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1.1 INTRODUGAQ

A melhoria da qualidade de vida humana, ocorrida no ultimo século, permitiu um aumento
expressivo da expectativa de vida em todo o mundo, acarretando assim em mudancgas no perfil demografico
da sociedade brasileira. Atualmente, no Brasil pessoas acima de 60 anos, consideradas idosas, representam,
em 2016, 13% da populagdo, ou seja, uma parcela significativa com tendéncia a um crescimento acelerado,
que consiste no aumento da expectativa de vida e na queda das taxas de mortalidade e ainda em uma
diminuicao da taxa de natalidade. Esse processo chamado de transigao demografica encontra-se instalado no
pais e segundo projegoes do IBGE (2013), o grupo etdrio de idosos chegard, em 2030, a representar 19% da
populacdo, nimero que serd maior que a populagado com menos de 14 anos no pais (17,59%). Esta mudanca
influenciard em muitos aspectos, como o econémico, social, cultural, habitacional, de saude e tecnoldgico
exigindo do poder publico e da sociedade inovagoes de Servicos, espagos e equipamentos que contemplem
sSe grupo etario.

O presente estudo focard na necessidade por instituicbes voltadas para o cuidado aos idosos,
visando diminuir o isolamento dessas pessoas a fim de promover a integragao e vivéncia social, no sentido
de pensar também a promogdo da salde e a prevencgdo de complicagoes dos problemas cronicos, conforme
a visao de Coelho Filho (2013, p. 401): “Torna-se prioridade a implementagao de servicos e programas
inovadores, custo-efetivos, e que incorporem novos paradigmas de atencdo a saude, com o foco na
capacidade funcional muito mais do que na doenca.”. As politicas relacionadas a pessoa idosa no Brasil tém
destacado a importancia da insergao social e valorizagao de suas potencialidades, conforme destacado no
Cadernos de Atengdo Basica, n. 19 do Ministério da Satde (BRASIL, 2006a):

“0 maior desafio na atengdo a pessoa idosa € conseguir contribuir para que, apesar das
progressivas limitagoes que possam ocorrer, elas possam redescobrir possibilidades de
viver sua propria vida com a maxima qualidade possivel. Essa possibilidade aumenta na
medida em que a sociedade considera o contexto familiar e social e consegue reconhecer
as potencialidades e o valor das pessoas idosas”. (BRASIL, 2006, p. 9)
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Neste sentido a Portaria N° 2.528 do Ministério da Satde que trata da Politica Nacional de Sadde das
Pessoas Idosas destaca, entre outras, as seguintes diretrizes: a) promogdo do envelhecimento ativo e
saudavel; b) atengao integral, integrada a satde da pessoa idosa; ¢) estimulo as agoes Inter setoriais, visando
a integralidade da atengdo; d) provimento de recursos capazes de assegurar qualidade da atengao a saude da
pessoa idosa; e) estimulo a participacdo e fortalecimento do controle social (BRASIL 2006b), mesmo que a
idade seja o principal fator de risco para um nimero grande de doencas, a maioria dos idosos vivem de
maneira autbnoma e independente, alcancando alto grau de satisfagdo pessoal. Uma parcela menor, no
entanto, os idosos com mais de 80 anos, tém apresentado uma maior expectativa de vida e por sua vez
também maior fragilidade, o que requer um cuidado de mais alto custo (CAMARANO E KANZO, 2010).
Espera-se que, mesmo considerando a vulnerabilidade dos idosos @ um grande nimero de eventos adversos,
medidas de promogdo de uma velhice saudavel sejam implementadas pelo poder publico tanto para os
idosos mais jovens como para aqueles idosos mais idosos.

A populacdo idosa, apesar da heterogeneidade de suas necessidades, é portadora de um aspecto
comum: a necessidade de inclusdo social perante sua comunidade. Pois, a incapacidade funcional pode ser
a dificuldade experimentada em realizar atividades em qualquer dominio da vida devido a um problema fisico
ou de saude. Mas, ela também pode ser entendida como a distancia entre a dificuldade apresentada e os
recursos pessoais e ambientais de que dispoe para superd-la (BRASIL, 2006a).

Equipamentos que envolvam o0s idosos e seus direitos sociais tém se revelado necessarios para
diminuir as chances de ocorrer situagdes que possam agravar sua saude ou de sofrer eventos como maus
tratos e riscos de acidentes domésticos ao ficarem sozinhos. Equipamentos sociais concebidos para a
atengao integral aos idosos possibilitaria a oferta de servicos que contribuiriam para que os idosos se
mantivessem em atividade e ocupando espagos que oferecam acessibilidade, seguranga e conforto. Espagos
que desempenhem tal fungdo elevariam a condigdo de saude e garantiria a dignidade necessaria € justa a
guem anteriormente contribuiu para a construgao do mundo em que vivemos.

No municipio de Floriandpolis, Santa Catarina, os principais tipos de atendimento sdo: a) na drea da

saude, as Unidade Basicas de Satde (UBS) - A Politica Nacional de Saude das Pessoas ldosas pressupoe




que os idosos devam acessar 0 servigo de satde por meio da rede de atencao basica de salde, e 0s casos de
maior complexidade devem ser encaminhados aos servigos especializados; b) na area da assisténcia social
0s idosos em vulnerabilidade social sao atendidos pelos Centros de Referéncia de Assisténcia Social
(CREAS); ¢) na drea da educagao - O Nucleo de Estudos da Terceira Idade da Universidade Federal de Santa
Catarina (NETI/UFSC) foi pioneiro ao oferecer cursos de formagdo e atualizagao para pessoas idosas; d) 0s
Grupos de Convivéncia de Idoso, que sdo iniciativas dos proprios idosos, ou seja, da sociedade civil e que
recebem o apoio da Secretarias de Saude e de Assisténcia Social. Hoje, chegam a um nuamero de 107
Grupos de Convivéncia cadastrados na Secretaria de Assisténcia Social do Municipio de Florianopolis; e, €)
as Instituigoes de Longa Permanéncia para Pessoas Idosas (ILPI) atendem a 0,5% da populagao idosa no
estado de Santa Catarina e sdo principalmente filantropicas ou privadas, (CAMARANO, 2008).

Uma importante modalidade de servigo de atencdo a pessoa idosa que merece ser discutida sao 0s
Centros Dia, uma forma de assisténcia a saude diurna e didria situada entre a internagdo hospitalar e a
assisténcia domiciliar, podendo também ser complementar a esta. Seu objetivo é assistir 0s idosos cuja
necessidade terapéutica, de orientagdo e de cuidados ndo justifique a permanéncia continua em ambiente
hospitalar e cuja familia ndo tenha condigbes adequadas para atender a suas demandas assistenciais no
domicilio, evitando internacdes hospitalares ou a institucionalizacdo do idoso. E um espaco destinado 2
permanéncia diurna de idosos, onde se promove a saude por meio do envelhecimento ativo e do estimulo a
independéncia, a autonomia e a integragao social. Mostrando ser um exemplo inovador e de exceléncia em
atengao ao idoso e sua familia.

Assim, considerando o acelerado processo de envelhecimento e a condigdo de fragilizagao de uma
parcela da populagdo idosa, o projeto arquitetonico de um Centro Dia de Atencdo ao Idoso em Floriandpolis
surge da necessidade de um espago publico para a prevengdo de agravos a sadde, lazer, convivéncia e
reinsergao social do publico alvo, associando a figura da pessoa idosa como um ator importante para a
comunidade.

Sabe-se que a arquitetura sempre acompanhou as caracteristicas da sociedade. Segundo Lucio

Costa (1940, p. 608): “Pode-se definir arquitetura como construgdo concebida com a intengdo de ordenar e
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organizar plasticamente o espago, em fungdo de uma determinada época, de um determinado meio, de uma
determinada técnica e de um determinado programa. ”. Sua funcdo € atender da melhor maneira possivel as
diferentes necessidades e os anseios dos usudrios, ou seja, € a condicao humana inserida na construcao.
Sendo assim, pode-se dizer que ela se torna ineficaz ao oferecer a mesma solugdo para diferentes questées.
Quanto aos espacos destinados aos idosos, por exemplo, muitas vezes estes nao sao adequados para 0 uso.
Assim, o presente trabalho final do Curso de Graduagdo tem como objetivo projetar um Centro Dia para
promogao da saude e bem-estar dos idosos, onde seu objetivo primario é oferecer a0s USudrios um Servigo
especializado aliado a uma arquitetura responsavel. Neste sentido, esse projeto é resultado de uma reflexao
acerca da nova demanda da sociedade, considerando o acelerado processo de envelhecimento populacional

nas proximas décadas.
1.2 JUSTIFICATIVAS

Tratando da realidade dos idosos, sabe-se que com 0 passar dos anos, essas pessoas podem se
tornar dependentes e precisar de mais do que apoio financeiro e psicologico. Em alguns casos, muitas
familias recorrem a um cuidador particular. Infelizmente, existem muitos casos de agressdo ao idoso por
parte destes profissionais, dentro da propria casa ou em instituicdes de permanéncia prolongada voltada para
0s idosos. As Instituicoes de Longa Permanéncia, as vezes, acabam prejudicando o idoso mais fragil pelo
distanciamento da familia e pela falta de fiscalizacao que la existe. Esses locais acabam se transformando em
simples “depdsitos de pessoas improdutivas” que necessitam de cuidados.

Considerando uma alternativa aos equipamentos de cuidados para com os idosos, 0 modelo de
Centro Dia € um programa de atencdo as pessoas idosas que possuem limitagoes para a realizacdo das
Atividades Basicas de Vida Didria (ABVD) e que por suas caréncias familiares e funcionais nao podem ser
atendidas em seus proprios domicilios ou por servigos comunitarios. Assim, 0 centro proporcionara o
atendimento das necessidades basicas durante o dia e mantém o idoso junto a familia durante a noite,
reforgando o aspecto de seguranga, autonomia, bem-estar e a propria socializacdo através de agoes de

atengao ao idoso, de forma a elevar a qualidade de vida, promover a convivéncia social e a cidadania,




conforme a Portaria MPAS/SEAS N° 73 que trata das Normas de Funcionamento de Servigos de Atengdo ao
ldoso no Brasil.

A tendéncia dos projetos arquitetonicos de estabelecimento assistencial a saude é de incorporar
conceitos de funcionalidade e de fluxos de acordo com as atividades, e também enfatizar o conceito dos
ambientes tornando os espagos acolhedores e capazes de aumentar o conforto e independéncia dos usuarios
e profissionais. A utilizacao do conceito de humanizagdo na arquitetura possibilita que os espagos contribuam
com 0 processo de producao de saude, que atraves dos elementos arquitetonicos consiga criar ambiéncias

acolhedoras para tratar o0 espaco fisico como espaco social, profissional e de relagoes interpessoais, segundo

il

=
) &

a Politica Nacional de Humanizagao do Ministério da saude.

1.3 OBJETIVOS
1.3.1 OBJETIVO GERAL

Os espagos a serem vivenciados sdo palcos para o acontecimento das atividades humanas. Como fal,
precisam estar adequados as diferentes agoes e pessoas (SANTOS, 2009). Os ambientes residenciais, de
trabalho e publicos sdo projetados em massa de maneira a agradar e atender a maioria, mas as vezes sao
esquecidas as minorias que mais precisam de atengdo. O envelhecimento é algo de dificil adaptagéo tanto

para familia quanto para o idoso, a pessoa idosa sofre com a perda de auto estima, fica apatico e angustiado
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devido ao aparecimento de doengas cronicas e mudangas de aparéncias, além das perdas familiares,
dificuldades financeiras e auséncia de um papel dentro da sociedade capitalista. Para cuidar disto é preciso
que o idoso tenha o apoio da familia para se sustentar e perceber que ele tem o seu valor. Ter o seu lugar

dentro da organizagao da cidade & um passo para a sua reinsergao na sociedade.

Apresenta-se como objetivo geral deste trabalho identificar solugoes arquitetonicas para promover a
humanizagao no projeto de um Centro Dia de Atencd ao Idoso afim de valorizar o papel do idoso na

comunidade, tomando como referéncia as politicas publicas do idoso, as demandas locais e seu entorno.
1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Tem-se como objetivos especificos o tratamento do processo de projeto como um exercicio critico de reflexdo
sobre a influéncia da arquitetura na vida das pessoas idosas; a discussao acerca da qualidade dos espagos adaptados
como espago de experiéncias importantes; afastar-se da rigidez e padronizagdo dos espacos adaptados; motivar
espacialmente o desenvolvimento dos potencias do idoso; fornecer suporte para evitar a segregagdo do idoso na
comunidade; acolher as demandas locais por espagos de referéncia no cuidado do idoso; respeitar o entorno e as

pré-existéncias; estabelecer um contato mais proximo com a comunidade, disponibilizando espagos de uso publico.




2.1 QUADRO ATUAL DO ENVELHECIMENTO

Com a criagdo do sistema de aposentadoria, nos anos de 1930, as pessoas aposentadas passam a
ser associadas a velhice, ou seja, designadas de velhas. Constituindo o ciclo de vida, € possivel estabelecer
trés grandes divisoes: a infancia e a adolescéncia com sua fase de formagao, a idade adulta responsavel pelo
tempo de produgao e a velhice relacionado ao tempo de repouso. Assim a aposentadoria significa a perda de
um papel social fundamental, deixando de ser aquele individuo produtivo para entregar-se ao envelhecimento
e a deterioragdo da pessoa. Entretanto, com a implantagdo de politicas sociais a partir de 1960, surge o

termo “terceira idade” para designar o jovem idoso.

T -

2 N

Como instrumento de defesa do idoso, que assegure condigées de uma melhor qualidade e dirgito

de vida em condicOes dignas, surgem a partir da década de 1990 leis para adequacao de Servigos,
assisténcias, sadde, educacdo e habitacdo para terceira idade. E com este intuito que a Lei 8.842 de 04 de

janeiro de 1994 referente a Politica Nacional do Idoso e a Lei 10.741 de 01 outubro de 2003 referente ao

Estatuto do Idoso asseguram os direitos sociais do Idoso, aplicando tais as pessoas maiores de sessenta
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anos de idade. Foi através deste notorio crescimento populacional que se desencadeou a criagdo de politicas

a favor da populagao idosa, o que vem fortalecendo tal parcela dentro da sociedade brasileira, conforme

retrospectiva levantada:

RETROSPECTIVA HISTORICA DE POLITICAS DE ATENGAO A PESSOA IDOSA NO BRASIL
1960 Populagdo Acima de 60 Anos: 3,3 milhdes (Fonte: Projegao Populagdo do Brasil, 2008)
1980 Fiopulagaoyeria e 62 g;(f/)S: fTte 204 pessomsy (Fonte: Projecdo Populagdo do Brasil, 2008)
1991 Populagdo Acima de 607/?)%(();: 10.722.705 pessoas / (Fonte: Censo Demografico, 1991)
1994 Criagdo da Politica Nacional do Idoso (Fonte: Lei 8.842/1994

Criagdo de Normas e Criterios Para a Promogdo de
2000 Acessibilidade a Portadores de Deficiéncia e (Fonte: Lei 10.098/2000)
Mobilidade Reduzida
2000 Populagdo Acima de 6O8Ag§/)s: 14.536.029 pessoas / (Fonte: Projecdo Populacio, 2013)
2002 Criagdo do Conselho Nacional dos Direitos dos (Fonte: Decreto 4.227/2002)
Idosos
2003 Criagdo do Estatuto do Idoso (Fonte: Lei 10.741/2003)
2006 Criagdo do Dia Nacional do ldoso (Fonte: Lei 11.433/2006)
Criagdo do Programa Disque Idosos Para Denuncia
2007 Conta Violéncia e Maus Tratos Contra a Pessoa (Fonte: Lei 11.551/2007)
|dosa
2010 Populagdo Acima de 6(1 (/)\ré?ys: 20.590.599 pessoas / (Fonte: Projecdo Populacdo, 2013)
Projecao da Populagdo Acima de 60 Anos: N .
2020 28,321,799 pessoas / 13, 6% (Fonte: Projegao Populagéo, 2013)
Projecao da Populagdo Acima de 60 Anos:
2030 40.417.804 pessoas / 18,7% (Fonte: Projegao (Fonte: Projegao Populagéo, 2013)
Populacdo do Brasil, 2008)




Estatisticas revelam que a populagéo Brasileira esta envelhecendo em um ritmo acelerado, passando
de 3,3 milhdes em 1960 para 20,5 milhdes em 2010, com previsdo de tornar-se a sexta maior populagao
idosa no mundo até 2030 (IBGE, 2013). Essa mudanca demografica é visivel nas andlises comparativas,

onde é possivel observar 0 aumento da populacao acima de 60 anos, na sua maioria mulheres:

Grafico 1: Piramides etdrias brasileiras:2000 e 2010

Distribuicéo da populacéo por sexo, segundo os grupos de idade Distribuigéo da populagao por sexo, segundo os grupos de idade

BRASIL - 2000 - | BRASIL - 2010 +

Mals de 100 anos 10423 0.0% 00% 14153 Mais de 100 anos 7247 00% 00% 16.989
95a 99 anos 19221 00% 00% 36977 95399 anos 31529 00% | 00% 66.806
90a 94 anos 65117 00%| 01% 115.309 90 294 anos 114964 01%] 01% 21159
85a B89 anos 208088 0.1%' 02% 326783 85289 anos 310.759 0 2%' 0.3% 508.724
80aB4anos 428501 03%  04% 607533 80aB4anos 668623 0d%  05% 998.349
75a79anos 780571 0s% ]  06% 999016 75a79anos 1090518 0% 08% 1472930
70aTdanos 1229329 Tl 09% 1512973 70a74anos 1667373 o0.9% 1% 2074264
65a69anos 1639325 1.0% 11% 1941781 65a69anos 2224065 12 14% 2616745
60a6danos 2153209 LJ%- 1.4% 2447720 60abdanos 3041034 |_69G_ 18% 3468085
55a59anos 2585244 5% s 2859471 55a59an0s 3902344 20 23% 4373875
S0aS4anos 3415678 20 1% 364623 50a54anos 4834995 25 28% 5305407
45a49an0s 4216418 25% 2% 4505123 45a49anos 5692013 3.0% 32% 6141338
40addanos 5116439 30° GRETESSTA 32% 5430255 40addanos 6320570 3 35% 6688.797
35a3%anos 5955675 2 S 6305654 35a39anos 6766655 55 P 37% 712191
30a34anos 6363963 37 g 3% 6664.961 0aManos 7717657  40% 42% 8026855
25a29anos 6814328 RUORY# =g 41% 7.035.337 25029an0s 8460995 4.4% 45% 8643418
2a24an0s  8os8218 A7% S 809297 z0a24an0s 8630227  45% 45% 8614963
t5atoanos 9019130  53% 53% BN 15019m0s sssases 4% a% paon
10at4anos 8777630  52% 50% 8570.428 10at4anos 8725413  46% 44% 8441348
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0 mesmo panorama demografico levantado no Brasil em 2010, se repete nas escalas estaduais e
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municipais do local de estudo. Ainda assim, € possivel caracterizar melhor esta populagdo segundo as
ferramentas Perfil do Idoso, 2002 e EpiFloripa, 2009, responsaveis por obter dados especificos da populagao
idosa em Florianopolis. De acordo com Censo de 2010, Florianopolis apresentava o nimero aproximado de
50 mil idosos de um total de 421 mil habitantes, sendo 25% residente no Distrito Sanitario Centro composto
pelos bairros Agrondmica, Centro, Monte Serrat, Prainha, Saco dos Limdes e Trindade. Florianopolis
destaca-se entre 0s municipios das capitais brasileiras por manter um dos melhores niveis de rendimento
domiciliar per capita, representando o dobro de valor de rendimento per capita de municipios como Macapa,

Teresina, Manaus, entre outros.

Grafico 3: Pirdmides etdrias Florianopolis, Santa Catarina, Brasil em 2010.
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2.2 CONCEITO DE ENVELHECIMENTO

Conceituar o envelhecimento é o passo inicial para compreender esse campo social. A Politica
Nacional do ldoso e o estatuto do Idoso definem pessoas com 60 anos ou mais como ldosos. Ja a

Organizacao Mundial da Saude (OMS, 2002) define o idoso aquela pessoa com 60 anos ou mais, em paises
em desenvolvimento e com 65 anos ou mais em paises desenvolvidos. E importante reconhecer que a idade

cronologica ndo € um marcador preciso para as mudancas que acompanham o envelhecimento.




Existem diferencas significativas relacionadas ao estado de salde, participacao e niveis de independéncia
entre pessoas que possuem a mesma idade (Brasil, 2005). Segundo Mendes et al (2005), envelhecer € um
processo natural que caracteriza uma etapa da vida do homem e se da por mudangas fisicas, psicologicas e
sociais que acometem de forma particular cada individuo com sobrevida prolongada. Tornando possivel
compreender o envelhecimento como uma etapa da vida na qual, em decorréncia da alta idade cronologica,
ocorrem modificagOes de ordem biopsicossociais que afetam a relagdo do individuo com o meio (Salgado,
1999). No entanto torna-se necessario delimitar uma faixa etaria para o idoso brasileiro principalmente para
formulagao de politicas publicas e na demarcagao do grupo populacional beneficiario de recursos e direitos
a esta populacao. (SANTOS, 2004)

2.3 ATRIBUTOS DA FRAGILIDADE EM IDOSOS

Alguns significados distintos sdo encontrados para a palavra fragilidade, como: facilmente quebravel
ou destrutivel; que provavelmente fracassa ou morre rapidamente; particularmente susceptivel as doencas;
com forga ou capacidade diminuida; fraco, leve, fino, ténue.

No contexto do diagnostico e do tratamento das manifestagoes de velhice, geriatras e gerontologos,
nos ultimos 20 anos, vém utilizando o termo fragilidade. Segundo Hogan (2003), a definicdo de fragilidade
pode ser originada de trés fontes classificatorias distintas: 1) dependéncia nas Atividades de Vida Didria
(AVDs) e nas Atividades Instrumentais de Vida Didria (AIVDs); 2) vulnerabilidade aos estresses ambientais, as
patologias e as quedas, e 3) estados patologicos agudos e cronicos.

Os atributos da fragilidade, do ponto de vista clinico, sdo manifestacoes da velhice, termo que se
refere a ltima fase do ciclo de vida, caracterizada pela redugdo da capacidade funcional, calvicie, canicie,
reducdo da capacidade de trabalho e da resisténcia, entre outras, associam-se perdas dos papeis sociais,
solidao, perdas psicoldgicas, motoras, e afetivas (Netto, 2006).

Para os atributos relacionados a fragilidade da pessoa idosa, sdo recomendados cuidados e
tratamentos especificos. No entanto sabe-se que para qualquer sindrome o estimulo de habitos saudaveis e

das capacidades remanescentes contribui para melhoria e manutengdo da capacidade funcional do idoso.
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Oferecer ao idoso, através de atividades diversificadas, um lugar de encontro e socializagdo orientado na
propria comunidade contribui para sua qualidade de vida e recuperagdo. Isto aliado a uma arquitetura que

aborda tais questoes na concepgao de um projeto sensivel a essas necessidades, pode tornar a vida do idoso

muito melhor ao vivenciar espagos agradaveis e que tragam vitalidade.




3.1 REFERENCIAL TEORICO

No caso do Centro Dia de Atengdo ao ldoso, as referéncias teoricas despertam a atengao quanto ao
programa de necessidades, as possibilidades coerentes de solucionar o espago e as praticas ideais para
atender com qualidade. Através das inimeras visitas aos locais de atendimento ao idoso foi possivel
conhecer como 0s programas existentes funcionam e assim optar por escolhas conscientes.

A principal referéncia ¢ o Nucleo de Estudos da Terceira Idade da Universidade Federal de Santa
Catarina (NETI). As atividades do NETI compreendem a formagao de recursos humanos com oferta dos cursos
de Especializagdo em Gerontologia, pos-graduagao, campo de estagio para académicos da UFSC e de outros
centros de ensino de graduagdo e atividade de extensao regulares para as pessoas idosas. A diversidade de
atividades, realizadas com as pessoas idosas, apresenta carater socioeducativo e participativo, com vistas a
promogdo de comportamentos de vida, saude e cidadania, no ambito comunitario, universitario e
interinstitucional (SCHIER et al, 2013).

O NETI é responsavel por efetivas realizagbes na area da educagdo para o envelhecimento, tendo
sempre como ator principal o idoso, na busca do reconhecimento do papel da pessoa idosa na sociedade,
possibilitando exercer novas fungdes na comunidade. Desse modo, vem consolidando seu papel no contexto

social e académico como centro de referéncia em estudos sobre gerontologia.
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3.2 REFERENCIAIS ESTETICOS

CENTRO DIA GIRONA, ESPANHA - BCQ ARQUITECTOS

0 Projeto deste Centro Dia, financiado pela prefeitura de Girona teve como objetivo principal realizar
um edificio confortavel para os idosos, um lugar onde estes pudessem se identificar através da escolha de
materiais e acabamentos conhecidos, aconchegantes e confortaveis - tais como a ceramica e madeira - 0 que
em geral, agrega uma imagem de arquitetura doméstica e proxima.

A forma do edificio em planta € cuidadosamente adaptada para o espago disponivel em um dos
canteiros dos Jardins do Princep de Girona, estabelecendo uma estrita relagdo com o parque através da sua
funcionalidade no programa arquitetonico. De fato, € comum pensar o edificio como um pavilhdo no parque,
um mirante a partir do qual os usuarios podem dominar visualmente as atividades do entorno, no parque € na
rua.

A planta baixa é permeavel; pode-se atravessar o edificio pelo sagudo, funcionando como uma nova
porta de acesso entre a rua e o interior do parque. Uma das pragas do parque, atualmente pavimentada com
madeira, tem um novo acesso através do edificio. As fachadas maiores, com grandes aberturas € brises em
madeira, buscam um certo parentesco com os pavimentos de madeira existentes em uma dessas pragas do

parque e 0 mesmo mobilidrio urbano do parque.




ESCOLA E JARDIM DE INFANCIA, INDIA - KHOSLA ASSOCIATES
A proposta era projetar uma franquia de uma tradicional rede de escolas do norte da india, como o
modelo era para ser potencialmente replicado em varias escolas do sul da India, foi necessario criar uma

linguagem simples e financeiramente acessivel, que pudesse ser adaptada facilmente a diferentes condicoes
dos locais e ligeiras variagoes programaticas. Para isso optou-se por a criar um sistema modular eficiente, de
acordo com salas de aula do tamanho de 65m2,

0 plano geral de construcdo compreende um jardim de infancia, escola janior, escola média e um
bloco de escola secundaria. A eficiéncia do projeto e construcdo de um edificio escola precisava ser
equilibrado com o programa e a demana, que era criar um ambiente confortavel, lidico e acolhedor para
essas criangas, preenchido com luz e ventilagao natural.

Uma referéncia contextual estd no Jaali (elemento de terracota usado tradicionalmente na india, que é
composto por malhas que fornecem ventilagdo e sombreamento) que envolvem partes do edificio e estao
incluidos em ambos os lados de cada sala de aula para facilitar a ventilagéo cruzada adequada, de nordeste
para sudoeste. Julgando a trajetoria solar, foi distribuido uma série de dispositivos: pérgulas horizontais e

verticais e uma combinagao de dois padroes diferentes de Jaali no exterior que criam texturas interessantes

sobre o edificio em diferentes momentos do dia.
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3.

LAR IDOSOS, AUSTRIA - DIETGER WISSOUNIG ARCHITEKTEN

Este Lar da Terceira Idade possui dois pavimentos, elevando-se em local com um ambiente urbano
bastante diverso. Os pavimentos mais altos do edificio sdo inteiramente feitos com estruturas de madeira.
Foram empregados madeira laminada nas paredes e no teto que se unem a estrutura portante, com as
superficies aparentes em diversos lugares. Para atingir a atmosfera aconchegante e espagosa, as vigas de
madeira foram utilizadas para o teto das salas comuns, com painéis externos também em madeira.

O lar é compacto e possui formato quadrado, com cortes assimétricos que servem para dividir a casa
em seu conceito espacial de habitagdes, que estao agrupadas em torno de um patio central que se alonga de
uma das laterais a outra do primeiro pavimento.

Cada unidade habitacional consiste em dormitorios, cozinha e uma drea de jantar para 13 residentes
e um profissional, gerando uma atmosfera gerencidvel e familiar. Grandes varandas e galerias, assim como
uma variedade de caminhos e vistas ao longo das outras partes da casa configuram um ambiente estimulante.
Cada setor foi desenvolvida em torno de um conceito de cores diferentes para auxiliar os residentes a se

orientarem melhor pelo espago visto suas dificuldades.




4.1 TIPOS DE EQUIPAMENTOS

CENTRO DE CONVIVENCIA

A definicdo de atendimento em Centro de Convivéncia para idoso, segundo a Portaria MPAS/SEAS
N° 73 que trata das Normas de Funcionamento de Servigos de Atengdo ao Idoso no Brasil, consiste no
fortalecimento de atividades associativas, produtivas e promocionais, que contribuam para a autonomia, 0
envelhecimento ativo e saudavel prevenindo o isolamento social da pessoa idosa. O espago é destinado a
frequéncia dos idosos e de seus familiares, onde sdo desenvolvidas, planejadas e sistematizadas agoes de
atengdo ao idoso, de forma a elevar a qualidade de vida. O objetivo principal é de promover o encontro de
idosos e de seus familiares, através do desenvolvimento de atividades que possibilitem a melhoria do seu

convivio com a familia e a comunidade.

INSTITUIGAO DE LONGA PERMANENCIA

Conforme as Normas de Funcionamento de Servigos de Atengdo ao Idoso no Brasil, o conceito
praticado nas Instituigoes de Longa Permanéncia para Idosos é o de atendimento integral institucional, ou
seja, € aquele prestado em uma instituicdo asilar, prioritariamente aos idosos sob regime de internato,
mediante pagamento ou ndo, durante um periodo indeterminado e que dispde de um quadro de recursos
humanos para atender as necessidades de cuidados com assisténcia, sadde, alimentacao, higiene, repouso e
lazer dos usuarios, além de desenvolver outras atividades que garantam qualidade de vida. A intencao é
oferecer aos idosos, em estado de vulnerabilidade, servigos de atengao biopsicossocial, em regime integral,
de acordo com as suas necessidades, priorizando sempre que possivel, o vinculo familiar e a integragao
comunitaria.

Estes estabelecimentos podem ser classificados segundo as modalidades definidas pelas Normas de

Funcionamento de Servigos de Atencdo ao Idoso no Brasil, observando a especializagdo de atendimento: a)
Modalidade | -E a instituigdo destinada a idosos independentes para Atividades da Vida Didria (AVD), mesmo

que requeiram o uso de algum equipamento de autoajuda, isto €, dispositivos tecnoldgicos que potencializam

a fungdo humana, como por ex., andador, bengala, cadeira de rodas, adaptagoes para vestimenta, escrita,
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leitura, alimentacdo e higiene; b) Modalidade Il - E a instituicdo destinada a idosos dependentes e

independentes que necessitam de auxilio e de cuidados especializados e que exijam controle e
acompanhamento adequado de profissionais de sadde; ¢) Modalidade Il - E a instituigdo destinada a idosos

dependentes que requeiram assisténcia total, no minimo, em uma Atividade da Vida Diaria (AVD), sendo

necessario uma equipe interdisciplinar de satde.
4.2 CENTRO DIA DE ATENGAO A0 IDOSO

Centro-Dia é a modalidade de servigo que oferece atendimento multiprofissional ao idoso, cujo foco
é a qualidade de vida e o bem-gestar de seus frequentadores. O programa de atengdo as pessoas idosas, que
devido as caréncias familiares e funcionais nao podem ser atendidas em seus proprios domicilios ou por
servicos comunitarios, tem como finalidade permitir que os idosos vivam em seus lares com 0 maximo
possivel de independéncia e de autonomia, a partir da realizacao de atividades terapéuticas necessarias para
garantir seu bem-estar e qualidade de vida durante o dia.

Assim, diferentemente das Casas de Repouso para idosos, que sdo especializadas no cuidado 24
horas, o Centro-Dia desenvolve atividades diurnas direcionadas as necessidades de cada idoso, assim
mantém o idoso junto a familia, reforcando o aspecto de seguranca, autonomia, bem-estar e a propria
socializagao. Com isto, o Centro-Dia atende pessoas idosas que desejam ter mais qualidade de vida, realizar
tratamentos de prevencdo ou de reabilitagao de patologias em estagio inicial.

Caracteriza-se entdo por ser um espago para atender idosos, de 25 a 30 pessoas por turno, de
ambos 0s sexos, com idade igual ou superior a 60 anos, em situacao de vulnerabilidade ou risco social, e
cuja condicao requeira o auxilio de pessoas ou de equipamentos especiais para a realizagao de atividades da
vida didria, tais como: alimentagdo, mobilidade, higiene; graus de dependéncia | ou Il segundo a ANVISA
(BRASIL, 2005). Ainda como condicdo necessaria, os familiares do idoso tém que estar trabalhando e/ou

estudando, ndo tendo, assim, nenhuma disponibilidade de proverem os cuidados necessarios ao idoso.




4.3 APROXIMAGAO METODOLOGICA

Entre as diversas modalidades de atendimento previstas na Politica Nacional de Assisténcia Social e
na Politica Nacional do Idoso, O Centro Dia é um equipamento destinado a ofertar o servico da Protecao
Social Especial de Média Complexidade, classificado como Servigo de Protegdo Social Especial para
Pessoas com Deficiéncia, ldosas e suas Familias pelo Conselho Nacional da Assisténcia Social, conforme

resolucao n° 109, de 11 de novembro de 2009:

“0 servigo tem a finalidade de promover a autonomia, a inclusao social e a melhoria da qualidade
de vida das pessoas participantes. Deve contar com equipe especifica e habilitada para a prestagao
de servigos especializados as pessoas em situagao de dependéncia que requeiram cuidados
permanentes ou temporarios. A acdo da equipe sera sempre pautada no reconhecimento do
potencial da familia e do cuidador, na aceitacdo e valorizacao da diversidade e na redugdo da

sobrecarga do cuidador, decorrente da prestagao de cuidados didrios prolongados. ”

Serdo proporcionados assim: atendimento as necessidades pessoais bdsicas; atividades
terapéuticas e atividades socioculturais com o objetivo de prevenir situagoes de risco pessoal € social aos
idosos evitando o isolamento social e a institucionalizacao do idoso; Redugéo do nimero de internagoes
médicas e do nimero de acidentes domeésticos com idosos; Fortalecer os vinculos familiares através de
orientagdes a familia sobre os cuidados basicos necessarios ao idoso; Compartilhar com as familias 0s
cuidados essenciais a seus idosos; Incentivar e promover a participagdo da familia e da comunidade na
atengao ao idoso.

Visto isso, as atividades a serem realizadas sao, baseado no Guia de Orientagoes Técnicas Centro Dia
do Idoso da Secretaria de Desenvolvimento Social de Sdo Paulo: Reunido com familiares - Deverdo ser
realizados encontros periodicos com a familia do usuario, preferencialmente a cada més, tendo por objetivo
incentivar o convivio, o fortalecimento de lacos de pertencimento, o compartilhamento das situacdes

vivenciadas, a troca de experiéncias, a construgdo de projetos pessoais e coletivos; Eventos/atividades
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comunitarias - A equipe técnica deve organizar e incentivar a participagdo dos usuarios em atividades de

carater coletivo voltadas para a dinamizagao das relagoes no territorio, bem como para minimizar as varias
formas de violéncia, preconceito e estigmatizagao do idoso na familia e na comunidade. Como por exemplo:
- Confraternizagoes (aniversarios, dia do idoso, datas comemorativas)

- Apresentagoes artisticas (coreografias, coral, pecas teatrais)

- Exposicoes (trabalhos produzidos pelos idosos nas oficinas)

- Campanhas educativas e preventivas (vacinagdo, prevencao de quedas)

- Passeios (parques, museus, centros culturais e locais historicos)

- Festas tematicas (conforme calendario brasileiro e/ou regional)

- Excursoes (parques, pontos turisticos do municipio e regiao)

- Jogos Regionais do Idoso - JORI (participagao)

- Saldo de Beleza (corte de cabelo, manicure)

- Biblioteca (organizagao de acervo atraves de doacgoes)

4.4 CONCEITO DE DESENHO UNIVERSAL

0 desenho universal tem por objetivo desenvolver teorias, principios e solugoes a possibilitar que
todas as pessoas utilizem, até onde Ihes seja possivel, as mesmas solugoes fisicas, quer se trate de edificios,
areas externas, meios de comunicagdo ou ainda de moveis e utensilios domésticos. A fim de alcangar uma
arquitetura para todos, buscou-se 0s principios e as definicdes do desenho universal desenvolvidos pelo
Centro de Design Universal, da Universidade Estatal da Carolina do Norte no EUA, definido da seguinte forma:
€ 0 desenho de produtos e de meios fisicos utilizados por todas as pessoas, até ao limite maximo possivel,
sem necessidade de se recorrer a adaptagoes posteriores ou a desenhos especializado. O objetivo do
conceito de desenho universal é o de simplificar a vida de todos, fazendo com que os produtos, as
comunicagoes e o meio edificado sejam utilizaveis por um numero cada vez maior de pessoas. Este conceito
tem como alvo pessoas das mais diferentes idades, estaturas e capacidades. Segundo o Centro de Design

Universal sdo sete os principios do desenho universal (CAMBIAGHI, 2007):




- Desenho equitativo: pode ser utilizado por pessoas com habilidades diversas; evita segregar ou
-estigmatizar alguns usuarios e possui um desenho atraente;

- Flexibilidade de uso: acomodando uma ampla gama de preferéncias individuais e habilidades;
permite que canhotos e destros o utilizem; facilita a acuidade e a precisao do usuario; adapta-se ao ritmo de
qualquer pessoa;

- Uso intuitivo e simples: de facil entendimento, independentemente da experiéncia do usuario ou seu
conhecimento, proficiéncia linguistica, ou nivel atual de concentragao;

- Informacdo perceptivel:  comunica eficazmente a informagdo necessaria ao  usuario,
independentemente das condi¢des do ambiente ou das habilidades sensoriais do mesmo;

- Tolerante a erros: contém elementos que diminuem o perigo de engano.

- Exige pouco esforgo fisico: pode ser usado eficiente e confortavelmente, com o dispéndio minimo de
energia;

- Tamanho e espaco adequados para aproximagao, alcance, manipulagdo e uso: sao garantidos,

independentemente do porte do usudrio, sua postura (sentado e em pé) ou sua mobilidade;

Outras definigdes que contribuem para o entendimento é segunda a ABNT-NBR 9050/2004: Desenho
Universal € aquele que visa atender a maior gama de variagGes possiveis das caracteristicas antropometricas
e sensoriais da populacdo. E segundo o Decreto Lei 5296 de 2 de dezembro de 2004, referente a lei de
Acessibilidade, desenho universal ¢ a concepgao de espagos, artefatos e produtos que visam atender
simultaneamente todas as pessoas, com diferentes caracteristicas antropomeétricas e sensoriais, de forma

auténoma, segura e confortavel, constituindo-se nos elementos ou solugdes que compéem a acessibilidade.
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4.5 CONCEITO DE ACESSIBILIDADE

Algumas variagoes do conceito de acessibilidade podem ser observadas devido ao enfoque principal
de cada trabalho. Focando o estudo nos aspectos de acessibilidade relacionados a arquitetura e urbanismo
existem normas técnicas, como a norma brasileira ABNT-NBR 9050/2004, que devem ser seguidas para se
obter espagos que oferegam boas condicoes de acessibilidade e usabilidade. Segundo esta norma,
acessibilidade é: “possibilidade e condigdo de alcance, percepgdo e entendimento para utilizagdo com
seguranca e autonomia de edificagGes, espaco, mobilidrio, equipamento urbano e elementos”. Para
complementar, segundo a Lei de Acessibilidade - Decreto Lei 5296 de 2 de dezembro de 2004,
acessibilidade pode ser definida da seguinte forma: condigao para utilizagdo, com seguranca e autonomia,
total ou assistida, dos espacos, mobilidrios equipamentos urbanos, das edificagbes, dos servicos de
transporte e dos dispositivos, sistemas e meios de comunicacao e informagao, por pessoa portadora de

deficiéncia ou com mobilidade reduzida.

Desta forma, a acessibilidade deveria ser caracterizada por um conjunto de normas e leis aliado a um
processo de observagao e construgdo, feito por todos os membros da sociedade. Segundo Romeu Sassaki
(1997), podemos caracterizar seis tipos de acessibilidade que deverdo existir nos diversos ambientes
internos e externos onde qualquer pessoa, com ou sem deficiéncia, tem o direito de circular. Suas
respectivas caracteristicas, hoje obrigatorias por lei e/ou por consequéncia do paradigma da inclusdo, sao as

sequintes:

- Acessibilidade arquitetnica: sem barreiras ambientais fisicas, nas escolas, nas empresas, nas
residéncias, nos edificios publicos, nos centros de convengdo, nos espagos urbanos, nos equipamentos

urbanos, nos meios de transporte individual ou coletivo.

- Acessibilidade comunicacional: sem barreiras na comunicacgdo interpessoal (face-a-face, lingua de
sinais, linguagem corporal, linguagem gestual etc.), na comunicagao escrita (jornal, revista, livro, carta,
apostila, incluindo textos em braile, textos com letras ampliadas para quem tem baixa visao, notebook e

outras tecnologias assistivas para comunicar) € na comunicacao virtual (acessibilidade digital).
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- Acessibilidade metodoldgica: sem barreiras nos métodos e técnicas de estudo (adaptacées

curriculares, aulas baseadas nas inteligéncias mdaltiplas, uso de estilos de aprendizagem, participagao de
cada aluno, novo conceito de avaliacdo de aprendizagem, de educagao, de logistica didatica, entre outros) de
trabalho (métodos e técnicas de treinamento e desenvolvimento de recursos humanos, ergonomia, novo
conceito de fluxograma, empoderamento), de acdo comunitdria (Metodologia social, cultural, artistica,
baseada em participagao ativa), de educacdo dos filhos (novos métodos e técnicas nas relagoes familiares) e
de outras areas de atuacao.

- Acessibilidade instrumental: sem barreiras nos instrumentos e utensilios de estudo (lapis, caneta,
transferidor, régua, teclado de computador, materiais pedagogicos), de trabalho (ferramentas, maquinas,
equipamentos), de atividades da vida didria (tecnologia assistiva para comunicar, fazer a higiene pessoal,
vestir, comer, andar, tomar banho etc.), de lazer, esporte e recreagao (dispositivos que atendam as limitagoes
sensoriais, fisicas e mentais) e de outras areas de atuacao.

- Acessibilidade programatica: sem barreiras invisiveis embutidas em politicas publicas (leis,
decretos, portarias, resolugées, medidas provisorias), em regulamentos (institucionais, escolares,
empresariais, comunitarios) e em normas de um geral.

- Acessibilidade atitudinal: sem preconceitos, estigmas, esteredtipos e discriminagoes, como

resultado de programas e praticas de sensibilizagdo e de conscientizagdo das pessoas em geral e da

convivéncia na diversidade humana.




5.1 DIRETRIZES PARA O RECONHECIMENTO DO LUGAR

Tendo em vista 0 exposto, foi realizado um reconhecimento do contexto social, historico, cultural e
fisico da cidade. De inicio foram mapeadas as Instituigdes de Longa Permanéncia para ldosos na cidade de
Florianopolis (F12), visto que ndo existem Centros Dia cadastrados no Conselho Municipal do Idoso, a fim de
encontrar possiveis caréncias por equipamentos no modelo proposto. Cruzando o levantamento das ILPIS
com a densidade demogrédfica, nota-se a falta de equipamentos para a porgdo central mais proxima do Saco
dos Limoes, regido de estudo. Aprofundando-se nesta drea, € importante destacar os Conselhos
Comunitarios como agentes atuantes na qualidade de vida dos idosos, uma vez que oferecem atividades
diversas para o lazer e convivéncia, além dos Postos de Sadde que oferecem servigos essenciais (F13).

A pesquisa realizada permitiu reconhecer a demanda de um Centro Dia especializado no cuidado do
ldoso com énfase na reintegracdo do mesmo em Florianopolis. As diretrizes iniciais que permitiram
reconhecer o lugar de implantagdo, citadas a sequir, auxiliaram, junto com as estatisticas levantadas, na
escolha do Bairro do Sacos dos Limodes como lugar de importante e real demanda dentro da cidade de

Florianopolis:

A acessibilidade como forma de estimular a diversidade e democracia do espago a ser projetado;

A integragao Centro Dia - Comunidade como forma de responder as demandas locais reais, fazendo
do edificio um equipamento comunitario capaz de potencializar as agoes coletivas;

A integracao Centro Dia - Posto de Salde do Saco dos Limdes admitindo a proximidade de
interesses por parte da populacao idosa;

0 reconhecimento do papel do idoso dentro da sociedade como um individuo ativo;

A possibilidade de diferenciagdo de publicos dentro do mesmo equipamento, abrindo parte do
programa para uso da comunidade.

A fuga de uma solugdo padrdo, no qual os edificios assistenciais isolam o idoso da vivencia na

cidade;
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5.2 0 RECONHECIMENTO DO LUGAR

0 anseio por um equipamento publico de qualidade impde a busca de parcelas publicas disponiveis
para implantacdo do Centro Dia. Gomo o foco é o bairro do Saco dos Limdes, devido a sua caréncia historica
de infraestrutura e equipamentos de qualidade para a populacao, localizou-se na Rua Aldo Alves, um terreno
de porte coerente proximo ao aterro e a comunidade.

Sabe-se que € através da criagao do equipamento arquitetdbnico que é possivel o resgate do contato
do publico alvo com o bairro, a qualificacdo do uso e a ocupagao da parcela publica como espago publico de
qualidade dotado de ampla acessibilidade, a preservacao da paisagem e a criagao de espacos funcionais de
acordo com o programa. Desta forma contribuird para a inclusao social, além de gerar um espaco atrativo,

com identidade para seus usudrios, resgatando e resinificando o simbolismo do local para a comunidade. A

fim de reconhecer foram ma

F17 - LOCALIZAGAO GEOGRAFICA
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5.3 METODOLOGIA DE APROXIMAGAQ

A partir da definicao do lugar, séo estabelecidas estratégias para um reconhecimento mais efetivo
das condigoes do sitio;

Visitas Exploratorias ao terreno de intervengao e seu entorno a fim de auxiliar no reconhecimento das
necessidades locais;

Reconhecimento Fisico e Fotografico da area de intervencao e estruturas pré-existentes para um
embasamento coerente de uma proposta harmoniosa com o entorno;

Mapeamento das principais caracteristicas da area de intervencao (presente no item 5.5);

Visitas a instituigoes assistenciais de semelhante funcionalidade ao equipamento proposto;

Entrevistas informais com moradores do Bairro e Idosos participantes de acdes inclusivas do

municipio.

5.4 HISTORIA
5.4.1 CONTEXTUALIZAGAQ

0 projeto proposto é desenvolvido em Floriandpolis, capital do Estado de Santa Catarina, situada na
llha de Santa Catarina. Florianopolis € um municipio que atualmente abrange mais que o territorio da llha se
estendendo a porgdo continental, onde faz limite com outras cidades satélites. Sua condicdo de cidade
insular implica em desafios ao estabelecer-se como espago urbano e suas relagoes com a natureza. O fato de
estar localizada em uma ilha € uma condigdo que potencializa uma série de beneficios, tais como belas
paisagens e grande diversidade de ecossistemas, mas também implica em grandes limitagoes a ocupagao
humana. Somente a Ilha de Santa Catarina caracteriza-se por uma cidade com 421 mil habitantes, segundo
Censo de 2010, distribuidos em um conjunto descontinuo de nucleos urbanos espagados entre si por mata
atlantica, mangues, praias e outros ecossistemas; ou seja, proporcionalmente quase a metade desse territorio
corresponde a ambientes naturais e ndo urbanizados, caracteristica principal da atual forma urbana da cidade.

No caso de Florianopolis, que sempre possuiu uma relagdo intima e simbolica com o mar, a orla

maritima apresenta complexos elementos e variaveis que determinam como a cidade foi se constituindo.




Focando na area de estudo, podemos analisar como se deu a ocupagdo e o desenvolvimento do territorio
costeiro da Baia Sul, especifico no Bairros Saco dos Limdes. A orla maritima foi o elemento que propiciou a
ocupacao dos bairros, que por relagdes econdmicas procuraram a regiao pelo incentivo da proximidade com
0 mar. Apesar da importancia que a linha do mar representou para essa regiao e sua configuracao urbana
estar intimamente relacionada com sua condigdo de ser bordeada, a regido foi utilizada pela administragao
publica para a construcao dos aterros que existem ao redor da Baia Sul (CECA, 1996).

Apos a construgdo do aterro da Via expressa Sul, a atual orla maritima dessa regido de estudo é
caracterizada por um territorio desestruturado, ao passo que € um espaco publico por exceléncia que deveria
ser dotado de acessibilidade e de espagos que promovessem 0 encontro e convivio urbano, alem de buscar

integrar a sociedade que é bastante desigual na regido.

5.4.2  HISTORIA E OCUPAGAQ

Para compreender as caracteristicas do lugar e sua influéncia, € necessario examinar 0 bairro
integrante. Conforme ja visto, a parcela de estudo localiza-se na cidade de Florianopolis, na parte central e
proxima a costa da Baia Sul. De maneira geral na cidade, os precedentes historicos registram o inicio da
colonizagdo no século XVII, mas foi depois de intensos processos colonizadores que a ilha teve sua primeira

formagao urbana com pequenas povoagoes, chamadas de freguesias. No século XIX, Florianopolis ja possuia
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uma notdvel concentragdo populacional que alavancou seu desenvolvimento e modernizacdo. A ilha hoje
abriga na sua porcao central (onde esta o bairro de estudo) parte do aglomerado populacional de
Florianopolis, e apesar de ser uma cidade de porte médio apresenta graves problemas urbanisticos e
caracteriza-se por uma cidade em expansdo, onde o processo de desenvolvimento urbano é bastante
desigual, ja que a cidade passa por intensos conflitos de ocupagao do solo no sentido de que a valorizagao
imobilidria redefine os espagos sem plano diretor que norteie as agoes e defenda o territorio. O processo
descrito foi particularmente acelerado pelo desenvolvimento do turismo na Ilha o que culminou no

crescimento da estrutura urbana, transfigurando as antigas comunidades pesqueiras que se estabeleceram na

parte costeira do territério, como 0 bairro do Saco dos Limodes onde se situa o local de intervengdo deste
estudo (CECA,1996).

A natureza € um elemento protagonista em toda
regido de estudo. A relacao das baias de
Florianopolis com a cadeia de morros que circunda o
aterro da Via Expressa Sul ¢ um espetaculo natural
deslumbrante, e esta paisagem ainda é completada
com a bela vista da Serra do Tabuleiro. Os morros
que se avizinham ao aterro sdo o morro da Cruz, da
Costeira do Pirajubaé que faz parte do Parque do

macigo da Costeira e do Ribeirdo.




5.4.3 ASPECTOS DEMOGRAFICOS E SOCIOLOGICO

Historicamente é possivel tracar a dindmica que ocorreu na regiao estudada do bairro Saco dos
Limdes, sendo a construgdo do proprio aterro para a Rodovia Governador Aderbal Ramos da Silva em 1995,
seu divisor de dguas. Anteriormente a essa intervengao urbana, existia a comunidade estabelecida ao redor da
beira do mar, na extensao da Avenida Jorge Lacerda. Sabe-se que uma grande parcela dos cidadaos desse
bairro tinha como principal atividade econdmica a pesca, 0 que confirmava a importancia de estarem
estabelecidos na beira do mar. No entanto, o bairro Sacos dos Limdes também possuia uma antiga vila
operdria que caracterizou a chegada dos primeiros moradores dessa regido. Com o passar do tempo a
atividade econdmica principal foi sofrendo variagées, contudo a construcdo do aterro alterou gravemente a
configuragdo urbana, pois hoje, a comunidade existente encontra-se a uma distancia de 300 a 400 metros do
mar (CECA, 1996).

0 historico de crescimento da cidade demonstra o surgimento de comunidades de renda mais baixa
na regido do aterro da Via Expressa Sul, caracterizadas como mais carente em infraestrutura em comparagao
com 0 centro ou as praias, lugares mais procurados pelas classes altas que tinham acesso a melhores
qualidades de vida. Este perfil da evolugao historica da cidade de Florianopolis acaba manifestando-se na
sua conformagao socia espacial contemporanea, da mesma forma que suas caracteristicas socioeconomicas
condicionam também a evolugao proxima, que deixam essas comunidades a margem dos investimentos na

cidade, agravando as condigoes de vida dessa parcela da populagao.

5.5 ANALISE DO ENTORNOQ
5.5.1 CARACTERIZAGAQ DA AREA

Para caracterizar de modo geral o entorno, foi feita a andlise dos mapas de Usos e Gabarito
(F21)(F22), que ressaltam a predominadncia de residéncias de até dois pavimentos na regido, 0 que constitui
um contexto favoravel a implantacdo de uma unidade de Centro Dia voltado ao Idoso. A existéncia de
equipamentos voltados a saude e esporte, como 0 Posto de Saude e o Gindsio Capitdo Waldir Schmidt

contribuem para qualificar a area em prol da comunidade.

F24 - MAPA USOS
(sem escala)

RESIDENCIAL
‘ MISTO
@ COVERCIAL
. INSTITUCIONAL

1 - POSTO DE SAUDE DO SACO DOS LIMOES

2 - GINASIO CAPITAQ WALDIR SCHMIDT
3 - IGREJA

F25 - MAPA GABARITO
(sem escala)

1 PAVIMENTO
' 2 PAVIMENTOS
. 3 0U MAIS PAVIMENTOS
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Em conformidade ao que mostra 0s mapas de Usos e Gabarito, o Cheios e Vazios (F23) demonstra a A seguir o levantamento fotografico das atuais condigoes da area de estudo (F29):
massa residencial a leste e o aterro, parcela inutilizada, a oeste, ressaltando as diferengas urbanas presente
no bairro e que configuram a paisagem urbana. Para esclarecimento, 0 mapa de Hipsometria (F24) apresenta
as curvas de niveis existentes, a cada cinco metro, sendo possivel observar que a parcela se encontra em

uma drea de grande desnivel entre a parte mais baixa, cota do mar, e a cota de 10 metros.

F26 - CHEIOS E VAZIOS F27 - HIPSOMETRIA
(sem escala) (sem escala)

F28 - MAPA VIAS
(sem escala)

AVENIDA PREFEITO WALDEMAR VIEIIRA: VIA ARTERIAL,
COM SEMAFORO, FACILITA LIGAGAO ENTRE BAIRROS

. RUA ALDO ALVES: VIA COLETORA, LIMITE 40 km/h,
LIGACAO COM VIAS ARTERIAIS

. RUAS OU SERVIDOES: VIAS LOCAIS, LIMITE 30 km/h, ‘ o P
ACESSO A LOCAIS E AREAS RESTRITAS F29 - POSICIONAMENTO DA FOTO

AT R




5.5.2 CONSIDERAGOES LEGAIS

Segundo o plano diretor de Florianopolis, (Florianopolis, 2014), a area de interesse € enquadrada em
sua porgdo frontal como Areas Comunitarias Institucionais, definido como “aquelas destinadas a todos os

equipamentos comunitarios ou aos usos institucionais, necessarios a garantia do funcionamento satisfatorio

dos demais usos urbanos e ao bem-estar da populagdo”. A tematica de Centro Dia se aplica a subdivisao de

Areas de Sadde, Assisténcia Social e Culto Religioso (ACI-3), segundo o Plano Diretor de Floriandpolis. Na

parte posterior a parcela é classificada como Areas Residenciais Predominantes (ARP) “sdo aquelas
destinadas a funcdo habitacional, complementadas ou ndo por atividades de comércio e servigos vicinais de
pequeno porte” (F31).

Ainda que segundo as definigbes de adequacdo de usos do plano diretor seja permitido o tipo de
servico prestado por um Centro Dia em Areas Residenciais Predominantes, buscou-se coeréncia ao
reenquadrar a parcela publica em questdo como ACI. Cabe ainda ressaltar que as caracteristicas de um
Centro Dia, que pressupde envolvimento ativo da comunidade, sejam dos mais idosos ou ndo, podem suprir

a demanda por espagos de qualidade para a populacao local, complementando o uso residencial existente.
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5.6 SINTESE DA ANALISE DO ENTORNOQ

Para realizar as estratégias de intervencgdo do projeto foi levantado uma sintese de analise do entorno
(F32) com os principais condicionantes da drea: ventilagao e insolagdo naturais; a facilidade de acesso a area

em funcdo das linhas de transporte publico; eixo visual com o aterro e conexdo com o Posto de Saude.




6.1 DIRETRIZES ESPACIAIS

Considerando o acelerado processo de envelhecimento e a condicdo de fragilizagao da populagdo idosa, além de ter como base 0s condicionantes fisicos e sociais discutidos anteriormente, sdo definidas as diretrizes
espaciais de intervencdo do projeto arquitetonico de um Centro Dia de Atencdo ao Idoso em Florianopolis, visando a necessidade de um espago publico para a prevengao de agravos a sadde, lazer, convivéncia e reinsergao

social do publico alvo.

F33 - SITUAGAQO ATUAL, configuragao da area F34 - MODIFICACAO VIARIA, remogio do F35 - MOVIMENTACAO DE TERRA, para F36 - RUA COMPARTILHADA, visto que a rua
possui uma massa de residéncias a leste e o grande retorno para veiculos, visto que a rua Aldo Alves implantacao ideal do volume proposto optou-se por Aldo Alves comporta baixo fluxo de carros ¢ a drea €
vazio do terreno a oeste. termina a 200 metros deste retorno, com saida respeitar o desnivel existente, movimentando apenas predominantemente  residencial, foi definido esta

diretamente para avenida. 0 necessario para a locagao. configuragao em prol da qualidade de vida do

entorno, proporcionando espacos verdes e de lazer.

F37 - VOLUMETRIA A, tem-se como partido a F38 - VOLUMETRIA B, partindo do alinhamento F39 - PASSARELA, conexdo que traz unidade ao F40 - PERMEABILIDADE, insercdo na malha
configuragdo do terreno, estreito e com declive sugeridos pela via e o entorno, o volume protege a conjunto, agregando uma nova identidade para a urbana permite transporte acessivel e cria acessos
acentuado, para assim distribuir em 3 pavimentos rua compartilhada de ruidos e contato direto com a area. diversos a edificagdo.

mais a torre de circulagdo o programa determinado, avenida de intenso fluxo e aproveita o amplo visual

respeitando as edificagdes vizinhas. do aterro.
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6.2 PROPOSTA

Para definicdo da proposta arquitetonica foi levado em consideragao a necessidade do publico alvo,
bem como aqueles que trabalham no centro e os vivem na comunidade. A partir das diretrizes espaciais de
implantagdo e do processo de desenho chegou-se a uma primeira volumetria que tira partido do terreno
estreito e comprido, localizado na porgao leste da area de intervencao, edificagao A. Este por sua vez esta
voltado ao eixo visual para o aterro e seu entorno natural, favorecendo a vista através das aberturas. Optou-se
por deixar as atividades exclusivas aos idosos neste edificio, de maneira a acomodar com mais seguranga,
para isto os trés pavimentos conseguem abrigar as atividades respeitando o entorno. Devido ao terreno
acentuado, o volume A tem seu primeiro nivel localizado na cota 1,75 metros, o que permite menos
movimentacdo de terra desta parcela, e 0 acesso se da atraves de uma rampa conforme normativas.

Partindo do alinhamento sugeridos pela via € o entorno, o volume do edificio B, com dois
pavimentos mais o terrago, protege a area da rua compartilhada de ruidos e contato direto com a Avenida
Prefeito Waldemar Vieiira, visto que essa é de transito intenso. Além de respeitar em altura o visual do outro
edificio que compde e Centro Dia, seu terrago de uso publico, aproxima a comunidade do equipamento, junto

com o restaurante e a praca de conexao com o Posto de Saude. Entre os edificios estd a rua compartilhada




F44

6.2.1 PROGRAMA ARQUITETONICO

A elaboracdo do programa de necessidades do Centro Dia se divide em dois edificios, A e B. De
maneira a organizar melhor, as atividades exclusivas aos idosos estao localizadas no edificio A, e as fungoes
que envolvem a comunidade estdao no edificio B. No presente estudo os espacos foram distribuidos de
acordo com as seguintes demandas:

- Atendimento e apoio individual: salas para técnicos e atendimentos individuais;

- Atendimento biopsicossocial aos idosos, de acordo com suas necessidades: salas para enfermaria
fisioterapia e piscina.

- Atividades Iudicas, sociais, esporte, laborativas, produtivas, e de integragao social: salas para grupos,
espagos de convivéncia, biblioteca, sala multiuso e espagos externos.

- Integragdo com a comunidade e o Posto de Saude: praga, restaurante publico, cafeteria e terrago.

-Setor de servigos: lavanderia, almoxarifado e cozinha.
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6.2.2 NECESSIDADES DE CONFORTO E ACESSIBILIDADE

Os espacos projetados para os idosos podem contribuir diretamente para seu bem-estar, no caso de

adaptagoes concretas que proporcionam maior seguranga e autonomia, ou podem ser contribuicoes indiretas,
ligadas a estética e afeto, originando sensagdo de alegria e conforto. E neste sentido de buscar o maximo de

bem-estar aos idosos que a localizagdo do Centro Dia esta dentro da malha urbana do bairro Saco dos
Limaoes, pois assim oferece facilidade de acesso por transporte coletivo e esta proximo a rede de satde local,
questoes que favorecem a integracao da pessoa idosa, independente ou mesmo dependente, a comunidade
do bairro.

Para projetar de forma consciente, foram considerados de extrema importancia as dimensoes
referenciais para deslocamento de pessoas em pe, nas diversas condiges, e cadeira de rodas (F46)(F47),

visto que o publico alvo sdo pessoas com alguma dificuldade devido seu longo tempo de vida.
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Além disso, o projeto do Centro Dia contempla 0 uso de elementos que atuam de forma positiva
sobre a memoria fisica e afetiva dos idosos e em suas relagdes com o novo espacgo - o aprendizado desse
novo espaco é facilitado pela inclusao de objetos e materiais que aproximam o edificio ao cotidiano atual dos
usuarios. Materiais simples e de facil reconhecimento como a madeira, tijolos e concreto estdo na

composicao do projeto, a fim de facilitar essa aproximagao.

6. O PROJETO

Nas areas externas do projeto, sao previstas dreas verdes (com caminhos e bancos), solarium, locais
para jardinagem e outras atividades ao ar livre. Os locais destinados a jardinagem sdo providos de canteiros
elevados (como se fossem mesas, com altura de 1 metro) para possibilitar seu uso por pessoas sentadas. Os
pisos, tanto externos como internos, sao de facil limpeza e conservagdo, antiderrapantes, uniformes e
continuos, dotados de faixa tatil (com 0,50m de largura e variagdo de textura) demarcando mudancas de nivel
e diregdo. Para garantir total acesso, os estacionamentos localizados na parte externa, possuem dimensoes
compativeis para o estacionamento de uma ambulancia e mais um espago adicional a vaga com 1,20m de
largura para possibilitar a circulagdo de uma maca e/ou de uma cadeira de rodas (ver detalhes, item 6.5).

Dentro das edificagdes a circulagdo se da através de corredores planos com 2 metros de largura
pensados a fim de respeitar as dimensoes referenciais de pessoas em deslocamento (F48) - dotados de
corrimao lateral e areas de descanso intermediarias para possibilitar melhor orientagdo -, e existem escadas,
rampas, elevadores e plataformas elevatorias, livres de obstaculos e dificuldades. As rampas e escadas estdo
conforme especificagoes da NBR 9050/ABNT - observadas as exigéncias de corrimao em inox de forma a
torna-lo contrastante em relagao a parede para facil e rapida identificacao e utilizagao - € complementarmente

0 Piso possui cor contrastante com o restante do piso aplicado no interior da edificagao.
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Nas dreas internas das edificages existem boa iluminacdo e ventilacdo natural respeitados 0s
condicionantes estudados. A pintura das paredes em cores claras, sinalizagao nas fachadas de vidro, portas
com vao livre de 0,90m, utilizando protetores até a altura de 0,50m do piso com materiais resistentes a
batidas para diminuir a deterioracdo dos espagos, € areas de aproximacao conforme especificagoes da NBR
9050/ABNT (F49).
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Os espagos de convivéncia, salas e recepcdo foram pensados de forma a estimular a socializagdo
dos usudrios, prevendo moveis estaveis, robustos e leves e balcdo de atendimento com altura de 1 metro.
Pensando em idosos com maior dificuldade de locomogado, moveis confortaveis permitem permanecer no
espaco sem estar isolado em um quarto de repouso.

Os Sanitdrios estdo conforme detalhes e especificagées da NBRI050/ABNT, existindo um vaso
sanitdrio para cada seis usuarios e oS boxes permitem a transferéncia frontal e lateral de uma pessoa em

cadeira de rodas, com barras de em cores contrastante, e banheiros familiares para o auxilio de um cuidador.

6.2.3 AMBIENCIAS

Convém salientar que as exigéncias de conforto e de acessibilidade ndo podem ser consideradas um
requinte construtivo, mas sim devem ser entendidas como elementos de qualidade de vida e condigdo de
autonomia para os idosos, bem como elementos de prevencdo de quedas e outros acidentes domeésticos. As
propostas espaciais orientam-se no sentido de estimular as aptidoes e capacidades proprias dos idosos,
melhorando a comunicagao e a manipulagao de objetos do cotidiano.

A partir disso, deve-se refletir sobre o conceito de ambiéncia, buscada neste projeto, definido como

6. 0 PROJETO

a compreensdo do espaco fisico, social, profissional e de relagées interpessoais associado em harmonia
com o projeto voltado a terceira idade. Essa compreensdo de ambiéncia, conforme a Politica Nacional de
Humanizagado do Ministério da Saude, € norteada por trés eixos principais: 1. O espaco que visa a
confortabilidade; 2. O espago como ferramenta facilitadora do processo de trabalho e 3. A ambiéncia como
espaco de encontros entre 0s sujeitos.

Assim, os espagos deste estudo foram organizados a fim de constituir um meio fisico e, a0 mesmo
tempo, meio estético ou psicologico, especialmente preparado para o exercicio destas atividades humanas.
Para além da distribuigdo espacial material, a ambiéncia denota um estilo de vida e se liga a apropriagao, ao
arranjo e ao embelezamento do espago. Uma boa ambiéncia torna um espago mais receptivo € propicio ao
convivio.

PRACA+RUA - A rua Aldo Ales atualmente & mais utilizada na sua dimenséo funcional, como elemento de
ligagdo e circulacdo, do que em outra dimensdo que possibilite a apropriagdo da rua por parte da
comunidade, a rua como extensao da propria casa. Com base nisto, a escolha de converter a rua Aldo Alves
em uma rua compartilhada entre automaoveis e pedestres permite facilitar a leitura do espago como um lugar
voltado a vivencia da comunidade, lugar de encontro e acessibilidade. Fortalecendo esse novo uso da rua, a
praca de ligagao entre o Centro Dia e o Posto de Saude busca o resgate da relacao do cidadao com o terreno

determinado, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida da populagao auxiliando na promocao de novas

situages urbanas no local.
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CONVIVENCIA - A proposta elaborada consiste em considerar o Centro Dia como um fendmeno social que se
instrumentaliza através da cultura do cuidado, considerado um centro de encontros para a terceira idade,
espaco de sonhos e fantasias que completam o conceito de bem-estar. E uma proposta que abriga muito

mais que um centro de atengdo a saude, atende também as necessidades sociais da parcela idosa da

populacdo, trazendo novas perspectivas e oportunidades de lazer que estabelecem a relacao efetiva com a

comunidade. SEGURANCA+CONFORTO - Como ja mencionado, a busca pela acessibilidade parte do ideal de qualidade
de vida e condig0es de autonomia para os idosos, de maneira que todas as adaptacoes atuaram como partido
projetual para alcancar um desenho universal neste projeto. Sentir-se seguro contribui para a sensacgdo de
pertencimento ao lugar, facilitando a inser¢ao do usudrio ao equipamento proposto. Deste modo a utilizagdo
de pisos tatil que direcionam aos principais ambientes do edificio e a utilizacdo de corrimdo em todas as
areas de circulagao oferecem conforto e seguranca que permitem o delocamento de idosos com alguma

dificuldade de locomocao. E banheiros equipados para qualquer tipo de limitagao.




CUIDADO - Conforme levantado no presente estudo, serdo proporcionados no Centro Dia atendimentos as
necessidades pessoais basicas, além de atividades terapéuticas e atividades socioculturais com o objetivo de

prevenir situagées de risco pessoal e social aos idosos. Neste sentido a arquitetura proposta engloba o

variado programa em todas as suas exigéncias.
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LEGENDA PAISAGISMO
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Vedélia
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total | 1300.3 total | 1634.3
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6.1 DETALHES
PARAMETROS ANTROPOMETRICOS
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* CONFORME ABNT NBR 9050, 2015

detalhe
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VISTA FRONTAL GUARDA-CORPO
ESC 1:25

detalhe

VISTA LATERAL GUARDA-CORPO
ESC 1:25
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VISTA LATERAL PORTA
ESC 1:25

MODELO PORTA
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* CONFORME ABNT NBR 9050, 2015
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VISTA LATERAL CORRIMAO
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CORRIMAQ
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PLANTA BAIXA VAGA RESERVADA DE VEICULOS

ESC 1:50
* CONFORME ABNT NBR 9050, 2015
detalhe
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detalhe
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LEGENDA
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B- IMPERMEABILIZAGAQ
C-PISO E CONTRAPISO
D- PISCINA

E- CADEIRA ELEVATORIA
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6.1 DETALHES
PARAMETROS CONSTRUTIVOS

detalhe

LEGENDA

A- VIGA

B- LAJE ALVEOLAR PRE-FABRICADA
C- CONTRAPISO

D-PISO

E- ESQUADRIA PELE DE VIDRO

F- JANELA BASCULANTE

detalhe
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™ LEGENDA

A- LAJE ALVEOLAR PRE-FABRICADA

B- MANTA DE ROLAMENTO

C- MEMBRANA DE IMPERMEABILIZAGAQ
D- RESERVATORIO DE AGUA
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F- CAMADA DRENANTE

G- SUBSTRATO

H- VEGETAGAQ
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B - ABERTURA PARA VENTILAGAO
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VISTA FRONTAL PAREDE VERDE

ESC 1:50

detalhe
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Renda-portuguesa

Orquidea-branca

Hemigrafis lisa

Dianela verde

LEGENDA
A- ALVENARIA IMPERMEABILIZADA

B- GRADE DE FIXAGAQ

C- VASOS
D- VEGETAGAQ CONFORME QUADRO DE VEGETAGAQ
E- DRENAGEM

VISTA LATERAL

ESC 1:50

PAREDE VERDE

LEGENDA

A- MURETA EM ALVENARIA H=45 cm

B- ESTRUTURA EM CONCRETO ARMADO REVESTIDO EM MADEIRA
C- VEGETAGAO TIPO VEDELIA

D- VEGETAGAO TIPO PALMEIRA TRIANGULAR

E- MURO TIPO CORTINA ATIRANTADA REVESTIDO COM TIJOLOS

VISTA FRONTAL CANTEIRO COM BANCOS
ESC 1:50

detalhe
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VISTA LATERAL CANTEIRO COM BANCOS
ESC 1:50

CANTEIROS CON BANCOS




Elemento decorativo em madeira fixado a fachada

Esquadria com aberturas de correr

Corrimao fixado ao montante da esquadria

CIRCULAGAQ

detalhe

Brise movel em madeira, ripas (4x4cm) espagadas

a cada 2cm e fixadas em suporte metalico

Trilho para deslocamento dos brises
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Corrimao fixado a estrutura do painél em madeira

Estrutura auxiliar de fixagao do painél na fachada

Esquadria com aberturas basculantes

Painel em madeira fixo, ripas (4x4cm) espacadas
a cada 2cm e fixadas em suporte metalico

Estrutura auxiliar de fixagao do painél na fachada

=

esc 1:25 detalhe

Esquadria com aberturas basculantes

esc 1:50

BRISES MOVEIS - FACHADA EDIFICIO A

PAINEL FIXO - FACHADA EDIFICIO B




6.6 ESTRUTURA

Os dois edificios propostos utilizam o mesmo tipo de sistema estrutural, constituido em pilares e
vigas de concreto armado, moldados in loco, que sustentam as lajes do tipo alveolar pré-fabricada,
compostas por painéis de concreto protendido que possuem secao de 25 centimetros mais capa de reforgo
de 5 centimetros. Os pilares estdo localizados nas extremidades do volume, permitindo vdo de 8,5 metros e
9,5 para as edificagoes A e B, respectivamente. Foram propostos balangos estruturais de duas dimensoes:
dois metros estruturados no sistema proposto e cinco metros reforgados por tirantes e um par de vigas
longitudinais superiores que se fixam na malha de pilares. O tipo de estrutura metalica também foi
empregado, mas se restringe a passarela de 25 metros que conecta 0s dois volumes, com o intuito de obter
um conjunto mais esbelto e com apenas um ponto de apoio de concreto armado. O fechamento é feito com

painéis de vidro com aberturas para ventilagao.
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6.7 PROPOSTA BIOCLIMATICA

A fim de aproveitar da melhor maneira 0s recursos naturais oferecidos, foram adotadas as seguintes
estratégias bioclimaticas (F67):
- Ventilagao natural cruzada;
- Coleta de agua pluvial nas coberturas para utilizagdo em vasos sanitarios e irrigagao do pavimento
térreo do edificio A;
- Coberturas verdes para o auxilio na coleta de agua pluvial e melhora significativa no conforto térmico
dos ambientes;
- Brises que blogueiam a entrada direta de luz solar e permitem a entrada de iluminacao natural;
- Placas solares fotovoltaicas para aumentar a eficiéncia energética do edificio, auxiliando e
minimizando o consumo de energia elétrica;

- Vegetagao sob a passarela para contribuir no conforto térmico.

F67




6.8 QUADRO DE MATERIAIS

MATERIAL

APLICAGAQ

0BSERVAGAQ

Piso Vinilico
Antiderrapante

Area internas

Em dois tons, cor mais clara nas
gscadas para contraste, facil
limpeza, abrsorgdo de ruidos,

fabricado com material reciclado

VEGETAGAO

APLICAGAO

OBSERVAGAQ

Agapanto

Acesso, Praga, Terrago e Soldrio

Paisagismo de forragdo, porte

pequeno

Piso Cerdmico

Pétio, Terrago, Soldrio

Resistente, atiderrapante,
superficie regular

Costela-de-addo

Area extemna

Paisagismo de forragdo, porte

médio

Concreto Intertravado

Praca, Rua compartilhada

Em dois tons conforme paginagdo
da praga, antiderrapante, baixa
absorgao de energia, superficie
regular

Gardénia

Praca

Paisagismo de forragdo, porte

pequeno

Vedélia

Pétio, Terrago

Paisagismo de forragdo, porte

pequeno

Paisagismo de arbustos, porte

Piso Tatil Area internas e extemas Piso com textura orientativas
Tijolo Muros e Fachada Revestimento com tijolo aparente
Eucalipto Fachada e brises Pegas macigas
Gesso Acartonado Areas internas Acabamento interno dos ambientes

Concreto Aparente

Fachadas

Acabamento das fachadas

6.9 QUADRO DE VEGETAGAO

Palmeira-réfis Area externa
pequeno
Palmeira-fenix Péio Paisagismo de arbustos, porte
pequeno
fmeims el Praga Paisagismo de' arbustos, porte
médio
A Praga Paisagismo de' arbustos, porte
médio
Samambaia Interior Vegelagio penients. poits
pequeno
Hera Japonesa Passarela Trepadeira, porte médio
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6.10 REFERENCIA DE MOBILIARIO

A tematica de um centro assistencial a saide implica em assegurar o conforto através da forma, dos
objetos e dos materiais que sejam compativeis com o conceito geral do projeto. Assim, entende-se o
mobiliario como importante aliado na qualificagdo dos espacos ao dar suporte aos diversos usos €
necessidade do Centro Dia. Desta maneira, apresenta-se a sequir referéncias de mobilidrios que visam

conforto, seguranca e praticidade.
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