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Tema: Arquitetura Hospifalar

0 tema da presente pesquisa € a implanfagdo de um equipamento publico com o projefo arquitetdnico de um hospital-dia, na cidade de Criciima-SC, voltado para pacientes do

SUS (Siistema Unico de Satde). _ - .
Conflito x Justificativa

A principal insfituigo hospitalar da Regido Sul de Santa Catarina, sequndo Portal Yoito (2019) - Hospital Sdo José
- possui uma planfa arquitetdnica conflitante. Conaigdes de acessibiidade e localizagdo desalentador, devido ao aden-
samento da cidade de Criciuma, vias de acessos sub dmencionadas com frequéncia de congestionamento, com es-
tacionamentos distantes € inadequado para um equipamento hospitalar (implantado em 1936)

As transformagdes que ocorreram no edificio hospifalar Sdo José, enfre puxadinhos € alferagdes na arquitetu-

Plano Diretor

Art. 107. O plano diretor deverad ser objeto de revisdes sistemdticas e ordindrias, a serem efetuadas no prazo maximo de 10 (dez) anos.

Pardgrafo Unico. Por ocasio de cada revisdo do Plano Diretor, caberd ao Consetho de Desenvolvimento Municipal - CDM, em conjunto com o Orgdo de Planejomento

Municipal legalmente instifuido:
| - Goordenar a elaboragdo das propostas de alteragdo;

I'- Dar ampla divulgagdo as propostas, que serdo levadas a discussdo em audiéncias publicas, e

Ill - Divulgar os indices socioecondmicos do municipio no perfodo relativo a vigéneia do plano direfor em revisao, para que se avalie o nivel de desenvolvimento da cidade,
e orienfe a manutengdo ou alteragdo de direfrizes do plano diretor para o proximo periodo.

Subsessdo Il - Das Zonas Residenciais

I - Zona Residencial 2 (Zr2): caracteriza-se pelas condigdes fisicas favordveis a ocupagdo, com disponibiidade de infra-estrutura urbana, permitindo uma média densi-

dade populacional infegrada as atividades de comércio e servigos.
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Art. 198 Fica definida a seguinfe hierarquizagdo do sistema vidrio municipal de Cricid-
ma, conforme anexo 13 e anexo I7:

| - Vias de Trdnsito Rdpido - VTR;
Il - Vias Arteriais - VA;

IIl - Vias Coleforas - VC;

IV - Vias Locais - VL;

Imagem - Mapa de Sistema Vidrio do Recorte
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Estudo de InsolacGo

Solsticio de Verdo - 7 Horas

Arquitetura Hospitalar x Proposta

A proposta vem de encontro para que Se possa corresponder nos espagos projetado com simplicidade no desenho, a configuragdo de um anfeprojeto arquitetdnico,
na formagdo de garantir a qualidade dos ambientes projetados, inferno e externo, como paisagismo que compde o terreno generoso, do equipamento hospitalar.

Correspondendo com o conforto por influéncia positiva, nos profissionais que laboram na drea da medicina, assim prestando atendimento médico, nifida € a proposta

V - Vias Marginais - VM e

ra em constante adaptagdo, sua edificagdo estd com aparéncia deturpada e sem funcionalidade adeguada VI - Vias Especiais - VE; e g . " i) do anfeprojeto arquitetdnico de garantir a funcionalidade de todas as afividades, como o acolhimento das pessoas da rua, afé o equipamento hospitalar com acessos
Dianfe da situagdo expost o,l fica evidente a necessidade de implanfagdo de um hospital na escala regional no cen- VIl - Estradas Municipais - EM. g 2 : F ] g planejados com calgadas qdequodos_e arborizadas acompanhando fodo o frajefo ate 0 hall de entrada de afendmento hospifalar. E posterior estacionamento sinaliza-
fro geogrdfico da regdo sul de Santa Catarina que atenda as reais necessidades da populagdo, considerando a 2 8 8 é dos e ajardinados, com a implantagdo de restaurantes e lancheria ao alcance dos usudrios do equipamento hospitalar.

vanguarda fecnologica de equipamentos e trafamentos e humanizagdo, como premissas na concepgdo de par tido
O s arquifetdnico e posterior projefo arquitefonico. ,

Fonfe: Google Maps De acordo com Sanfos (2013, p. 29) apud Carr (2011) 0 hospital € o mais complexo Tipo de empreendimento de-

vido a diversidade de servigos que presta e das inimeras unidades funcionais que compde.” Hoje nos hospitais hd

muifos conflifos de fluxos, especializagbes e servigos fora do campo fisico dos hospitais.

Circulagdes externas versus estacionamento

“As recomendagdes para 0s acessos € circulagdes externas sdo quase nulas, a ndo ser na garantia de que “devem possibiitar que os portadores de deficiéncia ambulatoria pos-
sam adentrar ao prédio sem a ajuda de terceiros” (ANVISA, 2004:99)

Acontfece que ndo & so o portador de deficiéncia ambulatoria que precisa de cuidados no acesso aos EAS. Qualquer pessoa com distirbio de satde fem dificuldade diferenciada de
deambular. O que ha que se garanfir é:

« calgadas com largura € pavimentagdo adequadas, desde a rua ou estacionamento até os acessos do hospital;

Do balcdio de atendimento; do acesso de emergéncia com ambuldncia aos consultérios médicos, dos exames de imageologia ou pequenos procedimentos; e, dependendo
da sifuagdo clinica, ao infernamento; em um s6 eixo de circulagéo da unidade pavihonar de especialidade 24 horas SUS - hospital dia

Com a setorizagdo constituindo, com o objetivo de reduzir a distdncia mais longa, a distribuigdo dos ambientes correspondem os deslocamentos menos frequentes.
A distaneia mais curfas correspondem, deslocamentos mais frequentes, € que exigem maior prontido.

Fonfe: Goge Mops A forma é definida pela sua rigidez arguitetonica no encontfro de dois eixos organizacionais, correspondendo a sua funcionalidade na morfologia que marca a circulagdo
ampla € tinica no bloco pavihonar, com ventilagdo € insolagdo natural em todo seu percurso, com aberturas rente ao fefo com estudo previsto, para a movimentagdo
destas aberfuras com programagdes eletronicas, provocando assim a troca de ar com percepgdo dos ocupantes da circulagdo de estar em uma rua oo ar livre.

L ocalizacdo - Escala Urbana

Em Cricidma concentra-se a maior populagdo, e em questdo de mobiidade e deslocamento da regido sul, € por ser polo econmico regional € por estar geograficamen-
te, em posicdo priviegiada, Cricidma seria a melhor cidade para a implanfagdo do Hospital Parque Sul Cafarinense.

« percursos externos ajardinados e arborizados, de modo a amenizar a caminhada dos efeitos dos raios solares, dos ventos excessivos e, se A escolha do terreno denfro do municipio de Criciima se deu por critérios como: Facl mobiidade afravés da BR 101, Via Répida e Anel Vidrio. Com esses dados da loca-
possivel, da chuva; lizagdo geografica, foi possivel chegar a conclusdo que em questdo de mobiidade foi a melhor cidade para implantar o equipamento hospifalar.
« sindlizagdo correta para minimizar esforgos dos usudrios. Local /S0
As recomendagdes normafivas da RDG-50 a respeifo de estacionamentos objefivam garantir quantidade de vagas de acordo com o nimero de leitos, sem indicar qualquer preo- i
cupagdo com o fipo de ocupagdo do lofe.

Essa omissdo garante, pela norma, vagas para os velculos, mas ndo ha indicagdo de uso das dreas externas para jardins, soldrios, arborizagdo € equipamentos semi-publicos, como
sinalizagdes, Telefones publicos, lixeiras, bancos e brinquedos, isto &, uma relagdo de cuidado espacial entre o edificio € a rua, onde as pessoas possam se sentir ja acolhidas desde
o imite do hospifal € mesmo fora dele, pois esses elementos devem fazer parte da paisagem do EAS.

Mais ainda, & imporfanfe garantir o fluxo e o espago para usos terapéuficos nas dreas externas dos hospifais. Girculagdo e afividades em confafo com a brisa, os raios solares e
a ampliddo da abdbada celeste oferecem sensagdes que estimulam as percepgdes do ser humano. Ndo ha nisso nada de incompreensivel. Qual € o ser humano que ndo tem afra-
¢do por essas sensagbes? Porém, parece ndo haver atualmente, no Brasil, uma preocupagdo adequada em prover tais necessidades no ambiente do EAS, o que transparece nas
normas.

Deixar apenas o cargo da municipalidade a responsabilidade de edifar um Godigo de Edificagdes e Urbanismo que defina o uso do solo do lofe hospitalar pode ser considerado uma fa-
lha que dd margem a prejuizos na quaidade do EAS. Em primeiro lugar, porgue nem fodo municipio fem Codigo préprio. Segundo, porque eles nem sempre estabelecem pardmetros
especificos para EAS. As causas sdo variadas e podem ser, por exemplo, a politica urbana adotada, por falfa de visdo ou imitagdo fécnica na capacidade dos profissionais da equipe
que elabora os codigos de edificagdes, em razdo de interesses escusos ou por pura omissdo.” (LIMEIRA, 2006, p.130- 13 ).

Objetivo Geral

Desenvalver um anfeprojefo arquifefdnico hospitalar parque, na escala regional para o Sul de Sanfa Gatarina - SUS, s@o quafro especialidades: 24 horas; centro cirtrgico;

0 bloco verficalizado: compde a proposta arquiteténica do setor de foda a administragéo do equipamento hospitalar com andar distinfo para cada diretoria de especi-
alidade de medicina.

0 nd que define a circulagdo verfical divide os blocos horizontais por especiaidades médicas.

Tem-se de posifivo nesta composigdo a infegragdo funcional administrativa das unidades, sem que esfas percam a sua independéncia do sefor de medicina. Esta com-
posicdo arquitetdnica beneficia o estudo de implanfagdo no que tange a insolagéo no processo, de rofacionar o desenho arquitetdnico ate posicionar no ponfo ideal de

o Macro da Cricitma/ S fer a insolagdo durante o dia, em fodo os ambienies por deferminado movimento dos solsficios durante o ano.

LocalizagGo do Terreno - Cricid

0 porte do ferreno, fraz a grandiosidade da proposta arquitetdnica fisica da obra. Mas € necessdrio, € a riqueza e nada mais belo que a natureza, céu azul ou cinza,
chuvas, ventos, frovoadas, cerragdes ou névoas, trazem o visual € esplendosaa arborizagdo, féo importante para o ser humano que habita o planeta terra, € que por
ocasido, poderd vir a ocupar um leito de um dos quartos do hospifal, senfindo a vida em um momenfo de dor, com vistas das janelas planejadas e generosas, propos-
ta pelo projeto arquitetdnico.

Tudo isto o universo traz diariamente, com a natureza, mae da vida

A proposta arquitefdnica confempla quatro grandes quadrilaferos externos, de Grea com a projegdo do paisagismo, cada um com sua juncdo, de diferentes especiali-
dades de medicina. Espagos esfes com infra-estrutura para o programa SUS - CPICS (Centro de prdticas infegrativas complementares), ao ar livre nos quatro par-
ques, para a qualidade de vida associados ao dominio publico € apropriado pela coletividade regional

Referencial Arquifefonico

Ficha Técnica

Nome do Projeto: Centro Internacional Sarah de Neurorreabiitagdo e Neurocién-
cia

Local: Rio de Janeiro
Autor: Arq Jodo Figueiras Lima (Lele)
Catfegoria: Uso Hospitalar

Data da Obra: 2002 - 2009
Area construida: 54376 m2

maternidade; e geridtrico. Com Administragdes distinfas (independentes) uma da outra, com centro de prdticas infegrativas e complementares em saude - SUS ‘CPICS’. Com o ob- @S B8R - 10/ @ el Vidrio
Av. Centendrio . Terreno

Jetivo de infra-estrutura para a qualidade de vida, igualdade € sustentabiidade ambiental, associados ao dominio publico € apropriado pela coletividade regional

Introducdo

O hospifal € um equipamento publico considerado de vital importancia em qualquer sociedade. A sadde da populagdo € bdsica e fundamental para uma nagdo que prefende progre-
dir, evoluir € prosperar. E isso inclui o Brasil, Santa Catarina, especialmente o Sul Cafarinense. A escolha do tema se deu por inferesse pessoal € a atual sifuagdo da sadde no Bra-
sl em termos de arquitetura hospitalar. Tendo como principal objeto, produzir um projeto que proporcionard aos pacientes deste hospital, uma experiéncia de atendmenfo mais
eficaz e inovadora, onde tudo pode ser resolvido denfro do mesmo lugar, proporcionando uma recuperagdo mais rdpida

0 tema também aborda a importéncia da humanizagdo nos ambientes hospifalares, esse novo processo é considerado fundamental para o bem estar, ndo so fisico, como psico-

lbgico dos funciondrios, pacientes € acompanhantes. Con _I_ex TUO'IZOCGO

0 ferreno escolhido com cerca de 36 Hectares, localizado em uma planicie, na zo-
na geogrdfica_junfo ao Anel Vidrio da cidade de Criciuma/ SC, paralelo a Via Rdpida

As condicbes exfremamente favoraveis do terreno onde serd implanfado, tornard
possivel a concretizagdo do ante projeto de um hospital horizontal

A proposta da implantagdo de uma construgdo pavihonar no sefor de cura e verfica-
lizada no sefor de administragdo, neste plano desfrufam de uma drea verde paralela
A Via Rdpida e ao ferreno escohido. Os planos nivelados ao local do asteamento do
prédio, a Topografia corrigida levemente e com pequencs taludes que sublimam delica- Se observarmos todos os hospitais da regido sul de Santa Catarina, as questoes de conforto ambientais, dos leitos estdo desconformes. Por exemplo, no conforfo
damenite a paisagem, sem danificar a flora circunvizinha, mantida com toda a sua pu- acustico, constatamos que os hospitais estdo inseridos nos centros das cidades, onde o ruido urbano é muifo intenso, ja o conforto térmico, € atendido com o uso
janca natural das condicionantes de ar arfificial, com elevado custo ambiental Logo, hd uma necessidade urgenfe em se propor edificagdes com solugbes de baixo impacto, uso
racional de energia e eficiéncia energética

Fonte: Rese Sarah, 2018

Oufro modelo de concepgdo atual que demonstra preocupagdo na incorporagdo de aspectos bioclimdticos em seu projeto so os hospitais da Rede Sarah Kubitschek,
projetados pelo arquiteto Jodo Figueiras Lima (Lelé), cujas solugdes além de propiciarem ambienfes mais agradaveis e salubres, evifam o uso de sisfemas mecdni-
cos de resfriamento, reduzindo o consumo de energia elétrica

Acessibiidade . | 'AmaApp

A questdo da acessbiidade pode ser entendida como atributo de
um €espago urbano, ou como uma questdo de atrito entre a atrati-
vidade de um ponfo e as dificuldades em acessé-lo. Do ponfo de vis-
fa conceitual, a acessiiidade € mais vital na produgdo de localiza-
¢0es, no espago urbano, do que a propria disponibiidade de infra-
estrutura (SILVERA et al, 2007).

Acessibilidade infraurbana e seus afributos Fone: Google Maps s ,
LEGENDA:® Area APP = Via Rapida Anel Viario, Rd Antdnio Daros, Viaduto
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Sanfa Cafarina

A topografia do ferreno serd organizada de forma que foda a cofa da edificagdo a
ser ocupada no ferreno seja uma cota Unica, assim mantém a acessibiidade num
plano, sem rampas ou escadas na drea de cura Pavihonar com o terreno plano de
dmensdes generosas posshbiita a distribuicdo de todos os sefores de cada especia-
lidade em um dnico plano.
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Aufor: Kirschner et Ol, 2014 necessidades da vida nas cidades.

“A acessbiidade ndo é somente fisica, mas fambém simbdiica, € a
apropriagdo social dos espagos publicos urbanos tem implicagbes
que ulfrapassam o design fisico de ruas, pragas, parques largos,
shopping cenfers, e prédios publicos. Se for cerfo que o adjefivo
‘publico” diz respeito a uma acessbiidade generalizada e irrestrita,
um espago acessivel a fodo deve significar, por oufro lado, algo
mais do que simples acesso fisico a espagos “abertos” de uso cole-
tivo” (SERPA, 2011)
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de Criciama se concentra-a maior populagdo, € I Espelno D'dgua

em questao de mobilidade e deslocamento da re-
gido sul, e por ser polo econdmico regional € por
estar geograficamente, em posicdo privilegiada,
Criciama seria a melhor cidade para a implanta-
6do do hospital Parque Sul Catarinense - SUS.

Jardm / Espaco Parque - Gentro de Prdticas Integrafivas / 24 Hrs - SUS

Jardim / Espago Parque - Centro de Prdticas Infegrafivas / Gentro Cirtirgico
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FLUXOGRAMA - PROCESSO: MACRO

O bloco verticalizado: Administracao

O n6 que define a circulagdo vertical divide os blocos horizontais
por especialidades médicas.
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B N = / liagcdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de saude.
I E— = v d i A.3 Circulagdes, quanto a elementos limpos e sujos.
UabioTy R A melhor prevencgéo de infecgéo hospitalar é tratar os elementos contaminados na fonte;

o transporte de material contaminado, se acondicionado dentro da técnica adequada, po-
de ser realizado através de quaisquer ambientes e cruzar com material esterilizado
ou paciente,sem risco algum.

Circulacbes exclusivas para elementos sujos e limpos é medida dispensavel nos EAS.
Mesmo nos ambientes destinados a realizagdo de procedimentos cirurgicos, as circula-
¢bes duplas em nada contribuem para melhorar sua técnica asséptica, podendo prejudi-
ca-la pela introducédo de mais um acesso, e da multiplicacdo de areas a serem higieniza-
das. (RDC-50, 2002)

As circulagdes do edificado hospitalar definem a funcionalidade, presente e futura da ins-
tituicdo. E quanto as circulagdes séo mal resolvidas, elas podem criar problemas insolu-
veis (Madrigado, 2006).

O hospital tem de ser flexivel e permitir a sua futura expansao e, na opiniao de Lima, é
fundamental que o esquema de circulacao facilite essa expansao, sem prejuizo da opera-
cionalidade das unidades existentes, é essencial haver espaco fisico e redes de instala-
¢bes que suportem essa expansao (Toledo, 2002).

Para tal, Joao Lima defende que o esquema de circulagao tem de ser extensivel para que
o edificado possa crescer sem prejudicar a operacionalidade existente (Toleto, 2002).
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Situagao atual das circulagdes subdimensionadas -
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Grave problema na maioria dos hospitais de Santa
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Proposicéao:

Circulagao unica (profuso) do anteprojeto arqui-
tetdnico hospitalar.

A proposicao do anteprojeto de circulagéo
unica, desafogada (profuso) com vetilagao
e insolacdo natural com cota topografica de
nivel singular, intimamente relacionada com
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a disposicdo das unidades e seus comparti-
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mentos funcionais da proposi¢ao arquitetonica.
Com a circulagéo unica o dominio do fluxo, conduz a beneficios ao funcional econémico,

i técnica asséptica de uma so area de circulacéo, a ser higienizada com equipamentos de
limpeza de bordo, com auxilio, comodidade aos funcionarios que fazem a limpeza, setor
este um dos mais importantes para evitar infecgdes hospitalares, que entram saem atra-

i vés dos movimentos dos ocupantes do equipamento hospitalar. Também a facilidade

‘ 2] A ‘ de controle visual, eletrdnicos (cameras) do setor de circulagéo.
O conforto da circulagéo unica desafogada (profuso) traz ao processo, terapéutico segu-
ro, eficiéncia das atividades, na humanizacao dos espacos projetados que espelha o ta-
l | lento da arquitetura nesta proposicéo do anteprojeto de arquitetura hospitalar, de banir as
BR 101 /’\—/—\ circulagbes duplas. Que nada contribuem para melhorar sua técnica asséptica segundo a
RDC-50/2002. Em resposta a proposi¢cao do anteprojeto, traz uma circulagédo unica, copio-
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CIRCULACAO INTERNA < Locistic
NORTE .
ACESSO ELEVAQOR N '
ADMINISTRACAO T
Vestiarios
ACESSO ESCADAS IE N
ADMINISTRACAO -
Sala Técnica A AN\ D.M.L.
Sala Técnica k Y 4 Expurgo
A\ 4
ACESSO Sala Técnica
FUNCIONARIOS poE— k — <> ) Posto de Enfermagem I
Sala Técnica A AN Posto de Enfermagem
Banheiros Funcionarios Y Rouparia
(CHEGADA ETE M
Sala Tomografia K - <> H Sala de Hidratagao I
A <\ 4 Curativos e Suturas
Sala de y Sala de Gesso
Procedimentos
Especificos
< <> ) Estar Médicos I
Fesoge |% >|
de Exames Saida Jardim
Posto Col. Exames W.C. Pacientes
Sala Ultrassom Sala Aplic. Medicamentos
Sala Raio X A Sala Aplic. Medicamentos
Farmacia Y Y Sala Aplic. Medicamentos
Siﬁ'a de ) A Consultorio
Guarda Macas Triagem Y Y Consultério
AN\ 4 Consultério
Atendimento Y Consultério
CH EGADA EMAN‘DA A -A(:ESSO 24 horas
[ LONTANE PACI ENTE acesso A Sala Assist. Social
Y Y Consult. Clinico Geral
W.C Publico Fem A A Consult. Clinico Geral
W.C Publico Masc Y Sala de Higienizagdo
Acesso Ambulancia |< D <> 4 Sala Vermelha
4. CIRCULACOES EXTERNAS E INTERNAS — RDC-50 (pagina 85)
. . . ~ . Acomodagao Indv. Isol. |< P A 4 Acomodacéo Individual
As circulagdes externas e internas do EAS sao seus acessos, estacionamentos Acomodagéo Indv. Isol. Y Acomodagao Individual
e circulagdes horizontais e verticais caracterizadas a seguir e em conformidade
com a norma NBR-9050 da ABNT, Acessibilidade de pessoas portadoras de de- Acomodagao Indv acl. |< S>> >| Acomodagao Indivdus)
ficiéncias a edificagbes, espaco, mobiliario e equipamentos urbanos. foomodsmo o e
Rouparia = "
41 _ ACESSOS oY= — |< —_ <> HAcomodagao Coletiva Masc.l
Os acessos do EAS estéo relacionados diretamente com a circulagao de sua R — - Acomodagao Colativa Masc
~ , . .. N . , . 9 | S <P )l G |
populacéo usuaria e de materiais. A relacao a ser considerada € de tipos fun-
cionais de acessos e n&o de numero de acessos, esta sim, via de regra, fun- Expurgo |< P € N |
~ . ; 4 )
¢cao da quantidade dos servigos prestados. oML é
. . ~ Banheiro Funcionarios -
Os tipos de pessoas e materiais que acessam (entram e saem) ao EAS séo: ——— D—<P D} rcomodscéo oletva Mesc.]
Paciente externo ambulante ou transportado, acompanhante e doador;
. . . IAcomodagéo Coletiva Fem. K —_ <> H Farmacia I
Paciente a ser internado ambulante ou transportado e acompanhante;
Cadaver, acompanhante e visitas relacionadas a esse; — A —
. , . . . .~ . , . . . ~ IAcomodaqao Coletiva Fem. K — <P HAcomodagao Coletiva Masc.l
Funcionario e aluno (a distribuicdo por categorias é definida pela administracao
do EAS), vendedor, fornecedor e prestador de servigo, outros; e [Foomodagao Goletiva Fem. J HS—<D S[comodasas Coletiva Mass ]
Suprimentos e residuos.
IAcomodaQéo Coletiva Fem. K — <> HAcomodagéo Coletiva Masc.l
Os acessos de pessoas (pacientes, doadores, funcionarios, alunos e publico),
devem possibilitar que os portadores de deficiéncia ambulatéria possam aden- Saida Jardim s> >| Saida Jardim
trar ao prédio sem a ajuda de terceiros. Posto Enformager Roveara
42 _ ESTACIONAMENTOS Posto Enfermagem —_— <> HAcomodagéo Coletiva Masc.l
, L. IAcomodagéo Coletiva Fem.K — D Acomodagcéo Coletiva Masc.l
- Uma area minima de 12,00 m>. Y A
- Uma Vaga para VeiCUlo a Cada quatro Ieltos IAcomodacéo Coletiva Fem.K —_— <> HAcomodagéo Coletiva Masc.l
L. . , . Sala Técnica A A Copa
As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) contribuem para DML Y >|Acomodagéocoleﬁva Mase.
a ampliacéo das ofertas de cuidados em saude, para a racionalizagao das
acdes de saude, estimulando alternativas inovadoras e socialmente contributi- Expurgo — <> SfAcomodagao Coletiva Masc |
vas ao desenvolvimento sustentavel de comunidades; motiva as agbes referen-
tes a participacéo social, incentivando o envolvimento responsavel e continua-
do dos usuarios, gestores e trabalhadores nas diferentes instancias de efetiva-

¢ao das politicas de saude, além de proporcionar maior resolutividade dos ser-
vicos de saude (BRASIL, 2015). ]

As PICS foram institucionalizadas no Sistema Unico de Saude (SUS) por inter-
médio da PNPIC, aprovada por meio de Portaria FM/MS no 971, de 3 de maio
de 2006.
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7- SALA DE RAIO X

8- SALA DE ULTRASSOM

9- POSTO DE COLETA DE EXAQMES
10- SALA DE ESPERA

11- PROCEDIMENTOS ESPECIAIS
12- SALA DE TOMOGRAFIA

13- ALTA/ INTERNACAO

14- ADMINISTRACAO AMBULATORIO
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1- ATENDIMENTO 24 HORAS
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4. CIRCULAGOES EXTERNAS E INTERNAS — RDC-50 (Pagina 85)

As circulagdes externas e internas do EAS sao seus acessos, estacionamentos e circulagdes horizontais
e verticais caracterizadas a seguir e em conformidade com a norma NBR-9050 da ABNT, Acessibilidade
de pessoas portadoras de deficiéncias a edificagdes, espaco, mobiliario e equipamentos urbanos.

4.1 - ACESSOS

Os acessos do EAS estéo relacionados diretamente com a circulagao de sua populagao usuaria e de ma-
teriais. A relagdo a ser considerada é de tipos funcionais de acessos e néo de numero de acessos, esta
sim, via de regra, funcédo da quantidade dos servigos prestados.

Os tipos de pessoas e materiais que acessam (entram e saem) ao EAS sao:

-Paciente externo ambulante ou transportado, acompanhante e doador;

-Paciente a ser internado ambulante ou transportado e acompanhante;

-Cadaver, acompanhante e visitas relacionadas a esse;

-Funcionario e aluno (a distribuicdo por categorias € definida pela administracédo do EAS), vendedor, for-
necedor e prestador de servigo, outros; e

-Suprimentos e residuos.

Os acessos de pessoas (pacientes, doadores, funcionarios, alunos e publico), devem possibilitar que os
portadores de deficiéncia ambulatoria possam adentrar ao prédio sem a ajuda de terceiros.

4.2 - ESTACIONAMENTOS

- Uma area minima de 12,00 m2.
- Uma vaga para veiculo a cada quatro leitos.

3. DIMENSIONAMENTO, QUANTIFICACAO E INSTALACOES PREDIAIS DOS AMBIENTES — Em regime
ambulatorial Il - RDC-50 (Pagina 36).

A presente norma ndo estabelece uma tipologia de edificios de saude, como por exemplo posto de saude,
centro de saude, hospital, etc., aqui se procurou tratar genericamente todos esses edificios como sendo
estabelecimentos assistenciais de saude - EAS, que devem se adequar as peculiaridades epidemiologicas,
populacionais e geograficas da regido onde estéo inseridos. Portanto, sdo EASs diferentes, mesmo quando
se trata de edificios do tipo centros de saude, por exemplo. O programa arquiteténico de um centro de sau-
de ira variar caso a caso, na medida em que atividades distintas ocorram em cada um deles.

Cada programa é especifico e deve ser elaborado pela equipe que esta planejando o EAS, incorporando as
necessidades e as especificidades do empreendimento, propiciando desta forma uma descentralizagdo de
decisdes, ndo mais tomadas sob uma base pré-definida de programas ou formas.

A existéncia ou ndo de um determinado ambiente, depende da execugéo ou n&o da atividade corresponden-
te. Entretanto, em alguns casos o fato de determinada atividade ser realizada, ndo garante a existéncia de
ambiente especifico para esta, pois a atividade eventualmente pode ser executada junto com outra ativida-
de em outro ambiente.
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24- CIRCULAGAO CENTRAL
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5-Condi¢gdes ambientais de conforto — Parte 11l - RDC-50 (Pagina 92)

Os sistemas de controle ambiental nos EAS abrangem duas dimensdes: a enddgena, que considera

29- ROUPARIA 43- SALA DE HIGIENIZAGAO o edificio em sua finalidade de criar condigdes desejaveis de salubridade através do distanciamento
30- SALA DE INALACAO COLETIVA 44- SALA VERMELHA das pessoas das variaveis ambientais externas, e a exdgena, que observa os impactos causados pe-
31- SALA DE HIDRATACAO 45- ACOMODAGAO INDIVIDUAL las construgdes no meio ambiente externo alterando, de forma positiva ou negativa, suas condi¢ges
32- SALA DE CURATIVOS E SULTURAS 46- ACOMODACAO COLETIVA MASCULINO climaticas naturais. As decisbes de projeto dos EAS devem preocupar-se em atender sua dimensao
33- SALA DE GESSO 47- SALA DE REFLEXAO enddégena sem acarretar interferéncias negativas nas caracteristicas ambientais de seu entorno.

: 48- ACOMODACAO COLETIVA FEMININA .
34- SALA DE ESTAR / DESCANSO MEDICO . ;
25 COPA 49- ACOMODACAO INDIVIDUAL ISOLAMENTO 5.1-CONFORTO HIGROTERMICO E QUALIDADE DO AR
36- SAIDA 50- ANTEASSALA 5.2-CONFORTO ACUSTICO: As normas para controle acustico a seguir devem ser observadas no
37- W.C PACIENTE 51- URGENCIA projeto EAS.
38- SALA DE APLICACAO DE MEDICAMENTOS N
39- CONSULTORIO CLINICO GERAL TOTAL: 75 LEITOS - 25 ACOMODAGCOES 5.3-CONFORTO LUMINOSO A PARTIR DE FONTE NATURAL

40- CONSULTORIO DIFERENCIADO HOSPITAL DE PORTE MEDIO AMBULATORIAL.

41- CONSULTORIO GINECOLOGISTA
42- SALAASSISTENTE SOCIAL
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1:100 6. CONDICOES AMBIENTAIS DE CONTROLE DE INFECCAO — Parte I
RDC-50 (pagina 98)

O presente capitulo fixa critérios para projetos arquitetdnicos de Estabelecimen-
NORTE tos Assistenciais de Saude visando seu bom desempenho quanto a condi¢des

ambientais que interferem no controle de infecgéo de servigcos de saude. Essa

questao possui dois componentes técnicos, indispensaveis e complementares:
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a) o componente de procedimentos nos EAS, em relagcéo a pessoas, utensilios,
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b) o componente arquitetdnico dos EAS, referente a uma série de elementos
construtivos, como: padrdes de circulagao, sistemas de transportes de materi-
ais, equipamentos e residuos solidos; sistemas de renovagéo e controle das
correntes de ar, facilidades de limpeza das superficies e materiais; e instalacdes
GIRCULAGAO FUNCIONARIOS EM OPERAGAO para a implementacéo do controle de infecgbes.
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p© SD 6.2-CRITERIOS DE PROJETO

0,30 CIRCULAGAO CENTRAL CIRCULAGCAO PACIENTES:
EXTERNO AMBULANDO OU TRANSPORTADO, ACOMPANHANTE OU

e o PRORITERSERINTERNADO Sendo o controle da infecgdo hospitalar fortemente dependente de condutas, as
solugdes arquitetdnicas passam a admitir possibilidades tradicionalmente a elas
CIRCULAGAO FUNCIONARIOS EM OPERAGAO vedadas, por contribuirem apenas parcialmente ao combate dessa moléstia.
Contudo, ha caracteristicas ambientais dos Estabelecimentos Assistenciais de
Saude que auxiliam nas estratégias contra a transmissao de infec¢des adquiri-
das em seu recinto.

D Py E@ Guarda Guarda Ol:u

TOMOGRAFIA

00 kl'lé

POSTO DE
ENFERMAGEM

81,12 m?

rescrigao
Médica

RAIO X
64,18 m?
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PROPOSICAO X AMBIENTES

A forma corresponde a sua funcionalidade na morfologia que marca a circulacao
ampla e unica com os ambientes pré-definidos, agrupados conforme a configu-
racao de circulacdo dando ao fluxo operacional agilidade, resolugcéo no contato
com os pacientes.

Os ambientes posicionados correspondendo com maior prontiddo de cada setor,
na proposta arquitetonica de definir na borda da edificacéo, tem o saibo, o cu-
nho da natureza, o carater de trazer qualidade nos ambientes, como insolagao

SETOR DE PROCEDIMENTOS @SETORDEOBSERVAQAO COLETIVA e ventilacdo natural, em todo o complexo da proposta do anteprojeto arquiteto-

ACOMODAGAO
COLETIVA FEMININA

53,77 m?

[

I . . O

Controle M}% -l I t [M
: ) [

ACOMODAGAO
COLETIVA FEMININA

53,77 m?

ACOMODAGAO
COLETIVA FEMININA
53,77 m?

Controle

.
T

Preparo de Sala de
Medicagéo ‘“> Utilidades

5

-
=

PROCEDIMENTOS
ESPECIAIS
64,81 m*

T & U &

TR IN & \@‘

1:150 nico hospitalar para contribuir nas estratégias de defesa na disseminagéo ou
transmissao de infeccédo hospitalar.
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NORTE

1:350
Ambientes do SHE - Servigco Hospitalar de Emergéncia
Ventilagdo Natural: Circulacdo x Ambientes x Sustentabilidade CPIC's — Centro de Préticas Integrativas Complementares
DIMENSIONAMENTO ] DIMENSIONAMENTO ) Com o pé-direito com 9,50m de altura, na circulagéo Unica a saida de ar & proxima Programa do Ministério da Saude — SUS
N° AMBIENTES QUANTIFICAl || e\ o560 INSTALAGOES N° AMBIENTES QUANTIFICAl o e noio INSTALAGOES ao teto_ com aberturas_em fita, com a .movimentagéo mecanica e por equipamento O ministério da saude tem incentivado os municipios a ofertarem a CPIC's, entenden-
cAo cAo eletronico computadorizado com medidor de velocidade do vento. do que elas completem os tratamentos convencionais, promovem a salde, previnem
1 |ATENDIMENTO 24HORAS 1 136,19m2 _[EE; ED; HF; HQ; AC 27 |EXPURGO 3 78,48m2 _|EE; ED; HF; HQ; AC : . , . d ¢ Ih lidade de vida 2 srios do SUS. (Prefeit
5 |W.C PUBLICO 4 5160m® |EE: ED: HF: HQ 28 |POSTO DE ENFERMAGEM 3 243,30m? _|EE. ED: HF: HQ: FAM: FVC: AC: FO Qs ambientes com pe-direito de 4,5m de altura, de face a fa_ce com a circulagao U- oencas e trazem melhor qualidade de vida as pessoas, usuarios do . (Prefeitura
3 | GUARDA MACAS / CADEIRAS DE RODA 5 47.00m? |EE: ED 29 | ROUPARIA 3 78,48m* |EE: ED: HF: HQ: AC nica, com Jar_lelas dos amg)lentes, com altura de 0,80m _de peitoril e altura de 3,20m, Municipal de Serro, 06/2019)
4 | SALADE UTILIDADES 1 10,00m* _|EE; ED; AC 30 |SALA DE INALACAO COLETIVA 1 53,77m* _ |EE; ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO tema ca~1paC|dade de vazao dAO ar que se traduzeNm as janelas grandes uma melhor Na proposigéo arquitetdnica do anteprojeto hospitalar, com especialidade Hospital Dia
5 TRIAGEM ] 2 23,85m? EE; ED; HF; HQ; FAM; AC 31 SALA DE HIDRATACAQO 1 93,77m* _|EE; ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO C|rCU|agaO de ar, com o fendbmeno da convecgao, Consequentemente melhora o — 24 horas — SUS Contempla em seu quadrilétero uma area de 300x300m que com-
6 |FARMACIA SATELITE 2 128,36m> _|EE;ED;HF;HQ.FOFVC,FAM:AC 32 | SALADE CURATIVOS E SULTURAS 1 26,30m* _|EE; ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO conforto térmico e a qualidade do ar dentro do ambiente, evitando o uso do ar con- 5 ’ ici i
2 EDHEHO.FO EVC.EAM. 2 "En HE- HO: FAM- FVC- AC: , pde o parque, o porte do terreno traz o beneficio de compor acessos pavimentados,
7 [SALADE RAIO X 1 53,77m? __|[EE;ED;HF;HQ;FO;FVC;FAM;AC 33 | SALADE GESSO 1 26,30m? _|EE: ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO dicionado e o actimulo de poluentes - . . .
8 | SALADE ULTRASSOM 1 17,42m? _ |EE:ED:HF;:HQ;FO;FVC:FAM:AC 34 | SALADE ESTAR MEDICO 1 53,77m* _|EE; ED; HF; HQ; AC P ta imento do ar dentro da circulacs bientes da edificacs da rua municipal, chegada ate o hall de entrada de atendimento hospitalar.
9 |POSTO DE COLETA DE EXAMES 1 53,77m? _ |EE; ED; HF; HQ; FVC; AC 35 |COPA 2 93,77m* _|EE; ED; HF; HQ; AC or conta do movimento do ar dentro da clrcu’agac e ambolentes da editicagao, ocor- Com arborizacéo, calgadas, ciclovias, restaurantes, lanchonete, estacionamentos ade-
10 | SALA DE ESPERA 2 150,30m* _|EE; ED; HF; AC 36 |SAIDA 3 28,50m* _|EE; ED rendo a troca de ar, como a massa de ar mais quente € mais leve, ela tende a subir quados, sinalizados e ajardinados, com pistas destinadas a praticas integrativas com-
11 |PROCEDIMENTOS ESPECIAIS 1 64,81m2 _ |[EEED;HF;HQ;FAMFN;FVCACFO 37 |W.C PACIENTE 41 200,10m* _[EE; ED; HF; HQ; em direg&o ao teto, enquanto a massa de ar frio fica proxima ao chéo. , _ ' ’ . : :
X 2 “ED- HE- HO- z 2 FD- HE- HO- q P posta esta vinculada ao dominio publico, associada a qualidade de vida, apropriada
13 |ALTA/INTERNACAO 1 26,30m?>  [EE; ED; HF; HQ; AC 39 |CONSULTORIO CLINICO GERAL 3 47,25m? _|EE; ED; HF; HQ; AC 0.30cm. o ar duente sera expulso da circulacio. vazando para o meio externo e ha- - _ ; :
14 ADMINISTRACAO AMBULATORIO 1 26,30m? |EE; ED; HF; HQ; AC 40 CONSULTORIO DIFERENCIADO 2 31,50m? |[EE: ED: HF: HQ: AC i ’ fq to da t p ¢ ¢ao, p pela CO|et'|V|dade r.eglf)n.al. EStaJnfraeStrUt'Ura de aC(?IhlmentO Corresponde o conforto
15 | BANHEIRO FUNCIONARIO 4 104,64m2 _[EE; ED; HF; HQ 41 | CONSULTORIO GINECOLOGISTA 1 15,75m? _|EE: ED: HF; HQ: AC X\era umres nzmento a etmpera _t'r?; 0 hosoitalar t bietivo do al que o projeto arquitetdnico propde ao ambiente hospitalar.
16 | RESERVA TECNICA 4 104,60m? _|EE; ED; HF; HQ; AC 42 | SALAASSISTENTE SOCIAL 1 15,75m? __|EE; ED; HF; HQ; AC proposicao do anteprojeto arquiteélonico nospitalar tem como objetivo ae alcancar : ; : A
17 | SALA DE DESCANSO FUNCIONARIO 1 81,20m> _ |[EE; ED; HF; HQ; AC 43 | SALA DE HIGIENIZACAO 1 15,75m? __|EE; ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO a sustentabilidade do ar natural com a ventilagdo cruzada na maioria dos ambientes O anteprolj_gtczjhodspng(ljar Parqugb_SI_lél (éat?r[[nclanse, te;‘n na propostat, tem na sua ?ssen
18| VESTIARIO MASCULINO 1 34,30m* _|EE; ED; HF; HQ 44 |SALAVERMELHA 1 53,77m? _|EE; ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO de face a face com a circulagéo Unica. cla a qualidade de vida, acessibilidade tolal, no esiorco em manter por maior t€mpo
19| VESTIARIO FEMININO 1 34,30m? _|EE; ED; HF; HQ 45 | ACOMODACAO INDIVIDUAL 4 94,00m? _|EE; ED; HF: HQ; FAM; FVC; AC: FO Com a insercao do verde no entorno da edificagio, com espacos com projecao pai- possivel na vida dos usuarios sua capacidade de continuar fazendo suas atividades
A 2 . . . . A 2 . . . . . . . R i . ’ . 14ri i i i i ili
20 |CIRCULACAO VERTICAL 1 62,10m2 EEi EDI HF; HQ; AC 46 | ACOMODACAO COLETIVA MASCULINO 11 591,50m2 EE; ED: HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO sagistica, traz o contato natural com a edificacio no terreno, com sua infra-estrutura diarias. EV|tar’1do_ acidentes que_ preJudlquemNa mob|I|dad_e humana, olhar para o ser
21 |ACESSO ANDAR TECNICO 1 20,50m? _ [EE; ED; HF 47 | SALA DE REFLEXAO 1 322,60m*> |EE; ED desenhada na proposta de alcancar o bem estar do usuario. com relaxamento e me- humano, ele é diferente ele € diverso, que ndo olhamos isso s6 porque vai atender a
22 |ELEVADOR 1 6,60m?> |EE; ED 48 | ACOMODAGCAO COLETIVA FEMININA 6 162,12m? _|EE; ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO _ prop gar ; ’ lei, normas.
23| ACESSO FUNCIONARIO 1 17,20m* _[EE; ED; AC 49 | ACOMODACAO INDIVIDUAL ISOLAMENTO| 4 94,00m* _|EE; ED; HF; HQ; FAM; FVC; AC; FO nos ansioso, com o ar fresco no ambiente hospitalar. Acessibilidade. ela n&o &  AtUACS ol ndo & s6 um lad ol Acessibilid
24 | CIRCULAGAO CENTRAL 1 1628,20 _|EEED;HFHQ;FAM;FN;FVCACFO 50 |ANTESSALA 2 11,60m? _|EE; ED; HF; HQ; AC cessibilidade, €la naod e uma so atuagao social, hat € So Um 1ado soclal. Acessibilida-
25 |SALATECNICA/LIXO 1 26,30m*> _[EE; ED; HF; HQ; AC 51 |URGENCIA 1 30,00m2 _|EE; ED; HF; HQ; AC Sustentabilidade de igual e oportunidade entre todas as pessoas, das criangas aos avos.
26 |DML 3 55,00m* _|EE; ED; HF; HQ; AC - : : < : A pr roj rquitetdnico hospitalar aten r humano de facil mobili
A poposicdo co anleprojeloleva e consideragao o laneamento co uso do ol R A N A e
dos transportes, do paisagismo e 0 uso e conservagao da agua e luz por toda a sua ’ P . ’ P §ao, .
vida util terreno generoso, plano com toda infraestrutura de acessos da rua de chegada até o
O projeto conta com a captacao de energia solar, através de painéis solares distri- zﬁg:rﬁoageond;ngieer:% hospitalar. Com uma circulag&o tnica, topografia singular no aten-
Edificagdo do Térreo 5.493 m? buidos ao longo da edificagdo pavilhonar. P )
Alpendre Hall 992 m? O andar técnico tra_z a seguranga, a economia nas instalagbes dos ambientes con- l
) forme suas necessidades, e o conforto para a mao de obra que faz a manutencéao
TOTAL 6.485 m o - . ~ . , .
da edificagao hospitalar das tubulagcdes de abastecimento, liquido, ar, energia, tele-
fones, internet e o duto do ar condicionado de climatizagcdo dos ambientes.
LEGENDA Todas as instalagbes das maquinas de abastecimento est&o fora da edificagdo hos-
pitalar, ou seja, no setor de logistica desenhado na proposta do anteprojeto.
£E — Elétrica de Emergéndia (3) TABELA QUANTIDADE JANELAS TABELA QUANTIDADE PORTAS
ED — Elétrica Diferenciada (4) -
HF — Agua Fria LEGENDA ESPECIFICAGAO LARGURA ALTURA ALTURA QTD LEGENDA ESPECIFICAGAO LR OA ALloeA aTD
HQ — Agua Quente 0SSO 0SSO  PEITO
FAM — Ar Comprimido Medicinal (6) . . : PO1 Porta de abrir 2 folhas (Vidro) 1,00 2,10 04
EN — Oxido Nitroso Jo1 Janela perfl_l aIumln!o correr (Vidro) 6,50 3,20 0,80 20 P02 Porta de abrir 2 folhas (Madeira) 1,90 210 08
; A Jo2 Janela maxim ar (Vidro) 3,00 2,90 1,10 12 P03 Porta de abrir (Madei 110 210 90
FVC — Vacuo Clinico Jo3 Janela maxim ar (Vidro) 3,00 1,00 300 07 boa Pg rt: d: 2&:; EMZ d::g; 0'90 510 7
AC — Ar Condicionado (1) Jo4 Janela maxim ar (Vidro) 6,50 2,00 2,00 06 - ’ ’
e . _ , P05 Porta de correr 3 folhas (Vidro) 3,00 2,20 01
FO — Oxigénio J05 Janela perfil aluminio correr (Vidro) 3,00 3,00 0,80 10 P06 Porta automatizada (Vidro) 6.00 220 01
JO6 Janela maxim ar (Vidro) 3,00 2,00 2,00 19 P07 Porta de correr (Madeira) 0.90 210 01
25 ACOMODACOES
75 LEITOS :
PLANTA ESQUEMATICA N o 7
L Al
N % unesc |
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@ 1 PAV. ADMINISTRACAO 24 HORAS @ 6 PAV. ENSINO E PESQUISA
1:350 1:350
1 1
—— Edificacdo Central x Administragao
= Unidade destinada ao desenvolvimento de atividades administrativas do Hospi-
| .
tal Parque Sul Catarinense.
LEGENDA . _ Esta na proposicéo do anteprojeto arquiteténico o fluxograma da edificacao ver-
Corte Esquematico Corte Esquematico ticalizada da administracdo, dos quatro hospitais com especialidades medicas
1- ADMINISTRAGCAO 24 HORAS 10- SALA TECNICA 19- UNIDADE DE CONTABILIDADE DE CUSTOS d'St_'ntaS, eém um so solo integrado. O_U seja, em um so terreno esta composi¢ao
2- ABASTECIMENTO DE PRODUTOS DE SAUDE 11- UNIDADE DE LICITAGOES 20- UNIDADE DE PATRIMONIO LEGENDA de integrag&o funcional tem como objetivo tornar o complexo administrativo, na
3- SANITARIO FEMININO 12- PROGRAMAGAO ORGAMENTARIA E FINANCIEIRA 21- SETOR DE ADMINISTRAGAO area da salde com poder social e financeiro para bancar todo o complexo hos-
4- SANITARIO MASCULINO 13- SETOR DE SUPRIMENTOS 229. SETOR DE ENGENHARIA CLINICA 1- GERENCIA DE ENSINO E PESQUISA 7- COPA pltalar de grande porte reglonal. Com pOder de reSOIUQaO em CompleX|dade, com

equipamentos de ponta atualizados do setor da saude.

- A composicgéao do edificio central com 7 (sete) pavimentos, e designado, do 1°
ao 4° pavimento a diretoria administrativa especifica um andar para cada espe-
cialidade médica (de cada hospital).

- O 5° pavimento especificado, para funcionar o setor de estudos relativo a saude,
a especialidades médicas.

8- ESTUDO GERIATRICO

9- ESTUDO MATERNIDADE
10- ESTUDO TRAUMATICO
11- GALERIA / EXPOSICAO

2- SETOR DE GESTAO DO ENSINO

3- SANITARIO FEMININO

4- SANITARIO MASCULINO

5- ESTUDO 24 HORAS

6- SETOR DE GESTAO DE PESQUISA, INOVAGAO, E TECNOLOGIA

23- SETOR DE INFRAESTRUTURA FISICA

24- SETOR DE OBSERVAGCAO

25- SETOR DE AVALIAGCAO E CONTROLADORIA
26- GALERIA / EXPOSICAO

5- UNIDADE DE LIQUIDAGAODA DESPESA
6- SETOR DE APOIO OPERACIONAL

7- SALA DE REUNIAO

8- COPA/ SALA DE DESCANSO

9- SETOR DE APOIO OPERACIONAL

14- SETOR DE ORCAMENTO E FINANCAS
15- UNIDADE DE DESPESAS

16- UNIDADE DE CONTABILIDADE FISCA
17- UNIDADE DE COMPRAS

18- UNIDADE DE CONTRATOS

RECORTE

- 6° Pavimento especificado, para funcionar a superintendéncia, o colegiado ad-
ministrativo de toda a estrutura dos quatros hospitais, ou seja, todo o complexo
hospitalar que juntos se tornam um so6 hospital de grande porte. Esta organiza-
¢éo funcional, administrativa e arquiteténica tem em sua fungdo de manter, ban-
car o custo operacional da proposta do anteprojeto arquiteténico Hospital Par-
que Sul Catarinense.

ORGANOGRAMA

ORGANOGRAMA

24HORAS SHE
ADMINISTRACAO

PLANTA ESQUEMATICA

CENTRO ADMINISTRATIVO X AMBIENTES X MATERIALIDADES

A proposicao arquitetdnica do anteprojeto esta visto na configuracéo a centrali-
dade do complexo administrativo, na unido dos blocos pavilhonais em uma edi-
ficacdo com luzidio, sem barreiras, com visao esplendosa através de sua aber-

SETOR DE AVALIAGAO
E CONTABILIDADE

SETORDE _
ADMINISTRACAO

SETOR DE ENGENHARIA
CLINICA

SETOR DE
HOTELARIA

SETOR DE ORCAMENTO
E FINANCAS

SETOR DE
INFRAESTRUTURA
FISICA

UNIDADE DE
ABASTECIMENTQ E PROD.
PARA A SAUDE

LABORATORIOS

GERENCIAMENTO DE

UNIDADE DE PROG.
— E ORCAMENTARIA
FINANCEIRA

UNIDADE DE
CONTABILIDADE FISCAL

UNIDADE DE
COMPRAS

UNIDADE DE PAGAMENTOC
E DESPESAS

UNIDADE DE
CONTABILIDADE
DE CUSTOS

UNIDADE DE
CONTRATOS

UNIDADE DE LIQUIDAGAO
DA DESPESA

UNIVERSIDADE DO EXTREMO
SUL CATARINENSE - UNESC

UNIDADE DE APOIO
OPERACIONAL

UNIDADE DE
PATRIMONIO

UNIDADE DE
LICITAGOES

SETOR DE
SUPRIMENTOS

ARQUITETURA
E URBANISMO

HOSPITAL PARQUE
SUL CATARINENSE

ENSINO E PESQUISA

SETOR DE GESTAO
DO ENSINO

ACADEMICO: VILMAR

JOSE DE ARAUJO

ORIENTADORA:

MARGARETE OLIVEIRA

SETOR DE GESTAO
PESQUISA
INOVACAO

TECNOLOGIA

PRANCHA: 9/ 12
° e 6° pavimento
Escala: indicado

tura em fita entorno de todo pavimento do edificio. Com pele de vidros revestin-
do o n6 central do saguéo, local de exposicao artisticas, do 1° ao 6° pavimento,
complementando o revestimento com o produto MC, na cor vermelha e alvena-
ria em concreto armado na cor branca, finalizando com o heliponto no seu co-

roamento.

Toda esta implantacdo esta em um terreno de porte grandioso, parques proporcio-
nando no dia a dia a saude dos profissionais que laboram neste importante com-
plexo direcionando a saude dos pacientes.
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PAV. SETOR TECNICO HELIPONTO
1:350 ey 1:350
. e ]
LEGENDA
1- ESCADA . Corte Esquematico Corte Esquematico
2- ANTECAMARA

3- ELEVADOR

4- ARQUIVO MORTO

5- CADEIRAS DE RODA E MACAS

6- EQUIPAMENTO MEDICO

7- RESERVATORIO DE AGUA

8- CIRCULACAO

9- COBERTURA EM LAJE IMPERMEAVEL

LEGENDA

1- ESCADA DE ACESSO HELIPONTO

2- RAMPA DE ACESSO HELIPONTO

3- COBERTURA EM LAJE IMPERMEAVEL
4- AREA DE SEGURANGA

5- AREA DE POUCO E DECOLAGEM

6- AREA DE TOQUE

PLANTA ESQUEMATICA

Andar Técnico — 7° andar coroamento

O sétimo andar abriga a casa de maquina dos 4 elevadores, as caixas d'agua, arquivo morto do complexo hospitalar e o
acesso das escadas até a rampa de acesso ao heliponto, que fica no eixo central da edificacédo completando o coroamento.

ARQUITETURA
E URBANISMO
UNESC

4
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(11) Imagem - Consultorio (12 Imagem Circulagdo Consulforio

37 Imagem Via acesso Administragdo

15 Imagem CPICs - Equilbrio do Ser 6 Imagem Area CPICs - Yoga

ATENDIMENTO

magens 24H

PVOPOSTO HOSPITAL DIA

[ |

) Imagem acesso entorno do complexo hospifalar {17) Imagem Aérea Acesso Funciondrios e Acesso Pacienfes
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