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Resumo

O presente trabalho tem como principal objetivo relacionar o estudo
da Neuroarquiteura para propor melhorias em ambientes das unidades
de didlise, tendo como objeto de estudo a Nefroeste - Clinica de
Hemodialise na cidade de Barreiras, por meio de ensaios que serdao
desenvolvidos baseados nos elementos estudados, buscando conhecer
e compreender 0s conceitos acerca da Neuroarquitetura, bem como
identificar os impactos que seus elementos causam na salde e no
comportamento dos seres humanos. Tambéem levantar e estudar
diretrizes e resolucbes para projetos fisicos de estabelecimentos
assistenciais de salde e analisar o funcionamento e estrutura fisica de
um centro de dialise, assim como analisar de que forma a
Neuroarquitetura pode ser aplicada no planejamento dos ambientes
hospitalares visando o bem-estar e a qualidade de vida dos usuarios,
partindo das principais necessidades dos usuarios desses espacos para
relaciona-las com os principais elementos da Neuroarquitetura. Essa
pesquisa foi desenvolvida com método de pesquisa bibliografica,
pesquisa de campo, entrevistas concluindo entdo que a
Neuroarquitetura pode impactar positivamente a realidade do paciente
renal e de seu acompanhante, promovendo ambientes com estimulos
neurais, por meio da aplicacdo de seus elementos nos ambientes
hospitalares.

Palavra-chave: Neuroarquitetura.Centro de Dialise. Humanizacao.



Abstract

The present work has as main objective to relate the study of
Neuroarchitecture to propose improvements in environments of dialysis
units, having as object of study the Nefroeste - Clinic of Hemodialysis in
the city of Barreiras, through tests that will be developed based on the
elements studied, seeking to know and understand the concepts about
Neuroarchitecture, as well as to identify the impacts that its elements
cause on the health and behavior of human beings. Also raise and
study guidelines and resolutions for physical projects of health care
establishments and analyze the functioning and physical structure of a
dialysis center, as well as analyze how Neuroarchitecture can be applied
in the planning of hospital environments aiming at the well-being and
the users' quality of life, starting from the main needs of the users of
these spaces to relate them to the main elements of Neuroarchitecture.
This research was developed with a method of bibliographical research,
field research, interviews and it was then realized that
Neuroarchitecture can positively impact the reality of renal patients and
their companions, promoting environments with neural stimuli, through
the application of its elements in hospital environments.

Keyword: Neuroarchitecture. Dialysis Center. Humanization
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Normalmente, os hospitais sao vistos como lugares hostis, e por conta
de sua estrutura com aspecto frio, se tornam ambientes pouco
convidativos. De acordo com Foucault (1979)¥, se a arquitetura fosse
levada em consideracdo para elaboracdo de hospitais, essa seria uma
boa aliada a cura dos pacientes desse espaco:

‘A arquitetura do hospital deve ser fator e instrumento de cura. O
hospital-exclusdo, onde se rejeitam os doentes para a morte, ndo
deve mais existir. A arquitetura hospitalar € um instrumento de cura de
mesmo estatuto que um regime alimentar, uma sangria ou um gesto
médico. O espaco hospitalar é medicalizado em sua fungdo e em seus
efeitos. — Esta é a primeira caracteristica da transformacao do hospital

no final do século XVII".(FOUCAULT, 1979, p.63)

Com o passar do tempo, percebeu-se como os estimulos externos
causam reacdes nos seres humanos, positivas e negativas, e alguns
estudos como o comportamentalismo de WATSON (1913)*?, defendem
que por meio da observacdo das agdes humanas, a psicologia humana
e animal pode ser estudada. Em relacdo a estrutura fisica, a
Neuroarquitetura surge afim de estudar de que forma a arquitetura
interfere nessas reacdes humanas e segundo Paiva (2018)* a
Neuroarquitetura é “a aplicacdo da neurociéncia aos espagos
visando a maior compreensdo dos

construidos, impactos da

arquitetura no cérebro e nos comportamentos humanos'.

Hoje em dia, as unidades de saude se apresentam seguindo as normas
técnicas estabelecidas pelo ministério da saude, com espacos voltados

para realizacdo dos tratamentos que na maioria dos casos, contém o
branco como a cor predominante, tanto em paredes quanto na
iluminacdo e ambientes vedados afim de evitar a proliferacdo de
bactérias.

Dentre todas as doencas cronicas, que fazem com que os pacientes
dependam desses espacos de saude frequentemente, 0s pacientes de
dialise sdo aqueles que apresentam um maior nimero de doencas
psicologicas apds o seu diagnostico. De acordo com Kimmel et al
(1998)° o indice dos pacientes que apresentam DRC (Doencas Renais
Cronicas) e sdo hospitalizados por condicGes psiquiatricas, é 3 vezes
maior do que os pacientes acometidos com outras doencas cronicas,

interferindo assim em suas rotinas e sua vida em geral.

De acordo com o censo da SBN (Sociedade Brasileira de Nefrologia)®,
em julho de 2020, o nuimero de pacientes que dependem do
tratamento de hemodialise no pais, fica em cerca de 145 mil pessoas,
tendo um aumento de 3,6% maior que o ano anterior. Com a crescente
desses numeros, a demanda por espacos adequados para ©
tratamento também cresceu em todo pals, contabilizando 834 no ano
de 2020, 3,6% maior do que o ano anterior.
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A SBN também afirma que um a cada dez adultos possui doenca renal
cronica, tendo que ser encaminhado para terapia renal substitutiva,
que consiste na ligacao do paciente a uma maquina, atraves de cateter
ou fistula arteriovenosa, na qual filtra o seu sangue e consegue
remover do corpo dos pacientes as toxinas que alteram as suas
principais taxas: ureia e creatinina, acdo na qual normalmente é feita
pelo rim, quando esse se encontra saudavel. Esse tratamento é
realizado em clinicas de dialise, particulares ou pelo SUS, a demanda
de cada paciente e definida pelo médico especialista de acordo com os
resultados obtidos nos exames, e a partir do inicio do tratamento, a
necessidade de longa permanéncia nesses espacos se torna rotina para
aquele paciente.

Mesmo com a existéncia do tratamento e a alta demanda da
sociedade, hoje a realidade das unidades de dialise no Brasil, segundo
a SBN, é de que apenas 7% dos municipios brasileiros possuem clinicas
de dialise disponiveis. Sendo assim, além de toda a dificuldade do
tratamento, alguns pacientes precisam se deslocar de suas cidades, em
torno de 3 vezes por semana, com seus acompanhantes, em busca da
sua sobrevivéncia. Por esses motivos, € comum que ao iniciar o
tratamento, pacientes sejam encaminhados para acompanhamentos
psicologicos com sintomas depressivos, com o intuito de evitar que
esses se sintam desmotivados e que ndao tomem os cuidados
necessarios em sua nova rotina, como por exemplo, alimentacao.

Entendendo o aumento da demanda, e a variedade de pessoas que
frequentam e necessitam desses espacos, os ambientes hospitalares
podem se tornar um grande aliado no processo de cura e bem-estar

daqueles ali presentes e uma das ferramentas que podem ser utlizadas
€ a neuroarquitetura.

"Dentro de um ambiente, o ser humano é influenciado por trés
aspectos fundamentais: fisico, cognitivo e psiquico. A associagdo
adequada desses fatores permite projetar ambientes seguros,

confortaveis e eficientes. " (GUSMAQ; BROTHERHOOD, 2010, pg.5)’

Sendo assim, com esse trabalho busca-se responder as seguintes
questdes: Quais sao as principais necessidades dos usuarios desse
espaco, Nno que tange a questao de estrutura fisica? De que forma a
Neuroarquitetura pode impactar positivamente a realidade de um
paciente renal? Quais sao os melhores elementos a serem aplicados em
unidades de dialise? Qual o melhor caminho para planejar esses
espacos, levando em consideracdo os conceitos da Neuroarquitetura?
respostas,
elementos da Neuroarquitetura, de acordo com as necessidades dos

E através dessas desenvolver ensaios aplicando 0s

pacientes de dialise, respeitando as normas técnicas de saude.

12 Justificativa

Os centros de didlise sao planejados e desenvolvidos segundo a
resolucao 154°, do ministério da saude, que detém requisitos minimos
para garantir um bom funcionamento, efetividade e seguranca nos
tratamentos dos pacientes. Contudo, por conta desse olhar mais
clinico, muitas vezes, passa despercebido a potencialidade dos espacos
fisicos dessas unidades quando planejado com um olhar holistico
voltado para 0s seus usuarios.



Por conta do aumento progressivo que ocorre no nimero de pessoas
que apresentam IRC (Insuficiéncia Renal Cronica), da relacao entre a
doenca e os transtornos psiquiatricos, por ser uma doenca sensivel,
que desde o momento do diagndstico altera a vida do paciente e de
seus familiares e considerando que 0s pacientes necessitam
permanecer no ambiente hospitalar por um grande periodo de tempo,
é muito importante que haja um planejamento com olhar cuidadoso,
que aliado aos conceitos da neuroarquitetura pode proporcionar aos
usuarios uma melhora no bem-estar e na qualidade de vida no

momento do tratamento, que refletira para aléem daquele espaco.

E para aléem de conceitos académicos, por esses espacos se fazerem
presente em minha vida desde o ano de 2015, por conta da doenca
renal crbnica que minha mae possui, sinto a necessidade de
transforma-los e apresentar possibilidades de melhoria para que esse
periodo dedicado ao tratamento em que o paciente e acompanhante
se encontram naquele espaco, deixem de ser momentos de
sofrimentos e abram possibilidades para paz e descanso.

O objetivo geral deste trabalho é de relacionar o estudo da
Neuroarquiteura para propor melhorias em ambientes das unidades de
didlise, tendo como objeto de estudo a Nefroeste - Clinica de
Hemodialise na cidade de Barreiras, por meio de ensaios que serdao
desenvolvidos baseados nos elementos estudados.

. Conhecer e compreender ©0s conceitos acerca da
Neuroarquitetura, bem como identificar os impactos que seus
elementos causam na saude e no comportamento dos seres humanos;
. Levantar e estudar diretrizes e resolucGes para projetos fisicos de
estabelecimentos assistenciais de saude e analisar o funcionamento e
estrutura fisica de um centro de dialise;

. Analisar como a Neuroarquitetura pode ser aplicada no
planejamento dos ambientes hospitalares visando o bem-estar e a
qualidade de vida dos usuarios;

. Descobrir e explorar as principais necessidades dos usuarios da
Clinica Nefroeste e relaciona-las com os principais elementos da
Neuroarquitetura;

. Identificar ambientes de maior relevancia para estudo e

elaboracdo de ensaios.

A metodologia deste trabalho foi baseada em anélise bibliografica e
documental, através de artigos cientificos, livros publicados, palestras,
materiais produzidos em conferéncias e normas técnicas relevantes no
que tange a Neuroarquitetura e arquitetura hospitalar, em especial a
RDC 50° que trata de normas técnicas
programacdo, elaboracdo e avaliacao de projetos
estabelecimento assistenciais de saude e a RDC 154° que garante as

para planejamento,
fisicos de

normas técnicas para funcionamento dos servicos de dialise, afim de
conhecer e compreender 0s principais conceitos a serem tratados no
decorrer do trabalho.



A pesquisa teve abordagem qualitativa na medida em que foram
observados e analisados os fendmenos que envolvem o seu publico
alvo, pacientes e acompanhantes da Nefroeste - Clinica de Diélise,
localizada na cidade de Barreiras, assim como foi desenvolvida em
carater exploratorio a fim de levantar informacdes sobre a
configuracao dos espacos fisicos da unidade de diélise e as principais
necessidades de seus usuarios, utilizando como instrumentos a
observacdo, entrevistas estruturadas e nao estruturadas e analise
documental, afim de relaciona-las com os principais elementos da
Neuroarquitetura. Para o levantamento dessas informacées, foram
levadas em consideracdo as exigéncias que as normas técnicas
impdem no planejamento dos espacos, bem como seus impactos no

bem-estar e qualidade de vida dos usuarios.

Para o inicio dessas visitas, foi necessario solicitar autorizacdo a direcdo
das unidades de saude que foram visitadas, bem como obter termo de
consentimento para uso académico das informacdes que foram
coletadas. Para a realizacdo das entrevistas, foram desenvolvidos
formularios, por meio da ferramenta do google forms, com perguntas
dicotdmicas e abertas, visando contemplar todos os entrevistados. O
formulario contou com campo para identificacdo dos entrevistados e
perguntas que visam entender melhor os usuarios das unidades de
dialise, identificar suas necessidades e sua relagdo com o espaco fisico
no qual estdo inseridos. Visou-se através desse campo, identificar as
necessidades dos usuarios e enxergar através dessas e da visita no
local, potencialidades em determinados ambientes, que serviram de
base para o desenvolvimento dos ensaios, para aplicacdo dos
elementos da Neuroarquitetura.

Apds o campo, foi necessario um estudo acerca das possiveis formas
de aplicacao da Neuroarquitetura em ambientes hospitalares, uma vez
que as escolhas desses elementos a serem aplicados, precisavam
respeitar as normas ténicas de ambientes hospitalares e de dialise,
assim como relacionar os sentimentos que busca-se promover
naqueles epacos, com esses elementos.

Analisou-se entdo os sentimentos relatados pelos pacientes, para
entender qual melhor elemento a ser aplicado, afim de reverter o
sentimento negativo em uma experiéncia positiva atravées dos
estimulos neurais que esses objetos podem promover aos usuarios
quando presentes Nos espacos.

O presente trabalho apresentara o referencial tedrico com conceitos da
arquitetura, neurociéncia, neuroarquitetura e normas técnicas de salude
contextualizando o tema. Apresentara algumas inspiracoes projetuais
no que diz respeito a projetos de saude construidos com viés de
humanizacao, trara o objeto de estudo afim de entender a realidade
que esta sendo apresentada no trabalho, as necessidades desses
usuarios e a estrutura fisica do espaco. Por fim, serdo apresentados os
ensaios feitos com base nos elementos da neuroarquitetura, nos
espacos escolhidos de acordo com a visita de campo.
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De acordo com o dicionario Oxford (1998)!, Arquitetura é a arte e a
técnica de organizar espacos e criar ambientes para abrigar os diversos
tipos de atividades humanas, com uma determinada inten¢do plastica.
Contudo, com o avanco dos estudos sobre a relacao entre espaco
fisico e seres humanos, percebeu-se que o ato de projetar ndo se
resume apenas nesse pensamento, pois a arquitetura também é
responsavel por promover sentimentos e sensacfes que podem
interferir no comportamento de seus usuarios, além da funcionalidade,
estética e seguranca.

Cada vez mais, estudos vém sendo realizados para entender a relacdo
entre o comportamento humano e o espaco fisico. Segundo o estudo
"Um Recurso para Avaliacao da Exposicao a Poluentes Ambientais”
realizado pela instituicao Berkeley Lab Energy, a populacdo americana
passa 87% de suas vidas em locais edificados, e para o psicélogo David
Canter, em sua teoria denominada de “Environmental Role” as
diferentes culturas e experiéncias sdo agentes responsaveis pela forma
no qual o usuario responde ao espaco. Sendo assim, € necessario que
seja discutido como a arquitetura influencia as pessoas que habitam
seus espacos, e de que forma os elementos ali presentes impactam nos
dos trabalho
interdisciplinar entre arquitetura, psicologia e neurociéncia para melhor

comportamentos seres humanos, fazendo um

entendimento dessa relacao.

No inicio dos anos 70, os cientistas Michael S. Gazzaniga e George R.

Mangun, desenvolveram o conceito de Neurociéncia, para sintetizar a
analise realizada sobre o sistema nervoso, desde entdo as reacoes
produzidas pelo nosso cérebro sdo discutidas e viraram foco em
diversos campos de estudo como neurociéncia molecular, celular,
sistémica, comportamental e cognitiva.

Segundo o neurocientista Sidarta Ribeiro (2013)3:

‘As  neurociéncias fascinam o publico pela possibilidade de

compreensdo dos mecanismos das emocées, pensamentos e agdes,

doencas e loucura, aprendizado e esquecimento, sonhos e

imaginacdo, fendbmenos que nos definem e constituem” (SIDARTA

RIBEIRO,2013, pg.7)

A partir desse entendimento e dos resultados obtidos nas pesquisas
que foram realizadas, observou-se que 0s conhecimentos da
neurociencia poderiam ser aplicados na arquitetura, visando criar
ambientes cada vez mais conectados com seus usuarios e a uniao
dessas duas areas para planejar espacos fisicos foi denominada como
Neuroarquitetura.

Podemos dizer que a origem da neurociéncia aplicada a arquitetura se
deu na década de 60, quando o epidemiologista Jonas Salk®>, em busca
pela cura da poliomielite, na Italia, percebeu que seu desempenho
variava em funcdo do ambiente no qual estava inserido. Apds retornar
aos EUA, Salk, em contato com o arquiteto Louis Kahn, solicitou o
desenvolvimento de um projeto de uma instituicao de pesquisa, que



remetesse a atmosfera da Basilica de Sao Francisco, na Italia, local em
que o0 médico conseguiu uma maior produtividade em seus estudos.

Kanh, através de elementos arquiteténicos como simetria, pé direito e
implantacao, conseguiu criar esse espago que anos depois foi utilizado
para as conferéncias internacionais de Neuroarquitetura, com
producbes no campo da neuroarquitetura voltada as cidades, a
instituicbes de ensino, a ambientes de trabalho e ambientes
hospitalares, servindo para melhor compreensdo da reacdo dos seres

humanos em determinados espacos construidos.

O termo Neuroarquitetura surgiu como ciéncia no ano de 2003, na
cidade de San Diego ,estado da Califérnia, apds a criacao da Academy

of Neuroscience for Architecture (ANFA) ,pelo arquiteto John Paul
Eberhard, tendo como objetivo promover estudos para compreender a
relacdo  dos um determinado  espaco,
contemplando  a da
neurociéncia e da arquitetura. John Paul Eberhard e Fred Gage foram

seres  humanos em

interacdo multidisciplinar entre as areas

os primeiros profissionais a desenvolverem  pesquisas  sobre
Neuroarquitetura, que através de estudos, comprovaram que Os
ambientes influenciam as atividades cognitivas do cérebro humano.
Para Eberhard(2003): "A arquitetura tera muito mais impacto quando
contar com a compreensao dos arquitetos sobre como o cérebro reage

em diferentes ambientes".

Imagem 07: Instituto Salk. Fonte: ArchDaily -
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Hoje, no Brasil e em todo mundo varias areas foram contempladas
para estudo do habitar e da forma como influencia no comportamento
humano, contudo, a area que mais encontra estudos sobre a
Neuroarquitetura € a area de salde do trabalho, na qual se é tentado
amenizar algum possivel mal-estar nas jornadas de trabalho das
pessoas e no ambiente corporativo. Por conta do numero elevado de
casos de doencas psiquicas relacionadas ao ambiente de trabalho, as
arquitetas Gabi Sartori e Priscilla Bencke, fundaram a Academia
Brasileira de Neurociéncia e Arquitetura, com o intuito de disseminar
conhecimentos sobre a area e desenvolver estudos para ampliacdo do
ambiente cientifico e capacitacao de demais profissionais.

Para Paiva (2018)*

‘A Neuroarquitetura amplia o campo de pesquisas sobre a relacdo
entre o ambiente construido e seus usuérios, potencializando a
compreensdo de diversas mensagens gque esse ambiente transmite,
inclusive no que se refere a niveis menos conscientes de percep¢ao”

(PAIVA,2018)

Dessa forma, fica evidente que a neurociéncia aliada a arquitetura traz
beneficio aos seus usuarios e a sua qualidade de vida, agindo
diretamente em nossas emocoes e acreditando nisso, Sartori e Bencke
(2021) Ridentificaram 7 elementos, chamados de variaveis ambientais,
que permitem ao usuario uma experiéncia sensorial daquele espaco,
através de: cores, aromas, sons, formas, biofilia, iluminacdo e
personalizacao.

Por muito tempo o estudo das cores foi um estudo subjetivo, contudo,
apos a realizacdo do estudo “Toward a Unifiel Theory of Visual Area V4"
, percebeu-se que no cérebro do ser humano existe uma area
especifica para processamento de cor, popularmente conhecida como
centro das cores ou para os cientistas V4, que se encontra no lobo
occipital. Contudo, com o avanco dos estudos, concluiu-se que o
processamento de cor também era responsabilidade de outras areas
do cérebro, que tambéem sdo responsaveis pelo encadeamento das
emocdes e memoria.

Além desses estudos, na medicina alternativa ja comecava a ser
discutido sobre o conceito de cromoterapia, que de acordo com
Amber (2000, pg.13) é “a ciéncia que emprega as diferentes cores para
alterar ou manter as vibracées do corpo naquela frequéncia que resulta
em saude, bem-estar e harmonia” e sO foi reconhecida pela OMS na
década de 70.

Para entendimento das cores, é importante compreender que sua
origem se da através da luz, como comprovada por Isaac Newton ** no
seu estudo das cores, no qual o cientista percebeu que a luz branca,
que parte do sol, ao se encontrar com um prisma de vidro totalmente
polido, se dipersava em outras cores, dando nome a esse conjunto de
cores de spectrum, sendo assim, sem a presenca de luz nao tem-se cor,
e no que tange a qualidade dessa cor, 0 melhor tipo de ilumina¢do para
cores mais reais é a iluminacao natural.



Figura 02: Prisma de Newton. Fonte: Elaborado pela autora com base no site do

Museu Interativo de Fisica

Para que a escolha de cores de um determinado espaco seja feita de
forma correta, é necessario que seja analisado o perfil de seus usuarios,
pois com a pluralidade de culturas e habitos, cada cor foi ganhando um
significado diferente. Em ambientes hospitalares, o perfil de usuarios
muda de acordo com o tipo de tratamento realizado em cada espaco,
pois a escolha e utilizacao de determinada paleta cromatica ndo pode
interferir no diagnostico do paciente, como é o caso dos espacos de
unidades de dialise, que através da cor da pele do paciente é possivel
detectar outras doencas e sendo assim, 0 uso da cor nesses espacos
deve ser feito de forma criteriosa.

Segundo Matarazzo (2010)":

‘Ao escolher a paleta cromatica, deve-se levar em conta que alguns
matizes sdo inapropriados para o uso em ambientes hospitalares,
principalmente, nos ambientes de diagndstico ou procedimentos
médicos. Segundo Tofle et al. (2004), os matizes com conteddos

amarelos podem interferi, na avaliacdo do paciente, afetando a

anamnese; por exemplo, o uso desses matizes em bercarios, pode

confundir um diagndstico de ictericia de um recém-nascido’

(MATARAZZO, 2010, p.152).

Mesmo que nos ambientes hospitalares o monocromatismo se faca
presente, o uso equilibrado de cores pode favorecer o bem-estar do
paciente e seu processo de cura, principalmente se esse espaco foi
planejado apenas com elementos artificiais.

Para Lida (2005)%, as cores possuem significados, que se mantiveram
com o passar do tempo, e foram evoluindo de acordo com a evolucdo
dos povos, sendo as mais comuns:

COR SIGNIFICADO

vermelha £ cor quente, saliente, agressiva, estimulante e dindmica até o enervamento. Sendo a cor do fogo e do sangue, & a

mals importante para muitos povos.

Amarela Cor luminosa ¢ digna, evoca dominagio, riqueza material e espiritual. Representa o calod, energia, claridade, Opie.

58 a passhddade e a frigider do azul.

Cor muite quente, viva, acolhedora, saliente. Evoca o fogo, o sol, a luz & o calor. Associa-se a propriedades do
vermelho & do amarelo, gue lhe d3o origem. As dreas coloridas pelo laranja parecem makores do que s30 na
realidade, devido a0 seu poder de dispers3o, E cor peicologicamente ativa ¢ capaz de facilitar a digestdo,

Laranja

Verde A cor verde ¢ passiva, sugere imobilidade, ivia tensdes @ equilibra o sistema nenvoso. N30 se deixa acompanhar
nem de alegria nem de tristeza @ nem de paixdo, Medidas de tensdes nervosas ¢ pressBes sanguineas comprovam a
qualidade cabmante da verde, justificando o seu uso em hospitais, locals de repouso e mesas de jogo. €
simbolicamente associada b esperanca, felicidade e liberag3o do movimento para frente (sinal verde)

Al A azul é cor fria por exceléncla. € calma, repousante e até mesmo um pouco sonifera. Sugere indiferenca,
imprudéncia e passividade. Evoca o ar, 0 mar e o espago. Sua vislo ampla dd a sensagdo de frescor. Exerce apelo
intelectual, simbolizando intelighneia @ raciocinio, opondo-s¢ a0 apelo emacional da vermelha

A branca & a cor da pureza e inocdncia, simbolizando a paz, nascimento e morte. Ela conduz 3 auséncia, 30 viowo
noturng, em contraposicio ao codorido diurno.

Branca

Preta A cor preta é deprimente, evoca a sobra e o frio, o caos, o nada oéu noturno, o mal, o diako, a angdstia, a tristeza, o
inconsciente & a morte, Aparece comd simbobo da perda imepardvel, do luto e da angistia profunda.

Figura 03: Tabela de cores. Fonte: llda (2005, pg.484)
2.2.2 Aromas

Para a neurociéncia, o olfato possui ligacdo com o desenvolvimento de
emocdo e memoria, pois 0 cheiro que captamos nao passa pelo cortex
cerebral, ultrapassa essa barreira e vai direto para o sistema limbico,
regido que processa as emogdes dos seres humanos e € por conta



disso, que alguns cheiros podem se fixar na memoria e remeter
algumas situacdes ja vividas.

Hoje em dia, principalmente no mundo comercial, muito se utiliza da
aromaterapia para tornar o seu ambiente marcante na vida dos
usuarios. Ja em ambientes hospitalares, os cheiros presentes se tornam
marcantes, uma vez que podem ser relacionados a medicamentos
utilizados, ou infeccdes presentes nos pacientes, pois todo cheiro
presente transmite uma informacao, em alguns casos algum
diagnostico, conduzindo o profissional de salde a tomar uma decisdo

mais precisa naquela situacao.

A aromaterapia, segundo a International Federation Aromatherapists
(IFA) é: "Aromaterapia € a arte antiga e a ciéncia da mistura de dleos
essenciais naturalmente extraidos para equilibrar, harmonizar e
promover a saude do corpo, da mente e do espirito” .

Um estudo realizado no Hospital de Kord Kouy, no Ira, "Effect of
lavander essence inhalation on the level of anxiety and blood cortisol in
candidates for open-heart surgery”?® concluiu que a inalacao de duas
gotas de lavanda, em pacientes candidatos a cirurgias cardiacas,
apresentou redu¢do no nivel de cortisol sanguineo e nos sintomas de
ansiedade entre os pacientes. Dessa forma, os aromas podem gerar
nos seres humanos varios tipos de sensaces positivas, como
relaxamento e bem-estar, e se utilizados em ambientes hospitalares,
conseguem se aliar ao bem-estar do paciente naquele espaco, desde
que ndo comprometa o desenvolvimento do tratamento.

Os sons sdo capazes de gerar nos seres humanos varios tipos de
sentimento,dessa forma alguns espacos utilizam musicas suaves, ou
que remetem ao barulho da natureza para promover bem-estar ao
usuario daquele espaco. Segundo Viellard (2005):

"A musica produz, de fato, reagdes fisioldgicas cuja amplitude parece
depender do conteudo emocional. O medo e a alegria suscitam uma
forte reacdo cutanea (de transpiracdo), excitamento fisioldgico
suscitado pelo andamento répido e pela forte dindmica musical. Ao
contrario, trechos mais lentos e menos dinamicos, que exprimem
tristeza e serenidade, ndo acarretaram reacdo cutanea. O fato de essas
reacBes fisioldgicas serem independentes dos julgamentos subjetivos
demonstra que a musica exerce grande poder sobre o
comportamento e que o ouvinte nao esta necessariamente consciente
do efeito que a musica exerce sobre ele. Outros estudos mostraram
que a musica ativa as mesmas zonas cerebrais que participam do
processamento de emocdes. Deduz-se — e este é um ponto essencial
— que a musica nao evoca emocdes apenas de acordo com a historia
pessoal de cada um, mas que ela de fato as provoca” (VIEILLARD,

2005, pg.55)
No que diz respeito a ambientes hospitalares, os sons mais presentes
estdao relacionados aos equipamentos existentes, aos barulhos emitidos
pelos proprios pacientes, por conta de dor ou de medo, e barulhos
temporarios que deixam o paciente em estado de alerta como ©
barulho da sirene de uma ambulancia. Sendo assim, pensar nessa
acustica permite com que 0s sons cheguem aos pacientes de forma
mais branda, permitindo essa tranquilidade no decorrer do tratamento.



2.2.4 Formas

A relacdo das formas presentes em determinados ambientes se da por
conta da proposta do espaco e da estética que se emprega nele. O
estudo do psicologo Oshin Vartanian “Impact of contour on aesthetic
judgments architecture™’,

abordava sobre a preferéncia de formas curvas no olhar do ser

andapproach-avoidance decisions in

humano, com referéncias neurais para essa comprovacao. Os
participantes passavam por uma tomografia, no qual era mostrado
algumas imagens e esses deveriam categorizar essas em bonito ou
feio. Vartanian percebeu no resultado dos exames, que quando era
exposto a imagem com formas curvas, o cortex cingulado anterior,
tinha suas atividades ativas, que seria a parte responsavel por funcées
cognitivas como envolvimento emocional.

Enguanto o neurocientista Moshe Bar, em seu estudo “Humans prefer
curved visual objects. Psychological Science”® através do método da
observacdo, concluiu que formas retas e pontiagudas podem induzir a
uma sensacao negativa, de ameaca, ao comparar objetos considerados
inofensivos, como por exemplo reldgios, que a Unica diferenca entre as
imagens expostas seria a forma dos angulos presentes no objeto, uma
vez que todas as imagens se encontravam na cor cinza.

Na Tailandia, um hospital de tratamento para criancas, Hospital Infantil
EKH /IF * foi construido utilizando as formas com o intuito de tornar o
ambiente mais ludico e divertido para 0s seus pacientes, aliando
também as cores empregas.

‘A dimens&o infantil é criada usando varias formas fisicas, cores e
simbolos materializados a partir da linguagem de projeto que é
composta de linhas delicadamente curvas e evita deliberadamente as
formas geométricas perfeitas. O projeto cria uma estética, que lembra
a maneira como se continua desenhando uma linha curva sem se
concentrar em formar um circulo perfeito ou ndo, e acaba trazendo
uma sensacdo de liberdade a experiéncia dos jovens usuérios do

espaco.” (ARCHDAILY BRASIL,2020)

Compreende-se entdo, que dentro da arquitetura, essas formas podem
ser exploradas através da forma dos espacos edificados, marcenarias,
mobiliarios, objetos de decoracdo, e em ambientes hospitalares, para o
emprego desses elementos é necessario que se leve em consideracao

a ergonomia, a seguranca e o fluxo dos espacos.

Imagem 02: Hospital Infantil EKH / IF - Tailandia Fonte: Archdaily 33 21



2.2.5 Biofilia

O conceito da Biofilia surgiu na década de 80 através do ecologo
americano Edward. O. Wilson, e esse conceito vem do grego bios, que
significa vida, e philia que significa afeicdo, que em seu trabalho, Wilson

relaciona a ligacao emocional das pessoas com elementos da natureza.

Roger Ulrich #" em 1984, comprovou essa ligacao, apds acompanhar o
pos-operatorio de pacientes de um hospital da Pensilvania, por 9 anos,
apos a cirurgia de colecistectomia, e observar que 0s pacientes que se
encontravam em quartos com a vista para um ambiente natural
ficavam menos tempo internados, além de ter feedbacks nos quais 0s
enfermeiros alegavam menor consumo de analgésicos e menos
incomodo com dores, do que pacientes em quartos de mesma
estrutura, porém com a janela voltada para um muro.

Sendo assim, na arquitetura, uma forma para que seja possivel essa
relacdo,quando nao se tem ambientes naturais presentes, € por meio
do uso do design biofilico , optando pelo uso de materiais que
remetam elementos naturais, como comprova um estudo realizado no
Japao “Physiological Effects of Touching Coated Wood"#, no qual os
participantes foram colocados para sentar em uma superficie, de olhos
fechados, e depois de um determinado tempo eram instruidos a tocar
nessa superficie com a palma das méos. e os resultados mostraram que
a estimulacdo tatil com a madeira, acalmou a atividade do cortex
pré-frontal, aumentou a atividade nervosa parassimpatica e diminui a
frequéncia cardfaca, resultando em um estado de relaxamento ao
participante.

Outro exemplo da aplicacao do desing biofilico foi na Europa, por volta
da década de 30, houve um surto de tuberculose que fez com que
esses espacos fossem repensados, para serem aliados a cura dos
pacientes, pois naquele momento o repouso completo, a limpeza do
ambiente e uma luz natural, era a principal recomendacao em busca da
cura. O arquiteto Alvar Aalto e sua esposa Aino Aalto, projetaram um
edificio hospitalar para receber o Sanatorio de Paimio na Finlandia, que
acomodaria 296 pacientes, com espacos que favorecessem a cura,
atraves

FTr

de elementos utilizados em sua estrutura.

»

Imagem 03 - Sanatério de Paimio. Fonte: Blog Daniella On Design
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Os quartos estao dispostos para o sul - sudeste para que fosse
aproveitada a iluminacao natural, além de fazer o uso de uma luz
indireta ao olhar do paciente, e cor verde nos tetos para evitar reflexos.
A sala de repouso foi locada no telhado do edificio, para que pudesse
ter uma visualizacdo da paisagem.

2.2.6 lluminacdo

A iluminacao nos ambientes tem a funcdo de permitir que as atividades
naquele espaco sejam desenvolvidas de forma segura e confortavel.
Essa iluminacdo pode ser dividida em iluminacdo natural, na qual
acontece a incidéncia direta e indireta, da luz solar no ambiente, e a
iluminacdo artificial que complementa a natural, mas no periodo da
noite se torna a fonte principal de luz.

Ambas necessitam de serem utilizadas de forma equilibrada, pois a luz
solar ndo deve incidir diretamente nos funcionarios ou em pacientes,
de forma que figuem desconfortaveis para realizar suas atividades, por
IssO que é tao importante que seja feito o estudo da orientacao solar
no momento do planejamento desse espaco, assim como posicionar
de forma correta e homogénea a luz artificial, se atentando também ao
tipo de luminaria escolhida, nivel da luminancia empregada e
temperatura da cor da lampadas, para que a incidéncia dessa luz nao
fique diretamente no olhar do paciente em sua maca, que as cores
empregadas nas paredes do ambiente ndo sejam alteradas por conta
dessa iluminacdo, e que ndo comprometa qualquer diagndstico que
dependa da cor da pele do paciente.

Além disso, a luz € a responsavel em fazer nosso cérebro se alinhar
com o mundo exterior, isso significa que a iluminacdo natural é
extremamente importante para o alinhamento das funcées de nosso
organismo. A rotina que permeia esse alinhamento foi descoberta
pelos cientistas americanos Jeffrey Hall, Michael Rosbash e Michael
Young na década de 80, que resultou um prémio Nobel de medicina,
no qual entendeu-se que 0s seres humanos, possuem um gene capaz
de produzir proteinas responsaveis pela regulacao de funcées, fisicas e
psicologicas, do ciclo bioldgico, conduzidos pelo dia e noite, conhecido
como ciclo circadiano ou popularmente conhecido como relégio
biologico.
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Figura 04: Ciclo circadiano. Fonte: Elaborado pela autora com base no site Emporio Luz E
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De acordo com Paiva (2018)2¢:

"O ciclo circadiano permeia a maioria dos sistemas cerebrais
responsaveis pelo controle do nosso humor, entre eles o sistema
limbico e o eixo hipotélamo-hipdfise. O sistema circadiano também
requla a secrecao de glicocorticoides (entre eles o cortisol). Estas
substancias sao importantes para o controle do stress e do sistema
imunoldgico. Alem disso, a desregulacdo do sistema circadiano a
longo prazo também gera mudancas estruturais no cérebro. "

(PAIVA,2018)

Dessa forma, no planejamento de ambientes hospitalares € importante
se atentar as aberturas de portas e janelas, seus formatos e materiais
utilizados, para que seja disposto de uma forma que diminua o uso da
iluminacdo artificial, e seja confortavel para pacientes, acompanhantes
e funcionarios dos espacos. Além de promover para 0s pacientes que
passam maior parte do tempo nesses ambientes, como no caso dos
pacientes em dialise, a boa regulacdo de seu ciclo circadiano,
auxiliando no seu bem-estar, dentro e fora do ambiente hospitalar, pois
a consciéncia temporal interfere positivamente no sono e saude do
paciente, uma vez que com a regulacao de hormonios e substancias, a
imunidade do paciente se mantém estavel.

A personalizacdo do espaco se da por meio do estudo do perfil dos
seus usuarios. A partir disso, é possivel obter informacGes que
permitem melhor suas necessidades, visualizar
potencialidades para que sejam exploradas dentro do espaco e assim,

auxiliar os profissionais, que planejam esses espacos, na tomada de

compreender

decisBes que favorecam, consciente ou inconsciente, as emocoes e
comportamentos dos usuarios desses espacos.

O maior desafio, quando se fala sobre ambientes hospitalares, é
conseguir modificar esse ambiente, considerado hostil, em um
ambiente que dé ao paciente, acompanhantes e funcionarios,
melhores condi¢des de estar e um maior sentimento de seguranga,
uma vez que o medo da morte é iminente nesses ambientes.

Em um estudo realizado no Brasil, “Psychiatric disorders in patients with
end-stage renal disease”®, realizado com 69 pacientes em estagio final
da doenca renal com transtornos psiquiatricos, observou que 46,4%
dos pacientes analisados tinham pelo menos 1 diagndstico psiquiatrico,
e 21,7% dois ou mais. De acordo com Cesarino & Casagrande (1998, pg
31)° "A insuficiéncia Renal Cronica e o tratamento hemodialitico,
provoca uma sucessao de situaces para o paciente renal crénico, que
compromete o aspecto ndo so6 fisico, como psicolégico, com
repercussdes pessoais, familiares e sociais. "

Portanto acredita-se que ambientes planejados de acordo com suas
necessidades e com as particularidades da doenca tornam-se um
apoio e uma motivacdo para a continuidade do tratamento, afinal, a
vida dessas pessoas muda desde o recebimento do diagndstico e a
partir disso, todos os seus habitos e os de seus familiares comecam a
ser ressignificados. Embora alguns desses pacientes tenham apoio da
familia,muitos tém dificuldades de lidar com a nova condicédo de vida
que lhe foi imposta e apresentam problemas psicolégicos que
prejudicam o tratamento.



O Hospital Infantil EKH / IFna Tailandia, faz o uso da personalizacdo  estimular as criancas a usaram aquele espaco para desenvolver sua
em seus quartos, classificando eles com nomes de animais, que sdo imaginacao e criar experiéncias além do tratamento de salde.
encontrados no  formato  das luminarias, afim  de

33 33

Imagem 04: Hospital Infantil EKH / IF — Quarto Coelho. Fonte: Archdaily Imagem 05: Hospital Infantil EKH / IF — Quarto Le&o. Fonte: Archdaily

Imagem 06: Hospital Infantil EKH / IF — Quarto Tartaruga. Fonte: Archdaily - Imagem 07: Hospital Infantil EKH / IF — Quarto Baleia. Fonte: Archdaily -
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2.3 Estabelecimento Assistencial de Salde e sua Humanizacao

Segundo a Portaria n°® 2.022, de 7 de agosto de 2017, do Ministério da
Saude, estabelecimentos de salde “sao espacos fisicos delimitados e
permanentes onde sdo realizadas acdes e servicos de salde humana
sob responsabilidade técnica”

Por muito tempo, o plangjamento desses espacos se dava atraves de
visando principalmente a efetividade do tratamento
contemplado. Contudo, com o avanco dos estudos sobre arquitetura,
comecou-se a estudar de que forma os espacos fisicos de
estabelecimento assistenciais de saude (EAS) interferem na salde e no
bem-estar dos pacientes, e de que forma reflete no avanco do
processo de cura.

normas,

De acordo com POMPERMAIER (2021)':

"Os estabelecimentos de salde possuem como focos principais:
prevencao, diagndstico, tratamento, recuperagdo e manutencdo da
salde. Nesse sentido, a arquitetura deve ser um instrumento capaz de
contribuir com o processo de cura e promocdo da saude”

POMPERMAIER (2021, pg.1)

Sendo assim, a humanizacdo de espacos surge como uma nova linha
de pensamento, no qual o usuario se torna foco da situacao, passando
a ser visto de maneira mais humana, ndo s6 como portador de
doencas, mas como parte daquele contexto (FONTES et al, 2004)".

No Brasil, o conceito de humanizacao em ambientes hospitalares foi
bastante aplicado no plangjamento das unidades da Rede Sarah de

hospitais de reabilitacdo, no qual o arquiteto Jodao Filgueiras, mais
conhecido como Lelg, planejou um hospital pensando em como esses
espacos poderiam auxiliar na melhora e na condicdo de salde do
paciente usufruindo de elementos como conforto ambiental, relacao

entre os ambientes internos e externos e o uso das artes plasticas.

Imagem 08 - Hospital Sarah - Unidade Brasilia. Fonte: Autora



Os principios da rede consistem em:

“Criar uma rede de neurorreabilitacao, que entenda o ser humano
como sujeito da acao e nao como objeto sobre o qual se aplicam
técnicas. lrabalhar para que cada pessoa seja tratada com base no seu
potencial dificuldades.
multidisciplinar em salde como um conjunto de conhecimentos,

e nao nas suas Vivenciar o trabalho
técnicas e atitudes unificadas, destinadas a gerar um processo de
reabilitacao humanistico. Transformar cada pessoa em agente de sua
propria saude. Atuar na sociedade para prevenir a incapacidade,

combatendo, ao mesmo tempo, preconceitos quanto as limitacées e

diferencas, pois 0 que caracteriza a vida € a infinita variacdo da forma
que no tempo muda. Valorizar a iniciativa inovadora e a troca de
experiéncias, N0 ensino e na pesquisa, estimulando a criatividade de
pessoas e grupos, gerando conhecimento. Melhorar a qualidade dos
servicos prestados a um numero cada vez maior de cidadaos, através
da eficiente aplicacao dos recursos e da continuada qualificacdo dos
seus recursos humanos. Restituir ao cidadao brasileiro, com servico
qualificados de saude e de reabilitacao, os impostos que por ele foram

pagos. Viver para a saude e nao sobreviver da doenca. " (JUNIOR E
BRAGA,1991) .2

Imagem 09 - Hospital Sarah - Unidade Salvador Fonte: ArchDaily -
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Estao inseridos dentro desse contexto os espacos que compdem as
unidades de didlise, que de acordo com a RDC 50 (BRASIL, 2004), estao
enquadrados, oito  atribuicoes
assistenciais de saude, na atribuicao quatro, que tem como funcao

dentre as de estabelecimentos
prestar atendimento de apoio ao diagnostico e terapia.

Para que um Estabelecimento de Assisténcia a Saude seja construido
existem varias normas que devem ser seguidas dentre essas normas
podemos destacar a NR50 E NR17. De acordo com o SomaSUS
(Sistema de Apoio a Elaboracdo de Projetos de Investimentos em
Saude), a Unidade de Diélise e considerada de alta complexidade, que
dentro do SUS, envolve grande investimento e alta tecnologia, com o
objetivo de oferecer a sociedade um tratamento seguro e de
qualidade.

A RDC 50° é o principal regulamento da area da saude para
planejamento de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de
salde. Essa norma é dividida em trés partes, sendo a primeira
destinada a falar sobre a elaboracao, etapas, representacao grafica e
avaliacdo destes projetos. A segunda parte €& responsavel pela
identificacao, dimensionamento, quantificacdo e instalacdes dos
ambientes. E a terceira aborda a parte de circulacdo, condicdo de
confortos ambientais, controle de infeccdo e normas para essas
instalacdes prediais.

No que diz respeito a organizacdo fisico funcional da unidade de
dialise, as principais atividades realizadas sdo: realizacdo de consultas
meédicas iniciais e continuas, procedimentos de enfermagem, realizacao
de dialises, proporcionar tratamento de agua adequado para
realizacdo do tratamento e cuidado com a limpeza e desinfeccao dos
capilares, cuidados meédicos em urgéncias no momento da dialise e

atendimento nutricional.

Nessa norma, também é apresentado condi¢des para que seja possivel
o atingimento do conforto ambiental, levando em consideracdo as
exigéncias do codigo de obra de cada local, conforto higrotérmico e
qualidade do ar, tendo como suporte também outras normas como
ABNT/NBR-7256 - Unidades
Meédico-Assistenciais, conforto acustico a fim de isolar as pessoas de

Tratamento de Ar em

ruidos advindos do espaco tendo como parametros os niveis definidos
por algumas NBR, conforto luminoso a partir de fontes naturais para
definir os niveis minimos de iluminacdo em lux por atividade realizada
e condicbes ambientais de controle de infec¢cdo que sdo apresentadas
através da divisao do projeto arquitetonico, e utilizadas como
estratégia para que tenha esse controle de uma forma efetiva.

Além disso, é importante ressaltar a necessidade de um tratamento de
agua de qualidade, também apresentado pela norma, determinado
pela quantidade de pacientes e turnos. 1, que determina os tipos de
equipamentos eletromédicos, e classe 15 que engloba equipamentos
eletromedicos que sao utilizados em cirurgias e em casos de
sustentacao da vida, por exemplo a ventilacdo mecanica. A maioria



equipamentos eletromédicos, e classe 15 que engloba equipamentos
eletromedicos que sdo utilizados em cirurgias e em casos de
sustentacao da vida, por exemplo a ventilacdo mecanica. A maioria
dessas informag¢des encontram-se apresentadas no SomaSUS de forma
sistematizada.

A resolucdo de n° 11 do Ministério da Salde apresenta os principais
requisitos para garantir um funcionamento seguro e de qualidade para
0s servicos de dialise. Nesta resolucdo, apresenta também uma secao
destinada apenas para falar sobre a infraestrutura, na qual aborda os
ambientes minimos que deve ter em cada espaco de diélise, que estao
presentes também na RDC 50°, sendo esses dimensionados de acordo
com a demanda, aléem de abordar normas de funcionamento como
circulacdo e fluxos, pois as salas de dialise ndao podem ser utilizadas
como espacos de circulacdo para outros ambientes que ndo sao
relacionados ao servico, sendo necessario que 0 mobiliario esteja
disposto de forma que o corpo clinico consiga circular e ajudar
qualquer intercorréncia que venha acontecer durante o tratamento, e
as salas de enfermagem devem ter a visualizacao de todos os leitos
dispostos.

A RDC 154° é um regulamento que busca estabelecer normas técnicas
para o servico de Dialise, complementando a RDC 50°, que aborda os
principais requisitos de estrutura fisica. Essa norma, determina que o

numero maximo de pacientes em hemodialise deve ser de 200 e que o
funcionamento desse tratamento pode acontecer em trés turnos, com
um intervalo entre esses, e caso seja necessario mais turnos, o gestor
da unidade fica responsavel por essa decisdo.

A resolucao possui uma secdo que se refere a infraestrutura,
abordando o compartilhamento e localizacdo de espacos previstos
para o funcionamento da dialise, assim como, algumas caracteristicas
que as salas devem ter. Essas caracteristicas, citadas nesta norma, estao
presentes também na RDC 11°, no que diz respeito a circulagao,
disposicdo de ambientes e suas caracteristicas.

O O SomaSUS (Sistema de Apoio a Elaboracdo de Projetos de
Investimentos em Saude) € uma ferramenta que orienta, por meio de
informacdes técnicas, baseadas na RDC50 e NBR's, instituicbes e
EAS
disponibilizando em suas redes layout, fichas técnicas e informacoes

profissionais da area, na elaboracdo de projetos de
sobre equipamentos, residuos gerados e forma de tratamento de
todos os ambientes que comp&em um EAS, que constam listados na

RDC50.

na figura 5 apresenta a listagem dos ambientes necessarios para
compor uma unidade de didlise bem como os ambientes de apoio,
indicando a quantidade de pessoas e instalacBes necessarias para 0s
ambientes. Além disso, podera ser obtida informac6es sobre os

equipamentos necessarios, residuos gerados e forma de tratamento.



Unidade Funcicnal: 4 — APOIO AD DIAGNOSTICO E TERAPIA (cont)

DIMENSIONAMENTO o
M2 ATIV. UNIDADE fAMBIEMTE by = INSTALACOES
QUANTIFICACAD [(min.) DIMEMNSAD (min.)
412 Diglize *
4121 Consultgrio indiferenciado 1 "in loco” ou ndo HF
4121 Area de prescrigio médica 2,0m?
4122 Zala de recuperagdo de pacientss 1 a cada 20 poltronas ou leitos para didlise 6,0 m? HF;EE;ED;FO;F
ANADE
4125 Area para lavagem de fiztulas 1 lavabo a cada 25 |. ou poltronas 1,10 m? por lavabo HF
4124 Zala para tratamento hemodialitico 1 5,0 m? por poltrona / leito. 1,00 m entre leitos / HF;ED;EE;ADE
poltronas, 0,5 m entre leitos / poltronas e paredes
paralelas, 1,5 m livre em frente ao pé da poltrona /
leito & 0,6 entre cabeceira da poltrona e 2 parede atraz
da poltrona / leito
4124 Sala de tratamento hemodialitico de 1 a cada 10 poltronaz para hemodidlise. Opcional | 7,0 m*
pacientes HBsAg+ caso 8 unidade mantenha contrato com outro
E4S gue fags e333 atividade
4124 Sala para diglise peritoneal 1 {de cada). A depender da:z atividades do EAS 6,0 m* HF
ambulzatorial continua (DPAC)
4124 Zala para didlise peritoneal 2,5 m= por leito para zala com até dois leitos e 6,5 m® HF;ED;EE;ADE
intermitente (DP1) guando houver mais de 2 leitos. Distdncia entre leitos =
1,0 m, entre estes e paredes paralelas =05 m e 1,50m
livrez em frente ao pé do leito
4125 Posto de enfermagem e servigos 1 a3 cada 25 leitos ou poltronas emais 1acada 8 |60 m? HF;EE
leitos ou poltronas no caso de haver dialise
peritoneal
4126 Zala de reproceszamento de 1 3,0m? HF:E
dializadorez contaminados por
hepatite C
4126 Sala de reprocessamento de 1. Opcional case a unidade ndo faca 3,0m? HF;E
dializadores contaminado: por HBsAg+ |atendimentos de pacientes HBsAg+
4126 Zala de reproceszamento de 1 2,0 m* a cada grupo de 20 poltronas para hemodidlize | HFE
dializadores de pacients ndo
contaminado
4123 Sala para tratamento € reservatdrio de |1 A depender do equipamento utilizado HF
dgug tratada para didlise

Ambientes de apoio:
Area para registro e espera de pacientes e

acompanhantes
Saladeutilidades
Sanitario de pacientes { mas. e fem.)

Sanitariodefuncionarios( mas. e fem.)

Depositode material de limpeza

Depositode material (salap/armazenagem de
concentrados, medicamentos e material médico-

hospitalar)

Area para guarda de pertences
Sala administrativa

Copa para pacientes e funcionarios

Area para guarda de macas e cadeira derodas

Figura 05: Tabela quantitativa — unidades de didlise.
Fonte: Elaborada pela autora com base na RDC 50.
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DIAOS - Sala para tratamento hemodialitico
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Atividades
4124 - Realizar dialises (peritoniais efou hemodislise

Caracteristicas do Espaco Fisico

Area Minima: 5,0m* por poltrona / leito.

Area Média: 19.45

Pé Direito Minimo:  Ver codigo de obras local.

Piso: Liso (sem frestas), de facil higienizagao e resistente aos processos de limpeza, descontaminagio e desinfecgio.
Parede: Lisa (sem frestas), de facil higienizagdo e resistente aos processos de limpeza, descontaminagio e desinfecgio.
Teto: Deve ser resistente & lavagem e ao uso de desinfetantes.

Porta: Revestida com material lavavel. Vo minimo de 1,10 x 2,10 m.

Bancada: Mao se aplica.

Condicionantes Ambientais

Temperatura Ideal: Vfer condigies de conforto.

Umidade Ideal: Ver condigies de conforto.

Nivel de lluminamento: 100 a 200 lux-geral [ 150 a 300 lux-junto a cadeira para doador de sangue.
Cond. de Ventilagao: \fer codigo de obras local.

Cond. de lluminagéo:

Risco Transmissdo: Area semi-critica

Infra-estrutura Necessaria

RELACAO FUNCIONAL

CONSULTORIO ] AREA PARA LAMAGEM

INDIFEREMCIADD FISTULAS
FOSTO DE ENFERMAGEM . GALAPARA TRATAMENTO SALADE RE:::UPERA:;&.Q]
E SERVICOS | HEMODALMICO PACIENTES

SALA DE REPROCESSAMENTO DE1

DIALIZADORES DE PACIENTE
NAD CONTAMINADO

RELAGAD FUNCIONAL DIRETA

Instalagoes Elétrica e Eletrdnica:
Instalagbes de Climatizagao:

Instalagoes de Protegao Contra
Descarga Elétrica:

Instalagoes Hidraulicas e Sanitarias:

Instalagoes de Prevencao e Combate a
Incéndio:

Instalagoes Elétricas de Emergéncia:
Instalacoes Fluido-Mecanicas:

Residuos Gerados

Elétrica diferenciada.
Sem necessidade especifica

Instalagdo padréo (sem requisitos especificos)
Agua fria - lavatorio para as maos.

Ver codigo de obras local
Eletrica de emergéncia - grupo 1, classe 15.
Sem necessidade especifica

Tipo: Residuo perfuro cortante, Residuo quimico, Residuo infectante

Recursos Humanos
Sugestao: Em desenvolvimento
Fonte:

Figura 06: Layout — Relacdo Funcional e Caracteristicas do espaco de dialise Fonte: SomaSus
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Para melhor entendimento de planejamento e concep¢ao de espacos
hospitalares humanizados, pesquisou-se hospitais referéncia, no qual
em seu planegjamento, projeto e construcdo tenha levado em
consideracdo a necessidade de humanizacao do espaco, atraves do
uso de alguns elementos arquitetonicos.

E importante ressaltar que as escolhas de referéncias através do
conceito de humanizacdo, se deram pela falta de referéncias de
ambientes e projetos com o conceito da neuroarquitetura, pois a
principal diferenca entre esses conceitos é o fato da humanizacao
prever espacos dando condi¢des humanas para se sentir confortavel e
respeitado, dentro da sua complexidade, enquanto a neuroarquitetura
busca pressupostos cientificos das reac6es do cérebro para propor
solugdes em espacos.

O Hospital Regional da Asa Norte, HRAN, fica localizado na cidade de
Brasilia, e os seus atendimentos s&o realizados pelo Sistema Unico de
Saude, tendo especialidades cardiologia,
ginecologia, hematologia, entre outras e também conta com

Como: dermatologia,
atendimento psicologico, nutricional e odontologico.

Em sua estrutura fisica, os ambulatérios ficam dispostos de forma
circular, com as janelas voltadas para uma espécie de patio interno com
uma espécie de jardim e mobiliario para estar fazendo essa ligacao
interno com externo, a fim de promover aos usuarios daquele espaco,

um local para descanso e descompressao. Segundo a médica residente
da unidade, Jaisa Leite Almeida:

"Esse espaco de natureza me ajuda a pensar com calma sobre tudo
que esta acontecendo no plantdo e é um espaco de paz, as vezes
nossa mente esta tdo cadtica que se ndo pararmos adoecemos! E ter
espacos com verde, luz solar, d& uma vida e uma importancia maior, af
descanso. Sempre que eu posso eu fico no jardim, ouco uma mdusica,
leio um livro ou s6 fico 18 mesmo...nem que seja 5 minutinhos. Volto

renovada”




A rede Sarah de hospitais iniciou-se em Brasilia, na década de 60 como
um centro de reabilitacdo, a fim de modernizar esse setor, em seguida,
com uma nova direcdo, um projeto foi desenvolvido com o intuito de
construir um novo modelo de hospital, que posteriormente se tornaria
uma rede nacional de hospitais em suas especialidades.

Na década de 80, a primeira unidade desse novo conceito de hospitais
foi inaugurada pelo entdo presidente da republica Jodo Figueiredo, e
permaneceu com 0 mesmo nome em homenagem a ex-primeira dama
Sarah Kubitschek. Hoje a rede contabiliza 9 unidades distribuidas em
todo o pals, permeando por varias especialidades como: ortopedia,
pediatria do desenvolvimento, neurocirurgia, neurorreabilitagdo em
lesdo medular entre outros.

da Rede Sarah
funcionamento e foram planejadas com os mesmos principios para

Todas as unidades seguem um padrao de
que as definicbes arquitetdnicas conversassem com 0s programas de
reabilitacao oferecidos pelo sistema, aproveitando da melhor forma os
recursos naturais disponiveis em cada regidao, usufruin do de conceito
como conforto ambiental e tendo como principais partidos a relacao

entre os ambientes internos e externos e o uso das artes plasticas.

De acordo com o site da instituicao (2013):

"Essa integracdo resulta, por exemplo, nos amplos espagos dos
hospitais da Rede SARAH, com seus solarios e jardins, na humanizacdo
do ambiente hospitalar e nas enfermarias coletivas, com o sistema de
assisténcia progressiva e o melhor aproveitamento dos recursos

disponiveis”



3.1.3 Hospital Infantil Nemours

O hospital infantil Nemours, foi construido no ano de 2012, pela
empresa Stanley Beaman & Sears em Orlando, na Fldrida, e atende
criancas em estado terminal e em condicbes cronicas. Em seu
planejamento, a principal preocupacdo do grupo de arquitetos
responsaveis era de promover naquele espaco momentos tranquilos e
divertidos para a crianca e toda sua familia. De acordo com a equipe
de projeto, o planegjamento desse espaco girou em torno de apenas
uma indagacdo "O que € melhor para as criancas?". (ArchDaily,2022)

Para que fosse possivel transmitir tudo o que foi planejado, foram
projetados grandes espacos ao ar livre com vegetacdo e espacos de
estar, salas de recreacdo e estar com vistas para a parte externa do
hospital e espaco com palco para apresentacdes artisticas em formato
livre, utilizando em todos esses ambientes as cores como elemento
base para promover vida e alegria ao local, tanto em paredes, como
em seu mobiliario.

Com tudo, o uso da biofilia, das cores, da personalizacdo, da
aromaterapia, das formas, dos sons, como elementos para atingir a
humanizacao em espacos hospitalares, podem ser relacionados com
os estudos da Neuroarquitetura, uma vez que, 0s impactos desses
elementos no comportamento humano e em suas atividades cerebrais,
no que tange a espacos hospitalares, interferem diretamente no
bem-estar do paciente e em seu processo de cura.
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Y
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Imagem 12: Hospital Infantil Nemours. Fonte: Archdaily .
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4 Objeto de estudo




4.0 Objeto de estudo
4.1 Localizacao

O objeto de estudo é a clinica de hemodialise Nefroeste, que foi
inaugurada na cidade de Barreiras na década de 80, inicialmente como
Unisang e sua Ultima reforma foi feita no ano de 2017, tornando-se
Nefroeste, com o intuito de melhorar o espaco fisico e promover uma
melhora na qualidade de vida e bem-estar dos pacientes, alcan¢ando
outras esferas da vida desse aléem da hemodialise, como tratamento
nutricional e acompanhamento psicoldgico.

A clinica é localizada na cidade de Barreiras, oeste do estado da Bahia,
em um terreno de esquina que fica entre a Rua Maria Quitéria e a
Avenida Antonio Carlos Magalhdes, Bairro Centro, sendo essa uma
excelente localizacdo, pois a avenida ACM corta a cidade de ponta a
ponta e se torna de facil acesso aos pacientes residentes da cidade, e
0s que vém de fora.

Figura 07: Localizacdo dentro do estado da Bahia. Fonte: Autora

hiespital[GeralldelUeste]
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Figura 09: Localizacdo da clinica dentro da cidade de Barreiras. Fonte: Autora
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42  Publico Alvo
421 Pacientes

A clinica atende pacientes da cidade de Barreiras e de toda a regiao
Oeste, atraves do Sistema Publico de Saude, por conta da falta desse
tratamento em cidades de menor estrutura. Apesar disso, cada prefei-
tura se responsabiliza pelo transporte do paciente e de seu acompa-
nhante a fim de garantir esse tratamento ao cidadao. Assim como
esses pacientes, pessoas que estdo a passeio ou de passagem pela
cidade, e necessitam do tratamento, conseguem entrar em contato
com a clinica, ver os horarios disponiveis e marcar a sua sessao.

Imagem 13: Maquina particular de Didlise. Fonte: Autora

A clinica também dispde de servicos particulares, no qual o paciente
arca com 0s seus gastos, e realiza o seu tratamento no mesmo ambien-
te que os demais, porém com uma maquina diferenciada chamada de
maquina de hemodiafiltracdo, que € uma nova tecnologia desenvolvi-
da, capaz de filtrar substancias ndo filtradas na hemodialise convencio-
nal. De acordo com o Art. 6° da RDC 11° (2014) “Todos os membros da
equipe de saude responsaveis pelo atendimento ao paciente durante o
procedimento hemodialitico devem permanecer no ambiente de diali-
se durante toda a sessao. ”
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Imagem 14: Maquina de Dialise do SUS. Fonte: Autora



O principal indicador de saude publica para os pacientes em dialise, €
a taxa de prevaléncia, que é o nimero de pacientes que utilizam esse
servico pelo SUS, por 100 mil habitantes, com fatores determinantes
como espaco geografico e ano. Esse indicador mede a quantidade de
pessoas que recebem esse tratamento, em relacao a populacéo total e
é utilizado para avaliar a distribuicdo da oferta desse servico pelo pafs,
a fim de planejar o uso dos recursos publicos destinados a saude do
paciente renal.

Segundo o censo realizado pela SBN (2020), a prevaléncia no Nordeste
vem aumentando com o passar dos anos e isso reflete nas estruturas
fisicas dos ambientes, uma vez que essa demanda aumenta.
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Figura 10: Pacientes em dialise por regido. Fonte: Censo Brasileiro de dialise 2020.

4.2.2 Acompanhantes

Enqguanto o paciente se encontra dentro da sala dialisando, ndo é
permitido a presenca de acompanhante, com excecao de casos de
prescricdo meédica. Por conta disso, esses acompanhantes, que
normalmente sao familiares, conjuges ou amigos, esperam em outros
ambientes o término do tratamento para retornar para suas casas, que
em boa parte sdo em outras cidades e necessitam se deslocar, junto ao
paciente, para realizacdo do tratamento.

Nesse periodo de espera, cada acompanhante utiliza esse tempo de
forma diferente, contudo, ao planejar um espaco, € importante que se
leve em consideracdo também a comunicacao entre corpo clinico e os
acompanhantes, pois esses muitas vezes se sentem invisiveis no
contexto, mas também recebem uma grande carga de trabalho e
emocional devido a mudanca de habitos

Em um estudo realizado por Costa e Coutinho (2015), denominado
Depressdo e insuficiencia renal cronica: uma analise psicossocioldgica,
observou-se em seus resultados que os acompanhantes de pacientes
renais, apresentaram maiores indices de depressao, mesmo que esses
nao sejam acometidos pela doenca, enquanto a principal aten¢ao dos
pacientes e voltada ao cuidado da doenca, os acompanhantes se
preocupam em cuidar dessas pessoas. Isso acontece, principalmente,
por conta da modificacdo de habitos e das novas responsabilidades
que surgem a esse acompanhante, como novos habitos alimentares,
responsabilidades domesticas e restricdo de momentos de lazer,
sobrecarga fisica e psicologica.
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As visitas de campo foram realizadas na Clinica Nefroeste e agendadas
com autorizacdo prévia da direcdo da Clinica, sendo conduzidas pela
Enfermeira Chefe do estabelecimento. As visitas foram feitas com o
intuito de observar o espaco fisico, a organizacdo e funcionamento do
local, o publico alvo e a parte técnica do tratamento. O campo foi
dividido em 3 visitas, no qual a primeira foi realizada com intuito de
iniciar uma conversa sobre o funcionamento do estabelecimento,
normas da clinica e apresentacdo dos espacos fisicos. A segunda
consistiu - na realizacado de entrevistas com 0s pacientes,
acompanhantes e corpo clinico e a terceira foi para realizar

levantamento de medidas e conferéncias de dados.

A edificacdo na qual encontra-se instalada a clinica é composto por 4
pavimentos, mas apenas o térreo, primeiro e segundo pavimento é
destinado para realizacao de suas atividades. No térreo e no primeiro
pavimento ficam os servicos de hemodiélise e toda parte clinica, e no
segundo pavimento fica o setor juridico e de uso coletivo, onde
acontecem palestras e € destinado a parte educativa, tanto para os
pacientes em tratamento quanto para o publico externo como acao
preventiva.

A cor predominante da clinica é a bege, aplicadas nas paredes internas
dos espacos comuns, tais como: recepcdo, copa, banheiros, area de
espera, e nos ambientes destinados a dialise sdo utilizadas ceramica
branca tanto no piso quanto nas paredes. As iluminacbes em

ambientes de uso comum variam de tonalidade enquanto as
iluminacdes dos ambientes de dialise sdo feitas através de plafom com
tonalidade branca. Nao é feita a utilizacao de plantas e elementos
naturais dentro do espaco e os principais sons emitidos no local sdo
das televisGes, dos ambientes e das maquinas de dialise. O mobiliario
dos ambientes em comum é composto por moveis em MDF, cadeiras
de plasticos ou acolchoadas, enquanto nos ambientes de dialise tem as
cadeiras dos pacientes, as maquinas e mobiliario hospitalar necessario
para o funcionamento.

PROPRIETARIO

ADMINISTRACAD

|
| RESPOMSAVEL |-
TECNICO

RESP.TECNICO
EMFERMAGEM

[ I ‘
EQUIPE DE e -
ENFERMAGEM : SERVICO SOCIA NUTRICAD

NUCLEOEDUC. | |
CONTINUADA 1

ENFERMEIRA
ASSISTENTE

‘__ TECNICO EM PREDIAL
ENFERMAGEN

TREINAMENTO DE
FUNCIONARIO [~

NUCLEO DE ALK AR OE
SEGURANCA IANUTENCAD




Imagem 15: Recepcdo da Clinica Nefroeste. Fonte: Autora Imagem 16: Espaco de espera térreo da Clinica Nefroeste. Fonte: Autora




5.2  Caracterizacao do objeto de estudo

Para o seu funcionamento, a clinica Nefroeste segue as normas
estabelecidas pelo ministério da salde, contendo os ambientes
principais e 0os ambientes de apoio estabelecidos pela RDC® 50, alem
de cumprir o pré requisito da RDC 11° no qual aponta a necessidade de

uma boa visualizacdo de todos os leitos através das salas de
enfermagem, com mobiliarios dispostos de forma correta para boa
circulacao do corpo clinico, no dia a dia e em casos de emergéncia.
Além disso, a clinica funciona em 3 turnos, com intervalo entre esses
como orientado pela RDC 154°, com funcionarios responsaveis por
cada turno.

Com relagdo aos materiais de acabamento, foram empregados na
clinica: ceramica branca, na parte do piso, forros de gesso, paredes de
alvenaria com pintura de cor bege em areas comuns, e nas salas de
didlise paredes revestidas de ceramica branca, balc6es com o uso da
pedra cinza andorinha, ventilacdo artificial em todos os ambientes,
iluminacdo artificial através de plafons com luz branca, portas e janelas
de vidro, mobiliario clinico, mobiliarios em areas comuns planejados
em MDF.

A estrutura fisica da clinica ja passou por algumas reformas, na
tentativa de melhoria do bem-estar dos pacientes e da melhor
condicao de trabalho para os funcionarios. As plantas a seguir mostram
a estrutura antes da Ultima reforma realizada, com a nomeacdo, em
planta, de seus espacos de acordo com usos antigos e as manchas
coloridas de sobreposicdo sao as novas divisdes dos ambientes, sendo

identificadas pela legenda abaixo da planta.

E
X

al®

Imagem 17: Sala Branca de Hemodiélise da Clinica Nefroeste. Fonte: Autora
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Um dos acompanhamentos que é oferecido pela clinica, é o psicologi-
co. A psicologa da clinica relata que o primeiro trabalho a ser feito
quando um paciente da entrada em uma clinica de dialise é o de des-
mistificacdo daquele processo, explicando que ndo é a dialise que
mata, ela € uma sobrevida, que por conta das pessoas externas, com
visdes deturpadas, acabam influenciando os pacientes que ja entram
sem aceitar o tratamento.

A Biblioteca Virtual de Saude, do Ministério da Educacao ** define a
ansiedade como: “fenbmeno que ora nos beneficia ora nos prejudica,
dependendo das circunstancias ou intensidade, podendo tornar-se
patoldgica, isto €, prejudicial ao nosso funcionamento psiquico (men-
tal) e somatico (corporal)”. Sendo assim, a psicologa explica que a prin-
cipal doenca psicoldgica presente nos pacientes de didlise é a ansieda-
de, pois 0 medo que esses pacientes tém é um medo real, de coisas
que acontecem no seu dia a dia, como medo iminente da morte, ou
medo de dormir demais e perder o transporte que a prefeitura oferta
para chegar até o local do tratamento, e isso acaba influenciando no
momento em que o tratamento esta sendo feito, seja pelo cansago ou
nervosismo.

A psicologa diz também que ao contrario do acompanhamento nutri-
cional, que dispbe de exames para acompanhar a saude dos pacientes,
o tratamento psicolégico precisa de uma adesao por parte dos pacien-
tes, 0 que acaba ndo acontecendo por ser um publico de maior faixa

etaria, que nao compreende a necessidade e a ajuda que o tratamento
pode oferecer. Os profissionais psicologos (as) realizam rondas nas
salas de dialise, porem, devido a falta de privacidade, pois as poltronas
de hemodialise ficam proximas umas das outras, 0s pacientes ndo se
sentem confortaveis para dialogar.

Além do acompanhamento psicoldgico, a clinica oferece tratamento
nutricional, pois pacientes renais detém de uma dieta extremamente
restritiva, o qual existem alguns alimentos que se nao ingeridos na
quantidade correta ou evitados podem prejudicar a saude e o bem-es-
tar do paciente.

De acordo com a nutricionista da Clinica, a maior atencdo gira em
torno de dois minerais presentes no corpo dos seres humanos, que séo
fosforo e potassio. O fosforo é facilmente encontrado em proteinas de
origem animal e em alimentos industrializados e o principal problema
causado por esse mineral, quando sua taxa esta elevada, é a retirada de
calcio dos 0ssos. Enquanto o potassio € encontrado em algumas frutas
e verduras, e € o principal responsavel por dores musculares, apareci-
mento de cdibras e aumento da possibilidade de doencas cardiacas.

A nutricionista explica que os pacientes renais sdo muito resistentes e
nao sao adeptos a dieta, contudo, como o acompanhamento é realiza-
do através de exames que mostram as taxas desses nutrientes, a nutri-
cionista consegue acompanhar a realidade de cada paciente.

Para a escolha das perguntas que iriam compor o formulario, foi levada



pacientes, e principalmente estudos realizados atraves de leituras de
artigos e livros sobre a tematica. As informacdes mais importantes a se
descobrir dos entrevistados dizem respeito ao aspecto emocional e
habitos nos momentos da realizacdo do tratamento, para isso, além
das perguntas, as entrevistas foram conduzidas de forma que 0s
pacientes sentissem a vontade de falar sobre esses aspectos.

As perguntas que compuseram o formulario foram:

. Tipo de usuario: paciente ou acompanhante

. Localidade: qual cidade em que reside

. Vocé gosta da estrutura fisica da clinica?

. O que mais te agrada em rela¢do a essa estrutura?

. O que menos te agrada em relacdo a essa estrutura?

. O que voceé costuma fazer nesse periodo que esta na clinica?
. Como vocé se sente quando esta nesse ambiente?

Foi aplicado o formulario em 22 pessoas, sendo 19 pacientes e 3
acompanhantes, e dentre essas existiam pessoas tanto da cidade de
Barreiras quanto de outros municipios.

Quando questionados acerca da estrutura fisica da clinica, percebeu-se
que 0s pacientes se sentem satisfeitos com o espa¢o, mas em suas falas
percebe-se que o bem-estar imediato esta relacionado principalmente
com a forma de tratamento do corpo clinico com eles. Dentre as
questbes fisicas, o espaco amplo, a iluminacao e a limpeza foram
citados como questdes que agradam, enquanto a baixa temperatura e
a frieza do espaco foram citadas como as questdes que ndo agradam.

Contudo, por mais que as perguntas fossem instruidas e desenroladas
através de uma conversa informal, as perguntas que mais pode-se
extrair informacdes sobre aqueles pacientes foram as que falavam de
habitos e sentimentos no momento de dialisar. Para os habitos, a
principal funcdo que norteia a escolha da atividade a ser realizada
naquele momento é de “passar o tempo” e “distrair a cabeca” por conta
do extenso espaco de tempo dedicado aquela atividade. Os pacientes
que estao a mais tempo relataram que apesar de exaustiva, eles
acabam se acostumando com a rotina, enquanto os pacientes que
estdo a menos de um ano dialisando, falam que ainda sentem
dificuldades de aceitacao daquele espaco e de desenvolvimento dessa
nova rotina.

Sobre os acompanhantes, todos os entrevistados sdo pessoas de fora
da cidade de Barreiras, que acabam utilizando esse periodo de espera
da didlise para descansar da viagem ou para resolver coisas na rua
como remeédios e feira, justificando assim o nUmero pequeno de
entrevistados. A principal queixa desses usuarios, sdo a falta de
informacdes sobre os pacientes naquele momento, e apesar de
existirem dois espacos destinados a essas pessoas, com espacos para
assento, essas costumam ficar sentados na porta do centro para ver o
movimento da rua, conversar com outras pessoas e tirar um pouco o
foco daquele momento de espera.

A partir das entrevistas realizadas, foram geradas nuvens de palavras
para visualizar os termos que mais apareceram nas falas dos
entrevistados. As palavras foram agrupadas em duas categorias:
habitos e sentimentos, sendo a primeira categoria referente aos habitos



realizado e a segunda categoria se refere aos sentimentos que per-
meiam esses pacientes nesse mesmo momento.

As nuvens de palavras de sentimentos, figura 15 evidenciaram que ©

medo e a ansiedade s&o os sentimentos que estdo mais presentes nos VENDO TV

pacientes durante a realizacdo do procedimento de didlise e durante

esse procedimento, a maioria dos pacientes faz uso do celular para l l S O DO C E LU LAI z.

passar o tempo, conforme mostra a figura 16. As informac6es que

compdem essas duas categorias, auxiliaram na analise dos ambientes CONVERSANDO

OUVINDO MUSICA

DORMINDO
PENSANDO

escolhidos para realizacdo dos ensaios, bem como na decisdo de quais
elementos da Neuroarquitetura poderiam ser aplicados nesses am-
bientes.

Figura 16: Nuvem de palavra de habitos elaborado pela autora pelo site Mentimeter.

INDIFERENCA
CONFORTO 5.5 Elementos da Neuroarquitetura relacionados as necessidades

AN S I E DAD E R
Com o intuito de trazer o conceito da Neuroarquitetura para 0s am-
GENTILEZA . « /e ;. .
bientes de didlise, fez-se necessario, entender as necessidades dos

ACOLHIMENTO ROTINA pacientes e acompanhantes, Nno momento em que se encontram na

ANSEIO DO LAR clinica, e em seguida relacionar seus principais anseios e sentimentos

com os sete elementos da Neuroarquitetura, o que resultou na escolha

desses elementos e definicdo das formas de sua aplicacao para realiza-

Figura 15: Nuvem de palavra de sentimento elaborado pela autora pelo site Mentimeter. . . . L .
cao dos ensaios, na tentativa de minimizar os efeitos que esses am-

bientes provocam no momento do tratamento e espera.
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Para relacionar os principais anseios e sentimentos dos pacientes e
acompanhantes com os sete elementos da Neuroarquitetura, fez-se
necessario a elaboracdo de um infografico, que permitiu a
sistematizacao das informac6es e ideias. Primeiramente foram listados
0s principais sentimentos (evidenciados na nuvem de sentimentos), em
seguida, para cada sentimento, foram identificados elementos da
Neuroarquitetura que apos empregados, proporcionarao sensacoes
positivas aos usuarios, ou seja, sentimentos bons, contrarios aos
relatados pelos pacientes e acompanhantes durante as entrevistas
(como por exemplo esperanca em vez de indiferenca) e por ultimo,
para cada elemento selecionado, foram propostas formas de aplicacdo
nos ambientes estudados, assim, a elaboracdo do infografico seguiu o

seguinte fluxo:

Figura 17: Fluxo de elaboracdo do infografico. Fonte: Autora

*Em relacdo ao sentimento de indiferenca, que pacientes e familiares
adquirem, por ser um tratamento a longo prazo em alguns casos para
o resto da vida, busca-se o sentimento de esperanca por meio do uso
de cores e personalizacdo do ambiente. A cor utilizada para essa
finalidade é o verde, que podera ser aplicada em pinturas de parede e
mobiliarios, e a forma escolhida de personalizar o ambiente para esse
publico especifico, foi por meio de quadros ou adesivos para parede
contendo frases motivacionais, no intuito de modificar as informacoes
expostas naqueles ambientes, uma vez que essas variam de

contraindicacfes para o paciente ou auxilios para o acompanhante;

. o QUADROS MOTIVACIONAIS
PERSONALIZAGAO MOBILIARIO -

- ~<

CORES g PINTURA/MOBILIARIO (RN (1711~

Figura 18: Fluxo do sentimento Esperanca/Indiferenca. Fonte: Autora

ESPERANCA/INDIFERENCA

\

*Busca-se amenizar a ansiedade, sentida no momento em que 0O
tratamento é realizado e que reverbera para a vida do paciente e
familiares fora da clinica, por meio do uso do elemento biofilia, no qual
serdo utilizadas texturas, em paredes e mobiliarios, presenca de
plantas e/ou imagens representativas da natureza no ambiente.
Priorizar a iluminacao natural, a fim de trazer ao paciente o sentimento
de temporalidade fora da clinica, auxiliando no funcionamento de seu
ciclo circadiano. Alem disso, o uso da cor azul, aplicada em pinturas
e/ou mobiliarios, e com espacos personalizados para descanso dos
acompanhantes, com a finalidade de proporcionar relaxamento. O
aroma entra como uma possibilidade, de acordo com cada ambiente,
seu uso e o tipo de usuario, uma vez que € uma sensacao muito
particular, mas se usada de forma individual e na fragrancia correta,

como em almofadas de cada paciente, pode ser um grande aliado.

GRANDES VAOS

ILUMINAGAO JANELAS

REVESTIMENTOS

NATURAIS/ARTIFICIAIS
BIOFILIA

IMAGENS REPRESENTATIVAS

AROMA MOBILIARIO

QUADROS

PINTURA

LAVANDA

CORES g PINTURA/MOBILIARIO SRR (N

Figura 19: Fluxo do sentimento Relaxamento/Ansiedade. Fonte: Autora
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«Com o intuito de saciar o desejo de voltar para casa e fazer daquele
espaco, um local que proporcione 0 bem-estar para 0s usuarios, na
sala de espera dos acompanhantes foi pensado um mobiliario mais
voltado para um ambiente de uma sala de estar e descanso, assim
como a varanda desse espaco contara com uma jabuticabeira, na
intencdo de permitir experiéncias e remeter a lembrancas de quintal de
casa.

BEM-ESTAR/ANSEIO DO LAR 8 SN P:rsonALizacAO S MOBILIARIO (N

Figura 20: Fluxo do sentimento Bem-estar/anseio do lar. Fonte: Autora

*Em relacdo ao sentimento de medo, por conta do risco iminente de
morte, procurou-se trazer seguranga por meio do uso das formas
organicas, seja em mobiliarios ou pinturas, e do isolamento sonoro do
ambiente, para que barulhos como ambulancias ou pacientes com
dores, sejam abafados e cheguem o minimo possivel nos pacientes e
ems
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Figura 21: Fluxo do sentimento Seguranca/Medo. Fonte: Autora

+ ESPACOS DE DESCANSO

*Afim de trazer harmonia para esse ambiente, quebrando a sensacao
de rotina que se cria ao iniciar esse tratamento, foi analisado o layout
da sala branca, para entender se o atual cenario se encaixa nas normas
estabelecidas, assim como nas necessidades dos usuarios. Pensando
nisso, para criar um espaco de experiéncias, foi pensado em uma
parede um quadro branco, para ter recados motivacionais que possam
ser escritos por pacientes e corpo técnico, assim como espaco para a
foto, afim de trazer uma nova atividade para aquele espaco, que nao
seja diretamente ligada ao tratamento, fazendo a quebra dessa rotina.

PAINEL FOTOGRAFICO

MOBILIARIO
LAYOUT

PERSONALIZAGAO

DISPOSICAQ DO MOBILIARIO DE
ACORDO COM AS NORMAS PARA
ESPAGOS DE DIALISE

Figura 22: Fluxo do sentimento Harmonia/Rotina. Fonte: Autora

Diante disso, 0os ambientes escolhidos para propor essas melhorias,
com uso dos elementos da Neuroarquitetura foram a sala branca
(Figura 24), ambiente destinado para pacientes que realizam o trata-
mento de dialise, sem nenhuma restricdo, com intuito de melhorar o
espaco, causando um bem-estar aos pacientes, a sala de espera para
os acompanhantes (Figura 26), a fim de proporcionar um espaco de
espera e descanso para esses usuarios e a varanda que se conecta com
a sala de espera (Figura 26) para dar opcao de um ambiente aberto
com a vista para rua e confortavel para todos os usuarios. A escolha
desses ambientes se deu por conta da necessidade de proporcionar o
bem-estar para esse grupo de usuarios, no periodo em que se realiza
a dialise, e € nesses ambientes em que esse grupo de usuarios passa o
maior tempo quando estao na clinica.
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Figura 23: Infogréfico ellaborado pela autora com ferramenta XMind.
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AVENIDA CLERISTON ANDRADE

AVENIDA CLERISTON ANDRADE

Figura 27: Planta chave - Sala de Espera e Varanda realizada com base no cadastro
que foi realizado no ano de 2018. Fonte: Autora

Figura 26: Planta Baixa - Sala de Espera e Varanda realizada com base no cadastro que foi realizado no ano de 2018. Fonte: Autora
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5.6  Proposicao de melhorias para os ambientes da clinica Nefroeste

5.6.1 lluminacdo

Os ambientes escolhidos para serem estudados, possuem aberturas
que possibilitam a entrada do sol e de ventilacdo. Contudo, as janelas
da sala de dialise sdo pequenas e altas, impossibilitando a visualizacdo
para o exterior e a sala de dialise a fim de evitar proliferacdo de
bactérias permanece fechada e com ar-condicionado ligado na menor
temperatura possivel, enquanto a sala de espera dos acompanhantes
possui uma porta que da acesso a uma varanda da edificacao,
completamente descoberta. A fim de fazer a melhor escolha na
aplicacao dos elementos, quando se fala de insolacao, foi utilizada a
carta solar de forma que fosse possivel identificar os horarios de maior
sol nessas fachadas e qual a melhor forma de amenizar a incidéncia

solar no ambiente.

De acordo com a carta solar, a fachada Nordeste, que se encontra a
sala de dialise, pega sol majoritariamente no periodo da manha até as
14:00 da tarde em seis meses do ano, assim como a fachada Sudeste,
onde esta localizada a varanda, tem o sol concentrado no periodo da
manhd, nos mesmos meses. Para que esse sol ndo interfira no
bem-estar, tanto do paciente quanto do acompanhante, foi tracado na
carta solar o principal horario com necessidade de sombreamento,
para aplicacdo de um elemento que bloqueie essa insolacdo, caso seja
necessario.
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Figura 28: Carta Solar, cidade de Barreiras, orientacdo Nordeste. Fonte: Autora
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Sendo assim, com o principal intuito de melhorar a visibilidade do
paciente para o passar do tempo atraves da luz solar, auxiliando
também em seu ciclo circadiano, fazendo com o0 que O seu Corpo
entenda os horarios do dia, e consiga ter seus ciclos regulados para
que no momento de saida da terapia, o corpo esteja relaxado e consi-
ga cumprir com os demais compromissos do dia, sem que essa luz pre-
judique a estadia no momento do tratamento e a temperatura dentro
da sala de didlise, optou-se pela ampliacao das janelas existentes na
sala, proporcionando também uma vista da parede da area externa
com a proposta de um jardim vertical.

Imagem 18: Vista da janela alta da Sala Branca de dialise. Fonte: Autora

Hoje, a sala de dialise possui 6 janelas altas, locadas na altura de dois
metros, com dimensao de 3,00 m x 0,40 m, vedadas por um plastico
filme na cor preta.

De acordo com a angulacdo alfa escolhida, de 20° graus, partindo da
parte de baixo da janela, para aumentarmos a area da janela e obter-
mos 0 sombreamento, verificou-se que nao se faz necessario a coloca-
¢ao de brise no espaco, por conta da construcdo existente ao lado da
clinica, no qual a altura do muro impede que o sol incida nessa fachada
nordeste, independentemente do tamanho das janelas. Contudo, é
importante em qualquer situacao que seja feito esse estudo solar, para
0 conhecimento das necessidades de cada local acerca da contencao
dessa insolacao.
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Figura 30: Planta Esquematica - Sala Branca - Fachada Nordeste. Fonte: Autora



A fim de ndo interferir no diagnoéstico do paciente renal, uma vez que
a cor da pele desse paciente é de extrema importancia na analise de
sua saude, na sala de dialise a iluminacdo se mantera original, podendo
contar apenas com luminarias com fun¢ao decorativa no espaco.

E
X

) 'H | il

Imagem 19: Sala Branca de Hemodidlise da Clinica Nefroeste - lluminacdo. Fonte: Autora

No que diz respeito a sala de espera dos acompanhantes, a incidéncia
solar a ser considerada, € a da varanda, local no qual sera pensado
para funcionar como espaco de estar. A varanda se localiza na fachada
principal da edificacdo, possui um parapeito de vidro, e a cobertura
existente no local, se da apenas pelas projecdes dos andares superiores
do prédio. A ideia é produzir pequenos espacos de estar, com conforto,
de forma que os acompanhantes consigam aproveitar daquele espaco,
enquanto aguardam a finalizacdo do procedimento de seus familiares,
em todos em todos os periodos do ano, e a questao da isolacdo sera
minimizada com a aplicacdo de um pergolado de madeira que acom-
panhara o desenho da projecao do andar superior.

O principal objetivo é fazer com que a sala de espera e a varanda se
torne um ambiente tranquilo, para que 0S usuarios consigam estar
naquele espaco e se sentir acolhidos, e no que tange a iluminacao, ao
contrario das restricdes da sala branca, € possivel trabalhar com ilumi-
nacOes diretas e indiretas com coloracdo amarelada, afim de trazer
esse conforto para 0s usuarios.

AREA CONSTRUIDA
SALA DE ESPERA

AREA CONSTRUIDA
’7 CLINICA

N VARANDA
2° PAVIMENTO

I

I

GUARDA CORPO

t AREA DESCOBERTA
COM sSOL DE
12: 00HR

PROJEGAO
COBERTURA

Figura 31: Planta Esquematica - Varanda - Fachada Sudeste. Fonte: Autora
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Imagem 20: Sala de espera vista da parte de dentro do prédio. Fonte: Autora

Imagem 27: Sala de espera vista da varanda. Fonte: Autora

58



5.6.2 Biofilia

O uso de diferentes materiais e texturas aparece com o principal objeti-
vo de trazer um pouco dos elementos naturais para 0s ambientes, por
meio de por meio de sua aplicacao nos revestimentos, mobiliarios,
cores, pinturas, formas organicas, iluminacdo natural, vegetacdo/espa-
co natural. No que diz respeito a sala de diélise, o principal revestimen-
to a ser escolhido foi o ripado de madeira, que sera aplicado em toda
base de alvenaria que serve como suporte dos balcdes dos postos de
enfermagem. No mobiliario, teremos um banco disposto a frente de
uma parede da area central, local que hoje esta sendo utilizado como
espaco para locar a torre de controle de todo prédio, com o objetivo

de se tornar um local para registrar momentos e fotografias dos
pacientes.

Na sala de espera, as texturas continuam por meio de almofadas com
tecido de veludo na cor verde nos locais que serdo destinados a des-
canso dos acompanhantes e no piso com revestimento de granilite,
enguanto na varanda, essas texturas serdo encontradas na parede de
fundo, local que sera aplicado o revestimento de tijolinho travertino,
com aspecto rustico, revestimento esse que faz mencao a pedra, no
pergolado que sera no sentido horizontal e em madeira, e nos mobilia-
rios, que serao em fibra de bambu, decorrente a exposicdo ao sol.

Imagem 22: Torre de controle. Fonte: Autora

Imagem 23: Posto de enfermagem.

Fonte: Autora Imagem 24: Varanda da Clinica. Fonte: Autora 59



A presenca de plantas na sala de dialise
sera por meio de plantas artificiais pela
facilidade de manutencao, além de ser um
espaco no qual poucas espécies se
adequariam por conta da exposi¢do ao
frio na sala. Porém, com o estudo feito
sobre a importancia da natureza presente
mesmo que através de imagens
representativas, algumas pinturas de
imagens representativas da natureza
serdo realizadas, a fim de trazer essa vida
para dentro do ambiente de dialise. Sera
feita também o uso de plantas naturais na
area externa da sala, de forma que fique
visivel através das janelas. Ja na sala de
espera, as imagens representativas
podem estar em quadros, e 0 paisagismo
sera atraveés de plantas naturais, com uma
funcdo de criar um microclima naquele
ambiente, além da funcdo estética.
Algumas espécies que foram pensadas
como propostas para compor esse
paisagismo, por  conta de sua
funcionalidade, durac¢do, facilidade no
cuidado e adaptabilidade nos espacos em
que serdo locadas sdo:

O Ficos Lyrata € uma planta que pode ser instalada
em vasos, por conta do seu caule delgado, consegue
se desenvolver emm ambientes bem iluminados, e
requer uma rega de ate 3 vezes por semana caso o
substrato esteja seco. Além disso, € uma grande
aliada a estética e a purificacdo do ar.

A espada de Sdo Jorge além de ter seu significado
ligada ao misticismo, aumenta o nivel de oxigénio no
ambiente, e ao contrario de algumas plantas, que
liberam alguns quimicos durante o dia e a noite
liberam o oxigénio, a espada de Sao Jorge sempre
esta em processo de purificagdo do ar. Outro ponto
importante € a manuten¢do da planta, que nesse
caso requer regas espacadas, e a necessidade de
bastante claridade, seja através de contato direto

com a luz solar ou luz artificial.

Para ser utilizada em pequenos vasos, afim de
questdes estéticas, a peperdmia se adequa a locais
com luminosidade, porém sombra, e sua rega varia
de acordo com a umidade da terra pois essa pode
apodrecer caso seja regada de forma excessiva.



Essa espécie foi escolhida pela facilidade de
ser exposta ao sol diretamente e ndo ser
comprometida, e sua rega ser de acordo
com a necessidade da terra, além da
questdo estética.

Por ser um espag¢o no qual as plantas terdo
que ser desenvolvidas em vasos, a escolha
pelo loureiro se da por conta de sua
estatura em vasos que podem atingir até 2
metros, por ser uma planta que se adequa
em ambientes com iluminacao indireta, e o
principal cuidado é manter essa planta
umida com o solo adubado.

Com o intuito de trazer memorias de casa, a
escolha da jabuticabeira como planta
frutifera se deu através do desejo de
encurtar essa distdncia homem e natureza,
e trazer para esse ambiente um sentimento
de lar. Suas regas podem ser diarias ou
espacadas, e a luz indireta contribui para o
desenvolvimento dessa planta, que para
alguns espacos pode ser cultivada em vasos.

Aplicando essas alternativas, as mudancas
comportamentais dos pacientes giram em
torno do sentimento de relaxamento, que
sera maior ao conviver nesse espago no
periodo em que o tratamento é realizado,
reverberando também para os momentos
fora da clinica.



Na sala de dialise as aplicacdes de pintura serdo feitas no teto, por
conta do campo de visdo dos pacientes no momento da dialise, pois,
as macas no qual esses se encontram ficam em angulacdo de 135°. As
pinturas serdo em formatos organicos, nas cores verde e azul, com
elementos naturais representados, e nas paredes laterais da area
central da torre de controle, teremos pinturas com as mesmas
referéncias das do teto, alem disso, sera colorida toda parte de
encanacao exposta na sala de dialise. Na sala de espera e varanda, as
cores apareceram compondo a pintura da alvenaria, e por meio de
alguns elementos decorativos como almofadas, vasos de planta e
quadros, seguindo a mesma linha das cores verde e azul, pretendendo
assim alcancar com o uso dessas cores um maior sentimento de
relaxamento e esperanca ao paciente.

A aplicacao do elemento formas sera por meio de pintura, em ambos
os ambientes, buscando trazer formas organicas e imagens naturais
para casar também com o elemento da biofilia. Outra forma que sera
possivel essa aplicacdo, se da atraves do mobiliario, que na sala de
dialise, por ser mobiliarios especificos do espaco hospitalar, a aplicacao
sera no balcao, tanto base quanto granito, do posto de enfermagem,
que atualmente tem angulos retos em suas extremidades, e sera feita o
arredondamento dessa.

Na sala de espera e varanda, se torna mais ampla a aplicacdo desse
elemento através do mobiliario e de elementos decorativos, por nao

ter restricGes. Sera pensado cadeiras, mesas, vasos e luminarias que
tenham formatos organicos para compor o0 espaco e trazer através
desse elemento a sensacao de seguranca.

O elemento som, apesar de facil de aplicar, se torna um pouco
complexo no que diz respeito a sala de dialise. A titulo de construcao
seria viavel a utilizacao de algumas mantas acusticas na alvenaria para
conter o ruido externo, contudo, a titulo de reforma ou melhoria, 0s
objetos utilizados para essa contencdo como quadros, cortinas,
barreiras acusticas com plantas se torna um inimigo no quesito
manutencao e higiene do espaco, uma vez que o ambiente de diélise
necessita dessa esterilizacao e limpeza constante, sendo esses
aplicadas somente na sala de espera e varanda, caso haja necessidade.
seria viavel a utilizagcao de algumas mantas acusticas na alvenaria para
conter o ruido externo.

Para pensar sobre personalizacdo é importante que seja analisado o
perfil do usuario e suas necessidades naquele espaco. Para os
pacientes de dialise, o layout atual contempla todas as suas
necessidades e principalmente segue as normas hospitalares que
garantem um bom funcionamento das atividades que ali sao
desenvolvidas, a proposicao no que diz respeito a personalizacdo a
esses pacientes se dara por meio de um lousa motivacional, no qual
tera presente frases motivacionais com a intencdo de dar esperanca



sensacao de cuidado, se sentir importante, acolhido e motivar esse
paciente nessa sua caminhada. Ja para os acompanhantes, sera
pensado no espaco de espera e varanda, mobiliarios que garantam e
proporcionem uma possibilidade de descanso nesse periodo do
tratamento, pois € de extrema importancia que esse acompanhante se
sinta apto e descansado para conseguir ajudar o paciente fora da
clinica, além de néo fazer daquele momento um sacrificio, resinificando
esse espaco e esse tempo de espera de sofrimento e angustia, para
bem-estar, harmonia e esperanca.

Além disso, na sala branca, no espaco em que se encontra a torre de
controle, sera um espaco ludico com todos os lados decorados e com
alguma funcionalidade para o paciente.



Resultado dos
ensaios




Para o desenvolvimento dos ensaios, o conceito adotado foi a ligagdo entre a estrutura fisica do ambiente
de dialise e 0 bem-estar e necessidades dos usuarios desse espaco. Para isso ser possivel, o partido
adotado foi a aplicacdo dos elementos da Neuroarquitetura, de diversas formas, associando os
elementos, aos sentimentos dos usuarios e a sua forma de aplicacdo, de modo que respeitassem as
diretrizes hospitalares.

O moodboard a sequir, foi desenvolvido com referéncias que serdo utilizadas nos ensaios, e que foram
escolhidas por meio dos estudos de cada elemento, a partir do fluxo de elaboracdo do infografico
(FIGURA 23).
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MATERIAIS

LOCAL MATERIAL APARENCIA IMAGEM
Porcelanato )
Sala Branca . Marmorizado
acetinado
Piso de alta
Sala de — . :
resisténcia/ | Granilite colorido
Espera e
granilite
Balc3o Sal Marrore
alcdo Sala
Branco Marmorizado
Branca 5
Parana
Varanda - | Porcelanato . .
X Marmore travertino
Parede acetinado
Sala Branca
e Salade MDF Madeira
Espera
Banco/vara Madeira
/ , Madeira
nda macica
Varanda - Piso em .
) g Madeira
Piso madeira

LOCAL = MATERIAL _APARENCIA IMAGEM LOCAL = MATERIAL APARENCIA IMAGEM
Pintura Sala Branca .
) ; Pintura )
Sala Branca | acetinada - cor Lisa e Sala de : Lisa
. acetinada
verde patina Espera
Pintura .
- : Pintura :
Sala Branca | acetinada - cor Lisa Sala Branca A Lisa
acetinada
azul refrescante
Pintura 5 y Fibra d
Sala Branca | acetinada - cor Lisa Ansn; vam rerRe Bambu
_ nda bambu
hortela fresca
Pintura
) . ) Letreiro NEON ,
Sala Branca | acetinada - cor Lisa Sala Branca de LED Luminoso
e
verde nostalgia
Pintura Pefil de
. . Varanda - L. )
Sala Branca acetinada - azul Lisa aluminio Madeira
- Pergolado :
retrd amadeirado
Pintura
Sala Branca | acetinada - cor Lisa Varanda Luminaria Luminoso
oceano indico
Sala de Tecido verde ) Varanda - L
Tecido Ceramica Aspera
Espera camurca WVasos

Figura 33: Tabela de materiais. Fonte: Autora
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Imagem 25: Render - Vista Frontal - Varanda. Fonte: Autora
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Imagem 26: Render - Varanda. Fonte: Autora
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Imagem 27: Render Vista Frontal - Varanda. Fonte: Autora
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Imagem 28: Render - Varanda. Fonte: Autora




VARANDA




VARANDA

Imagem 30: Render - Varanda. Fonte: Autora
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Imagem 31: Render - Varanda. Fonte: Autora



VARANDA

Imagem 32: Render - Vista Lateral - Varanda. Fonte: Autora
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Imagem 34: Render - Sala de Espera. Fonte: Autora
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Imagem 36: Render - Sala de Espera. Fonte: Autora
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Imagem 38: Render Sala Branca. Fonte: Autora
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Imagem 39: Render Sala Branca. Fonte: Autora
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Imagem 40: Render Sala Branca. Fonte: Autora
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Imagem 41: Render Sala Branca. Fonte: Autora
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Imagem 42: Render Sala Branca. Fonte: Autora
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Imagem 43 Render Sala Branca. Fonte: Autora




Consideracoes Finais

O presente trabalho pretendeu compreender de que forma a
Neuroarquitetura, aplicada em ambientes de diélise, pode influenciar
no bem estar do paciente e do acompanhante, a partir do
entendimento dessa realidade e das necessidades dos usuarios ,para
que fosse possivel o desenvolvimento de ensaios, aplicando os
elementos da Neuroarquitetura nos espacos escolhidos do objeto de
estudo que foi a Clinica Nefroeste, na cidade de Barreiras.

Para atingir a compreensdo dessa realidade e de qual a melhor forma
de aplicacdo desses elementos, foi levantado todos os conceitos e
diretrizes a respeito da tematica, e realizada visita de campo e
entrevistas afim de coletar dados dos usuarios daquele espaco, criando
um caminho para que fosse possivel planejar esses espacos, com
conceitos da Neuroarquitetura, de forma acertiva.

Percebeu-se entdo que a Neuroarquitetura podera impactar
positivamente a realidade do paciente renal e de seu acompanhante,
promovendo ambientes com estimulos neurais, conciéntes e
inconciéntes, por meio da aplicacdo de seus elementos nos ambientes
hospitalares.

Tendo em vista que existe uma vasta quantidade de doencas cronicas,
que dependem de tratamento continuo, em ambientes hospitalares,
esse trabalho servira de estimulo para que novos estudos sejam
aplicados em outras areas da saude.
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