015 e o aumento de pavimentos nos prédios, foi necessdrio a
juncéio de alguns blocos e a separagéio de outros, mas mantendo a interligagéo,
porém ao invés de pergolados anexos aos prédios, foi projetado grandes pontes que
interligam um bloco ao outro, como também prédio com elementos ondulares,
partindo do conceito de projetos feito com madeira laminada colada, seguindo
também algumas referéncias da ITA Construtora, que é referéncia neste tipo de
estrutura.

Imagem 61: Cobertura Centro de Eventos Iporanga

Fonte: Ita Construtora, 2011

10.4 ESTUDOS PRELIMINARES

@e acordo com o conceito e partido apresentados, foi desenvolvido alguns croquis

para que o projeto do CAPS Il Paraiso tomasse forma. As ideias iniciais foram
principalmente concentradas na ideia de uma grande arvore principal no centro do
terreno, e a interligagéio por pontes. A setorizagéio também foi evoluindo conforme a
desenvolver do projeto. Foram desenhados alguns croquis do terreno e algumas
possibilidades de formas, como a imagem abaixo:

Imagem 62: Croqui inicial
W AU miis TRATIVO
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Fonte: Imagem autoral, 2022.
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O partido inicial foi baseado nas referéncias projetuais apresentadas nesta
monografia: a disposicéio dos blocos com base no CENTRO MAGGIE DE LANDS e a
arvore central baseada no projeto Meggie de Oldhan. Apés alguns questionamentos,
verificacdio de diretrizes dos edificios que rodeiam o terreno e suas formas, foi
encontrado no Projeto da CASA GRELHA, algumas inspiragdes para o projeto,
conforme o croqui abaixo:

Imagem 63: Croqui Il

Yrae LADOS
B x berra

Fonte: Imagem autoral, 2022.

Os croquis sempre foram pensados com base na posicéio de cada bloco no projeto, e
com a distribuicdio de acordo com a orientagédo solar, sempre visando a estratégia que
pertencia cada atividade desenvolvida no CAPS, para proporcionar um tratamento
eficiente aos pacientes e baseado nos estudos e principios da Neuroarquitetura. A
questdo estrutural também foi idealizada através das referéncias projetuais
apresentadas nesta monografia, como também nos projetos tidos no conceito e partido
arquiteténico: A Casa Grelha foi o ponto de partido, quando se trata dos pilares de
concreto da construgdio, que sustenta toda a estrutura de madeira. O croqui abaixo
representa algumas ideias iniciais:

Imagem 64: Croqui Estrutural
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Fonte: Imagem Autoral, 2022.
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Através do croqui, a volumetria e as plantas principais foram tomando forma, como
também as cores utilizadas para setorizagéo foram ratificadas e pensadas conforme o
quadro de cores retirado do livro PSICOLOGIA DAS CORES, para se conectar com as
teorias e conceitos defendidos pela Neuroarquitetura. No entanto, as novas cores
escolhidas foram: Azul - Social; Verde - Hospitalar; Amarelo - Servico; Laranja - Lazer
(area externa) e marrom - Administrativo.

Os préximos croquis mostraram a evolugéo da volumetria e plantas, passando pelo
plano de massas até o projeto definido para representar o CAPS 1l PARAISO.

10.4.1 PLANO DE MASSAS

@pés a definicéio ja setorizada, devido a posicéio de cada ambiente em relagéio a

orientagéio solar, algumas mudancas foram realizadas: aumento do bloco SOCIAL no
lado LESTE, melhor definicéio do modelo, com a aresta perpendicular ao hotel ao lado
e retirada de um pergolado do mesmo lado. A conexéo entre o bloco SOCIAL e o
bloco de SERVICO, também houve mudanga em relagéio aos pergolados, ao invés de
trés pergolados, foi definido como dois em larguras maiores. Também foi adicionado
nos croquis, a projegéio de outros servicos determinados blocos, exemplo: No bloco do
lado OESTE - SOCIAL foi mostrado uma parte destinada aos servicos
ADMINISTRATIVOS (cor MARROM), tanto assim como no bloco LESTE -SUL, que a
parte superior foi destinada como quarto coletivo e banheiros anexos de reserva (
quando o outro quarto nd&o comportar mais pacientes) sendo definido como SOCIAL (
cor azul).

No bloco NORTE, também foi definido que o primeiro pavimento serd destinado a
servicos hospitalares e o segundo pavimento para os demais fins administrativos.

Imagem 65: Croqui Definitivo
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Fonte: Imagem Autoral 2022
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Imagem é¢: Planc de Massas | Imagem 67: Plano de Massas Il
Pergclados de Madeira Bloco definido como Area verde definida prépria
» i
! . | ;

- .
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I“w Conexdo entre os

pergolados e os blocos
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Fonte: Imagem Autoral 2022
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10.4.2 DEFINIGAO CROQUI PROJETO PRELIMINAR

Imagem 68: Croqui Volumétrico Projeto Preliminar Imagem 69: Volumetria Projeto Preliminar
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Fonte: Imagem autoral, 2022. Fonte: Imagem autoral, 2022.
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10.5 PROJETO ARQUITETONICO FINAL / MEMORIAL DESCRITIVO

/ \pés a definicdio dos projetos preliminares apresentados, houve algumas modificacses

para a composicdo do projeto final. O intuito inicial permaneceu: Criar alas, ou seja, blocos
de acordo com a orientagdo solar, devido os conceitos da Neuroarquitetura, visando a
setorizacéio e atividade de cada prédio. A estrutura de madeira também foi mantida,
atualizado para um tipo especifico: Madeira Laminada Colada. O véo livre com pé direito
duplo também foi mantido, porém com alteracdo do prédio de servico que passou a ser no
andar térreo para facilitar o recebimento de materiais clinicos e alimenticios para o CAPS.
Houve também uma modificacdo no paisagismo, pois anteriormente havia um arvore central
no terreno, portanto foi projetado pontes que interligam os prédios e a implantagéo de
diversas arvores que compdem uma nova paisagem para o jardim principal do CAPS.

O projeto anterior, foi totalmente inspirado no layout da CASA GRELHA ( pag 90), mas
para o projeto final houve alteragdes, pois os blocos (prédios) néo séio mais conectados por
pergolados, agora, eles sdo interligados por pontes, sendo “ independentes “ em sua
construgéio, mas ao mesmo tempo se tornam dependentes um do outro.

O véo livre estruturado por vigas e pilares, agora totalmente de madeira laminada colada,
permanece permitindo a interligagdo entre as ruas Abilio Soares e a Avenida Bernardino de
Campos, porém a entrada principal para os prédios do CAPS, ¢ pela Avenida, no lado Oeste,
que conta com uma “ casa de vidro” no térreo que possibilita o acesso a informagdo por uma
pequena recepgdio e acesso aos andares por uma escada de 6m, subdividida em patamares
com pequenos mirantes, possibilitando os visitantes, funciondrios e pacientes a contemplarem
a vista do terreno/ jardim enquanto realizam o trajeto para o CAPS. Dois elevadores
panordmicos também foram instalados no andar térreo. Tanto as pessoas que vém da Rua
Abilio Soares, quanto as que transitam pela Avenida Bernardino de Campos, tem fdcil acesso
para entrada no edificio.

Anteriormente, as alas OESTE E NORTE eram separadas por pergolados que também
possibilitavam & transicéio de um bloco a outro. Porém no projeto final, os blocos foram
ajuntados, fazendo assim uma nova construgéio em formato de L, contando com paredes e
sacadas concavas e com estruturas ovais, dando assim, uma estética modular para o projeto.
O prédio social, que contém a sala de estar e quartos coletivos com banheiros ( ALA LESTE),
¢ separado dos prédios OESTE E NORTE, mas h& uma interligagéo por uma grande ponte,
porém o prédio ndo tem acesso pelo térreo, pois trata-se de um ambiente mais restrito aos
pacientes e funciondrios, mesmo sendo categorizado social, pois a intengdo é possibilitar a

Interagéio entre os pacientes em tratamento e os funciondrios do CAPS.

O prédio de servigo, anteriormente também era acessado através dos pergolados,
no projeto final foi definido que o prédio serd acessado pelos funciondrios no
pavimento térreo, sendo um prédio com 3 pavimentos, o primeiro e o segundo no
mesmo pavimento do véo livre ( de 6 metros) e o ultimo pavimento do prédio,
mirante, é conectado por uma ponte que liga este andar com o primeiro andar do
prédio ( ALA OESTE E NORTE) que contém a recepgdio e o departamento
hospitalar.

Todos os prédios do CAPS, passaram por uma modificagéio em seus pavimentos,
sendo estas: Os prédios da Ala NORTE E OESTE ( Social, Administrativo e
Hospitalar) passaram de 2 pavimentos para 3 pavimentos. O prédio social ( ALA
LESTE) que contém sala de estar e quartos para pacientes passou de 1 pavimento
para 4 pavimentos, sendo o altimo, um mirante. O prédio de servico no projeto
preliminar contava com 2 pavimentos, mas agora foi atualizado para 3 pavimentos,
como informado no pardgrafo anterior, sendo o primeiro pavimento destinado a
recebimento de cargas, vestidrio e servicos e o segundo refeitério e cozinha. J& o
terceiro andar, conta com outro mirante que dd vista para o terreno/jardim do
CAPS.

Apenar o edificio das alas NORTE E OESTE, possuem escada de saida emergéncia
devido as exigéncias do BOMBEIRO - Instrugéo técnicas 11/2018 - 5.8.1.1 ,mas
todos os prédios possuem escadas e elevadores com acessibilidade para PNE, e
todos os andares que possuem banheiros, ha banheiros para PNE masculino e
feminino segundo a norma NBR 9050/2020.

Além da estética do projeto ter sido modificada, houve também alteragdes nas
quantidades de ambientes e em suas metragens, conforma a planilha da OMS do
ano de 2015 ( pdgs. 42 a 44).

Vale ressaltar a cobertura do prédio principal ( OESTE E NORTE), que também foi
projetado para remeter a estrutura de madeira laminada colada, sua forma com
curvas leves e abstratas criam uma imponéncia ao projeto, relacionando -se com os
elementos curvos que enriquecem o edificio,

Sobretudo, mesmo com as modificagdes, o objetivo principal para a criagéo do
CAPS manteve - se intacto: Projetar um local para tratamento de pessoas
diagnosticadas com problemas psicolégicos baseado nos conceitos da
Neuroarquitetura e Biofilia, possibilitando um tratamento leve, visando o lyv

estar e o contato com a natureza, mesmo em um local urbano e movimentade.
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Imagem 70: Projeto Final CAPS Il Paraiso
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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Imagem 71: Projeto Final CAPS Il Paraiso COM ENTORNO
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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10.5.1IMPLANTAGAO SETORIZADA

@ estudo e a definicdo da implantagéio, mostra de uma forma mais resolvida as

intengdes do projeto. Com a setorizagéio, é de facil compreensdo identificar aonde
localiza-se cada ambiente de acordo com a sua fungéo, as entradas principais, as dreas
que os pacientes e pedestres podem transitar, a proximidade com os vizinhos e também
nota-se que o terreno ndo tem um recuo considerado em relagéio aos edificios préximos,
isso porque a LEI MUNICIPAL - ZEU - da cidade de SP que regulariza a regido, ndo
exige um recuo minimo, entdo foi aproveitado o terreno em sua totalidade, para que
uma drea verde pudesse fazer parte do espaco.

A implantagéio também mostra claramente que o terreno do projeto faz parte de duas
vias, a principal: Avenida Bernardino de Campos e a secunddria Abilio Soares. A
conexdo entre as duas, permitida pelo véo livre do projeto, possibilita um melhor acesso
para os pedestres.

Além dos croquis, mostrados anteriormente e do projeto final, é possivel visualizar a
relagéio das drvore que compdem o véo livre do terreno com os demais ambientes, pois
foram posicionados de maneira proposital, para que de alguma forma, ao transitar pelo
CAPS, seja pelas pontes, escadas ou até mesmo nas consultas médicas, os pacientes e
funciondrios possam ter uma visdo para a drea verde, de um forma geral, ndo vai ser
possivel em todos os ambientes, pois alguns estdo posicionados para o lado da rua, mas
todos que acessarem quaisquer ambiente do CAPS, poderdo de uma forma ou outra ter
contato com a drea verde do local.

O acesso principal aos ambientes do CAPS também foi resolvido de maneira oficial,
por uma estratégia de pavimentos, foi considerado a entrada pelo lado OESTE -
Avenida Bernardino de Campos, mas que pode ser acessado facilmente pelos pedestres
que vém pela Rua Abilio Soares e a entrada é diretamente em um dos blocos social (
azul), servicos administrativos (marrom) e hospitalares (verde)- - ALA OESTE que se
interliga com o prédio da ALA NORTE. No pavimento térreo hd o balcdo de
informacéo e as escadas e elevadores que leva ao acesso principal e a recepgéio do
CAPS, a partir dai o visitante pode conhecer os demais prédios e andares do edificio.
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Imagem 72 : Implantagéo Setorizada
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Imagem 73 : Implantagéo
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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10.5.2 PLANTAS PAVIMENTO TERREO E ANEX0 AO TERRED LEGENDA

Imagem 74 : Planta PAVIMENTO TERREO
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Fonte: Imagem autoral, 2023. ’
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Imagem 75 : Planta Estrutural PAVIMENTO TERREO
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Imagem 76 : Planta PAVIMENTO ANEXO AO TERREO
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Fonte: Imagem autoral, 2023. 1
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Imagem 77 : Planta Estrutural PAVIMENTO ANEXO AO TERREO
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10. DEFINIGAO E CONCEITO DO PROJETO ARQUITETONICO

10.5.3 PLANTAS 12 PAVIMENTO

Imagem 78 : Planta 1° PAVIMENTO
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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1. Hall de Acesso (Escada/Elevador) - Prédio

Social/Adm.

1A Banheiro Feminino - Prédio Social/Adm.

1B. Banheiro Masculino - Prédio Social/Adm.

1C. Banheiro PNE Masculino - Prédio

Social/Adm.

ID. Banheiro PNE Feminino - Prédio

Social/Adm.

1IE. Area de Café Coletiva- Prédio Social/Adm.

2.  Recepgéio - Prédio Social/Adm.

3.  Arquivo - Prédio Social/Adm.

4 - 5. Sala de Acolhimento 1 - Prédio Hospitalar.

6 - 12. Consultério Médico Sala de Acolhimento 1

- Prédio Hospitalar.

13. Posto de Enfermagem - Prédio Hospitalar.

14. Farmdcia - Prédio Hospitalar.

15. Sala de Aplicagéo de Medicamento -

Prédio Hospitalar.

16. Ponte de Acesso.

17. Quarto Coletivo com Banheiro PNE -

Prédio Social.

18. Hall Social (Escada/Elevador) - Prédio
Social.

19. Sala de Estar Coletiva - Prédio Social.

20. Mirante - Prédio de Servigo.
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Imagem 79 : Planta Estrutural 1° PAVIMENTO
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10.5.4 PLANTAS 22 PAVIMENTO

Imagem 80 : Planta 2° PAVIMENTO
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10.5.5 PLANTAS 3 © PAVIMENTO

Imagem 82 : Planta 3° PAVIMENTO
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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Imagem 83 : Planta Estrutural 3° PAVIMENTO
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10.5.6 PLANTAS 4 2 PAVIMENTO

Imagem 84 : Planta 4° PAVIMENTO
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Imagem 85 : Planta Estrutural 4° PAVIMENTO
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Fonte: Imagem autoral, 2023.

NOTA

As vigas e os pilares estdo sendo representadas
pelos eixos, nas plantas as vigas sé@o
representadas por linhas

O Eixo P24 representa o eixo do 1° pavimento
que possui um véo maior.
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10.5.7 - CORTES

Imagem 86 : Corte AA Longitudinal - Sem Entorno
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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10.5.8 - CORTES

Imagem 87 : Corte BB Transversal - Com Entorno
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Fonte: Imagem autoral, 2023. 1
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10.6 ESTUDO DE ELEVAGOES E VOLUMETRIA

e acordo com o organograma, fluxograma, fluxograma, croquis, implantagéio,

plantas e cortes representados anteriormente, os mesmo foram criados para
estabelecerem a relagéio e a posicéio dos espacos criados e idealizados para o CAPS 11
PARAISO. Primeiramente foi pensando em agregar os espacos de acordo com cada
fungéio, sendo elas agrupadas em LAZER, SOCIAL, HOSPITALAR, ADMINISTRATIVO
E SERVICOS, mas além disso, os espagos também foram subdivididos de acordo com a
ORIENTACAO SOLAR de cada nacleo, estabelecendo assim uma relagéio com a
NEUROARQUITETURA, visando assim, a iluminagdio e a ventilagéio natural nos
ambientes de tratamento para os pacientes. A volumetria do CAPS foi separada por
bloco e interligado por pontes que conectam um bloco ao outro.

Nestes blocos hd mais de uma setorizagéio, e em alguns casos, elas se repetem, mas
para que haja uma relagéio entre todos os setores do espaco. Para melhor compreenséio,
abaixo serd listado como foi pensado a distribuicéio dos blocos de acordo com a posigéio
solar do terreno:

- NORTE: Estrategicamente, os ambientes voltados para as salas de terapias,
consultérios médicos, posto de enfermagem, sala de aplicagéio de medicamentos
(ambientes relacionados um com os outros para o tratamento dos pacientes) , drea
administrativas, sala de reunides (funciondrios do CAPS) e almoxarifado de
equipamentos para atividades coletivas e escadas de saida de emergéncia., foram
posicionados neste lado para receberem uma maior quantidade de iluminagéo natural
proporcionado pelo sol, visto que o norte é a orientagdo que recebe maior insolagéo
didria. Porém, o terreno é cercado por muitos outros edificios de gabaritos maiores, ¢
notério que o fluxo de luz serd de uma maneira mais calma e nédo de forma téo intensa,
mas os ambientes mencionados foram colocados nesta posicéio para que os pacientes
em tratamento tenham uma maior conexdo com a luz natural e isso também para os
funciondrios do local que precisam de um bom psicolégico para o trabalho. Em alguns
ambientes serdo colocados elementos que néo atrapalhem as atividades com a entrada
do sol, por exemplo, brizes horizontais e ar condicionado nos ambientes de trabalho.

No terreno do CAPS, hda diversas arvores que possibilitam uma viséo e um contato com
a natureza de todos os blocos do CAPS, ajudando assim também na ventilagéio e nas
sombras para os ambientes ( Talita Cruz, 2018).

- SUL: E a posicéio que possui menor incidéncia solar, portanto é recomendavel pelos
arquitetos e engenheiros que neste local fique os servicos secunddrios e de baixa
permanéncia, como depésitos, escadas e para que ndo haja problemas com mofos, nas
dreas molhadas, serdio utilizados revestimentos adequados. De acordo com as
informacdes, foi posicionado nesta drea sul e sudeste: dispensa, cozinha e refeitério
(este por uma questdio de ambientes e necessitava ser préximo a drea de preparagéo
dos alimentos), drea de residuos, depésito, rouparia, almoxarifado para recebimento
dos materiais clinicos, drea de servico e banheiros e vestiarios para os funciondrios e
funciondrios com necessidades especiais (PNE) (Alexadre Gratt, 2018).

- LESTE: E o face que recebe mais incidéncia solar pela manhé, ¢ indicado pelos
arquitetos posicionar quartos e varandas, visto que o sol por este hordrio é mais
agraddavel e o ambiente ndo ficard superaquecido no hordrio noturno. Portanto, os
ambientes escolhidos o leste: quartos coletivos para descanso e repouso dos pacientes e
os banheiros anexos aos quartos, juntamente com o espacgo interno de convivéncia, ou
seja, sala de estar que pode ser utilizada também para descanso quando os pacientes
estiverem “cansados” de ficar somente nos quartos e um mirante no ultimo pavimento.
Somente estes ambientes foram escolhidos para o lado leste por uma questdo de drea
e pela posicdo de um alto edificio que fica logo atras dos quartos, impedindo uma
maior passagem solar.

- OESTE: E a face que recebe maior insolacéio no periodo da tarde, portanto os
cdbmodos recomendados para esta posicéio séio os de média e pequena permanéncia.
Visto também que a entrada principal do terreno ¢ localizado a oeste, foi pensado
para os ambientes aqui posicionados a Recepgéio ( visto que é um espago para receber,
direcionar e realizar as fichas dos pacientes), espaco de acolhimento (média de
permanéncia - local para entender a procura do paciente pela unidade e o mesmo
receber os primeiros apoios e acolhimento)e as sala de atividades coletivas

( local com hordrio de inicio e termino das atividades), tudo pensado de forma que os
pacientes possam ficar confortdveis no local. A sala de arquivos dos pacientes
unidade também FOI posicionadA na face oeste, visto que ficard préximo & récep

é um locais de pequena permanéncia. 116




10. DEFINIGAO E CONCEITO DO PROJETO ARQUITETONICO

Imagem 88: Face NORTE
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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Imagem 89: Face SUL
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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Imagem 90: Face LESTE

Mirante Estrutural em Vidro Cobertura Modular em
o o e

1 Madeira Laminada Colada

Elevador Panordmico com casa de
mdquinas superior - Prédio Social

H FI’_on’re em Madeira Laminada Colada E::jji?: t‘qoi::zat Colada
Voo T - ==
1

% : = e 2 g Pilares em projecéio -
o 3 4 e \ s s ; & Madeira Laminada Colada

Fonte: Imagem autoral, 2023.
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Imagem 91: Face OESTE
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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10.7 DIAGRAMAS

Imagem 92 : Diagrama Explodido

Fonte: Imagem autoral, 2023. 121
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10.7.1- DIAGRAMA DE VOLUMETRIA
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Imagem 93 : Diagrama Explodido de Volumetria
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Fonte: Imagem autoral, 2023. __________: 122
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10.7.2 - DIAGRAMA DE FLUX0S

Imagem 94 : Diagrama Explodido de Fluxo
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10.7.2 - DIAGRAMA DE FLUX0S

Imagem 95 : Diagrama Explodido de Fluxo de Escoamento de Aguas Pluviais
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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10.8 ESTUDOS BIOCLIMATICOS

Imagem 96: Solsticio de Verédo - 22 de Dezembro de 2023

05:21

22 de dezembro \ wmbro

s T I R,
O sol da manhé& é mais presente na orientagdo leste, O sol da tarde ( as 17 hrs) quando estd perto da hora de
consequentemente as 9:00 da manhd a fachada leste se por no verdo é mais presente na fachada oeste,
recebe mais sol enquanto a fachada oeste tem sombras fazendo sombras na fachada leste e nordeste.

Fonte: Imagem autoral, 2023. 1
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Imagem 97: Solsticio de Inverno - 21 de Junho de 2023
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O sol da manhé no inverno é mais presente na orientagéo
norte, consequentemente as 9:00 da manhd a fachada
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sombras

Na parte da tarde, quase perto do hordrio do por do sol.
torna-se mais presente na orientagdo oeste, enquanto a
fachada leste tem sombras

Fonte: Imagem autoral, 2023. 1
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Imagem 98: Equinécio de Primavera - 23 de Setembro de 2023 e Outono - 20 de Margo de 2024
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O sol da manhd na primavera e no outono sdo iguais,
sendo mais presente na orientagdio leste, semelhante ao
verdo consequentemente a fachada leste recebe mais sol
enquanto a fachada oeste tem sombras

Quase préximo ao hordrio de se pér, as 17hrs, o sol na
primavera e no outono é mais presente na fachada oeste,
fazendo assim sombras na fachada leste;

Fonte: Imagem autoral, 2023. 1
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10.9 MATERIALIDADE E ESTRUTURA - MADEIRA LAMINADA COLADA MLC

nteriormente, foi citado que o conceito referencial para a estrutura do projeto do

CAPS foi a madeira laminada colada, justamente por suas pecas serem resultantes no
quesito de alta durabilidade e também por ser resistente a umidade, e um dos motivos
da escolha se deu por ser um material que pode vencer grandes véos e conformar, ou
seja, modelar formas unicas.

Utilizada em vigas, pilares, coberturas, pergolados, passarelas, painéis, escadas e em
diversos revestimentos. Como dito anteriormente, a vantagem da MLC foi um dos
motivos que se compds o projeto e a estrutura do CAPS, pois é um tipo de peca de
madeira estrutural que possui uma enorme facilidade em reproduzir formatos curvos
ou até mesmo arqueados. Em vigas e pilares. Outra caracteristica interessante é a
possibilidade de diversidade das tonalidades que a madeira pode oferecer, pois ha
uma infinidade de espécie de madeira, sendo o eucalipto a mais recorrente, nas
versdes castanho-rosado claro ou bege rosado e o pinus. A conexdo entre as pecas
podem ser feitas com parafusos ou buchas e chapas de aco. ( Archdaily, 2019)

VANTAGENS:

- Resisténcia: Possui uma satisfatéria resisténcia a diversas substéncias quimicas

- Alta resisténcia ao fogo: Estruturas em MLC sdo mais seguras do que as de ago -
quando desprotegido. Isso acontece porque uma camada carbonizada forma=se ao
redor do nucleo, diminuindo assim a entrada de oxigénio e retardando a combustéo.

- Dimensées singulares: devido a sua alta capacidade de carga e um baixo peso
préprio, é permitido componentes de pequenas dimens&es e grandes envergaduras,
destinados a cobrir véios de até 100m sem algum apoio intermedidrio.

- Flexibilidade - Formas curvas, arqueadas e dobradas séo reproduzidas com
bastante facilidade. H4 também a possibilidade de obter se¢des de pecas sem a
limitacdo de precisar seguir a geometria do tronco das drvores;

- Menos necessidade de conexdes: quando comparada as estruturas de madeiras
feitas com pegas macicas, uma vez que séo dimensionados prevendo grandes véos;

- Sustentabilidade: Fornecedores sérios atuam com madeira produzida com madeira
de reflorestamento. .

Imagem 99 - Representagdo da madeira laminada colada

Fonte: ArchDaily, 2019.

Imagem 100 - Estrutura em Madeira laminada colada

Fonte: Archdaily, 2019.
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Imagem 101: Diagrama Estrutural em MLC CAPS I REFERENCIAS PARA O PROJETO ESTRUTURAL
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Fonte: Imagem autoral, 2023.
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10.10 ESTIMATIVA DE AREA CONSTRUIDA E COEFICIENTE DE
APROVEITAMENTO - ATUALIZAR

@ CAPS Il PARAISO foi projetado numa érea total de 2.069,12 m?, com o intuito de
atender através do SUS (SISTEMA UNICO DE SAUDE), adolescentes e adultos com

problemas psicolégicos. Localizado no bairro Paraiso, préximo a Avenida Paulista, no
Centro-Sul da cidade de Sé&o Paulo, o CAPS veio com um propésito diferente em
relagéio aos outros CAPS'S que hd na cidade paulistana. Com intuito de ser um local
modelo, o ambiente tem o propésito de ser um diferencial na regido, abrigando de
algum modo, a natureza e seus materiais que possibilitam uma forma de cura aos
pacientes. A monografia teve como objetivo principal, mostrar os beneficios da
Neuroarquitetura e da biofilia em um projeto arquitetédnico, colocando a relagéo do ser
com o espago como algo fundamental, e a relagéio com a natureza como essencial para
certos tipos de tratamentos, entre eles, o psicolégico. Portanto, dentro do terreno
escolhido, foi separado alas para cada tipo de uso, algumas com mais de um uso. Estas
alas foram separadas estrategicamente de acordo com a posicéio do sol e interligadas
por pontes que déo visdo para a drea verde do terreno, composto por uma diversidade
de vegetagdio. O térreo é composto por um grande véo livre de 6m de pé direito,
estruturado por vigas e pilares de madeira laminada colada.

Tabela 10: Estimativa Area Construida

~ AREA POR

Oeste/Norte 518

Hospitalar/Adm/Social

Servigo Sul 190

Social Leste 16

AREA TOTAL CONSTRUIDA DE APROXIMADAMENTE
3110 m?

Fonte: Autoral, 2023

130




10. DEFINIGAO E CONCEITO DO PROJETO ARQUITETONICO

10101 LEB'SLAGGES E NURMAS UTlLlZADAS E PAR[\METRUS * NBR 6492 -Representagdo de projetos de arquitetura - Norma utilizada para

composicéio de desenhos técnicos ( Vide apéndice): plantas, cortes, fachadas e

URBANiSTICUS elevagaes .

g ara a composicéio do trabalho e realizagéio do projeto arquitetédnico como um todo,

foi necessdrio o cumprimento de algumas normas, diretrizes urbanas, instrugdes técnicas
e cartilhas utilizadas no programa de necessidade, desenho técnicos: plantas, cortes e
elevagdes, quantidade e medidas minimas para banheiros PNE, CA ( coeficiente de

Tabela 11: Parédmetros Urbanisticos

UTILIZADO NO

aproveitamento), diretrizes de recuos minimos e maximos para construgéio e diretrizes PARAMETROS .
para projeto de estacionamento. URBANISTICOS PERMITIDO PARA A AREA PRQJEI(.)
Segue abaixo a relagéio das normas e diretrizes utilizadas e como foram aplicadas no Arquitetdnico
projeto: ) )
TO - Lotes até 500 m2: 0,85 0.39
; o acd : ' - Lotes igual ou superior a 500 m2: 0,70 >

* Tabela de Programa de Necessidades OMS ( Organizagéo Mundial da Saude), es igual ou sup =Y

2015 para projeto de CAPS - Utilizado como base para o programa de necessidade

e projeto arquiteténico do CAPS Il Paraiso - Minimo: 05
* Diretrizes Urbanas da Lei Municipal ZEU para a cidade de SP (lei n® 16.050/14, CA - Basico: | ' 175

Art56 (pag. 35) - Utilizada para a realizagéio do projeto do CAPS seguindo as
diretrizes de recuos minimos e maximos, gabarito, CA e etc.

* Legislagéo Urbana Lei n. 13.885/04 se da pela recente aprovagéo do Plano
Diretor Estratégico do Municipio de Séo Paulo (Lei n. 16.050/14) da cidade de
Sdo Paulo para vagas de estacionamento - Fica dispensado o nimero minimo
obrigatério de vagas de estacionamento para usos residenciais e obrigatério para
usos néo residenciais com as seguintes excegdes:
- lotes com drea até 250m? nédo precisam atender o nimero minimo de vagas para
usos ndo residenciais - O projeto do CAPS hda vagas SOMENTE para carga e
descarga de materiais e para emergéncia quando necessdrio.

* Instrugéo técnicas do Bombeiro 11/2018 - 5.8.1.1 - No projeto foi considerado
escada de saida emergéncia devido as exigéncias do BOMBEIRO, nos prédios das
alas Norte e Oeste devido ao comprimento total do espaco.

* Norma NBR 9050/2020 - Norma utilizada para quantidade de banheiros PNE e 1

- Mdéximo: 4m

Fonte: Autoral, 2023

todos os andares que possuem banheiros, h& para PNE masculino e feminino
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10.11 IMAGENS PROJETO CAPS Il - PARAISO

Imagem 102: Fachada Principal CAPS

Imagem 103: Vista do Térreo

Imagem 104: Sala de Estar Coletiva

E

Fonte: Imagem Autoral, 2023 Fonte: Imagem Autoral, 2023

Fonte: Imagem Autoral, 2023

Imagem 105: Vista para a Ponte
fr

Imagem 106: Vista para a Ponte Imagem 107: Sala de Descompresséio

»59 ; {

Fonte: Imagem Autoral, 2023 Fonte: Imagem Autoral, 2023
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partir de toda a pesquisa, referencia, dados coletados para formalizacéo deste trabalho, ¢

possivel concluir que a neuroarquitetura, além de ser interdisciplinar, sua fungéo é agregar na
arquitetura, visado sempre o bem estar do individuo. Ao entendermos todas as diretrizes que
regulamentam a fungéo e a estrutura do CAPS - Centro de Atencédio Psicossocial no Brasil, é possivel
compreender que como sistema publico de satde, ainda é preciso alcangar mais resultados positivos
para o tratamento de pessoas diagnosticadas com os transtornos mentais, como o de ansiedade e
depressdo, visto que o Brasil é o primeiro pais considerado o mais ansioso do mundo. Portanto, como
citado anteriormente, nem sempre sé&o atendidas as normativas legais dentro do funcionamento de
um CAPS; pois ndo se aplicam elementos que ultrapassem limites das barreiras. Com a
neuroarquitetura é possivel ultrapassar essas barreiras e gerar espagos mais convidativos onde o
paciente sinta-se mais suscetivel ao tratamento. possivel ultrapassar essas barreiras e gerar espagos
mais convidativos onde o paciente sinta-se mais suscetivel ao tratamento. Tendo em vista todo este
cendrio, concluimos que temos um impasse no quesito espagos para atendimentos publico de pessoas
com problemas de satde mental, entretanto o programa de necessidades apresentado apresentado
é um ponto de partida inicial que este trabalho apresentou para que seja realizado um projeto que
atenda esta demanda que foi exposta através de dados nesta monografia. O CAPS deve
representar, sobretudo, a ideia de moradia e abrigo dos seus usudrios para contribuir na sua
reinsercdo social, de forma livre e esponténea. Para que isso ocorra, é ideal utilizar mais dos espagos
livres, das dreas de lazer e usar as cores dos espagos de forma que ajude o paciente, por exemplo,
ndo abusar das cores frias, uma vez que atingem diretamente seu psicolégico. Com esses elementos,
¢ indiscutivel, uma melhoria significativa no bem-estar e da qualidade de vida dos usudrios, bem
como na qualidade do tratamento terapéutico.

N4
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ANEXO C - TERMO DE AUTORIA DO TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO

O presente termo é documento integrante de todo Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) a ser submetido a
avaliacdo da Instituicdo de Ensino como requisito necessario e obrigatdrio a obtencdo do grau de Bacharel
em Arquitetura e Urbanismo.

Eu, Alana Duarte Costa, CPF 474.020.358-83, Registro de Identidade 39.030.187-5, na qualidade de estudante
de Graduacgado do Curso de Arquitetura e Urbanismo da Instituicdo de Ensino S3o Judas Tadeu, declaro que o
Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado em anexo, requisito necessario a obtencao do grau Superior,
encontra-se plenamente em conformidade com os critérios técnicos, académicos e cientificos de
originalidade.

Nesse sentido, declaro, para os devidos fins, que:

a) o referido TCC foi elaborado com minhas préprias palavras, ideias, opiniGes e juizos de valor, ndo
consistindo, portanto em PLAGIO, por ndo reproduzir, como se meus fossem, pensamentos, ideias e palavras
de outra pessoa;

b) as cita¢Ges diretas de trabalhos de outras pessoas, publicados ou n3o, apresentadas em meu TCC, estdo
sempre claramente identificadas entre aspas e com a completa referéncia bibliografica de sua fonte, de
acordo com as diretrizes estabelecidas pela normatizacao;

c) todas as séries de pequenas citacbes de diversas fontes diferentes foram identificadas como tais, bem
como as longas citacdes de uma unica fonte foram incorporadas suas respectivas referéncias bibliogréficas,
pois fui devidamente informado(a) e orientado(a) a respeito do fato de que, caso contrario, as mesmas
constituiriam plagio;

d) todos os resumos e/ou sumarios de ideias e julgamentos de outras pessoas estdo acompanhados da
indicacdo de suas fontes em seu texto e as mesmas constam das referéncias bibliograficas do TCC, pois fui
devidamente informado(a) e orientado(a) a respeito do fato de que a inobservancia destas regras poderia
acarretar alegacdo de fraude.

O (a) Professor (a) responsavel pela orientacdo de meu trabalho de conclusao de curso (TCC) apresentou-me
a presente declaracdo, requerendo o meu compromisso de ndo praticar quaisquer atos que pudessem ser
entendidos como plagio na elaboragdo de meu TCC, razdo pela qual declaro ter lido e entendido todo o seu
conteudo e declaro que o trabalho desenvolvido é fruto de meu exclusivo trabalho.

Abena Draits (satz

Assinatura do Estudante

Ciente,

Assinatura do Orientador

Local e Data: S3o Paulo/SP — 05/06/2023
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