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RESUMO

O presente trabalho insere-se na linha de pesquisa Estudos e discussdo de arquitetura e
urbanismo e tem como fundamento dados e reflexdes sobre como ocorre o diagnostico, o
tratamento e a recuperacdo das pessoas e principalmente das criangas com cancer. Possuindo
um reconhecimento regional no tratamento da doenga, a cidade de Cascavel possui dois
grandes hospitais que foram os responsaveis por atribuir tal reconhecimento a cidade. Por
meio desta pesquisa buscou-se solucionar a seguinte questdo: é possivel desenvolver um
centro oncoldgico destinado aos cuidados e tratamentos de criancas e jovens, que, através de
principios arquitetdnicos, exercera efeito terapéutico e psicoldgico em seus usuérios? Tem-se
entdo como objetivo geral da pesquisa: realizar analises direcionadas ao assunto estudado bem
como desenvolver uma proposta Projetual de um Centro Oncoldgico Pediatrico para o
municipio de Cascavel — Pr. O objetivo foi atingido através dos seguintes objetivos
especificos: apresentar definicdes da doenca, apresentar os conceitos basicos dos tratamentos
oncologicos, analisar dados dos tratamentos efetuados na regido, apresentar os conceitos de
psicologia ambiental, apresentar o conceito de arquitetura fenomenoldgica e seus efeitos no
projeto, relacionar as obras correlatas e entdo elaborar uma proposta Projetual. Seguindo
andlises dos correlatos elaboradas, concluiu-se que a arquitetura possui uma parcela de
influéncia nos resultados dos tratamentos de pacientes oncoldgicos, a arquitetura contribui
para a qualidade de vida e também para minimizar os efeitos colaterais dos tratamentos
realizados, comprovando assim a hipotese apontada.

Palavras chave: Arquitetura, Oncologia pediatrica. Psicologia ambiental. Qualidade de vida.
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1. INTRODUCAO

O Presente trabalho estd4 vinculado ao Curso de Arquitetura e Urbanismo do Centro
Universitario da Fundagio Assis Gurgacz — TC CAUFAG. E de autoria da académica Maria
Carolina Luzzi, sob orientacdo da Prof® Arquiteta Especialista Camila Pezzini e coorientacao
Prof? Psicologa e Arquiteta Especialista Mariana Melani Drabik Belini, insere-se na linha de
pesquisa ‘Estudos e discussdo de arquitetura e urbanismo’. O trabalho consiste em uma
analise tedrica e na pratica projetual, com o titulo: “Fundamentos arquitetonicos: Centro
Oncologico Pediatrico”.

A partir de pesquisas teoricas, o trabalho pretende apresentar uma proposta projetual de
um centro oncoldgico pediatrico, inserido no perimetro urbano do municipio de Cascavel —
PR, com o intuito de demonstrar como a arquitetura pode ser utilizada de maneira terapéutica
aos pacientes em tratamento.

Justifica-se a pesquisa devido ao fato da cidade de Cascavel ser considerada um centro

de exceléncia em tratamento oncoldgico na regido oeste do Parand, pois possui dois
grandes centros especializados na &rea oncoldgica, a Unido Oeste Paranaense de Estudos e
Combate ao Céancer (UOPECCAN) e o Centro de Oncologia Cascavel (CEONC), porém
apesar de ser considerado uma referéncia no tratamento, a demanda ainda é grande para a cidade.
O diagnostico e o tratamento de pessoas com cancer sdo sempre traumatizantes, tanto para o
paciente como para a familia que acompanha e mesmo que indiretamente é afetada. Por isso
compreende-se a necessidade de um COP (Centro Oncoldgico Pediatrico), pois o tratamento
infantil, deve ter, além dos cuidados usuais dos tratamentos, um cuidado psicolégico para
que a crianca passe por todos os procedimentos de maneira agradavel e que ajude a tornar
esse periodo da vida das criancas diagnosticadas coma doenca, um pouco menos sofrida.
Através da arquitetura, o propdésito serd de melhorar a qualidade de vida dos pacientes,
implantar locais de convivéncia para as criangas e seus acompanhantes, proporcionar toda
a estrutura necessaria para o atendimento de suas necessidades fisicas e psicoldgicas,
oferecendo um ambiente completo, porém com um aspecto diferente do espago hospitalar
usual, um espacgo onde as criancgas se sintam acolhidas.

O problema desta pesquisa se apresenta através do seguinte questionamento: €
possivel desenvolver um centro oncoldgico destinado aos cuidados e tratamentos de
criancas e jovens, que, através de principios arquitetdnicos, exercera efeito terapéutico e

psicoldgico em seus usuarios?



Considera-se como hipotese inicial que a arquitetura € uma ferramenta para auxiliar no
tratamento de doencas e ajudar no aumento da qualidade de vida de criangas que necessitam
de apoio e tratamento oncologico.

O objetivo geral desse trabalho é realizar analises direcionadas ao assunto estudado bem
como desenvolver uma proposta projetual de um Centro Oncoldgico Pediatrico para o
municipio de Cascavel — PR, com o intuito de trazer beneficios através da arquitetura. Para
atingir esse objetivo geral foram elaborados os seguintes objetivos especificos:

1- Apresentar os conceitos basicos dos tratamentos oncoldgicos;

2- Analisar dados dos tratamentos efetuados na regido;

3- Apresentar conceitos da Psicologia Ambiental;

4- Analisar a relagdo da Arquitetura com o assunto abordado;

5- Apresentar o conceito de Arquitetura Fenomenoldgica e seus efeitos positivos no

projeto;

6- Relacionar as obras correlatas;

7- Elaborar uma proposta projetual.

Os Marcos tedricos que embasam a pesquisa consistem em:

A missdo de um arquiteto é ajudar as pessoas a entenderem como
fazer a vida mais bonita, 0 mundo um lugar melhor para se viver e dar
uma razao, um ritmo e um sentido a vida (WRIGHT, 1957 [s/p]).

Mais plenamente que o resto das outras formas artisticas, a arquitetura
capta a imediatez de nossas percepcdes sensoriais. A passagem do
tempo, da luz, da sombra e da transparéncia; os fendmenos
Cromaticos, a textura, o material e os detalhes..., tudo isso participa na
experiéncia total da arquitetura (HOLL, 2011 [s/p]).

O que é mais necessario na arquitetura atual é justamente o que é mais
necessario na vida — integridade. Assim como no ser humano, a
integridade é a mais profunda qualidade de uma edificacdo.... Se
tivermos sucesso, teremos prestado um grande servico a nossa
natureza moral — a psique — de nossa sociedade democratica....
Defenda a integridade de sua edificagdo como vocé defende a
integridade ndo apenas na vida daqueles que a fizeram, mas, em
termos sociais, pois uma relagdo reciproca € inevitavel. (WRIGHT,
1954 apud PALLASMA, 2011 p.68)

Este trabalho tem como base metodologica a revisao bibliografica. Para Mattos (2015
p.01) a revis&o bibliografica consiste em um “processo de busca, analise e descri¢do de um

corpo do conhecimento em busca de resposta a uma pergunta especifica”. Através de “livros,



artigos de periodicos, artigos de jornais, registros historicos, relatérios governamentais, teses e
dissertagdes e outros tipos”.

A Dialética também serd de extrema importancia para o trabalho, Segundo Konder
(2008, p.07) “Dialética era, na Grécia antiga, a arte do didlogo. Aos poucos, passou a ser a
arte de, no didlogo, demonstrar uma tese por meio de uma argumentagédo capaz de definir e
distinguir claramente os conceitos envolvidos na discussao”.

Por ultimo a metodologia do trabalho consiste na pratica projetual, comecando pela
andlise do terreno selecionado para o projeto e seu entorno, apresentar obras correlatas,
apresentar o programa de necessidades, a setorizacdo necessaria, apresentar plantas de
situacdo e localizacdo, implantacdo geral do projeto, implantacdo imediata das edificacdes,
plantas baixas dos pavimentos, cortes e elevaces, se necessario, algum detalhamento
construtivo, diagramas explicativos dos setores, maquete eletrdnica 3D e por Ultimo a

maquete fisica do edificio.

2. FUNDAMENTOS ARQUITETONICOS E REVISAO BIBLIOGRAFICA

Este capitulo ird abordar os conceitos e os fundamentos tedricos que servirdo para

embasar e estruturar o trabalho.

2.1 CANCER: DEFINICAO

Segundo o Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA, 2017)
Cancer é o nome dado a um conjunto de mais de 100 doencas que tém em comum o
crescimento desordenado de células que invadem os tecidos e 6rgaos, podendo espalhar-se
para outras regides do corpo. Agressivas e incontrolaveis, essas células dividem-se
rapidamente ocasionando a formacdo de tumores (AcUmulo de células cancerosas ou
neoplasias malignas).

Segundo o ITACI (2012 [s/p]), “Céancer é um grupo de varias doengas que comegam
nas células, a unidade basica do corpo. O corpo € constituido de varios tipos de células [..]”
logo, o cancer pode ser diagnosticado em todas as partes do corpo humano que possua células.
O crescimento de uma célula cancerosa é diferenciado de uma célula comum pelo de fato de
que ao invés de morrer, a célula cancerosa continua crescendo e formando novas celulas

anormais.



Ainda segundo dados obtidos pelo INCA (2017), outra caracteristica que diferencia os
diversos tipos de cancer, ¢ a velocidade de multiplicacdo das células e a capacidade de invadir
tecidos e 6rgdos vizinhos (metéstase).

De acordo com Forman et al. (2014) o Céncer e causado com maior frequéncia pelo
ambiente em que uma pessoa vive do que pela biologia congénita dela.

Existem trés formas de tratamentos para o cancer: a quimioterapia, a radioterapia e a
cirurgia, podendo ser usadas em conjunto conforme a necessidade de cada paciente. Os
tratamentos possuem como metas principais: a cura, o prolongamento da vida atil e a melhora
da qualidade de vida (INCA, 2011).

2.1.1 Quimioterapia

A Quimioterapia consiste na manipulagdo de remédios ‘“‘quimioterapicos”
administrados em intervalos regulares de acordo com cada tratamento. A quimioterapia se
divide em cinco finalidades principais: quimioterapia prévia, indicada para a reducdo de
tumores com a finalidade de torna-los ressecaveis; quimioterapia adjuvante ou profilatica,
indicada apds a cirurgia; quimioterapia curativa, como tratamento principal, alguns tumores
sdo curaveis apenas com a quimioterapia; quimioterapia para controle temporario de doenca,
permite longa sobrevida, mas sem possibilidade de cura; quimioterapia paliativa, indicada
para o disfarce de sinais e sintomas que comprometem a capacidade funcional do paciente,
mas ndo influencia na sua sobrevida (INCA, 2011).

A quimioterapia destroi as células tumorais, porém por ser um tratamento sistémico, a
guimioterapia nao atinge somente as células cancerigenas, mas também as células sadias do
organismo. Os medicamentos utilizados no tratamento atacam as celulas que se dividem
rapidamente, agindo nas células cancerigenas, porém acaba afetando outras células do corpo
que se dividem rapidamente, como as da medula dssea, revestimento da boca e dos intestinos,
0 que acaba gerando alguns efeitos colaterais no decorrer do tratamento (INSTITUTO
ONCOGUIA, 2017).

Os efeitos colaterais do tratamento variam de acordo com os medicamentos utilizados,
0 periodo de tratamento e das doses administradas, os mais comuns sdo: Perda e cabelo,
feridas na boca, perda de apetite, diarreia, nduseas e vomitos, infec¢des devido a diminuicdo
dos globulos brancos, hematomas e sangramento, devido a diminuicdo das plaquetas, fadiga,
devido a diminuicao dos globulos vermelhos (INSTITUTO ONCOGUIA, 2017).



Segundo Souza et al. (2012), é essencial a incluséo de atividades ludicas e brincadeiras
no decorrer do tratamento quimioterapico, sendo indicada inclusive no auxilio da melhoria da

salde da crianga, pois proporciona o seu relaxamento.

2.1.2 Radioterapia

E 0 método de tratamento do cancer que utiliza equipamentos e técnicas variadas para
irradiar &reas do organismo humano, prévia e cuidadosamente demarcadas. A radiologia é
uma técnica mais utilizada em pacientes adultos do que em criancas devido aos efeitos
colaterais tardios ao desenvolvimento organico que acarreta ao paciente. A Radioterapia
possui quatro finalidades principais: radioterapia curativa, como tratamento principal;
radioterapia pré-operatoria, antecede a cirurgia com o intuito de reduzir o tumor e facilitar o
procedimento operatério; radioterapia pos-operatdria ou pos-quimioterapia, finalidade de
esterilizar possiveis focos microscépicos do tumor; radioterapia paliativa, tratamento local do
tumor primario ou metastase, sem influenciar a taxa de sobrevida do paciente (INCA, 2011).

De acordo com o Instituto de tratamento do cancer infantil ITACI (2017) a radiografia
é feita sempre no mesmo local do corpo, tornando os pontos de irradiacdo sensiveis e requer
alguns cuidados a mais, apesar disso, a sessdo de radioterapia ndo provoca dor, seu método €
semelhante ao de uma radiografia comum, exceto o fato de que a crianca precisa se manter
mais tempo no local, por isso muitos médicos acabam optando por medicamento com a
finalidade de relaxar ou adormecer as criangas.

De acordo com o ITACI (2017), a radioterapia tem por finalidade matar as células
cancerosas, mas em alguns casos acabam afetando as células normais, causando alguns efeitos
colaterais que se manifestam de diversas maneiras dependendo da dose de tratamento e da
parte do corpo que € tratada. Os efeitos mais comuns sdo: Vermelhiddo na pele, perda de
cabelo nas &reas de irradiacdo; feridas na boca caso o local de tratamento seja na cabeca ou

pescoco; nduseas, vomito e diarreia caso o local de tratamento seja no estdmago ou abdémen.

2.2 CANCER INFANTIL

Os tipos de canceres diagnosticados nas criancas sdo diferentes dos de adultos, sendo

principalmente ligados a neoplasias do sangue e do sistema linfatico (leucemias e linfomas),



tumores embrionarios e tumores do cérebro, dos 0ssos e dos tecidos conjuntivos (FORMAN
et al. 2014).

Segundo dados do INCA (2017) no Brasil, o cancer ja representa a primeira causa de
morte (8%) por doenca na faixa etaria de 01 a 19 anos.

De acordo com Souza et al. (2012), as criancas diagnosticadas com cancer, passam
mudancas drasticas em suas vidas, independentemente de sua idade e de sua capacidade de
compreensdo da realidade. Por meio da experiéncia Unica e em resposta a angustia e a
ansiedade de enfrentar uma doenca e um tratamento até entdo desconhecidos, as criangas
desenvolvem maneiras de ‘enfrentar’ a doenca, podendo muitas vezes agir de maneira
rebelde, demonstrar raiva, afrontar parentes e amigos, procurando enfim, uma maneira de se
defender do sofrimento, muitas vezes ndo sendo compreendidos da maneira correta.

Segundo o INCA (2017), a qualidade de vida e o bem-estar do paciente devem ter um
papel fundamental no tratamento da doenca, tendo um acompanhamento no contexto familiar,

possuindo sempre 0 amparo psicossocial necessario até o final do tratamento.

2.3 HOSPITAIS ESPCIALIZADOS NO TRATAMENTO ONCOLOGICO NA CIDADE DE
CASCAVEL - PARANA.

Cascavel é referéncia no tratamento oncoldgico na regido oeste do Parana possuindo
duas grandes instituicbes especializadas: a Unido Oeste Paranaense de Estudos e Combate ao
Céncer (UOPECCAN) e o Centro de Oncologia de Cascavel (CEONC).

A UOPECCAN foi fundada em meados de junho de 1991 e esta localizada no bairro
Santo Onofre, o complexo hospitalar possui hospital, casa de apoio e nucleo solidario, tudo
isso em uma area de aproximadamente 10.000m2 (UOPECCAN, 2017).

Localizado na regido central, 0 CEONC comecou a tomar forma na década de 80 e a
sua estrutura conta com um hospital, ambulatdrio SUS e Setor de imagens PET/CT (CEONC,
2017).

2.4 A ARQUITETURA E SUA RELACAO COM A QUALIDADE DE VIDA.
Segundo Colin (2006), a arquitetura constrdi o cenéario da cidade, do nosso cotidiano, e

ndo conseguimos evitar um edificio que ndo nos agrade se 0 mesmo esta em nosso caminho.

A arquitetura é uma arte que possui ligacdo direta com 0s usuarios.



2.4.1 A humanizacgéo dos espagos

[...] a semiologia confirma algo que todos os arquitetos sabem, embora
pouquissimos se deem conta disso de modo claro e constante: aquilo
que realmente importa e orienta uma configuracdo arquitetural ou
urbana é exatamente algo que ndo vem expressamente indicado, o
Espaco. (ZEVI apud NETTO, 2002 p.17).

Para Pallasma (2011), durante o processo de projetar o ambiente, o arquiteto deve
imaginar a paisagem, o contexto e a edificacdo que ele concebeu, essas sensacdes devem ser
feitas de maneira inconsciente pelo nosso corpo. A Arquitetura é uma ligacdo direta entre o
corpo do arquiteto e o corpo do usuério do edificio projetado, mesmo que séculos depois do
projeto ser elaborado.

Segundo Artigas (1970), a arquitetura possui a capacidade de transmitir informacoes
as pessoas, portanto essas ‘informagdes’ devem ser pensadas para que sejam entendidas por
todos.

O psicologo James J. Gibson considera os sentidos como “mecanismos de busca agressiva, e
ndo como meros receptores passivos”. Ele ndo caracteriza os sentidos de maneiras

desvinculadas e sim como cinco sistemas sensoriais (PALLASMA, 2011).

2.4.2 A Fenomenologia na arquitetura

A arquitetura deve provocar todos os sentidos ao mesmo tempo, deve nos provocar a
sensacdo de fazer parte do ambiente, devemos sentir 0 espaco em todos 0s seus aspectos
(PALLASMA, 2011).

A partir desse contato com o ambiente:

[...] ocorre um intercAmbio peculiar: eu empresto minhas emogdes e
associacOes ao espago e 0 espago me empresta sua aura, a qual incita e
emancipa minhas percepcdes e pensamentos. Uma obra de arquitetura
ndo é experimentada como uma série de imagens isoladas na retira, e
sim em sua esséncia material, corporea e espiritual totalmente
integrada. (PALLASMA, 2011 p.11).

2.4.3 A arquitetura e a psicologia ambiental

Segundo Wiesenfeld (2005), a psicologia ambiental é definida como o estudo das
transagcOes entre as pessoas € 0O seu entorno, com o intuito de promover uma relagédo

harmonica entre os dois, culminando no bem-estar humano e na sustentabilidade ambiental.



O entorno possui varias condicionantes que influenciam nos nossos sentimentos e
sensacOes, como as questdes sociais, econdmicas, politicas, culturais, geograficas e historicas
do local, entre outras. Essas condicionantes marcam o carater da relacdo pessoa x ambiente
(WIESENFELD, 2005).

De acordo com Moser (1998), a psicologia ambiental estuda a pessoa em seu contexto,
nunca de maneira individual, mas sim a sua relacdo com o ambiente fisico e social. Moser
afirma que a questdo cultural e social € uma das agravantes e influéncia em algumas decisdes
e reacOes dos individuos em certos ambientes, trazendo entdo a questao da reciprocidade entre
0 ambiente e o individuo.

Um quesito importante para a analise da psicologia ambiental, é a questdo do espaco
fisico, pois 0 mesmo tém ligacdo direta com a reacdo e as atitudes de uma pessoa. Segundo
Moser (1998), o ambiente s6 pode ser analisado de maneira completa de acordo com as
pessoas que ali estdo, ou seja, o ambiente sO se completa se 0 mesmo estd em pleno

funcionamento e possui usuarios de seu espaco.
3.ANALISE DE CORRELATOS
3.1. HOSPITAL INFANTIL NELSON MANDELA
A primeira obra analisada é o Hospital infantil Nelson Mandela, localizado em

Johanesburgo, Africa do Sul e projetado pelos arquitetos John Cooper Architecture, GAPP,

Ruben, tendo como arquiteto principal Sheppard Robson no ano de 2016.

Figura 01 — Hospital Infantil Nelson Mandela

Fonte: Tristan McLaren, 2017.



3.1.1 Aspectos funcionais.

De acordo com a equipe de projeto, Sheppard Robson, John Cooper Architecture,
GAPP e Ruben (2017), o hospital possui 200 leitos e um plano de expanséo futura para 300
leitos. O hospital possui instalagdes especializadas em varias areas da satide como: oncologia,
cardiologia, neurologia, endocrinologia, entre outros.

O projeto que foi o ganhador de um concurso, foge do 6bvio ao optar por abrigar os
setores e 0s departamentos em seis alas diferentes, cada uma voltada para a sua especialidade.

Estas alas estdo conectadas por uma circulacdo central que atravessa o projeto.

Figura 02 — Planta do térreo
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Fonte: Sheppard Robson , John Cooper Architecture, GAPP e Ruben, 2017. Com alteracdes do autor.

A disposicdo da planta favoreceu a questdo da iluminacdo natural dos ambientes,
tentando dispor os ambientes de maneira com que todos recebam a luz solar na medida ideal
ao decorrer do dia e proporcionando também aos ambientes de tratamento das criangas uma
vista agradavel com as esquadrias voltadas aos patios internos criados entre as alas do hospital
e da paisagem natural que circunda o projeto.

O acesso se da por um amplo sagudo com um pé direito duplo que possui uma escada

helicoidal ao meio do sagudo de entrada, dando ao ambiente um tom ludico.
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Figura 03 — Planta pav. 01

GROUND FLOOR

Fonte: Sheppard Robson , John Cooper Architecture, GAPP e Ruben, 2017. Com altera¢des do autor.

Figura 04 — Planta pav. 02

FIRST FLOOR

sonces

Fonte: Sheppard Robson , John Cooper Architecture, GAPP e Ruben, 2017. Com alterac@es do autor.

De acordo com a equipe de projeto (2017), no segundo andar estdo posicionadas as
enfermarias com o intuito de proporcionar vistas agradaveis aos usuarios do local. Ja nos
pavimentos inferiores, estdo localizados 0s ambientes para 0s pacientes que requerem

cuidados intensivos pois 0s mesmos necessitam de uma privacidade maior.
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Figura 05— Corte AA
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Fonte: Sheppard Robson , John Cooper Architecture, GAPP e Ruben, 2017. Com alteracdes do autor.

Figura 06 — Corte BB
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Fonte: Sheppard Robson , John Cooper Architecture, GAPP e Ruben, 2017. Com alterac@es do autor.
Figura 07 — Corte CC
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Fonte: Sheppard Robson , John Cooper Architecture, GAPP e Ruben, 2017. Com alterac¢des do autor.
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3.1.2 Aspectos formais.

O projeto do Hospital Infantil Nelson Mandela possui tracos curvilineos bem
marcantes no seu interior que contrastam com as formas retas e firmes do exterior.

A sua forma é composta por 6 blocos que sdo interligados por um eixo de circulacdo
central, cada bloco possui a sua especialidade médica e para representar essa caracteristica de
individualidade os brises sdo de cores e tons diferentes em cada departamento e séo sempre

vibrantes.

Figura 08 — Sagudo de entrada

Fonte: Tristan McLaren, 2017.

Figura 09 — Vista externa

Fonte: Tristan McLaren, 2017.
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3.1.3 Aspecto ambiental.

Nelson Mandela, apelidado carinhosamente de Madiba pelos sul-africanos, sempre
teve como uma de suas filosofias e objetivos de vida mudar a maneira com que as criangas
eram tratadas pela sociedade como um todo. Um de seus sonhos era o de construir um
hospital infantil que atenderia todas as criancas da Africa (Portal da Africa, 2016)

Localizado na cidade de Johanesburgo, Africa do Sul, o Hospital Infantil Nelson
Mandela foi inaugurado recentemente com a expectativa de atender em torno de 2.500
criancas por més, além de propor um atendimento de qualidade, o hospital também possui
uma politica de ndo rejeitar pacientes, independente se 0 mesmo néo tiver condi¢des de pagar
a fatura do centro (Africa urgente, 2017).

Segundo a equipe Sheppard Robson, John Cooper Architecture, GAPP e Ruben
(2017), o conceito que moldou o projeto foi o de oferecer um tratamento de alta qualidade em
um ambiente natural de cura, com foco na conexdo com a natureza criando ambientes

acolhedores para os pacientes e as suas familias.

3.2. HOSPITAL INFANTIL LADY CILENTO

A proxima obra a ser analisada é o Hospital Lady Cilento, localizado em Brisbane,

Austrélia e projetado pelos arquitetos do grupo Conrad Gargett e Lyons no ano de 2014,

Figura 10 — Hospital Infantil Lady Cilento.

Fonte: Dianna Snape, 2014
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3.2.1 Aspectos funcionais.

O edificio do Hospital Infantil Lady Cilento que além de atender pacientes da regido
de Queensland, também ¢é referéncia no treinamento e ensino de pediatria, possui um total de
95 mil metros quadrados distribuidos em doze pavimentos. Utilizando de diversas estratégias
com a finalidade de proporcionar o suporte e bem estar aos pacientes, como percursos claros,
vistas para paisagismo natural e conexdes com o ambiente externo (Conrad Gargett e Lyons,
2014).

Figura 11 — Planta térreo
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Fonte: Conrad Gargett e Lyons, 2014. Com modifica¢fes do autor, 2018.

A planta do hospital infantil Lady Cilento ndo segue uma modulagéo, mas apesar disso
é funcional e de facil entendimento aos usuéarios. Essa irregularidade entre os ambientes é

fundamental para proporcionar iluminacgéo e ventilacdo ao interior do hospital.

Figura 12 — Diagrama do projeto

Fonte: Conrad Gargett e Lyons, 2014.
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O Projeto conta com um atrio vertical no centro da planta e a partir deste atrio se
deslocam varios espacos de pé-direito duplo em sentido ao exterior do hospital que acabam

servindo de portais e locais onde 0s usuarios apreciam a paisagem urbana.

Figura 13 — Atrio central do Hospital Infantil Lady Cilento

Fonte: Dianna Snape, 2014

3.2.2 Aspectos formais.

O Projeto do hospital € inspirado no conceito de arvore da vida, e chegaram a esse
resultado a partir de diversas reunifes e conversas com 0s usuarios dos hospitais e as partes
envolvidas (Conrad Gargett e Lyons, 2014).

Os usuarios principais do hospital sdo as criancas e para tornar o ambiente mais
atrativo a elas, as equipes de arquitetos responsaveis incorporaram de maneira lidica a ideia
de arvore da vida, aplicando esse conceito tanto no interior do projeto quanto no exterior.

A fachada do edificio é chamativa e tem o intuito de ser atrativo aos pequenos usuarios
do local, possui cores alegres que sdo inspiradas e remetem as cores da flora nativa da regido

utilizando tons de verde e roxo para isso.
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Figura 14 — Vista do exterior do projeto.

Fonte: Dianna Snape, 2014.

Figura 15— Terraco jardim do Hospital Lady Cilento.

™~

Fonte: Dianna Snape, 2014.

Por ser localizado em um entorno urbanizado sem muitas areas verdes, a solugcdo para
proporcionar vistas agradaveis e areas de lazer para 0s usuarios, 0s arquitetos propuseram

varios terracos jardins e paredes verdes.

3.2.3 Aspecto ambiental.

Por meio de um passeio virtual pelo site Google Maps, percebe-se que o hospital esta
localizado em uma &area muito bem desenvolvida da regido de Queensland em um entorno
com obras comerciais em sua maioria. O projeto além de atender os pacientes, também ira
proporcionar treinamento e ensino de pediatria 0 que ira agregar e valorizar a regiao

contribuindo como um marco civico.
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3.3 CENTROS MAGGIE — BARTS

Margaret Keswick Jencks, também conhecida como Maggie, era escritora e design.
Em 1993 ela recebera um progndstico negativo de que seu cancer havia voltado, nos dois anos
seguintes ela passou por diversas sessdes de quimioterapia em clinicas que drenavam as suas
energias, pois eram espacgos sem planejamento e sem preocupac¢des com a qualidade de vida,
segundo ela “os pacientes como ela, eram deixados ao léu para murchar sob o brilho
dessecante das luzes fluorescentes” (MEDINA, 2014).

De acordo com Medina (2014), Maggie questiona se a arquitetura que pode
desmoralizar e contribuir para 0 nervosismo de um paciente, ndo poderia também ser
restauradora para 0 mesmo?

O teodrico e historiador de arquitetura Charles Jencks, marido de Margaret, iniciou
entdo um experimento nomeado de “Maggie” que possui como missdo proporcionar
atendimento gratuito e global para pacientes de cancer através de uma arquitetura de
qualidade. Foram desenvolvidos até os dias atuais dezessete projetos utilizando os preceitos
de Maggie, onde a arquitetura pode ndo ser capaz de curar a doenca, mas ela age como uma
terapia secundaria (MEDINA, 2014).

A obra a ser analisada é o Centro Maggie Barts, projetado em 2017 pelo escritério do

renomado arquiteto Steven Holl localizado no centro de Londres, Reino Unido.

Figura 16 — Centro Maggie Barts

Fonte: lwan Baan, 2017.
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3.3.1 Aspectos funcionais.

O Centro Maggie é um centro de apoio aos pacientes em tratamento de cancer
projetado de acordo com preceitos de Jencks. Nao possui um programa de necessidades muito
extenso, e a funcionalidade esta presente na solugédo da planta.

O projeto possui dois acessos que ddo diretamente no eixo de circulacdo. O edificio
conta com trés andares, neles estdo presentes ambientes como cozinha, biblioteca, salas para
sessdes de aconselhamento dos pacientes, salas de espera, area para atividades em grupo e um

terraco.

Figura 17 — Planta Térreo
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Fonte: Steven Holl Architects, 2017. Com alterag¢des do autor, 2018.

Figura 18 — Planta pav. 01
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Fonte: Steven Holl Architects, 2017.
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Figura 19 — Planta pav. 02

Fonte: Steven Holl Architects, 2017.

Figura 20 — Corte

Fonte: Steven Holl Architects, 2017.

3.3.2 Aspectos formais.

O Centro Maggie de Barts, diferentemente da maioria dos outros Centros Maggie, é
um edificio vertical e esta apoiado na propriedade do Hospital de San Bartolomé.

A fachada geométrica norte segue a geometria interna da escada principal marcando
também a entrada principal do projeto. O interior do edificio é caracterizado pela iluminacgéo
colorida proporcionada pelos detalhes coloridos no vidro.

A inspiracdo para a modulacdo das cores do vidro na fachada é baseada nas notas
neumes da musica medieval. Neume significa “Forga Vital” ¢ vem como um alento para os

pacientes em tratamento, como um sopro de esperanca (Steven Holl Architects, 2017).
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Figura 21 — Croqui externo Centro Maggie Barts.
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Fonte: Steven Holl Architects, 2017.

3.3.3 Aspecto ambiental.

Situado no centro de Londres, junto ao hospital San Bartolomé que é o hospital mais
antigo de Londres fundado junto com a igreja San Bartolomé no século XII em 1123, o
terreno é rico em historia e esta conectado profundamente com a cultura medieval da cidade.
O projeto substituira uma estrutura dos anos 60, que abriga a famosa escada Hogarth (Steven
Holl Architects, 2017).
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3.3.4 Aspecto construtivo.

O edificio foi projetado em 3 camadas, segundo Steven Holl (2017) ¢ como “um
recipiente dentro de um recipiente dentro de um recipiente” a primeira camada interna é
composta pela escada de circulacdo principal feita em bambu, a segunda camada € a estrutura
ramificada em concreto e a terceira camada € a de vidro branco com fragmentos coloridos na

parte externa.

Figura 23 — Diagrama do sistema construtivo.
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Fonte: Steven Holl Architects, 2017.

4. DIRETRIZES PROJETUAIS

Neste capitulo serdo apresentados 0s aspectos que guiaram as diretrizes projetuais de
um Centro Oncologico Pediétrico, a fim de analisar as caracteristicas do terreno selecionado e
do entorno, expor 0s conceitos que irdo nortear o projeto e descrever o programa de

necessidades desenvolvido bem como o fluxograma do projeto.
4.1 CIDADE DE CASCAVEL

A cidade escolhida para sediar o Centro Oncoldgico Infantil é a cidade de Cascavel,
localizada na regido Oeste do Parana. A cidade possui uma area territorial de 2.100,831 km2,
IDH (indice de Desenvolvimento Humano) de 0,782, e a taxa de mortalidade infantil é de
10,75 mortos por mil nascidos vivos (PREFEITURA MUNICIPAL DE CASCAVEL, 2018)



22

Figura 24 — Mapa Urbano da cidade de Cascavel — Parana (2016).
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Fonte: Portal da Prefeitura Municipal de Cascavel, 2018. Com modifica¢des do autor, 2018.

A cidade ja é referéncia regional no que se refere a salde, possuindo mais de dez
hospitais no territério do municipio. Na area da oncologia a cidade se destaca de maneira
positiva, recebendo pacientes de diversas cidades da regido, pois oferece a tecnologia
necessaria para os tratamentos e a estrutura adequada. Apesar de oferecer um tratamento de
qualidade, a necessidade de um Centro Oncoldgico especializado no diagndstico e tratamento
infantil é de extrema utilidade na cidade, pois incrementara a estrutura que a cidade ja possui
na area da salde, contribuindo para a questdo econémica e também ird garantir tratamento

dignos e que visam a qualidade de vida dos pacientes.

4.2 CARACTERISTICAS DO TERRENO

O Terreno Selecionado esta localizado na divisa dos bairros Neva e Parque S&o Paulo,
na regido do Centro Sul da cidade de Cascavel — PR.
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Figura 25 — Mapa das Regides de Cascavel — PR (2015).
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Fonte: Portal da Prefeitura Municipal de Cascavel, 2018. Com modificag¢bes do autor, 2018.

O terreno escolhido esta localizado em uma regido nobre, com a testada principal na
Rua Maranhdo e lateral para as Ruas Pio XIlI e Osvaldo Cruz. Possui uma éarea total de
6.820m2. A infraestrutura da regido é de qualidade, possui passeios publicos arborizados de
acordo com as normas do municipio, com excecao de alguns terrenos baldios do entorno, O
terreno possui também rede de agua, esgoto, eletricidade, pogo artesiano e toda a
infraestrutura necesséria para a construgdo de um Centro Oncoldgico. Atualmente no terreno,

ha& uma residéncia, porém, a mesma se encontra a venda e sem moradores.

Figura 26 — Mapa de calcadas do Municipio de Cascavel.
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Fonte: Geo Portal Cascavel (Mapa Municipal 2017).
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Essa regido da cidade foi escolhida pois possui uma regido de facil acesso tanto por
transporte particular como por transporte publico, possuindo vérias linhas que passam nas
suas proximidades. Além disso a regido ja possui alguns hospitais e clinicas, porém nenhum
que siga a especialidade da oncologia, entdo o Centro Oncoldgico Pediatrico estard localizado

em uma regido acostumada com o setor da saude.

Figura 27 — Mapa de equipamentos urbanos e comunitarios da area da salide do municipio de Cascavel.
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Fonte: Geo Portal Cascavel (Mapa Municipal 2017).

Figura 28 — Mapa de transporte publico do municipio de Cascavel.
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Fonte: Geo Portal Cascavel (Mapa Municipal 2017).

O Terreno escolhido possui uma area total de 6.820m?2 (ver anexo 01), com um C.A.
méaximo de 7 e uma T.0. maxima de 70%. O local é praticamente plano possuindo um

desnivel insignificante. De acordo com a consulta de viabilidade (ver anexo 02) o

estabelecimento escolhido € permissivel no terreno.
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4.3 CONCEITUACAO E PARTIDO ARQUITETONICO

Com o intuito de melhorar a qualidade de vida dos usuérios do edificio e ajudar no
tratamento dos pacientes de forma positiva fora analisado os correlatos, percebeu-se a
utilizacdo de elementos naturais e a unido entre interior e exterior nos projetos, para tirar
aquele paradigma das construcbes hospitalares, de quartos sem vista para o exterior, sem
contato com o mundo externo.

Continuando nesse segmento de elementos naturais, além do paisagismo interno e
externo, sera também utilizada a madeira como elemento principal do projeto para
proporcionar textura e a sensacdo de acolhimento aos pacientes, exercitando também os
outros sentidos além da visdo, como diz os preceitos da Fenomenologia citados anteriormente.

A obra teré proporc¢do humana na escala, pois 0s pacientes sdo criangas e 0s ambientes
serdo projetados pensando nelas. O interior contara com ambientes lGdicos para aticar a
imaginacdo e fazer com que 0s momentos agoniantes dos tratamentos parecam mais

agradaveis.

4.4 PROGRAMA DE NECESSIDADES

O programa de necessidades tem como finalidade atender os requisitos minimos de
maneira funcionando, estabelecendo a organizacdo dos ambientes visando sempre a qualidade
de vida dos usuérios do espaco e a qualidade de vida dos pacientes durante o tratamento.

Na proposta do Centro Oncoldgico Pediatrico, além dos ambientes com foco no
diagnostico, consulta, tratamento, suporte e eventuais emergéncias dos pacientes, sera

também proposto alguns ambientes para garantir o lazer das criancas e de suas familias.



Figura 29 — Fluxograma da setorizacéo.
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Fonte: Elaborado pelo autor, 2018.

Tabela 01 - Programa de necessidades.
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PUBLICO (Acesso geral)
AMBIENTE DESCRICAO MOBILIARIO M2
Recepcao Atendimento ao | Balcéo de | 80m2
publico. atendimento,
cadeiras, é&rea para
cadeirantes
Espera Area de  espera | Poltronas e sofés 100m?2
prolongada.
Sanitarios Instalacbes sanitarias | Sanitarios e | 20m2
para ambos 0s sexos. | lavatorios

ADMINISTRATIVO

(Func. e voluntéarios)

Secretaria

Assuntos internos .

Mesas de trabalho

70m?2

Financeiro Tesouraria. Mesas de trabalho 20m2
Reunides Salas para reunido | Mesa de reunides 20m?2
entre o corpo médico
e a direcéo.
Coordenagéo de | Coordenacéo de | Mesas de trabalho 30m?2
voluntarios equipe voluntaria.
Vestiarios / Sanitarios | InstalacGes sanitarias | Sanitarios, lavatorios, | 50m?

para ambos 0S Sex0s

com vestiarios.

duchas e armérios.
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Copa (funcionarios) Area para preparo de | Geladeira, pia, | 20m?2
lanches e apoio as | armarios, mesa e
reunides. micro-ondas.
Depdsito Depdsito de histdrico | Armarios 15m?
de  pacientes e
funcionarios.
RESTAURANTE (Pacientes,funcionarios
e voluntérios).
Saldo Area de alimentacdo. | Mesas, buffet. 100m?2
Caixa Bancada para | Bancada de | 3m?
controle . atendimento.
Preparo Cozinha para preparo | Pia, fogdo, geladeira, | 20m?
dos alimentos. armarios, balcdo de
preparo.
Depdsito Dep0sito de | Armarios 10m2
alimentos.
Sanitarios Instalagbes sanitarias | Sanitarios e | 20m?
para ambos 0s sexos. | lavatorios
Lixo Armazenagem de | Acesso interno e | 3m?2
lixo. externo. Ventilacéo
externa.
CUIDADOS (Funcionérios e
ESPECIALIZADOS pacientes)
Balcdo farmécia Balcéo para | Armarios, Balcdo | 5m?
atendimento e | para atendimento.
controle de
medicamentos
restritos.
Mostruario farmécia Medicamentos sem | Armarios. 3m?
restricao.
Odontologia Consultério para | Poltrona, maca de | 10m?
acompanhamento exames, mesa de

com especialista em

trabalho, armarios.
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odontologia.

Psicologia Consultorio para | Poltrona, mesa de | 20m?
acompanhamento trabalho, armérios.
com especialista em
psicologia.

Pedagogia Sala de atividades | Mesas, carteiras, | 10m?2
com armarios.
acompanhamento
pedagdgico.

Assistentes sociais Consultério para | Mesa pra trabalho, | 10m?
acompanhamento poltronas.
familiar.

Oncologia Consultério para | Poltrona, maca de | 50m?
acompanhamento exames, mesa de
com especialista em | trabalho, armarios.
oncologia.

Nutricionista Consultério para | Poltrona, mesa de | 10m?
acompanhamento trabalho, armérios.
com especialista em
nutricéo.

Informagdes Balcéo para | Balcéo de | 5m?
informagdes sobre os | atendimento.
consultorios.

Sanitarios InstalacBes sanitarias | Sanitarios e | 20mz2
para ambos os sexos. | lavatorios

DIGNOSTICOS (Func. e pacientes)

Exames variados

Area para realizagio
de exames variados,
como raio X,
ressonancia,
tomografia,
endoscopia,

ultrassonografia...

Equipamentos

especificos.

200m?
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Sala de laudos Sala para analise de | Mesa de trabalho. 25m?2
exames.

Deposito Deposito para | Armarios 10m2
armazenagem de
chapas de Raio-x e
de exames.

Sala de coleta Sala para coleta de | Mesas, cadeiras e |20m?
sangue. banquetas.

Sala de inducdo | Sala para inducdo | Macas. 20m?2

anestésica anestésica nos
pacientes.

Sala de recuperacao Sala para | Camas. 30m?2
recuperacgao de
exames e  pos-
anestesia.

Espera Area de  espera | Poltronas e sofas. 20m?2
prolongada.

Assepsia Area de higienizacdo. | Lavatorios e | bm?

armarios.

Sanitarios InstalacBes sanitarias | Sanitarios e | 20mz2
para ambos os sexos. | lavatorios

Setor de apoio a | Laboratérios e salas | Computadores, 55m?2

pesquisa oncoldgica de pesquisa de uso | quadro negro,

da equipe medica ao

paciente.

armarios, lavatorios.

profissional e | equipamentos
académico. especificos, mesas de
trabalho.
TRIAGEM (func. e pacientes)
Setor de triagem Primeiro atendimento | Macas, biombos, | 100m?2

Sanitarios

Instalacfes sanitarias

para ambos 0S Sexos.

Sanitarios e

lavatorios

20m?
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Sala de aplicagéo curta

Salas para aplicacédo
de quimioterapia de
curta duracéo,

coletiva.

Poltronas reclingveis

150m?2

Sala de

longa

aplicacéo

Salas para aplicacédo
de quimioterapia de
longa duracéo,

coletiva.

Leitos

150m?2

Sala de

individual

aplicacéo

Sala para aplicacdo
de quimioterapia
individual, para

pacientes especiais.

Leito

20m?

Posto de enfermagem

Espaco para a equipe
médica, descanso,

coordenacao.

Mesas de trabalho,
copa, banheiro.

40mz2

Farmacia

Dep0sito e
armazenamento dos
medicamentos

quimioterapicos.

Armarios e mesas de

trabalho.

20m2

Sanitarios

InstalacBes sanitarias

para ambos 0S sexos.

Sanitarios e

lavatorios

20m?

Acelerador linear Ambiente para | Paredes de concreto | 80m?
aplicacao da | revestidas de chapas
radioterapia. de aco, equipamentos

especificos

Antecamara Area de isolamento. | Portas duplas 15m?

Sala de comando Controle da maquina | Computadores 15m?
de radioterapia.

Componentes técnicos | Armazenagem de | Computadores e | 15m?
equipamentos armarios.
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necessarios.

ESTACIONAMENTO

Vagas convencionais

e para deficientes

200 vagas

Deposito Deposito para | Armarios 5m2
materiais de limpeza.

Sala de curativos Atendimento da | Macas, armarios, | 50m?2
equipe médica apos | lavatorios.
0s procedimentos.

Sala de repouso Sala para | Macas, armarios. 50m?
recuperacdo apos 0s
procedimentos.

Sanitarios Instalagbes sanitarias | Sanitarios e | 20m?
para ambos os sexos. | lavatorios

LAZER

Sala de musicas Terapia ligada a | Isolamento acustico e | 25m?
musica instrumentos

especificos

Biblioteca Area de leitura e | Armarios,  tapetes, | 40m?2
atividades com | pufes, poltronas
voluntarios

Circuito integrado a | Espaco para diversas | Area externa -

natureza terapias que
estimulam o contato
com a natureza

Praca central Espaco privado de | Area externa -
descanso e passeio de
pacientes e familiares

CIRCULACAO 30%

Fonte: Elaborado pelo autor, 2018.
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4.5 IMPLANTACAO

O que norteou a implantacdo da volumetria no terreno foi a integracdo com o exterior
e proporcionar vistas aos espagos internos. Para isso o Centro Oncologico se distribuira em
dois blocos, cada um avancando em uma direcdo com a circulagdo vertical ao centro para
proporcionar entdo a iluminacdo natural e originando espacos de convivio externo nos

espagos entre os blocos.

Figura 30 — Imagem satélite do terreno selecionado.
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Fonte: Geo Portal Cascavel (Ortofoto 2012).

Figura 31 — Estudo volumétrico inicial e demarcacéo dos espacos de convivio externos.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2018.
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Figura 32 — Implantagéo com demarcacédo do acesso principal.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2018.

5. CONSIDERACOES PARCIAIS

Por meio das pesquisas iniciais elaboradas é possivel compreender a importancia da
arquitetura e como ela estd presente no cotidiano das pessoas, nem sempre de maneira
positiva.

De acordo com dados analisados, percebe-se como o cancer afeta a vida das pessoas que
sofrem com essa doenca e que a populacdo que necessita de tratamento para essa doenca é
muito grande, principalmente a faixa etaria infantil. Portanto o local além de garantir uma
arquitetura saudavel, que auxilie no tratamento, deve oferecer o conforto que acaba

colaborando para minimizar os efeitos negativos do tratamento.

5.1 RESGATE DOS ELEMENTOS DA PESQUISA

A introducdo estruturou a pesquisa de maneira com que nela esta presente o tema da
pesquisa: Uma proposta Projetual de um centro oncoldgico pediatrico, inserido no perimetro
urbano do municipio de Cascavel — PR, com o intuito de demonstrar como a arquitetura pode
ser utilizada de maneira terapéutica aos pacientes em tratamento.

A justificativa apesentada foi a de devido ao fato da cidade ja ser considerada um centro
de exceléncia em tratamento oncoldgico na regido oeste do Parana, possuindo dois grandes
hospitais especializados, porém a demanda ainda é consideravelmente grande para a cidade,
necessitando assim a ampliacéo desse centro de exceléncia, optando entdo pela especializacao

no tratamento infantil.
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O problema desta pesquisa se apresentou através do seguinte questionamento: é
possivel desenvolver um centro oncoldgico destinado aos cuidados e tratamentos de
criangas e jovens, que, através de principios arquiteténicos, exercera efeito terapéutico e
psicologico em seus USUArios?

Considerou-se como hipdtese inicial que a arquitetura € uma ferramenta para auxiliar
no tratamento de doencas e ajudar no aumento da qualidade de vida de criancas que
necessitam de apoio e tratamento oncoldgico.

O objetivo geral desse trabalho foi o de realizar anélises direcionadas ao assunto
estudado bem como desenvolver uma proposta projetual de um Centro Oncoldgico Pediatrico
para o0 municipio de Cascavel — PR, com o intuito de trazer beneficios através da arquitetura.

Foram apresentados 0s conceitos, as teorias e os detalhes da doenca, e os tratamentos
indicados e como funcionam cada um deles, para entender o0 que a pessoa que esta em fase de
tratamento passa e as dificuldades enfrentadas.

Os correlatos estudados estdo diretamente ligados com o tema, tanto na questdo social,

quanto no programa de necessidades e na funcionalidade.
5.2 RESPOSTA AO TEMA DA PESQUISA
Ainda em fase de analise dos objetivos gerais e especificos, a pesquisa apresenta

pontos que até o momento confirmam a hipotese citada de que a arquitetura pode e deve ser

utilizada para auxiliar no tratamento, ndo s6 de cancer, mas também de outras doencas.
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ANEXOS

Anexo 01 — Consulta prévia Geo Portal de Ccascavel — Pr.

Anexo 02 — Consulta de viabilidade Geo Portal de Cascavel — Pr.
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