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Apresentacao

O Departamento de Economia da Saude, Investimentos e Desenvolvimento do Minis-
tério da Saude (DESID/MS) é responsdvel por subsidiar tecnicamente a Secretaria-Executiva
do Ministério da Saide em suas ag6es, buscando qualificar os instrumentos de execuc¢ao
direta dos recursos orcamentarios. O objetivo do DESID € alcancar ganhos de produtivi-
dade e de eficiéncia para o SUS, bem como garantir acesso da populacdo a servicos de quali-
dade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saude.

A publicagao Qualificagdo e Sustentabilidade das Construgbes dos Estabelecimentos
Assistenciais de Saude resulta da parceria entre o Departamento de Economia da Saude,
Investimentos e Desenvolvimento do Ministério da Saude do Brasil e a Organizagao
Pan-Americana da Saldde (Opas/OMS), num projeto de organizacdo das informacdes
sobre sustentabilidade em uma série de textos. Nesta publicacdo, sao apresentados traba-
Ihos sobre eficiéncia nas edificacbes no consumo de energia ou recursos naturais, ou na
producao de residuos.

A série denominada Ecos: Economia da Saude para a Gestao do SUS estrutura-se
em dois eixos:

. Eixo 1 - Amplia¢do do uso de estratégias de Economia da Saude para
apoiar a gestdo do SUS por meio da produgdo e da disseminagdo do
conhecimento sobre temas relacionados.

. Eixo 2 — Ampliagdo do uso de ferramentas de Economia da Satide pelos
gestores do SUS no processo de tomada de decisdo para a andlise,
formulagdo e implementacdo da politica de saude.

Esta publicagdo integra o Volume 4 do Eixo 2 e estd estruturada em quatro capitulos.
Pretende abordar conceitos acerca da sustentabilidade na construcao civil e, consequente-
mente, trazer contribui¢ées que resultem na qualificagdo dos espagos construidos na drea
da Saude.

Desta forma, incentivard a aplicacdo de boas préticas por parte dos gestores e dos
profissionais de saide responsaveis pela edificacao dos espacos de EAS.






Introducao

A atual politica nacional de saide resultou do movimento nacional pela reforma sani-
tdria, que mobilizou a sociedade para propor e defender novas politicas e novos modelos
de organizacao na area, entendendo a saide como direito de todos e dever do Estado
(VASCONCELOS; PASCHE, 2006).

A partir da Constituicao de 1988, o direito a saiide passou a ser assegurado como
direito fundamental acessivel a todos, sem qualquer distincao, de forma universal, integral,
gratuito e igualitario, cuja promocao tornou-se dever do Estado. Surge, entdo, um novo
conceito de servi¢o publico de saide em substituicdo ao modelo de acesso restrito aos
trabalhadores com carteira assinada, vigente até 1988.

Posteriormente, foi instituido o arcabouco legal desse novo modelo denominado
Sistema Unico de Satde (SUS). A regulamentac&o e a implantacdo do SUS significou uma
revolu¢ao no sistema publico de salde, acessivel a todos, cabendo ao Estado custea-lo.
A nova legislacao trouxe também, desde sua origem, principios de gestao para a boa
prestacdo dos servicos, incluindo a melhor gestao dos insumos utilizados na produgao de
servicos e bens de saude pelos estabelecimentos publicos.

Nos ultimos 20 anos muitas novas questées surgiram, impondo aperfeicoamentos
ao sistema, entre os quais se destacam (e tém interesse especial para nosso trabalho): a
politica de humanizac¢do do atendimento, a incorporacdo da preocupagao com a acessibi-
lidade no ambito dos espacos fisicos de atencdo a saude, e o processo de acreditacdao das
unidades integradas a rede. Tais elementos somam-se a prépria concepgao basica do SUS
(relativa a construcdo da cidadania, a integracdo ao capital social, a participagdo comuni-
taria e ao controle social) e sdo base referencial normativa para os edificios que abrigam
suas acoes (ELALI; LOPE; VELOSO, 2008).

Contudo, o maior desafio perpassa pela qualidade dos investimentos. Antes de
tudo é preciso entender as necessidades dos usuadrios e dos responsaveis pelos servicos
de salide, para entdo, a partir dos espacos edificados, promover melhorias nos servicos e
assegurar a universalidade do atendimento a saide. Portanto, ndo basta dispor de recursos
suficientes para as construcdes de estabelecimentos assistenciais de salde, se ndo forem
adotados cuidados para garantir a sustentabilidade, a humanizacao e a manutencao desses
espacos fisicos.

A Economia da Saude é uma area voltada ao desenvolvimento e uso de estratégias
para apoiar a gestao do SUS por meio da producao e da disseminacdao do conhecimento
sobre temas relacionados. Propde-se, portanto, gerar informacdo de qualidade, a partir da
disseminacao de conhecimentos técnicos que permitam ao gestor a aloca¢ao de recursos
de forma qualificada. Os temas alcangados pela Economia da Saude envolvem, entre
outros, financiamento do sistema, alocacao de recursos, apuracao de custos, avaliacao
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tecnoldgica, visando ao aumento da eficiéncia no uso dos recursos publicos e a equidade
na distribuicao dos beneficios.

A qualidade dos espacos fisicos de saide deve considerar os aspectos de bem-estar,
de seguranca e de produtividade aliados a reducdo de custos, e com isso impulsionar a
tendéncia sustentavel. Neste sentido, sistema de iluminacdo, condicionamento de ar, uso
racional da agua, entre outros recursos voltados ao conforto e ao controle de riscos aos
pacientes, devem estar presentes nesses edificios.

O antigo conceito de preservacao ambiental, baseado na intocabilidade dos
recursos naturais, ha algum tempo foi superado e substituido por outro que condiciona a
preservacdo a um novo modelo de desenvolvimento da civilizagdo, fundamentado no uso
racional dos recursos naturais, para que estes possam continuar disponiveis as geracdes
que ainda virdo. A este desenvolvimento, que ndo esgota, mas conserva e realimenta sua
fonte de recursos naturais, que nao inviabiliza a sociedade, mas promove a reparticdo justa
dos beneficios alcancados, que nao é movido apenas por interesses imediatistas, mas sim
baseado no planejamento de sua trajetdria e que, por estas razdes, € capaz de manter-se no
espaco e no tempo, é que damos o nome de desenvolvimento sustentavel (BRASIL, 2000).

O conceito de sustentabilidade estd relacionado com os aspectos ambientais, econd-
micos e sociais, no sentido de ser considerado como a busca do equilibrio entre um cresci-
mento econdmico com justica social e a preservacdo do meio ambiente (SAMPAIO, 2005).

Em 1973, Maurice Strong utilizou pela primeira vez o conceito de ecodesenvolvi-
mento para caracterizar uma concepcao alternativa de politica de desenvolvimento
(BRUSECKE, 1996). Centenas de conceitua¢des de diferentes matizes ideoldgicas gravitam
em torno da popularizacao do conceito de desenvolvimento sustentavel. Os principios
bdsicos formulados por Ignacy Sachs (1993) tém como pressuposto a existéncia de cinco
dimensobes do ecodesenvolvimento, a saber:

e Sustentabilidade social: ancorada no principio da equidade na distribuicao de
renda e dos bens, no principio da igualdade de direitos a dignidade humana e no
principio da solidariedade dos lacos sociais.

e Sustentabilidade econbmica: avaliada a partir da sustentabilidade social
propiciada pela organiza¢do da vida material.

e Sustentabilidade ecoldgica: ancorada no principio da solidariedade com o
planeta e suas riquezas e com a biosfera que envolve.

e Sustentabilidade espacial: norteada pelo alcance de uma equanimidade nas
relagdes inter-regionais e na distribuicao populacional entre o rural e o urbano.

e Sustentabilidade cultural: modulada pelo respeito da afirmagdo local, do regional
e do nacional, no contexto da padroniza¢ao imposta pela globalizacao.

Estas dimens6es devem ser pensadas como sistemas articulados, cuja integracao
comporta elementos que se antagonizam ou concorrem entre si, 0 que torna a construgao
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social do desenvolvimento sustentdvel um processo de gestao de conflitos sociais pluridi-
mensionais (BRASIL, 2000).

Os pressupostos do ecodesenvolvimento e outras formula¢6es desenvolvidas nos
anos de 1970 conseguiram introduzir o tema ambiental nos esquemas tradicionais de
desenvolvimento econémico prevalecentes na América Latina e, a partir deles, avancou-se
na adocao de politicas ambientais mais estruturadas e consistentes. Esse processo se confi-
gura a partir da implantacdao de andlises setoriais e especificas que permitiram introduzir
propostas, notadamente relativas ao manejo de recursos.

O ecodesenvolvimento surge para dar uma resposta a necessidade de harmonizar
0s processos ambientais com os socioecondmicos, maximizando a producdo dos ecos-
sistemas para favorecer as necessidades humanas presentes e futuras. O ecodesenvol-
vimento apresentava-se como alternativa para que as correlacdes de forcas dentro do
sistema dominante lhe permitam extrapolar principios aceitaveis, desde os niveis locais/
microrregionais até a escala global, em que se explicitam atualmente os problemas do
meio ambiente, do desenvolvimento e da ordem mundial (HERRERO, 1997).

Segundo Herrero (1997), provavelmente a maior virtude do ecodesenvolvimento
seja que, além de incorporar definitivamente os aspectos ecoldégicos no plano tedrico,
enfatiza a necessidade de inverter a tendéncia autodestrutiva dos processos de desenvol-
vimento no seu abuso contra a natureza.

O desenvolvimento sustentdvel ndo se refere especificamente a um problema limi-
tado de adequagbes ecoldgicas de um processo social, mas a uma estratégia ou modelo
multiplo para a sociedade, que deve levar em conta tanto a viabilidade econ6mica como a
ecoldgica. Num sentido abrangente, a no¢ao de desenvolvimento sustentdvel leva a neces-
sdria redefinicdo das rela¢Ges sociedade humana/natureza e, portanto, a uma mudanca
substancial do proprio processo civilizatdrio. Isso se integra plenamente dentro das dimen-
s6es enunciadas por Ignacy Sachs (1993) e introduz o desafio de pensar a passagem do
conceito para a acao.

Numa reflexdo nessa direcao, é preciso perceber a existéncia de um conjunto de
restricdes tecnoldgicas, culturais, econdmicas e socioambientais, das quais efetivamente
dependem as possibilidades reais da aplicacao pratica dessas premissas. A falta de especi-
ficidade e as pretensdes totalizadoras tém tornado o conceito de desenvolvimento susten-
tavel dificil de ser classificado em modelos concretos e operacionais e analiticamente
precisos. Por isso, ainda é possivel afirmar que nao constitui um paradigma no sentido
cldssico do conceito, mas uma orientacao ou um enfoque, ou ainda uma perspectiva que
abrange principios normativos.

A problematica da sustentabilidade assume um papel central na reflexdao em torno
das dimensdes do desenvolvimento e das alternativas que se configuram atualmente
(JACOBI, 2002).

O quadro socioambiental que caracteriza a sociedade atual revela que o impacto

dos humanos sobre o meio ambiente aumenta cada vez mais, tanto em termos quantita-
tivos quanto qualitativos.
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Deste modo, deve-se pretender que a sustentabilidade abarque os estudos das
praticas comprometidas com a qualidade futura do meio considerado desejavel. Enquanto
se consolida, o paradigma da sustentabilidade aumenta a necessidade de trabalhar estraté-
gias para sua efetiva operacionalizacdo. Ha de se modificar o planejamento e as praticas da
gestao, fortalecer a participacao, modificar habitos e costumes, valorizar o meio natural, a
cultura e promover a equidade.

A busca da sustentabilidade deve estar presente nos projetos de construcbes de
estabelecimentos publicos de saude, ajudando a construir um novo paradigma de edifica-
¢Oes que causem menos danos ambientais.

No Capitulo 1, apresentamos os principios e padroes de uma arquitetura bioclima-
tica, com estratégias simples para uma constru¢ao enxuta que possibilita a redu¢ao do
consumo de energia e recursos naturais.

No Capitulo 2, descrevemos varias possibilidades construtivas para o alcance do
conforto e da qualidade de edificios da satde.

No Capitulo 3, apresentamos os perfis das obras financiadas pelo Ministério da
Saude (MS) sejam elas de baixa, média ou alta complexidade.

Por fim relatamos grandes experiéncias sustentaveis alcancadas aqui no Brasil e no
exterior com a pratica facilmente aplicavel da arquitetura bioclimatica na perspectiva de se
obter a melhoria da qualidade dos ambientes de saude.

Com este trabalho, a Coordenacao de Qualificacao de Investimentos em Infraestru-
tura em Saude (CQIS), vinculada ao DESID, contribui para que as unidades do SUS sejam
projetadas visando ao conforto, a qualidade e a flexibilidade, considerando os aspectos
ambientais, funcionais, construtivos e estéticos.

Assim, a avaliacdo das propostas de projetos apresentadas ao Ministério da Saude no
periodo de 2010 a 2011 protagonizou umainiciativa inédita nesta coordenagao, promovendo
entre corpo técnico interno e externo a discussao de projetos arquiteténicos de Estabeleci-
mentos Assistenciais de Saide (EAS) cada vez mais sustentaveis e ambientalmente corretos.

Foram analisados neste periodo aproximadamente 950 projetos financiados pelo
Fundo Nacional de Saude, para verificar se eles seguiam algum tipo de conceito de susten-
tabilidade aplicavel a um edificio publico, e se a sua estrutura fisica contribuia para a econo-
micidade dos recursos investidos na manutencao das edificacdes.

Verificou-se que a maioria dos projetos analisados ndo estava de acordo com as
normas preconizadas pelo Ministério da Sadde. De forma geral, os projetos nao previam a
adogao de solugbes sustentaveis, mesmo com a tendéncia de crescente incorporacao da
sustentabilidade nas construgdes.

Essa constatacao reforca a pertinéncia e a oportunidade da presente publicacao,
comorientagfes aos gestores e aos profissionais responsaveis pela elaborac¢ao dos projetos
que sdo financiados pelo Ministério da Saude.

A avaliagao dos projetos serviu de subsidio para esta publicacdo.
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Promocao da sustentabilidade na

edificacao hospitalar

A sustentabilidade é uma preocupag¢ao mundial, vista ndo somente como a necessi-
dade de preservacao do meio ambiente, mas também pelas suas implica¢cbes econémicas
e sociais. Assim, a busca pela sustentabilidade levou a industria a rever conceitos para
competir com produtos de maior eficiéncia no consumo de energia e menos poluentes. A
sustentabilidade, portanto, pode resultar em economia de recursos financeiros e na oferta
de melhores servicos a populagdo; e ndo mais se restringe a industria: sustentabilidade é
um conceito a ser incorporado ao dia a dia das instituices, especialmente as da drea de
saude publica que convive com recursos escassos e demanda crescente.

Os estabelecimentos assistenciais de salide sao empresas complexas, que abrigam
diversos setores, cada um com sua especificidade e funcdo. Sao empreendimentos que
exigem grandes investimentos na construcao, na compra de equipamentos e, principal-
mente, na manuteng¢dao dos custos operacionais. No setor publico, esses custos opera-
cionais crescem proporcionalmente as transformagdes construtivas executadas sem
planejamento. Além disso, os problemas iniciais de projeto, decorrentes de solu¢des arqui-
tetdnicas inadequadas ao clima, sdo agravados com as ampliacdes para o atendimento da
demanda crescente de pacientes e o acompanhamento de novas tecnologias e equipa-
mentos (MARTINS, 2004).

O custo de implantacdo de conceitos de sustentabilidade nos edificios do SUS
pode ser compensado pelas economias futuras, decorrentes de medidas para o uso mais
racional dos equipamentos e espacos dos estabelecimentos de saude. Edifica¢cdes susten-
taveis contribuem para a redu¢ao do impacto ambiental e a minimizacao das emissées de
carbono, e devem servir de exemplo para a sociedade.

Um projeto arquitetdnico elaborado com base nos principios da sustentabilidade
deve resultar numa edificag@o que satisfaca as necessidades de seus usudrios, além de
permitir uma interacdo edificio/ambiente eficiente, economia energética e qualidade dos
ambientes projetados. O projeto deve buscar o conforto ambiental, e considerar, desde
o inicio, a realidade climatica local, de forma a se ter melhor equilibrio entre crescimento
econdmico, justica social e preservacao ambiental.

Ha varias estratégias para se obter a sustentabilidade, entre elas as bioclima-
ticas. Entre os principios, destacam-se os cinco pontos para a construg¢ao sustentdvel da
Fundacdo HOLCIM e os critérios LEED (Leadership in Energy and Environment Design),
elaborado pelo USGBC (United States Green Building Council), que outorga a certificacdo
internacionalmente.
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Os principios da sustentabilidade bioclimatica podem ser assim divididos:
Estratégias de acondicionamento do lugar:
* Minimizar cortes e aterros.

» Disposicao das atividades segundo a orientacdo (zonas umidas nas orientacdes
de maior carga térmica).

e (aptacdo ereuso das aguas de chuva (armazenamento e filtro).
e Presenca ativa da vegetacdo (resfriamento e sombreamento).

e Espécies vegetais apropriadas e de régio controlado.

e Solo permeavel - capacidade aquifera do solo.

e Drenagem natural, por gravidade.
Figura 1 — Presenca ativa da vegetacao, promovendo o resfriamento e o sombreamento

Hospital Sarah Kubitschek em Salvador/BA
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Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com.br>. Acesso em: 24 mar. 2014.

Estratégias de resfriamento:
1 - Promover ventilacao natural, inércia leve:
* Vedagbes opacas modulares, leves, permedveis.

e Porosidade da massa construida.
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e Vedagbestransparentes modulares com WWR (Window to Wall Ratio)' calculado,
protegidas da radiacao.

* Aberturas que permitam ventila¢do cruzada, concepcao alongada.
* Aberturas inferiores (entrada ar frio).

e Aberturas superiores (saida ar quente).

e Camada de ar ventilada nas fachadas.

* Resfriamento noturno (vaos controldveis).
Figura 2 — Oferta de ventilacdo natural 24 horas por dia

Centro de Convivéncia do Hospital Sarah Kubitschek em Salvador/BA

Fonte: Disponivel em: <www.arcoweb.com.br>. Acesso em: 24 mar. 2014.

2 — Restringir ganhos solares:

* Protetores solares, dispositivos de protecao solar externos.
e Cobertura dupla.

e Colchao dear.

e Forro ventilado.

* Passeios cobertos ou semicobertos.

e Pele dupla.

' Percentual de drea envidragada.
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e (Cores claras ou refletantes.

e Cobertura vegetal.

Figura 3 — Cobertura com colchdo de ar e forro ventilado

Hospital Sarah Kubitschek em Salvador/BA

Fonte: Disponivel em: <www.novat.com.br>. Acesso em: 25 mar. 2014.
3 — Promover o resfriamento evaporativo:
e Vapor de dgua micronizado.
e Condugado de brisas resfriadas para o interior da edificagao.
e Sistemas de evapotranspiragao.

* Vegetacao arbdrea e arbustiva nas proximidades da edificagao.
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Figura 4 — Sistema de aspersiao e resfriamento evaporativo por meio de espelho d'agua

Hospital Sarah Kubitschek em Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <www.arcoweb.com.br>. Acesso em: 24 mar. 2014.

4 — Promover o resfriamento por radiacdo quando existir elevadas amplitudes
térmicas

Estratégias de iluminagdo natural:

* Vedacgles transparentes modulares, protegidas da radiagao.
* Prateleiras de luz.

e Forros claros.

e Vidros seletivos.
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Figura 5 — Vedacodes transparentes com forros claros e prateleiras de luz, os chamados
Light Shelves

Biblioteca Publica de Airy — Chicago/USA

Fonte: Disponivel em: <www.lightfair.com>. Acesso em: 25 mar. 2014.

Estratégias de eficiéncia energética:

e Equipamentos de baixo consumo elétrico e de agua.

e Controle individual dos equipamentos e sistemas de iluminacao.
* Incorporar a vegetacao no isolamento do edificio.

* Concepc¢ao alongada (pouco profunda).
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Figura 6 — Concepc¢édo pouco profunda com vegetacido incorporada

Hospital Sarah Kubitschek — Salvador/BA

-
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Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com.br>. Acesso em: 24 mar. 2014.

Os cinco pontos prioritarios para a construcdao sustentavel, de acordo com a
Fundacao HOLCIM, sao:

1- GRAU DE INOVACAO E CAPACIDADE DE TRANSFERENCIA

O projeto devera demonstrar um verdadeiro avan¢o na constru¢do sustentavel —
um progresso qualitativo em comparacdo as alternativas convencionais. As descobertas e
as técnicas inéditas devem ser transferiveis e aplicaveis a outros projetos de construcao -
independentemente de sua escala.

e ContribuicGes as disciplinas de arquitetura, desenho urbano e de paisagismo,
engenharia civil, urbanismo e ambiental e outros campos relacionados da
construgdo.

e Conceitos inovadores com respeito ao desenho, a integracdo de materiais e
produtos, estruturas e servicos de edificios.

e Enfoques destacados com respeito a tecnologia e aos processos de construcao,
operagao e manutengao.

e Acompanhamento no longo prazo para avaliar o atendimento das expectativas
e das metas iniciais.

e Divulgacdo do conhecimento (documentacdo do projeto, comunicacdo,
educacdo e capacitacdo).
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2 -

PADROES ETICOS E EQUIDADE SOCIAL

O projeto precisa incorporar os mais altos padrdes éticos e apoiar a justica social
em todas as fases do processo de construcao, desde sua concepcao e atividades de cons-
trucao até o seu impacto de longo prazo na comunidade.

3_

Aderéncia as normas €éticas em todas as fases do ciclo de vida do projeto.

Contribuicbes para a formac¢do de entornos socialmente vidveis e valores das
comunidades.

A participacdo dos interessados (clientes, usudrios, vizinhanca, autoridades
locais, organizacdes ndo governamentais e outros).

A qualidade das condicdes laborais no escritdrio, no lugar e durante as operacgdes.
Transparéncia politica e serem politicamente corretos.

USO EFICIENTE DE RECURSOS NATURAIS E CONSERVACAO DE ENERGIA

O projeto deve demonstrar que houve um emprego responsavel dos recursos natu-
rais durante toda a vida util do empreendimento, incluindo a operacao e a manutencao
da construcao resultante. Assim a otimizacao do uso de materiais e de energia devem ser
partes integrantes do processo.

4_

A eficiéncia de energia e materiais empregados na construcao, na operagao e na
manutencao.

Alta proporcdo de energia renovavel contra a energia fdssil na construcdo, na
operagao e na manutencao.

Eficiéncia no uso do terreno.
Baixo impacto ambiental durante o ciclo de vida do projeto.
Produtos e tecnologias sdlidas.

DESEMPENHO ECONOMICO E COMPATIBILIDADE

O projeto deve demonstrar sua viabilidade econdmica. Deve incorporar mecanismos
de economia de recursos financeiros e ser compativel com as demandas e as restricoes
encontradas durante a vida util do empreendimento.

Modos inovadores de financiamento.

Recursos financeiros durante o ciclo de vida do projeto e seus efeitos no ambito
regional.

Flexibilidade com respeito a mudancas futuras (usudrios, propriedade, leis e
regulamentos).

Solidez das condicbes econdmicas (taxas e impostos).

Economia dos recursos atrelados a construgao.
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5 - IMPACTO ESTETICO E ADEQUAGCAO AO CONTEXTO

O projeto deve evidenciar sua qualidade arquitetonica dentro do contexto cultural
e fisico onde ele sera construido. A construcao deve ter um impacto estético positivo e de
longo prazo sobre o meio ambiente, demonstrando uso inovador e criativo de espaco e
forma. A diversidade de solu¢bes para uma construcdo sustentdvel oferece oportunidades
de varios aprendizados em inovacao e celebracao de novas solugdes.

e Melhoria das condi¢bes contextuais existentes que respondem aos contextos
naturais.

* Interdependénciadapaisagem, ainfraestrutura,a manchaurbanaeaarquitetura.
e Restauracao e alteracdo cuidadosa do entorno construido.
e Estratégias de programacdo (uso, flexibilidade, multiplicidade de func¢des).

e Qualidade arquiteténica e seu impacto estético (espaco, forma, luz, ambiéncia).

O LEED (Leadership in Energy and Environmental Design) é um sistema de certificacdo
e avaliacdo da sustentabilidade dos edificios e foi desenvolvido pela USGBC (United States
Green Building Council). O LEED fornece um conjunto de critérios para a concepcao, a cons-
trucdo e a operacionalidade de edificios de um modo ambientalmente sustentdvel. O LEED
promove uma abordagem integrada para a “construcao verde”, analisando o comporta-
mento de aspectos sustentdveis desde a concep¢do de projeto até a construcdo, entre eles:

1) O projeto serd desenvolvido em local inserido em comunidade ja desenvolvida e
com transporte publico.

2) O projeto sera implantado em local com rede de agua e esgoto para reduzir
impactos em zonas rurais e suburbios distantes da infraestrutura da cidade.

3) O projeto serd implantado em local que ndo esteja inserido em area de protecao
ambiental.

4) O projeto serd implantado em local que ndo possua dreas alagadas, rios, lagos etc.,
ou que esteja a, pelo menos, 30 metros de distancia dessas areas, de forma a conservar a
qualidade das dguas e a hidrologia natural do terreno.

5) O projeto serd implantado em local que ndo esteja inserido em area de inundacao.
6) O projeto garante a acessibilidade e a conectividade da comunidade.

7) Parailuminacdo do exterior, prover projeto que atenda a seguranca e o conforto. A
iluminacdo de drea externa deve ter controle automatico capaz de desligar quando houver
luz natural suficiente, ou quando o uso da iluminagdo ndo for necessario durante a noite. A
iluminacdo que ndo for projetada para funcionar durante o dia todo deverd ter uma progra-
magao de controle de horarios ou fotossensor. Controladores devem ser capazes de reter
programacdo e fazer ajustes de tempo durante perda de poténcia para periodos de, no
minimo, 10 horas. Utilizar para a iluminacdo publica apenas lumindrias e lampadas de alto
desempenho (LED ou vapor de sédio), com o propdsito de reduzir o consumo de energia.

8) Com o intuito de preservar drvores existentes, vegetacdo nativa e superficies
permeaveis, fomentando ao mesmo tempo alta densidade e crescimento otimizado das
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comunidades, deve-se reduzir a perturbacao as vegetacdes nativas concentrando a
ocupagao do terreno.

9) As orientacbes irdo contribuir para a reducdo de emissdes de Gases de Efeito
Estufa (GEE), a reducdo do consumo de energia e dgua, a melhor qualidade ambiental e o
menor impacto ao meio ambiente.

O desenvolvimento de um edificio sustentavel busca um equilibrio do que € social-
mente desejado, considerando sociedades mais justas, que proporcionem uma qualidade
de vida economicamente vidvel, possibilitando o0 acesso aos recursos de forma equitativa e
ecologicamente sustentdvel.

A evolucao dos edificios sustentdveis, de todas as ferramentas, métodos e
tecnologias facilita o planejamento sustentdvel das cidades. A contribuicao das
instituicOes publicas de saude deve implicar o maior conforto e melhor satisfacao
a populacao atendida.

O edificio hospitalar, assim como qualquer outro, deve ser desenvolvido a partir de
consideracbes ambientalmente conscientes como: clima, insolagdo, topografia, condi¢des
ambientais e paisagisticas. Essas constru¢des devem levar em conta toda complexidade
de uma instituicao de saude, e, inclusive, prever possibilidade de expansao para incorporar
novos equipamentos e tecnologias.

A possibilidade de incorporagao de tecnologias é essencial para o projeto de cons-
trucao de um estabelecimento, ja que a tecnologia na drea da medicina esta em constante
evolugdo, com a inclusao de avancos cientificos de Ultima geragao.

A arquitetura hospitalar deve ter como foco:

¢ adurabilidade dos edificios e dos materiais;

e amanutencdo periddica das edificagbes para aumentar a sua durabilidade;
e aflexibilidade dos espacos para reciclagem dos edificios;

e areducao do consumo de energia da edificacdo, utilizando ao maximo as formas
passivas de energia (iluminagdo e ventilagdo natural);

e areduc¢ao do consumo de dgua e a criagao de esgoto;

e areducdo do uso de materiais de construcao e a especificacdo considerando a
energia neles embutida e os processos de producao;

e aredugao da geracao de residuos solidos.

O atendimento aos padrdes de sustentabilidade dos estabelecimentos publicos de
saude exige maior tempo de trabalho na elaboragdo do projeto do que propriamente na obra.
E uma atividade complexa, que envolve equipes multi e interdisciplinares de profissionais
com conhecimento especifico sobre processos de producdo de materiais de baixo impacto
ambiental e energia embutida, sistemas de reuso e aproveitamento de aguas, sistemas de
monitoramento e automacdo, construcdes racionais, conservagao de energia e reciclagem
de materiais. Neste enfoque, as equipes técnicas devem perseguir e aprimorar-se cada vez
mais nas propostas de racionalizacao, de automacao e de pré-moldagem.
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Aspectos de conforto e qualidade

funcional para edificacdes hospitalares

Ultimamente muito tem se falado e discutido sobre a humanizacao dos hospitais.
A questao da humanizacao compreende, além da qualidade do atendimento também o
conforto dos ambientes hospitalares, que devem propiciar um padrdo satisfatdrio para
todos os seus usuarios, corpo clinico, auxiliares, sem excecao.

O paciente, devido a suas condicdes fisicas e psicoldgicas, chega ao hospital apre-
ensivo, numa mistura de sensacOes de expectativa, ansiedade, desconfianca, insegu-
ranca, desanimo, tristeza e medo. Geralmente, essa pessoa fragilizada é atendida por
um profissional apressado, sob tensao e cansado. O trabalho em ambientes hospitalares
é estressante por sua prépria natureza. Esse estresse pode ser agravado ou amenizado
de acordo com o padrdo de conforto do local de trabalho.

O arquiteto pode colaborar para minimizar o desconforto desses ambientes,
geralmente frios, impessoais, com cheiros e ruidos peculiares, com pessoas sofrendo,
e profissionais agitados. Para tornar os estabelecimentos em ambientes mais acolhe-
dores, o projeto arquitetonico deve prever ambientes de descanso, tranquilidade, rela-
xamento, que permitam que o paciente se sinta mais confiante e tenha condicdes de
se recuperar mais rapidamente. O projeto deve possibilitar um atendimento de melhor
qualidade, resultando em maior rendimento, mais produtividade, seguranca, e dar ao
profissional, condi¢cbes de desempenhar melhor sua atividade, com satisfacao.

O projeto de um ambiente hospitalar, mais do que qualquer outro tipo de projeto,
deve ser desenvolvido considerando-se: o clima onde ele serd construido, a insolacao,
a topografia local, as condi¢bes ambientais e paisagisticas; o programa com toda a sua
complexidade e as diversas especialidades; a sua flexibilidade e expansibilidade; a segu-
ranga; a eficiéncia no desenvolvimento das atividades; a adaptabilidade a novas desco-
bertas e tecnologias e a satisfacao e bem-estar dos seus usudrios.

Assim a exploracdo de novos métodos de constru¢ao, com a preservac¢ao do meio
ambiente e a otimizacdo de custos, deve abarcar as obras financiadas pelo Ministério
da Saude, visando melhorar consideravelmente a qualidade de vida dos seus ocupantes
(pacientes, acompanhantes e funcionarios) e aumentar a produtividade dos profissio-
nais. Edificios com ambientes que satisfacam as necessidades de seus usudrios propor-
cionam uma intera¢do edificio/ambiente eficiente e economia energética.

A arquitetura sustentavel, segundo Sampaio (2005), estd voltada para a adequacao
das edificag¢bes ao clima local, visando ao conforto ambiental de seus usudrios, adequando
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o ambiente construido ao clima, ao entorno, com a eficiéncia energética, com o meio
ambiente, sem deixar de pensar na qualidade de vida e no bem-estar do seu usuario.

[...] a arquitetura que quer criar prédios objetivando o aumento da quali-
dade de vida do ser humano no ambiente construido e no seu entorno,
integrando com as caracteristicas da vida e do clima locais, consumindo a
menor quantidade de energia compativel com o conforto ambiental, para
legar um mundo menos poluido para as futuras geracdes. (CORBELLA;
YANNAS, 2003, p. 17).

Projetar de forma sustentdvel significa, segundo Edwards (2004), criar espagos
saudaveis, vidveis economicamente, sensiveis as necessidades sociais. E, principalmente,
diminuindo desperdicios no intuito de minimizar o impacto ambiental.

Com grande inventividade e imagina¢ao sem igual, os pioneiros em projetar os
edificios sustentdveis pensaram em formas e em técnicas de constru¢ao que permitissem
utilizar a luz solar de forma a diminuir a necessidade do uso da energia elétrica; o uso dos
ventos para garantir um ganho com a ventilagcdo dos ambientes e diminuir o uso inten-
sivo de ar-condicionado e assegurar que toda a dgua necessaria para o abastecimento do
edificio e seu funcionamento fosse reaproveitada ou esse consumo fosse minimizado pela
captacao e aproveitamento da dgua das chuvas.

Até o destino do lixo e dos esgotos nos edificios sustentdveis é cuidadosamente
planejado para impactar, o minimo possivel, 0 meio ambiente e, dentro das necessidades
e possibilidades da localidade onde os prédios sustentdveis sao erguidos, serem reciclados
oureaproveitados em atividades que causem ganho para a comunidade ou para os préprios
usuarios desses edificios.

Pensando nestas possibilidades, podemos relacionar cuidadosamente diversas
estratégias que ajudam no momento do planejamento e da execucdo do edificio, objeti-
vando o conforto e a qualidade da estrutura fisica. Sdo elas:

* Localizacao urbana

A posicao de um edificio em relagdo ao sol e aos ventos € muito importante e vai
determinar varias das necessidades térmicas dos espacos internos. Ha inclusive normas
especificas para determinar o quanto de energia térmica cada fachada recebe ao longo do
dia em cada estacao do ano.

e Circulacdo naregiao

Devem ser preferidos locais arejados, com pouco transito e bem servidos em
termos de transportes publicos. Com isto, haverd menos poluicao e melhores alterna-
tivas de locomocao.
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e Orientacdo e insolacao

A energia solar é importante, mas na medida certa. Aqui no Hemisfério Sul, o ideal
é ter os ambientes nobres voltados para a face norte, que sdo frias no verdo e quentes no
inverno.

* Protecao contra o sol

Devem ser planejadas protecdes nas janelas voltadas para que ndo recebam tanto
sol no verado. E possivel usar varandas, brise-soleils, persianas ou vegetacdes.

Figura 7 — Fachada com brise-soleils nas janelas, controle inloco daradiacdo solar incidente

Hospital de Base do Distrito Federal — Brasilia/DF

Fonte: autor (2009).
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Figura 8 — Projeto planejado com varandas ao longo da fachada e da vegetacao

Hospital Sarah Kubitschek — Brasilia/DF

Fonte: Disponivel em: <www.vitruvius.com.br>. Acesso em: 25 mar. 2014.

* Protegdo contra ventos frios

O lado sul da habitacao deve serreservado a ambientes transitérios como banheiros,
depdsitos de material de limpeza, depdsitos de equipamentos e outros ambientes que
necessitem de poucas aberturas para o exterior. Aqui no Brasil, especialmente nas regides
Sul e Sudeste, o vento frio vem predominantemente do sul, e devem-se prever protecdes
como vegetacao ou muros, caso ndo se possa usar esta face para os ambientes ja citados.
Com isto se diminui a necessidade de calefagdo.

¢ Fachadas

Areas envidracadas causam grandes ganhos térmicos na estacdo quente e perdas
térmicas muito considerdveis durante a estacdo fria, o que implica o uso de sistemas de
climatizagao adicionais para corrigir o efeito. Como sugestdo, a drea envidracada de um
ambiente ndo deve ultrapassar 15% de sua drea de pavimento.

* lluminagao natural

Prefira dreas iluminadas naturalmente para minimizar o uso de iluminagao artificial,
principalmente nas areas de longa permanéncia como salas de espera.
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Figura 9 — Recepcio e sala de espera com iluminacdo natural permanente

Hospital Sarah Kubitschek Asa Sul — Brasilia/DF

Fonte: autor (2009).

Figura 10 — Recepcio e sala de espera com iluminacido natural permanente

Hospital Sarah Kubitschek Lago Norte — Brasilia/DF

Fonte: Disponivel em: <www.vitruvius.com.br>. Acessado em: 25 mar. 2014.
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e Lampadas adequadas

Opte por lampadas de baixo consumo e procure usar iluminacao localizada, colo-
cando luz sé onde seja de fato necessario.

¢ Eletronicos de baixo consumo

No que diz respeito ao consumo de energia, use os equipamentos mais eficientes
que puder adquirir. Note que, ao contrario do que se pensa, nem sempre os mais eficientes
S3o necessariamente os mais caros.

¢ Cuide do isolamento térmico

Fator determinante para evitar perdas de calor no inverno e ganhos de calor no
verdo, a ideia € manter uma temperatura constante no interior do edificio. Preferir mate-
riais de isolamento com um baixo indice de condutibilidade térmica, mas com baixo teor de
energia incorporada (energia consumida desde a extracdo da matéria-prima até o produto
final). Em termos de alvenaria, os tijolos de barro macico sdo uma étima opcao.

¢ Caixilhos e vidros

Em termos de conservacdo de energia, preferéncia para vidros que sao fabricados
de forma a reduzir a transmissao térmica. Vidros duplos sao indicados do ponto de vista de
conservacgao de energia, mas € conveniente usar caixilhos com grelhas de ventila¢do, para
facilitar a renovagao do ar sem a necessidade de exaustao mecanica.

* Materiais de construcao

Prefira os de baixo impacto ambiental, ndo sé na sua producdo, mas também ao
longo da sua vida util. Informe-se sobre a questao da reciclagem, prefira aqueles vindos
de processos que utilizem material reciclado e/ou que gerem residuos ndo agressivos ao
ambiente e que possam ser reciclados posteriormente.

e Cobertura

Cobertura do edificio deve ter isolamento adequado. Prefira um isolamento duravel
e resistente a 4dgua, preferencialmente colocado sobre uma camada impermeabilizada
logo acima da laje.

¢ |[solamento do solo

No pavimento térreo e em todos os pisos que tenham contato direto com o solo,
opte por materiais resistentes a dgua. Se a regidao for de clima frio, cuide do isolamento
térmico também, usando materiais que evitem perdas térmicas ou, entao, use pordes ou
caixdes perdidos.

* Ventilacao
Uma edificagao com ventilagao insuficiente podera reter umidade do ar, afetando o

conforto e até a saide dos habitantes. Os caixilhos devem ter dispositivos que permitam
ventilacdo ou, entdo, deve existir um sistema de renovacao mecanica de ar.
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Figura 11 — Coberturas abobadadas em formato ascendente propiciam aventilacao
natural

Hospital Sarah Kubitschek Lago Norte — Brasilia/DF

Fonte: Disponivel em: <www.vitruvius.com.br>. Acesso em: 25 mar. 2014.

e Cores

As cores das fachadas e das coberturas influenciam diretamente o conforto térmico:
as cores claras nao absorvem tanto calor quanto as mais escuras — uma fachada branca
absorve sé 25% do calor do sol, enquanto a mesma fachada na cor azul pode absorver até
60% de calor. Nos demais ambientes, cabe ao arquiteto a producao de ambientes aconche-

gantes, considerando que as cores estimulam indiretamente o processo de recuperacao e
o tratamento dos pacientes.

Figura 12 — Atrium Central entrada dos consultérios, corredores com cores

Hospital Sarah Kubitschek Lago Norte — Brasilia/DF

Fonte: Disponivel em: <arquitetablog.blogspot.com.br>. Acesso em: 27 mar. 2014.
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Figura 13 — Enfermarias com detalhes coloridos no teto

Hospital de Cancer de Barretos — Barretos/SP

Fonte: Disponivel em: <www.icdh.org.br>. Acesso em: 26 maio 2014.

 Energia renovavel

Procure usar equipamentos que funcionem a base de energia renovavel. Algumas
sugestdes:

Coletores solares térmicos — Captam a energia do sol e a transformam em calor,
poupando até 70% da energia necessaria para o aquecimento de agua.

Painéis solares fotovoltaicos — Por meio do efeito fotovoltaico a energia do sol é
convertida em energia elétrica. Podem ser utilizados inclusive em locais isolados, com ou
sem rede elétrica ou como sistemas ligados a rede.

Bombas de calor geotérmicas — Sistemas que aproveitam o calor do interior da
terra para o aquecimento do ambiente.
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Figura 14 — Painéis solares fotovoltaicos, conversao da energia solar em energia elétrica

Hospital de Base do Distrito Federal — Brasilia/DF

Fonte: autor (2009).

* Poupe agua

Use loucas sanitdrias que funcionem com pouca dgua e instale sistemas de regu-
lagem do fluxo de dgua nas torneiras.

* Use a agua da chuva

Use miniesta¢bes de tratamento de dgua ou cisternas de armazenamento de aguas
pluviais, para posterior utilizacdo em descargas nao potdveis como torneiras externas,
bacias sanitarias ou descargas de expurgo. Além de reduzir o consumo de dgua da rede
publica, a retengdo de aguas pluviais dentro do lote diminui o volume de dgua jogado nas
vias publicas, diminuindo as enchentes comuns nas areas urbanas no Brasil.

* Recicle o lixo
Preveja espaco destinado a separacao de residuos simples para facilitar a reciclagem.

E fundamental que a construcdo de estabelecimentos publicos de satde seja conce-
bida, a partir de projetos arquitetonicos sustentaveis, com o uso de técnicas para reduzir o
consumo de energia e diminuir a producao de residuos.
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Avaliacao sustentavel ou ambiental

dos edificios de saude

O Ministério da Saude por meio do Fundo Nacional da Saude € o principal financiador
das obras de construgdo, reforma, ampliacdo e conclusao de estabelecimentos assisten-
ciais de saude. Os projetos sao encaminhados ao Ministério da Sadde para avaliacao e, se
aprovados, para financiamento. Essas edifica¢bes sao diferenciadas em portes conforme
os niveis de atendimento a saude, o primario, o secundario e o terciario, atualmente iden-
tificados como de baixa, média e alta complexidade.

4.1 Nivel Primario ou Baixa Complexidade

Conforme Gdes (2011), esta atividade é caracterizada por acdes de promocdo, de
protecdo e de recuperac¢ao no nivel ambulatorial, por meio das clinicas gerais e odontolo-
gicas. Seu atendimento € feito nas estruturas dos postos e centros de saiide ou atualmente
nos milhares de Clinicas de Saude da Familia, estratégia que tem demonstrado melhora na
eficiéncia e na qualidade dos servigos prestados na atenc¢ao basica.

Figura 15 — Clinica de Saude da Familia bairro Santa Sofia

Itaguai/RJ

Fonte: Ministério da Satide (2008).
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O comprometimento dos municipios € imprescindivel para a continuacao do avanco
nos servicos da Estratégia Saude da Familia e para que as Equipes de Saldde da Familia
(ESFs) disponham de instalacdes adequadas.

O engajamento dos prefeitos também é fundamental para a estratégia Academia da
Saude, que tem como objetivo principal contribuir para a promoc¢ao da saide da populacao
a partir da implantacdo de polos com infraestrutura, equipamentos e quadro de pessoal
qualificado para a orientacao de praticas corporais e atividade fisica e de lazer e modos de
vida saudaveis.

Figura 16 — Polo de Academia da Saude

Ibicarai/BA

Fonte: Disponivel em: <http://ibicarai.ba.gov.br/pmi/portal/noticia/30/segment/9>. Acesso em: 28 mar. 2014.

4.2 Nivel Secundario ou Média Complexidade

Além do apoio as unidades de baixa complexidade, neste nivel podemos encontrar
alguns tipos de clinicas especificas, como: clinica médica, cirdrgica, ginecoldgica, obstétrica
e pediatrica. Nesta rede de atendimentos sdo feitas interna¢bes de curta duragao, urgén-
cias e reabilitacbes, além de apoio ao diagndstico composto por laboratdrio de patologia
clinica e radiodiagndstico.

As estruturas fisicas ofertadas neste nivel de atendimento basicamente sao as
Unidades de Pronto Atendimento (UPAs) e os hospitais regionais, centros de parto normal
e ambulatdrios gerais.
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Figura 17 — Unidade de Pronto Atendimento

Sao0 José dos Pinhais/PR

Fonte: Disponivel em: <http://www.sjp.pr.gov.br/upa-colonia-rio-grande-atende-6000-pessoas-ao-mes>. Acesso em: 28 mar. 2014.

O Ministério da Saude estabeleceu, por meio da Portaria n° 1.020, de 13 de maio
de 2009, diretrizes para a implantacao das unidades ndo hospitalares de atendimento as
urgéncias, mais conhecidas por Unidades de Pronto Atendimento (UPAs), estas unidades
sao atualmente as mais significativas edificac6es de média complexidade.

4.3 Nivel Tercidrio ou Alta Complexidade

Nivel em que sdo tratados os casos mais complexos da rede de atencao ambulato-
rial, urgéncia e emergéncia, e internagdo. A estrutura fisica destinada a este nivel sdo os
hospitais gerais e especializados. Sao considerados hospitais especializados:

* Hospitais de doencas infectocontagiosas.
e Hospitais psiquiatricos.

* Hospitais oncoldgicos.

* Hospitais cardioldgicos.

e Hospitais pediatricos.

e Hospitais geriatricos.

e Hospitais universitarios.
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Figura 18 — Hospital Israelita Albert Einstein com aproximadamente 70.000 m?2

S&ao Paulo/SP

Fonte: Disponivel em: <www.metalicaFigura 19 — Hospital da Crianga em Brasilia, drea total 21.000 m? com 172 leitos.
Figura 19 — Hospital da Crianca em Brasilia, area total 21.000 m2 com 172 leitos

Brasilia/DF

Fonte: Disponivel em: <www.hospitalar.com>. Acesso em: 27 mar. 2014.

4.4 Processo de Avaliacao de Estabelecimentos Assistenciais de Saude
(EAS) do Ministério da Saude

Por meio da avaliacdo da qualidade dos ambientes voltados a saude, financiados
com recursos do Ministério da Saude, podemos apontar o caminho da otimizacao de
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custos, da melhoria da qualidade de vida dos seus ocupantes (pacientes, acompanhantes e
funcionarios) e do aumento da produtividade desta unidade.

A avaliagdao sustentdvel da construcao de unidades de saude deve comecar
com estudos de impacto ambiental da obra, que podem, inclusive, desaconselhar a sua
execugao. A agao ambiental engloba o conjunto de alteragées ambientais provaveis decor-
rentes da obra.

Essas altera¢bes precisam ser quantificadas, pois apresentam varia¢des relativas,
podendo ser positivas ou negativas, grandes ou pequenas.

A verificacdo dos projetos de estruturacdo da rede de atencao a saude, finan-
ciados pelo Ministério da Saude, sob o ponto de vista da sustentabilidade aplicada a
obras de carater publico, contribui para a economicidade dos recursos investidos em
construcao e manutencao. Pelos conceitos de sustentabilidade, essas obras devem
prever a promocao das praticas sustentdveis, desde as pequenas bases comunitarias
até os grandes centros urbanos.

Considerando as diretrizes que levam em consideracdo os aspectos de conforto e
qualidades funcionais, construtivos e estéticos, a avaliacao das propostas apresentadas
ao Ministério da Saude proporciona o didlogo técnico entre drgao federal e municipio ou
estado para a concepcdo de projetos arquitetonicos cada vez mais sustentaveis e ambien-
talmente corretos.

A avaliacdo recai sobre os seguintes itens: produtividade, performance, desem-
penho, eficiéncia, qualidade, rela¢do investimento/custo, custo/beneficio e a relagdo deste
ambiente com os seus ocupantes (bem-estar, conforto, eficiéncia da atividade desenvol-
vida, tranquilidade e satisfacdo).

A programacgdo de investimentos para 2011 na rede de atencdao a saide do SUS
constitui-se numa importante diretriz para a integracao solidaria do espaco, atenuando as
iniquidades existentes (BRASIL, 2010). Investimentos em construcdo, ampliacdo, reformae
conclusdo de unidades de salide devem ser destinados a projetos que atendam a critérios
de eficiéncia e de racionalidade, reduzindo as desigualdades locais e regionais.

O processo de avaliacao busca conhecer as caracteristicas e as peculiaridades do
local onde sera construida a obra, seu impacto ambiental, natural e social. A partir dessas
informacgbes, é concebivel projetar as possiveis mudancas de caracteristicas técnicas,
econdmicas e regionais de um determinado projeto.

A coleta de informag¢bes dos projetos avaliados teve como objetivo os
seguintes pontos:

e Auxiliar no entendimento de tudo que sera feito, o que estad sendo proposto e o
material a ser utilizado.

e Conhecer o ambiente que serd afetado e quais as mudancas ocorridas pela acdo.
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e Prever possiveis impactos ambientais e quantificar as mudancas, projetando para
o futuro.

e Divulgar os resultados para que possam ser utilizados no processo de tomada
de decisdo.

e Quando se trata de construcdo de unidades de saude, reformas ou ampliacdes,
todos os projetos deverdo estar em conformidade com a RDC-50 (BRASIL, 2002), respei-
tando, também, outros dispositivos prescritos e estabelecidos em cddigos, leis, decretos,
portarias e normas executivas nos niveis federal, estadual e municipal.

* Deve estar de acordo com a NBR 9050 da ABNT - Acessibilidade a edifica¢ées,
mobilidrios, espacos e equipamentos urbanos.

* O desenvolvimento do programa de necessidades bdasicas, para elabora¢ao do
projeto, consiste em um conjunto de atividades dos usudrios da edificacao, que definem a
proposicao para realizar o empreendimento, devendo conter todos os ambientes necessa-
rios ao desenvolvimento das atividades que serao executadas na unidade.

Na elaboracao de projetos arquiteténicos de unidades de saide devem ser conside-
radas duas dimensfes, uma exdgena e outra endégena que serdo descritas a seguir:

- Exdgena: considera o edificio em suas condi¢cdes desejdveis de salubridade por
meio do distanciamento de pessoas das varidveis ambientais externas, contempladas e
amparadas em normas técnicas e de higiene.

— Enddgena: observa o impacto causado pelas constru¢des no ambiente externo,
alterando, de forma positiva ou negativa, suas condi¢des climdticas naturais. Essa dimensao
esta contemplada por instrumentos legais como o cédigo de obras e a postura dos munici-
pios, que sao complementares as legislacdes federais e visam a reducao de danos ambien-
tais e de saneamento.

As estruturas das unidades de saide devem enfocar as instalacdes elétricas e hidrau-
licas, ventilacdao, luminosidade, fluxo de usudrios e facilidade na limpeza e na desinfeccao.
Além de considerar pontos fundamentais para um perfeito planejamento arquitetonico
ecologicamente correto.

A ambiéncia é marcada pelas tecnologias ali presentes e por outros componentes
estéticos ou sensiveis apreendidos pelo olhar, olfato e audicao. A luminosidade, a tempe-
ratura e os ruidos do ambiente sao exemplos disso.

Para se obter um ambiente confortavel, um EAS pode dispor de diversos compo-
nentes, que modificam e tornam o espaco mais acolhedor, como, por exemplo: recepcao
sem grades para que ndo intimide ou dificulte a comunicagdao e garanta privacidade ao
usudrio; colocagao de placas de identificacao dos servicos existentes e sinalizacdao dos
fluxos; espacos adaptados para as pessoas com deficiéncia como, por exemplo, banheiros,
barras de apoio, corrimaos, rampas, larguras das portas, sinalizacdes, pisos antiderrapantes,
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telefone publico, balcGes e bebedouros mais baixos para cadeirantes ou pessoas com
baixa estatura, entre outros; tratamento das dreas externas, incluindo jardins; ambientes
de apoio como copa, cozinha e banheiros.

Aventilacao adequada é imprescindivel para que se mantenha a salubridade no inte-
rior de um EAS. O ideal é que todos os ambientes disponham de janelas ou de ventilacao
indireta adequada (exaustores), possibilitando a circulacdo de ar; e que seja aproveitado o
maximo de luminosidade natural possivel.

Os materiais de revestimentos das paredes, tetos e pisos devem ser todos lavaveis e
de superficie lisa. Os pisos devem ter superficie regular, firme, estavel e antiderrapante sob
qualquer condi¢ao, que nao provoque trepidacao em dispositivos com rodas.

Para a constru¢ao de um EAS deve-se evitar o uso de calhas internas, embutidas e
confinadas, e, também, as lajes planas, impermeabilizadas, sem cobertura de protecdo. De
acordo com a Portaria n° 1.644, de 20 de julho de 2009, deve ser vedada, em obras execu-
tadas com recursos do Ministério da Saude, a utilizacdo de telhas de fibrocimento com
amianto em sua composic¢ao.

Da mesma forma, ndao devem ser utilizados materiais rugosos, porosos ou texturi-
zados no acabamento, exceto para os ambientes administrativos ou gerenciais. As portas
devem ser revestidas de material lavavel, com puxadores adequados as necessidades das
pessoas portadoras de deficiéncia fisica. E recomendavel ainda a utilizacdo de materiais de
maior durabilidade, que ofereca facil manutencao, e ao mesmo tempo deem seguranca e
privacidade aos ambientes.

O trabalho desenvolvido entre o periodo de 2010 e 2011, com as discussdes dos
projetos de EAS analisados pelo MS, resultou na formulacao de um conjunto de princi-
pios que devem ser adotados para a qualificacao dos investimentos federais em estruturas
fisicas de sadde no Brasil.

As recomendacdes foram resumidas nos seguintes tdpicos:

- Integragao de projetos - interdisciplinaridade, integracao de todos os projetos e
constru¢do segundo as diretrizes da sustentabilidade.

Estratégias sugeridas: desenvolvimento de projetos com diretrizes voltadas ao
ambiente sauddvel; conscientizacao dos gestores, equipes de trabalho, empreiteiras e usua-
rios dos beneficios do projeto sustentdvel; utilizar ferramentas computacionais que possi-
bilitem prever o uso de energia por hora e o custo energético de um determinado edificio,
analisar e ilustrar a energia e reducdo de custos (podem ser reduzidos com a aplicacdo de
estratégias de design sustentavel) e otimizar as interaces entre os diferentes elementos,
tais como insolacdo, orientacao e dimensionamento de aparelhos de ar-condicionado.

- Implantacdo - a construcao de edificios inevitavelmente causa impactos que
acabam por interferir no ecossistema local. Uma implantacao adequada reconhece a inte-
gridade ecoldgica local, e propde estratégias que minimizem impactos que resultem em
erosao, deslocamento do habitat, e contribuam para a sua restauracao e preservacao.

41



( Ministério da Saude / Organizacdo Pan-Americana da Saude

Deve manter e restaurar a biodiversidade local, adequar o projeto as condi¢des microclima-
ticas locais a fim de reduzir a dependéncia de sistemas mecanicos nas edifica¢des, orientar
as fachadas para aproveitar as vantagens do microclima para aquecimento, resfriamento,
sombreamento, ventilacao e iluminacao.

Estratégias sugeridas: reutilizar e renovar edifica¢cdes existentes, evitar terras agri-
culturaveis, habitat ameacado ou em risco, planicies alagaveis, terras umidas; orientar as
edifica¢bes para melhor uso da energia solar para aquecimento ou iluminagao; orientar as
edificacOes para uma adequada ventilacao natural e resfriamento passivo; utilizar arvores
nativas, arbustos e plantas; utilizar vegetacao e outras técnicas de sombreamento para
auxiliar o resfriamento e a ventilacdo das edifica¢des e dreas publicas e pavimentadas.

Figura 20 — A implantacdo interage com a topografia natural do terreno, reduzindo o
impacto ambiental

Hospital Sarah Kubitschek em Salvador/BA

Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com>. Acesso em: 25 mar. 2014.

— Agua - um projeto com estratégia eficiente quanto a dgua equilibra a demanda da
qualidade e quantidade em todo o entorno da edificacdo e contribui para a preservacao de
nascentes. Deve-se minimizar o uso de agua potavel conservando a sua qualidade e dispo-
nibilidade; minimizar o tratamento de dgua e esgoto externamente ao local; maximizar os
recursos de dgua locais (dgua da chuva e dguas servidas).

Estratégias sugeridas: especificar nos projetos de chuveiros e torneiras com fluxo
reduzido acionamento automatico nas pias, vasos e mictorios; coletar as dguas de chuva
dos telhados e entorno para irrigacao, descarga ou reposicao; e utilizar materiais permea-
veis como superficies de pavimentacao.

- Energia — a queima de combustiveis fésseis € uma das causas da mudanca clima-
tica global, bem como da emissao tdxica que prejudica a saude e o meio ambiente da
comunidade local e do planeta. Com o alto preco da energia, o desafio é como garantir um
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ambiente com boa qualidade interna do ar, que permita a recuperacao do paciente, com
uma significativa redu¢do da demanda de energia.

Estratégias sugeridas: usar ferramentas computacionais para otimizar as intera-
cOes entre os elementos da edificacdo; adequar o leiaute e a orientacao da edificacao para
promover uma melhor performance energética; projetar estratégias apropriadas de ilumi-
nacdo natural que possam reduzir os ganhos de calor e controlar ofuscamentos e contrastes
excessivos; especificar lumindrias e aparelhos de ar-condicionado eficientes, utilizar aqueci-
mento solar e torneiras de agua quente com fluxo reduzido, sistemas renovdveis de energia
como as células fotovoltaicas, vento, biomassa e hidroelétricas de baixo impacto ambiental.

- Qualidade do ar nos ambientes internos - utilizar elementos da edifica¢ao susten-
tavel, eliminando materiais identificados como alérgicos e/ou carcinégenos para promover
a qualidade e o conforto do ambiente interno. Elaborar projetos com o objetivo de criar
ambientes confortaveis, energeticamente eficientes, ndo téxicos, de maior produtividade
e recuperagao mais rapida dos pacientes, objetivando aumento da produtividade. Garantir
luz natural e visualizacao do exterior, conforto térmico, controle de operacdo da ilumi-
nag¢ao por parte do usuadrio, vista, temperatura e ventilacdo e trocas adequadas de ar, com
porcentagem suficiente de ar fresco.

Estratégias sugeridas: minimizar o uso de carpetes e outros materiais que atraem,
absorvem e retém poluentes internos; localizar entradas de ar livres de exaustao de
veiculos e outras fontes contaminantes; especificar materiais, produtos, sistemas meca-
nicos e caracteristicas de projetos que atenuem ruidos e vibracdes.

— Materiais e produtos — utilizar materiais sustentaveis significa o primeiro passo em
direcao a sustentabilidade, com melhoria consideradvel das condi¢6es ambientais da edifi-
cacao, pois terd impacto positivo no habitat e no incremento da biodiversidade. As prio-
ridades dos estabelecimentos de saide devem ter como objetivo minimizar a producao
de substancias tdxicas persistentes e bioacumulativas; reduzir e rever a especificacdo de
materiais, eliminando aqueles que afetam a saudde.

Estratégias sugeridas: reutilizar estruturas existentes, especificar materiais livres de
substancias quimicas tdxicas e que nao libertem produtos tdxicos ao longo de todo o seu
ciclode vida, particularmente especificar aqueles que ndo sdo carcindgenos e cancerigenos.
Entre os materiais a serem evitados estao o mercurio, o arsénio, que € usado como conser-
vantes de madeira, a ureia-formaldeido, que é utilizada como cola de madeira na producao
de compensado, o PV(, utilizado em piso, revestimento de parede, mobilidrio, cobertura,
encanamento, fiacdo elétrica, e o amianto. Preferir os que sejam recicldveis, biodegrada-
veis e reutilizaveis ou que sejam provenientes de fontes sustentaveis rapidamente reno-
vaveis; de fontes locais; duraveis; utilizar no projeto tamanhos padronizados para evitar
desperdicios; projetar pensando na flexibilidade do edificio, adaptavel de acordo com a
necessidade do usuario.

- Processo construtivo — 0 processo construtivo esta relacionado ao projeto. Abrange
a implantacao do projeto, os materiais, 0s sistemas mecanicos, a qualidade do ar nos
ambientes e a geracdo de residuos. O sistema construtivo terd impacto direto na saude do
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ambiente local durante a construcao, e determinara se a edificacdo atingird, em longo prazo,
os objetivos da sustentabilidade. Deve maximizar a utilizacao, reutilizacao e reciclagem de
materiais usados na constru¢ao, na demolicao e na libera¢ao de entulhos; garantir boa quali-
dade do ar nos ambientes internos e controlar a erosao a fim de reduzir os impactos nega-
tivos na dgua e na qualidade do ar.

Estratégias sugeridas: implantar um plano gerencial de residuos para a separacao e
a reciclagem ou a reutilizacao dos materiais da construcao, da demoli¢do ou da liberacao
dos entulhos; criar depdsitos préprios para residuos materiais; reutilizar concreto, asfalto e
alvenaria para reprocessamento para uso local ou externo; inspecionar materiais perigosos
em demoli¢es ou renovagdes e condiciona-los em depdsitos seguros.

- Operacdo e manutencado — os edificios sdo projetados para muitas décadas. O
planejamento deve prever os impactos de sua operacao e manutencao, buscando sempre a
sustentabilidade. Deve prever ainda o envolvimento da comunidade em a¢6es de combate
ao desperdicio e de consumo racional de materiais, energia, agua etc. e na coleta seletiva
do lixo.

Estratégias sugeridas: projetar espacos adequados que facilitem a reciclagem e
a compostagem dos residuos, locais que possam ser reutilizados para armazenagem e
limpeza de matérias e depdsitos de residuos nocivos; promover palestras com usuarios
para conscientizar e divulgar os beneficios das praticas adotadas e preparar manuais com
todas as informacdes referentes aos sistemas da edificacdao tornando-os mais eficientes.

- Inovacgao - todo projeto é uma composi¢ao unica que inclui o local, o programa,
0 orcamento, com um conjunto Unico de desafios e oportunidades. Portanto, deve conter

solucdes inovadoras, integradas e criativas para contornar os desafios.
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Experiéncias sustentaveis para a melhoria

da qualidade dos ambientes hospitalares

Construgdes sustentdveis ndo necessariamente representam custos adicionais para
o construtor; algumas solucdes de projeto podem otimizar os espacos e se beneficiarem
de iluminacdo e ventilacao natural, utilizando estratégias bioclimaticas. Dessa forma,
consideramos importante a difusdao de experiéncias nacionais e internacionais das boas
praticas de uma arquitetura preocupada com a otimizacao dos gastos e dos custos de
manutenc¢ao da edificagao.

5.1 Hospital Infantil de Seattle (Estados Unidos)

O edificio sustentavel do Hospital Infantil de Seattle, criado pelo escritério de arqui-
tetura NBBJ, recebeu o Prémio de Honra 2010 da comunidade de arquitetura da maior
cidade de Washington. Ele segue padrdes que melhoram a sua utilidade e reduzem seus
impactos ambientais.

Figura 21 — Seattle Children's Hospital, fachada principal

Seattle/USA

Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com>. Acesso em: 24 mar. 2014.

45



( Ministério da Saude / Organizacdo Pan-Americana da Saude

Trabalhando em estreita colabora¢ao com os usuarios e funciondrios, a NBBJ colocou
grande precedéncia sobre a eficacia geral do edificio, no sentido de aliviar a ansiedade do
paciente. Isso foi conseguido por meio do uso abundante de claraboias, vistas dos multi-
plos jardins panoramicos, da menos exposicao de equipamentos médicos intimidantes, e
das obras de arte para todas as idades.

Figura 22 — Jardins ao longo dos corredores com claraboias

Seattle Children’'s Hospital/USA

Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com>. Acesso em: 24 mar. 2014.

A conexao com a natureza promove um ambiente calmo, com visdo ampla de vidro
sombreado e claraboias para desenhar aluz em corredores e nas areas de atendimento ao paciente.

A previsao de vegetacao na cobertura da edificagdo na drea que recobre a laje dos
dois andares no subsolo, os chamados telhados verdes, além de reduzir o escoamento das
aguas pluviais, proporciona conforto térmico que contribui para o maior bem-estar dos
usuarios e profissionais de satude.

Figura 23 — Conexdo com a natureza e o uso de telhados verdes

Seattle Children's Hospital/USA

Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com>. Acesso em: 24 mar. 2014.
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As cores sdao usadas em todo o projeto para identificar estrategicamente as zonas
- criando uma identidade — e para ativar espacos interiores. O uso da luz natural funciona

com todos esses recursos ampliando os espacos, reduzindo o estresse e estimulando o
bem-estar geral.

Figura 24 — Aplicacido de cores na ambientacao, relaxante, estimulante e terapéutica

Seattle Children's Hospital/USA

Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com>. Acesso em: 24 mar. 2014.

Os arquitetos contaram com a colaboracao dos funciondrios para obter informa-

cOes valiosas referentes ao tempo de viagem intracampus, a linha de visao, ao fluxo opera-
cional e aos leiautes do quarto.

Figura 25 — Otimizacdo da iluminacao como fator de reducido de consumo de energia

Seattle Children’s Hospital/USA

Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com>. Acesso em: 24 mar. 2014.
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A clinica utiliza Melhoria de Desempenho Continuo (CPI) e Projeto Integrado de
Entrega (IPD), métodos para programar mais servicos em menos espaco. Com essas meto-
dologias, o estabelecimento aumentou a eficiéncia do prédio, reduziu as distancias de
deslocamento e obteve economia de espago de 27%.

O IPD combina com métodos de Desempenho de Melhoria Continua Infantil para
maximizar o valor e eliminar o desperdicio, reduzindo tempos de espera dos pacientes e
aumentando o rendimento.

Finalmente, o projeto destaca-se pela adocdo da constru¢ao sustentadvel e
das praticas de manutencdo. O edificio apresenta sistemas heating, ventilating and
air conditioning (HVAC) - aquecimento, ventilacdo e ar-condicionado - otimizados,
controles de iluminacdo e dispositivos de protecao solar, itens que ajudaram o projeto
a obter a certificagdo LEED Gold.

O edificio também tira vantagem de estar em um terreno ingreme, escondendo o
estacionamento por baixo do espaco programado.

Figura 26 — Implantacdo do edificio adequada a integridade do terreno

Seattle Children's Hospital/USA

Fonte: Disponivel em: <www.archdaily.com>. Acesso em: 24 mar. 2014.
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5.2 Ospedale Dell’Angelo (Italia)

Primeiro hospital verde da Itdlia, o Ospedale dell’Angelo, projetado por Emilio
Ambasz and Associates, ficaem drea agricola e tem complexo de edificios unidos porjardins.

A estrutura fisica foi projetada para contribuir com a cura do paciente. O Ospedale
dell’Angelo ficaforado centro, integra-se a natureza daregiao e a vegeta¢ao do paisagismo.

Figura 27 — Integracdo com a natureza

Ospedale dell'Angelo — Véneto/Italia

Fonte: Disponivel em: <piniweb.pini.com.br>. Acesso em: 31 mar. 2014.

A cortina de vidro isola os ruidos externos.
Figura 28 — Cortina de vidro compde fachada

Ospedale dell'’Angelo — Véneto/Italia

Fonte: Disponivel em: <archrecord.construction.com>. Acesso em: 31 mar. 2014.

49



( Ministério da Saude / Organizacdo Pan-Americana da Saude

Concebido em 2008, de acordo com os principios da humanizacao, pelo arquiteto
argentino Emilio Ambasz, Hon. FAIA, pioneiro no conceito de arquitetura verde, o novo
hospital geral de Mestre, na regidao do Véneto/Itdlia, inova ao associar a promog¢do de saide
a exposicao ao verde.

Figura 29 — Grande jardim esconde-se atras das vidracas do Dell'’Angelo

Ospedale dell’Angelo — Véneto/Italia

Fonte: Disponivel em: <www.archinnovations.com>. Acesso em: 1 abr. 2014.

Gracas a cobertura envidracada, o lobby de 200 m x 26 m e pé direito de 30 metros
funciona como uma verdadeira estufa, com arvores, flores e plantas aromaticas, tornando
o ambiente agradavel a pacientes e visitantes.

Com 680 leitos, o hospital tem um centro de atendimento de emergéncia e instala-
¢Oes cirdrgicas avancadas, como o Centro de Terapia e Tratamento por Feixes de Prétons.
Os edificios sdo unidos por jardins. Os quartos estao dispostos de modo que as janelas
propiciem visual da vegetacao e dos campos ao redor.

O projeto foi pensado para absorver os avancos da tecnologia de saldde e seus
impactos, com uma flexibilidade que permite, por exemplo, reduzir o nimero de leitos e
expandir a area de atendimento privado.
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Figura 30 — Inclinacdo estrutural permite visual incrivel e iluminacdo permanente

Ospedale dell'’Angelo — Véneto/Italia

Fonte: Disponivel em: <www.archrecord.construction.com>. Acesso em: 1 abr. 2014.

Os visitantes entram no complexo por uma rampa verde, onde embaixo fica o esta-
cionamento dos carros. No grande lobby envidracado, ha lojas e cafés.

Localizado em zona agricola, o terreno do hospital € limitado por uma ferrovia, uma
autoestrada e fazendas.

Figura 31 — Implantacdo do complexo edificado

Ospedale dell'’Angelo — Véneto/Italia

Fonte: Disponivel em: <marionfeldmannarquitetura.blogspot.com>. Acesso em: 2 abr. 2014.
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O partido arquitetonico ocupou o terreno de forma a ndo criar interferéncias visuais
do edificio. Conforme ilustrado a seguir, na vista do corte do prédio principal, os servicos e
edificios funcionais que completam o hospital, os volumes da administracao, da garagem
grande, da capela, laboratdrios e salas de operacdes adjacentes foram implantados
no subsolo.

Figura 32 — Vista do corte do prédio principal

Ospedale dell’Angelo — Véneto/Italia

Fonte: Disponivel em: <www.architecturenewsplus.com>. Acessado em: 2 abr. 2014.

5.3 Rede Sarah Kubitschek Rio de Janeiro (Brasil)

A ideia de concretizar uma arquitetura mais humana, preenchida por luz e venti-
lagao naturais, tornou a Rede Sarah um simbolo de boa arquitetura.

Em termos gerais, observa-se que nos edificios hospitalares a preocupacdo com a
estética € tratada indiretamente, devido a necessidade de se priorizar as discussGes sobre
os aspectos funcionais do edificio, sua construcao e custos, considerando a complexidade
que envolve um hospital.

No entanto, o arquiteto Jodo Filgueiras Lima — conhecido por Lelé — conseguiu
quebrar este paradigma. Caracterizado pela preocupacdo acerca do conforto ambiental
e da economia de energia, Lelé foi responsdvel por um conjunto de obras de edifica¢des
hospitalares, que une a complexidade de um hospital a solu¢des bioclimaticas, preservando
a estética da edificacdo. As solucbes arquitetdnicas estao intimamente ligadas as caracte-
risticas climaticas do local, e devido a isso, a orientacao, a forma do edificio, a geometria, o
posicionamento das aberturas, das paredes e da cobertura estao de acordo com a direcao
dos ventos e a trajetdria solar. Para ele, todo trabalho devia exprimir alguma beleza, ja que
a expressao do belo é inerente a toda atividade do ser humano.
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Figura 33 — O auditodrio esférico e o solario atirantado sdo os elementos esculturais
do projeto

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.

A regido de ocupacao rarefeita desponta na vizinhanca do hospital da Rede Sarah
em Jacarepagud, zona oeste do Rio de Janeiro. Por ora, a arquitetura de Joao Filgueiras
Lima (Lelé) é dominante, com seus 52 mil metros quadrados de drea construida e volumes
brancos continuos em contraste com o descampado do entorno.

Essa unidade da Rede Sarah esta localizada nas imedia¢6es do Centro de Reabili-
tacao Infantil, também projetado por Lelé e inaugurado em 2002, no qual a arquitetura tira
partido da vista e de condi¢Ges climaticas favordveis, relativas a lagoa de Jacarepagua.

Na edificacdo em Jacarepagud, a passagem do ambiente externo para os interiores
é gradual, feita através de camadas sequenciais de coberturas e vazios, que resguardam a
privacidade e o conforto ambiental interno sem criar barreira rigida ao entorno.

Figura 34 — Os blocos horizontais conectam-se longitudinalmente, enquanto a
interface com o exterior ocorre através do suave aclive e de grandes
areas ajardinadas

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.
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Figura 35 — A cobertura retratil do auditéorio tem forma esférica e € composta por
gomos de aluminio

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.
Figura 36 — Uma marquise sinuosa faz a conexao do bloco das interna¢des com o auditério

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

;

-
-

==

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.
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Os tetos das unidades de internagao, por exemplo, sao constituidos por esquadria
metdlica e aletas mdveis de policarbonato que, ao serem abertas, possibilitam a iluminacao
e aventila¢do naturais do ambiente. Também a grande coberturainterna e curva do passeio
central da ala de interna¢des tem mecanismo retratil de abertura.

Predominam a tipologia linear e a volumetria de grandes galpbes, embora pontual-
mente aarquiteturarevele o volume esférico do auditdrio e estrutura em balan¢o do soldrio.

E interessante pensar que a arquitetura de Lelé estd inserida na cidade, no sentido
da permanéncia ao longo do tempo. Pois ela se presume perene neste projeto, no neces-
sario isolamento que o hospital conquista em relacao ao entorno imediato, dado o tipo de
coesao entre a edificacdo, o paisagismo e o desenho urbano. Em outros termos, mesmo
quando a taxa de ocupacao é significativa em relacdo a drea disponivel para a implantacao,
Lelé e equipe sao bem-sucedidos na tarefa de criar uma unidade auténoma na cidade. As
fotos aéreas sao representativas dessa observacdo. Elas evidenciam ndo apenas os recuos
ajardinados e o sutil aclive do lote em direcao a drea central do complexo hospitalar, como
também o papel decisivo que tem o espelho d’agua linear, de grande dimensdo, com a
setorizacao longitudinal arquiteténica.

Figura 37 — O grande espelho d'agua ladeia o bloco de internacdes, resguardando o
hospital de possiveis inundac¢des resultantes da variacao do nivel da lagoa
de Jacarepagua

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.

A clinica de reabilitacao desenhada por Lelé é cercada por passarelas, extensos
jardins e passeios entre as edifica¢bes.
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Figura 38 — Passarela de acesso ao solario, ambientada pelo generoso espelho d'agua

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.
Figura 39 — As coberturas curvas sdo caracteristicas da arquitetura de Lelé para a Rede Sarah

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.
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Figura 40 — Passarelas do solario, interligadas aos dois andares do setor de internacao
através de lajes de estrutura metalica

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.

Figura 41 — Os dois pavimentos das unidades de internacao sdo interligados ao passeio
central, que tem cobertura retratil

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.

O auditdrio, um volume semiesférico e inclinado, é pontuado verticalmente por
uma cupula metalica que, por meio da automatizacao, abre-se em gomos a fim de propi-
ciar a entrada da luz natural no espaco interno. Um recurso ja utilizado anteriormente na
Rede Sarah, mas que neste caso, devido a excentricidade do cume semicircular, coloca o
foco no palco.
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Figura 42 — A posicdo excéntrica da cupula do auditério permite a iluminacao natural
do palco

Hospital Sarah Kubitschek — Rio de Janeiro/RJ

Fonte: Disponivel em: <alexduquearquitetura.wordpress.com>. Acesso em: 3 abr. 2014.
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Conclusao

Projetos de ambientes hospitalares, diferentemente de outros projetos arquiteto-
nicos, exigem uma atencao especial por parte do projetista. Conforme foi visto, devem
atentar pelas normas elaboradas pelo MS e Anvisa, entre elas as citadas nas reférencias.
Além disso, devem ser funcionais, seguras, saudaveis, flexiveis para permitir, em pouco
tempo e com baixo custo, as altera¢des para sua adequacdo a novos e sofisticados equipa-
mentos, sem o comprometimento de dreas vitais para o seu funcionamento.

Foi visto também que os ambientes hospitalares, mais do que outros ambientes,
devem transmitir a seus usudrios sensacdao de aconchego, seguranca, relaxamento,
bem-estar, auxiliando assim na recuperacao de pacientes, na tranquilidade dos seus fami-
liares e na melhor atuacdo profissional da equipe médica.

Finalmente projetar ambientes nos dias de hoje, sejam eles quais forem, descon-
siderando-se os principios da sustentabilidade, é ir contra a preocupacao mundial com a
sustentabilidade e com o esgotamento dos recursos naturais.

N3o se pretende estabelecer um instrumento para certificacdo de projetos ou edifi-
cios hospitalares, mas apenas promover na rotina dos gestores, arquitetos e engenheiros
dessas unidades, a importancia da aplicagao dos conceitos sustentdveis na elaboracao de
um projeto voltado para a atencdo a satide. Pretende-se auxiliar o profissional para que o
ambiente projetado tenha conforto e qualidade, seja eficiente, tenha bom desempenho,
considere os principios ambientais da sustentabilidade — pressupde-se que os sociais e 0s
econdmicos ja estejam sendo considerados - orientando-o sem, no entanto, interferir na
criatividade artistica do arquiteto.
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