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RESUMO

Devido a globalizacdo e as mudancas tecnolégica® ez mais as pessoas se preocupam com a geatidadda.
Levando em consideracdo que em um ambiente ha@spatajualidade é essencial, este trabalho evidarioiortancia
de um projeto bem desenvolvido, onde se possaautilie técnicas construtivas que proporcionem ctnéqualidade
aos pacientes e seus acompanhantes, tornandol eneeas hostil. O tema do trabalho é a implantaigiam centro
médico comercial na cidade de Nova Prata do IgadeR, e tem como objetivo facilitar e propiciar arajualidade de
vida aos seus habitantes, através de tratamentdisaaéA implantacdo de um centro médico visa nresgpara a
populagdo na area da salde, por isso é de fundanmepbrtancia a insercdo do mesmo na cidade emst@uePara
tanto, este estudo trata de uma pesquisa de casqiratorio, com métodos de pesquisa bibliogaafdocumental e
de campo. A abordagem sepdantitativa e a coleta sera de dados primarios.

PALAVRAS-CHAVE: Arquitetura hospitalar. Qualidade de vida. Desevinznto. Conforto.

1. INTRODUCAO

Ligada aos procedimentos e praticas meéedicas deesdigin como suas constantes
atualizacdes, a arquitetura de edificios de satdaréada por seu complexo uso funcional.

De acordo com Goes (2006, p.1) considerando gee lausnano reside na cidade, zona rural
ou urbana, a saude foi instituida como atuacdoezitan para o atendimento e ainda concebe a
educacdo, nutricdo, atencdo a familia, imunizag@émeamento basico, controle de endemias,
tratamento de doencas corriqueiras e prevé meditasmé&undamentais, inspirado na Conferéncia
de Alma Ata.

Na visdo de Carvalho (2004, p.11), estabelecer umdade hospitalar € uma das principais

afrontas encaradas pela arquitetura, pois cada, laggsim como seu plano tém suas propriedades e
particularidades, as quais demandam do arquitetiod@s peculiares, com respostas chaves,

enriquecendo o seu trabalho. Assim sendo, todaapaiacdes plausiveis analisam apenas as
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guestdes funcionais desse padréo de edificacé&pala procedimento adequado pode significar o
salvamento de uma vida, sem diminuir os comproraissondmicos, legais ou de simples escolha
filosofica.

Para Neufert (2013, p.303) os valores designados hospital sdo excepcionalmente altos e
exigem uma programacao funcional e inteligente doarelacionado com um planejamento
econdmico espacial, com a finalidade de diminust@side servigos.

De acordo com Vasconcelos (2004, p.10) em virtudecuidado com o bem estar dos
pacientes e acompanhantes, a arquitetura hospéatar transitando por alguns processos e a
condicao do espaco hospitalar € essencial, posarespécie de edificacdo predomina o conceito de
ambiente sombrio e hostil.

A Cidade de Nova Prata do Iguacu esta situada ste de Parana e possui 10.369 habitantes.
Sua economia esta diretamente ligada a producdoobgrpecuaria e suina, e a prestacao de
Servigos.

Estipulou-se como problema de pesquisa: qual o d¢topda implantacdo de um Centro
Médico na cidade de Nova Prata do Iguacu? Visaesiponder ao problema proposto, estabeleceu-
se como objetivo geral da pesquisa estimar o irpdatimplantacdo de Centro Médico para a
cidade de Nova Prata do Iguacu - PR, que vira aorel a qualidade de vida dos seus habitantes,
por meio da proximidade dos tratamentos médicosmiddo especifico, esta pesquisa buscou:
analisar as areas de saude mais procuradas pel@@@g estimar o impacto da implantacdo de um
Centro Médico na cidade; realizar um levantameatodiinicas ja existentes na cidade.

Com a implantacdo do Centro médico estima-se queaae terd uma crescimento continuo
nos aspectos econémicos, sociais, politicos e amaise auxiliando na implantacdo de melhorias
atreladas as necessidades da populacao.

Com o desenvolvimento e planejamento correto dor@enédico, os habitantes da cidade
nao teriam a preocupacao de se deslocar para sidailghas para realizar consultas médicas, com
isso sua qualidade de vida seria elevada consklerante, assim podendo utilizar o tempo gasto
na viagem para desenvolvimento de outras atividades

Como consequéncia atraird novos profissionais deresas com o intuido de atender as
necessidades geradas pelo centro médico, melhorasslln a qualidade de vida dos novos

habitantes e os ja existentes.



2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 O MUNICIPIO DE NOVA PRATA DO IGUACU

De acordo com o Portal da Cidade, Nova Prata daclgesta situada no oeste do Parang, a
491 km da capital Curitiba, possui um territorio3$2.565 km2. Segundo o plano diretor da cidade
de 2009, a populacdo da cidade é de 10.369 hastaDts primeiros moradores de Nova Prata do
lguagu se instalaram na cidade por volta de 1950.

Sua economia esta diretamente ligada a producdcokgrpecuaria e suina, passando pela
comercializacdo, até o desenvolvimento da ofertaeieicos cada vez mais especializadsig a
metade da década de 50, os caminhos eram abegwodsatle picadas, pelos proprios moradores. O
transporte era feito por cargueiros e por carrobaleAs coisas essenciais eram obtidas de muito
longe e muitos dias eram necessarios para que s$ege volta a cidade. Nao havia hospital,
meédico ou posto de medicamentos.

Como a cidade crescendo em 1972 chegou a luzcalétrin 27 de Dezembro de 1979 através
da Lei 7272 o municipio foi desmembrado da cidaglé&dlto do Lontra, e entdo Nova Prata do
Ilguagu foi criado.

A origem do nome do municipio deve-se aos colomimglvindos da cidade galcha de Nova
Prata, que aqui chegando batizaram as novas comsmonnome. Mais tarde, com a criacdo do
municipio, acrescentou-se ao nome a palavra Igubayicdo a proximidade ao rio e também para
diferencia-la do municipio gaucho. (PORTAL NOVA PRADO IGUACU, 2017).

Nova Prata do Iguacu ndo possui um programa dessaddicipal amplo, conta apenas com
uma infraestrutura composta por um posto de sautdemuanicipio. O programa de saude,
atualmente, € oferecido a populacdo apenas porosmithl, que atende somente com um clinico
geral, o hospital apenas oferece atendimento pgt. fossui atendimento de emergéncia, centro
cirdrgico e atendimento ambulatorial.

Com dados fornecidos pelo site da cidade de NoataRlo Iguacu, a cidade comecou a ser
colonizada por volta do ano de 1950, e em 27 dendem de 1979 o municipio foi desmembrado
do municipio Salto de Lontra, mas foi instaladaciafimente em 1 de fevereiro de 1983. Sua
economia é ligada basicamente a producdo agricpbguaria e suina, passando pela
comercializacdo, até o desenvolvimento da oferiseddcos cada vez mais especializados.

A saude da cidade € considerada falha, por depeamaras de postos de saude e um

hospital que oferece atendimento pelo SUS, naoupuks médicos o suficiente para atender a



populacdo. Forcando as pessoas a se locomoveasladigtancias para conseguir atendimentos
meédicos. Com dados obtidos pelo site IPARDES aawis no ano de 2016

Considerada uma microrregido de Francisco Beltt@calizada na regido Sudoeste do
Parana a cidade possui em torno 10.745 mil habgamh crescimento de apenas 370 habitantes em
sete anos (IPARDES, 2017).

2.2 DESENVOLVIMENTO REGIONAL

Segundo Piacent (2009) o desenvolvimento é poremdudesequilibrado, e em determinadas
regides devem ser polos de crescimento, e por meiaima cadeia de desiquilibrios seréo
estendidos para outras regides. Nas décadas sebsegsjucomecam a ter importancia no
desenvolvimento regional ou local os aspectos vaigi comportamento da sociedade civil,
fundamentos na cultura local, novas formas de ctgfwe e de cooperacdo, bem como a
organizacao institucional e produtiva, desta foentapacidade de a sociedade conduzir seu proprio
progresso na economia, mantendo a associacaotdossfarodutivos disponiveis na sua area e no
seu potencial, representa a forma de desenvolvanwegtonal.

Na visédo de Lima (2006, p.69), o nivel de desenrmmnto de cada espaco é responsabilidade
da independéncia da evolucdo econémica, como erepuule ser citada as etapas da teoria de
crescimento de W. Rostoly, de acordo com estaateasi falhas inter-regionais precisam ser
analisadas como breve, e ndo apresentam uma dem®rajustes de processos, também visam
revelar as teorias neoclassicas do comércio irtenmal e da unido inter-regional, onde a
flexibilidade de bens e fatores alcancam funcaacjpal quanto a garantia de alcance do equilibrio.

O mesmo autor ainda salienta que esta confluénxiaompartiihamento de renda, como
resposta ao desenvolvimento econémico, tem comeegoi@ncia a ideia que torna supérflua a
interferéncia direta do Estado como fomentador diétigas publicas de desenvolvimento em
regibes levemente esmorecida. Madeira (2015, pcggseenta que de uma forma geral, o
desenvolvimento econdémico resulta do crescimentm@uico e impreterivelmente as melhorias
devem estar relacionadas a qualidade de vida ddquéo.

Madeira (2015, p.) ainda acrescenta que as pditeconbmicas que impulsionam a

sociedade regional, servem para auxiliar nas tedoadesenvolvimento regional.
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2.3A CADEIA PRODUTIVA

As cadeias produtivas sdo armacdes econdmicas lagalas que impulsionam o
desenvolvimento regional (MADUREIRA, 2015, p. O8Jas sdo fruto da divisdo gradativa das
atividades de trabalho e da interdependéncia dosefaeconémicos. (PROCHNICK, 2002, p. 144).
As mesmas se fazem importantes, de acordo com &ifg2009 p. 01) por encadearem métodos
gue vao desde a preparacao de um item acompansaadoudanca até chegar em produto final.

Silva et al (2006, p. 02) salienta ainda que existem varidmigées para conceituar cadeia
produtiva, porém, todas acabam no tema do desem@ito e da relacdo do seu procedimento,
levando em conta a ligacdo de fornecedor — clidaésa cadeia pode ser fragmentada em trés
partes: formacédo de matérias-primas, industriddi@aae distribuicdo. Essas trés partes tem o poder
de alavancar a economia de um territorio em sem®gaecondmicos fundamentais: primario,
secundario e terciario. Elas trazem como conseiué&nxternalidades positivas (emprego, renda,
infraestrutura, etc.) ou negativas (aglomeracOeRisiniais, urbanas, poluicdo, transito, etc.)
(MADUREIRA, 2015, p.08). No entanto, essas estagursozinhas nao ocasionardo o
desenvolvimento econémico a um territorio, viste gem todos os territorios sdo desenvolvidos da
mesma forma e ao mesmo tempo (MADUREIRA, 20158mpiid PERROUX, 1965).

Neste sentido, A demarcacdo das cadeias € feiaglas ndo deixam de ser estaticas. Mesmo
gue a demarcacao seja somente uma fotografiacémiel que as esferas econdmicas, as ligagdes
de compra e venda e 0 espaco em que se a cadewdusse transformam no tempo. Para entender
0 processo temporal da cadeia, € fundamental expiaiormacdes sobre o desenvolvimento das
variaveis basicas, que sdo a producao, as vendasnércio internacional, 0 numero, bem como o
tamanho de empresas etc. (PROCHNICK, 2002, p. 144).

2.4A CADEIA PRODUTIVA DOS HOSPITAIS

Os recursos humanos e administracdo financeirégaente com os materiais e a logistica
sdo fatores criticos para o desenvolvimento dedatiles voltadas a saude e para a exceléncia
operacional da organizacéo hospitalar. Porém, mesmoa “falta de material” e a irregularidade
do abastecimento, serem dificuldades frequentesem#;os publicos de salude e tenham impactos
negativos sobre seus desempenhos e imagem juntprefissionais e a populacédo, a discussao
sobre processo logistico, abastecimento e cadeisupementos estd notadamente ausente da
literatura nacional (INFANTE E BORGES DOS SANTOS802).



Segundo Infante e Borges dos Santos (2007), umaniaagdo de saude € um sistema
produtivo de atencdo a saude, onde o setor deeabmsehto integra-se como subsistema para
atender as necessidades de materiais de consuneoeguipamentos (materiais permanentes)
daqueles que desenvolvem e disponibilizamos predgtee sdo os profissionais de saude.

O hospital é uma das unidades de trabalho maisamimaaa, ja que consiste em um ndcleo de
interacdo de vérias profissGes e disciplinas, calssaim modelo assistencial com uma enorme
variedade de itens e graus de diversidade, desle,faz com que o processo de producdo do setor
da saude seja muito complexo (VECINA NETO E REINHARFILHO, 2002).

Assim sendo, as atividades que envolvem a saldass&ntadas sobre uma cadeia produtiva
gue engloba sequéncias de acOes definidas pararagdgede seus produtos, os chamados
“procedimentos”, por isso sdo consideradas, comigidades complexas. Todo procedimento
demanda insumos e processos de trabalho especifinde a composicdo pode variar entre
diferentes organizacgfes e até segundo os diferpdssde pacientes e profissionais de uma mesma
organizacdo (INFANTE E BORGES DOS SANTOS, 2007).

Assim como os produtos oferecidos em organizacéesadde sdo complexos e contam com
gualificacdo profissional elevada, mas os insuntdgados em sua producdo sdo cada vez mais
sofisticados e numerosos (INFANTE E BORGES DOS SBNT2007).

Portanto, o sistema de materiais precisa ser adtermdmo um subsistema do sistema de
producdo que age como meio para que se alcanceopoésgo. Assim, refere-se, a uma area que
depende do processo de formulacdo de objetivos tasnta organizacdo (VECINA NETO E
REINHARDT FILHO, 2002).

Vecina Neto e Reinhardt Filho (2002) estimam questema de materiais de um hospital
comporte entre 3.000 a 6.000 itens adquiridos coequEncia, na dependéncia do perfil das
atividades desenvolvidas pela organizacdo. Nestmasa@stdo inclusos produtos como
medicamentos, alimentos, material de escritoriolimpeza, de conservagcdo e reparos, de uso
cirdrgico, de radiologia, de laboratorio, reagempesnicos, vidraria, etc.

Inimeros trabalhos apontam a economia potencial ganhos de qualidade na assisténcia
procedentes da racionalizacdo do sistema de almast#o, evidenciando a importancia de
introduzir os conceitos de logistica e cadeia deisientos para ordenar o sistema produtivo do
hospital (INFANTE E BORGES DOS SANTOS, 2007).

Na percepcao ampliada da cadeia de suprimentoscadesa produtiva compreende desde
0 desenvolvimento de um produto (introducédo de wwomrocesso de trabalho e seus insumos
adequados), passando pelo fornecedor de insun®és, ebncreta oferta do produto ao mercado

consumidor. O conceito de cadeia de suprimentdsnsala integracdo externa e interna dos
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participantes de todas as etapas — “desenvolvédd@sproduto, fornecedores de insumos,
responsaveis pela logistica de aquisi¢do, armazartane distribuicdo dos insumos e responsaveis
pela fabricacdo e distribuicdo final do produtoslumdo o préprio cliente final (INFANTE E
BORGES DOS SANTOS, 2007).

3. METODOLOGIA

Para Lakatos e Marconi (2002) analise de dadostentativa de evidenciar as relacdes
existentes entre o fendbmeno estudado e outrosefatBssas relacbes podem ser “estabelecidas em
funcdo de suas propriedades relacionais de cawsaite, produtor-produto, de correlagdes, de
andlise de conteudo etc.

Gil (2008) diz que a pesquisa bibliografia é fgata® meio de material ja elaborado, sera
realizada através de livros, teses e artigos @i@vgi onde o intuito é buscar fundamentos que

colaborar&o no desenvolvimento do projeto.

4. ANALISES E DISCUSSOES

Com base no Censo 2010, constatou-se que a maierdaapopulacéo da cidade possui 40
anos ou mais. Assim sendo foi observado que a<ielpgades mais procuradas e requisitadas
pelos habitantes foram as seguintes: clinico gegalecologista, cardiologista, oftalmologista,
dermatologista, ultrassonografia, nutricionistastgeenterologista, geriatria, pediatra (IPARDES,
2017).

Como consequéncia da implantacdo do Centro médiaddade surgirdo novos empregos,
chamando a atencao de profissionais da area.

Grande parte da populacdo jovem necessita se dedliec sua cidade para conseguir
ingressar em uma instituicdo de nivel superiords apa formacdo ndo tem campo para trabalho em

sua cidade natal, e com a implantacdo surgira ngy@asunidades para os jovens recém-formados.



Tabela 1 — Dados Populacionais do Municipio de Nenada/PR — Censo 2010

Populacao Quantidade
Até 10 anos 1.609
De 11 a 19 anos 1.749
Populacdo Censitéria de 20 a 39 anos 3.134
Acima dos 40 3.885
10.377

Fonte: IPARDES (2017) adaptado pelos autores.

Quadro 1 — Dados Populacionais do Municipio de Nenada/PR — Censo 2010

m Até 10 anos m De 11 a 19 anos

Populagdo Censitéria de 20 a 39 anos = Acima dos 40

Fonte: IPARDES (2017) adaptado pelos autores.

5. CONSIDERACOES FINAIS

O intuito deste artigo foi analisar quais os bene$i de implantar um Centro Médico na
cidade de Nova Prata do Iguacu- PR. Partindo datdsp inicial, de que com a implantacdo do
Centro Médico, a cidade tera uma valorizacdo ectnesto continuo nos aspectos econdémicos,
sociais e politicos, auxiliando na implantacdo @horias atreladas as necessidades da populacao.

Com o desenvolvimento e planejamento correto dotr@eMédico os moradores nao
precisardo se deslocar para cidades vizinhas eoa loigsatendimento médico. Como consequéncia
atraird novos profissionais de empresas, com oitontde atender as necessidades geradas,
melhorando assim a qualidade de vida dos novosamibs e 0s ja existentes

E notavel a necessidade de um local adequadocpasaltas rapidas e especificas para a
populacdo da cidade de Nova Prata do Iguacu, levaml conta que grande parte de seus
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habitantes é de acima de 40 anos, e que frequemtiegresentam algum incémodo em relacéo a
saude, mas ndo apenas por esses motivos é de &xirgémcia a implantacdo de um centro médico
gue atenda diversas especialidades na cidade,dséme para qualquer tipo de atendimento nao
emergencial, os moradores séo obrigados a se lamrero em média 50 km.

Portanto, sua implantacdo auxiliara na diminuici@ demanda do hospital publico que
oferece apenas atendimento de clinico geral, alématbrizar a vida dos habitantes da cidade,
fazendo com que 0os mesmos nao precisem se degiyeamunicipios vizinhos.

Portanto, através dos estudos, apresentou a itEzBssle unir através da arquitetura um local

com diversas especialidades de salude, com acompanttade profissionais capacitados.
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