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RESUMO

Este trabalho de concluséo de curso busca readequar o prédio publico destinado ao
servico social com foco humanitario, com uma estrutura capaz de propiciar
acolhimento e todas as condicbes minimas de acolhimento, tratamento a pacientes
gue apresentem transtornos mentais e vicios, passivel de tratamento terapéutico em
ambientes adequados e funcionais. E assim desenvolver uma proposta de reforma
que esteja em conformidade com a legislacdo vigente do Centro de Atencao
Psicossocial - CAPS Il AD - Cohab, para o municipio de Presidente Prudente/SP,
onde as estruturas fisicas e os ambientes sdo fundamentais e a base operacional de
extrema importancia para garantir a qualidade do cuidado mais humanizado e as
relacdes entre pacientes -profissionais - familia. Ressalta-se que a proposta do projeto
arquitetdnico e da ambiéncia podem estreitar as relacdes e processos de trabalho para
gue estejam em consonancia com as diretrizes projetuais e com os objetivos da Rede
de Atencao Psicossocial — RAPS, em respeito a autonomia, aos direitos humanos e a
liberdade individual. Com énfase nesse aspecto, a arquitetura proposta pode ser o
facilitador de diversas manifestacfes artisticas, com espacos bem estruturados e
especificos, de acordo com a necessidade adotado para cada tratamento, resultando
num projeto arquitetdénico voltado para o tratamento terapéutico com um viés também
para a arte.

Palavras-chaves: CAPS; PRESIDENTE PRUDENTE; REFORMA: PROJETO
ARQUITETONICO; DIREITOS HUMANOS.



ABSTRACT

This course conclusion work seeks to readjust the public building intended for social
service with humanitarian speech, with a structure capable of providing reception and
all the minimum conditions of reception, treatment for patients with mental disorders
and addictions, subject to therapeutic treatment in environments suitable and
functional. And so to develop a reform proposal that is in accordance with the current
legislation of the Psychosocial Care Center - CAPS Ill AD - Cohab, for the municipality
of Presidente Prudente/SP, where the physical structures and environments are
fundamental and the operational base of extremely important to guarantee the quality
of the most humanized care and the relationships between patients - professionals -
family. It is noteworthy that the proposal of the architectural project and the ambience
can strengthen the relationships and work processes so that they are in line with the
design guidelines and with the objectives of the Psychosocial Care Network - RAPS,
in respect for autonomy, human rights and individual freedom. With an emphasis on
this aspect, the proposed architecture can be the facilitator of various artistic
manifestations, with well-structured and specific spaces, according to the need adopted
for each treatment, resulting in an architectural project aimed at therapeutic treatment
with a bias also towards art.

Keywords: CAPS; PRESIDENT PRUDENT; REMODELING; ARCHITECTURAL
PROJECT; HUMAN RIGHTS.



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

ABS — Atencéo Bésica de Saude

CAPS - Centro de Atencéao Psicossocial

CAPS AD - Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas
CAPS i - Centro de Atencéo Psicossocial Infantil

CAU - Conselho de Arquitetura e Urbanismo

COVID - Coronavirus Disease 2019

ESF- Equipe Saude da Familia

MS- Ministério da Saude

NAPS — Nucleo de Atencédo Psicossocial

NASF — Nucleo de Apoio a Saude da Familia

PEAD- Plano Emergencial de Ampliagdo do Acesso ao Tratamento e Prevencao em
Alcool e outras Drogas

PTS - Projeto Terapéutico Singular

RAPS - Rede de Atencéo Psicossocial

SRT- Servico de Residéncia Terapéutica

SUS — Sistema Unico de Satde

UBS - Unidade Basica de Saude

UNODC- United Nations office on Drugs and Crime



LISTA DE ILUSTRACOES, TABELAS E QUADROS

FIGURA

FIGURA 1 - CAPSII Maracana — Vistafrontal.................oooiiiiis 26
FIGURA 2 - CAPS Il —Infanto Juvenil............coooiiii e 28
FIGURA3- CAPSIITAD —Cohab.......ouiiiiiii e 29
FIGURA 4 - CAPS Il = ANA JACINTA. .. .uieiiieeieeee ettt aeenes 30
FIGURADS - SededO CREA — PB. ... 32
FIGURA 6 - LocalizagBo do CREA. ... ... e 32
FIGURA 7 - Protecao solar COmM BriSES.......c.iiiiiii i 33
FIGURA 8 - Fachada do CREA - acesso principal..........ccccooiiiiiii i, 34
FIGURA 9 - Planta baixa do pavimento térreo com setorizagao....................c....... 34
FIGURA 10 - Relagao do interior com o exterior da edificag8o.................c.cceneee. 35
FIGURA 11 - Planta baixa primeiro pavimento............c.ooieiiiiiiiiii e e 35
FIGURA 12 - Fachada do CREA. .......c.iiii et 36
FIGURA 13 - Centro Psiquiatrico Friedrichshafen......................cooiiiinn, 37
FIGURA 14 - Localizagdo do edificio N0 entorno............ccoeiiiiiiiiiiiiiiiieeanen, 37
FIGURA 15 - AcesS0S N €dIfICAGAD. .........uieieiii e 38
FIGURA 16 — VOIUMEIIIA. ...t 38
FIGURA 17 - Patio interno do Centro de Reabilitac80................ccooiiiiiiiiiiinns, 39
FIGURA 18 - Painéis de vidro para iluminac¢édo natural do edificio......................... 39
FIGURA 19 - Setorizagdo da planta baixa............c.cooooiiiiiiii 40
FIGURA 20 - Materialidade — Fachada da edificacdo.................cccvveiiiiiiinennnnn. 41
FIGURA 21 — Logomarca do CAPS IIIAD, Presidente Prudente/SP...................... 42
FIGURA 21 - Centro de Reabilitagdo Psicossocial — Alicante/Espanha.................. 42
FIGURA 22 — Demarcacgéao do bairro Localizagéo do edifiCio............c.cccoeeieiiinenn. 46
FIGURA 23 — Edificio e entorno Imediato............ccooiiiiiiiiie 47
FIGURA 24- Insolac&o e ventos predominantes..........c.o.eieiiiiriieiiiiiiiaieneeeanens. 47
FIGURA 25- Planta baixa aprovada pela Prefeitura Municipal.............................. 49
FIGURA 26 - Planta baixa aprovada pela Prefeitura Municipal (01), e Planta
1Y (=1 1 (012 T PPN 50
FIGURA 27- Setorizac&o do programa de necessidades.............ccoovevieiiiiiiinaennn. 53
FIGURA 28 - Organograma. . .......oueuetieee ettt ettt e et et e e aneeens 58

FIGURA 29 — SEIOMZAGED. .. .cie ettt et ae 59



FIGURA 30 - Tabela de esquadrias do CAPS €M MEetroS...........cuuverrvermiiiirineneeeeaeeenen 74
FIGURA 31 - Meio de irrigacao da parede Verde.............ccooovvviiiiiieieiiiiiicieiee e 87
FIGURA 32 - Fachada do CAPS.........c.ouiiiiee sttt nranaa e 90
FIGURA 33 - Elementos destaque do CAPS ... 91



TABELAS

TABELA 1 — Os dados estatisticos CAPS Il - Maracana..............cocoovieviiinennnnnn. 27
TABELA 2 — Recursos HUmanos do CAPS I AD........ocoiiiiiiii i 29
TABELA 3 — Recursos Humanos :CAPS Il AD —Cohab.........c.ocoiiiiiiiiii, 43
TABELA 4 — Estrutura Fisica existente no CAPS lll AD — Cohab...................c.c....... 45
TABELA 5 — Pré-dimensionamento — Setor Social............cccoeiiiiiiiiiiiiiiiiiies 55
TABELA 6 — Pré-dimensionamento — Setor de Servigo...........cocviiiiiiiiiiiineinnnn, 56
TABELA 7 — Pré-dimensionamento — Setor Profissional..................cccoooiiiiiinn. 57
TABELA 8 — Pré-dimensionamento — Setor Clinico e Especifico........................... 57
TABELA 9 — Materialidade. ........c.ooooeiiiiiiiiiiiii e 82
TABELA 10 — HUMINGGAOD. ...cetteeiietiiiitiiiiaaae e e e e e e e e e e ettt s e s e e e e e e e e e e e eeeeeeeeaeneens 84
TABELA 11 — PAISAGISIMO. ....etiitiiiiiaaaeaeiasiaiiiitieete et ettt e e ee e e e e e e s s aaaasnbsbe e eeerreeeaeaeeas 85
LAY =] =L N A o o] =1 o= L R 87

TABELA 13 —Cores d0 CAPS ... ...ttt e e 89



SUMARIO

1 INTRODUGAO ...ttt ettt ettt e e
1.1 Justificativa
O = 1 = LV @ 1 TSRO

2.1 Objetivos gerais
2.2 Objetivos especificos

3 SAUDE MENTAL NO BRASIL ..ottt

3.1 Tratamentos psicoldgicos e psiquiatricos
3.2 A Arteterapia no tratamento clinico

3.3 Reforma Psiquiatrica — Lei n® 3.657/89
3.4 Dependéncia Quimica no Brasil

4 CONTEXTUALIZAQAO DOS CAPS ..
4.1 Centro de Atencéao Psicossocial de Presidente Prudente/SP
5 REFERENCIAS PROJETUAIS ...oooooiitieecteeeee ettt

5.1 Sede do CREA / Campina Grande — PB
5.2 Centro Psiquiatrico Friedrichshafen — Friedrichshafen /Alemanha

6 PROPOSTA ARQUITETONICA ..ottt

6.1 Analise do CAPS Il AD
6.2 Localizac&o do Centro de Atencéo Psicossocial — CAPSIII AD

7 PROJETO APROVADO PELA PREFEITURA E NAO EXECUTADO................
7.1 As diferencas entre o projeto aprovado e o atual
8 PROJETO EXISTENTE ...oviiiiiiiiiiee ettt sntee e e e s e e e e s nnnaeea e

8.1 Programa de necessidades e pré-dimensionamento
8.2 Organograma
8.3 Setorizagao

9 PROPOSTA DE REFORMA PARA O CAPS HIAD wooveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e
9.1 MEMORIAL DESCRITIVO DE PROJETO
REFERENCIAS ... ettt e,

11
13

13
13

15

16
17
18
19

22
24
31

31
36

42

43
45

48
50
53

53
60
61

62
84



11

1 INTRODUCAO

Este trabalho de conclusao do curso de Arquitetura e Urbanismo propde
a reforma da edificacao existente do CAPS Ill AD na cohab, visando a sua adequacéo
para que esteja em conformidade com a legislacdo vigente, no Municipio de
Presidente Prudente/SP, enfatiza como um bom projeto arquiteténico pode ajudar
tanto no bem-estar de quem trabalha, quanto das pessoas que necessitam por algum
motivo utilizar esse espaco. Pretende-se com isso demonstrar que a ambientacao
influencia muito no tratamento dos pacientes, bem como também sobre a sua
evolucdo clinica até o processo de recuperacdo. Atraveés da Arteterapia englobada no
processo de tratamento € possivel observar os comportamentos e reacbes dos
pacientes, resgatar a participacdo dos mesmos na vida social, afetiva e laborativa
através de uma arquitetura bem elaborada que em conjunto com os procedimentos
técnicos e as terapias necessarias vise alcancar éxito nos tratamentos dos pacientes.
A escolha do tema foi baseada numa proposta que possa trazer beneficios de forma
continua, promovendo mudancgas positivas e significativas para o paciente, e assim
compreender a forma e a influéncia dessa arquitetura no tratamento de pacientes com
distirbios mentais, utilizando decisdes estruturais e funcionais que humanizam os
espacos para praticas de tratamento, onde o conceito central é fazer com que o0s
pacientes sintam-se como se estivessem em casa, com a sensagao de pertencimento

afetivo e com isso influenciando de forma direta e positiva no processo de cura.

1.1 Justificativa

Em Presidente Prudente, os CAPS existentes estdo concentrados em
territdrios no municipio, cada um com sua modalidade especifica, e funciona como
pontos estratégicos de facil acesso a comunidade local, possibilitando com isso o
tratamento a populacdo de bairros periféricos, mas sdo lugares que precisam de
intervencado na sua estrutura fisica. Dessa forma a escolha da edificacdo do CAPS lli
AD da Cohab, foi devido a necessidade de uma reforma imediata para adequacéo do
local dentro das normas vigentes, no que se refere a qualidade dos ambientes de
tratamento para a pratica terapéutica bem como a sua organizacdo espacial, as
configuragbes a serem elaboradas no espacgo e os atributos arquitetdnicos como a
cor, forma, iluminacéo, texturas etc., sdo aspectos que podem interferir no bem-estar

e no tratamento dos pacientes.
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A ambientacdo dos espacos visa produzir resultados muito satisfatorios,
onde um projeto bem planejado é muito significativo para o paciente, para os
profissionais de salde atuantes, para a sociedade e ainda maior para o profissional
arquiteto, pois uma boa arquitetura vai depender da aplicacdo eficaz e da
compatibilidade entre o uso pelo paciente e da construcao.

A aplicacdo bem planejada de elementos como pisos, revestimentos de
parede,iluminacdo, mobiliario, cores, até a inser¢cdo de plantas, pecas decorativas,
obras de arte e musica, tem-se 0 conceito de que a unidade de tratamento
independente do nivel de complexidade estrutural, tipo especifico da doenca e a
demanda, seja cada vez mais humanizada nas suas atividades e espacos fisicos,
criando ambientes dinamicos, funcionais, interativos, estimulando com isso o
processo de recuperacéo dos pacientes.

O papel que o arquiteto assume como criador do espaco construido e a
sua relacdo com o ser humano, € de suma importancia, pois atua de forma a inserir
nesta proposta as necessidades dos pacientes e trabalhando o espaco para despertar
estimulos sensoriais benéficos em paralelo com o tratamento dispensado para cada

situacao apresentada.
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2 OBJETIVOS

Este trabalho consiste em estruturar a reforma para adequacdo da
edificacdo existente, com a finalidade de propor um espaco comunitario de
convivéncia, com a insercdo da criacao artistica, e que possa existir trocas de

experiéncias, buscando o autoconhecimento, e contribuindo para a integracdo social.

2.1 Objetivos gerais

O principal objetivo deste trabalho propde um projeto para a reforma do
Centro de Atencdo Psicossocial — CAPS Il AD no municipio de Presidente
Prudente/SP, com ambientes que possam atender as atividades terapéuticas e
funcionais dos usuérios desta instituicdo, onde esté inserido praticas artisticas como
forma de expressdo nos tratamentos de conflitos psicolégicos de acdo continua,
paliativo. Todo o processo tera 0 acompanhamento de uma equipe multidisciplinar,
para que juntos possam proporcionar seguranca, qualidade no tratamento aos

pacientes e complementar o trabalho proposto.

2.2 Objetivos especificos

Apresenta como objetivos especificos: a) compreender as atividades
inerentes ao CAPS I1ll AD e desenvolver as adequacdes necesséarias dentro da
proposta de reforma: programa de necessidades, implantacdo, acessos, partido
arquiteténico a partir do estudo do impacto da vizinhanca, integrando a acessibilidade,
funcionalidade e a salubridade as normas regulamentadoras; b) propor espacos
dindmicos para a prética terapéutica, cultural e a convivéncia dos pacientes, de forma
a garantir a otimizacéo do atendimento em saude mental; c) estimular o vinculo entre
profissionais e pacientes, reforcando a importancia do espaco projetado na
humanizagcédo do tratamento especifico dentro da saude mental; d) compreender a
expressdo de sentimentos através da arte, e observar a resposta terapéutica

resultante do uso da arte. e) referenciar a linguagem arquitetdnica com a edificacao
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existente, utilizando os materiais e técnicas construtivas locais, além de preservar a

tipologia do local existente.
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3 SAUDE MENTAL NO BRASIL

A saude mental é um assunto muito delicado na sociedade e, segundo
a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), os fatores associados ndo se concentram
apenas nos individuais, estdo além de apenas controle emocional, dos pensamentos
ou interacdes sociais, mas também nos fatores sociais, culturais, econdémicos,
politicos e ambientais, isso claro, além dos fatores biol6gicos, como o perfil genético
do individuo e fatores ambientais como o estresse e até a propria nutricdo (OMS,
2018).

No Brasil, a desigualdade social, esta associada a impactos econdmicos,
e tem sido uma das principais causas de transtornos mentais nas pessoas, variando
de quadros de ansiedade até depressao (BRASIL, 2003).

E importante destacar na area de salde mental, a necessidade de
sensibilizacdo da comunidade, qualificacdo dos profissionais, reorganizacdo dos
processos de trabalho e expansdo da metodologia do cuidado pela atencao
psicossocial a toda rede de atencéo a saude.

E provavel que em quase 20 anos, somado as condi¢des impostas pela
ocorréncia da pandemia do virus SARs-Cov-2, responséveis pela infeccao respiratoria
aguda denominada COVID - 19, esse numero tenha dobrado ou triplicado. A COVID-
19 possibilitou uma inovacao e adaptacéo nos servicos de prevencao e tratamento de
drogas na &rea da saude. A partir dai, muitos paises introduziram servigos de
telemedicina por ocasido desta pandemia, de forma que os profissionais de saude
possam realizar o aconselhamento ou avaliacfes via telefone e usar os sistemas
eletrbnicos para a prescricao de substancias controladas.

Segundo a United Nations Office on Drugs and crime (UNODC), o
impacto da pandemia provocou o aumento da desigualdade social, da pobreza e
inclusive das condicbes de saude mental principalmente entre as populacdes
vulneraveis, contribuindo para o aumento do consumo de drogas.

Embora hoje em dia o tratamento mais promissor seja a prevencao a
esses transtornos, cujos programas tém surgido no mundo e principalmente no Brasil,
0s tratamentos psicoldgicos e psiquiatricos com o uso de medicamentos, ainda tem
sido bem adotado, apesar do alto custo que esses vém associados. Os transtornos

mentais apresentam uma carga emocional muito intensa nao so para o individuo, mas
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também para amigos e familiares, além do impacto econ6mico para 0s setores
governamentais (MIHALOPOULOS, 2011).

E como medida para amenizar estes impactos econémicos, seja pela
gueda de produtividade, auséncia, e emocionais, medidas preventivas tem sido cada
vez mais adotada, como por exemplo a prevencao primaria em saude mental, que
desde 2004 tem sido destaque como uma prioridade de saude publica (OMS, 2004).

Recentemente a Lei 10.216, de 6 de abril de 2001 (BRASIL, 2001, p.1):

dispbe sobre a protecdo e os direitos das pessoas portadoras de transtornos
mentais e redireciona o modelo assistencial em satude mental.
A atual politica de saude mental do Ministério da Saude cria os CAPS

dentre as vérias portarias que foram baixadas no sentido de proteger e assistir o
doente mental em sua integridade, a mais significativa considerada como um
dispositivo estratégico para a organizacdo da rede de atencdo em saude mental,
possibilitando com isso organizar uma rede substitutiva ao Hospital Psiquiatrico no
Brasil (DELGADO, P. G. G,, Etal., 2010).

3.1 Tratamentos psicoldgicos e psiquiatricos

Os tratamentos em Saude Mental no Brasil seguiram o modelo
manicomial, porém com a ascensdo do movimento reformista de redemocratizagéo do
pais e das reformas sanitarias e psiquiatricas surgiu a proposicdo de uma mudanca
paradigmatica na visdo da assisténcia a saude mental (RODRIGUES, A.C., Et al.,
2003).

Dessa forma novas reflexdes sobre a salde no pais passaram a ser
abordadas, provocando inuUmeras criticas a institucionalizacdo e as terapéuticas
aplicadas as pessoas com transtornos mentais, possibilitando com isso a emergéncias
de novas praticas terapéuticas com propostas referentes as relacbes entre a
sociedade e o transtorno mental, com a participagao ativa de todos os envolvidos em
sua producdo, desde usuarios a movimentos sociais, trabalhadores da salde,
gestores do setor sanitario e de outros setores, ou seja, ha analise e na formulacao
de acdes que visem a melhoria da qualidade de vida (AMARANTE, P., Et al., 2018).

No final da década de 50, a Internagdo Psiquiatrica no Brasil produziu

efeitos de superlotacdo nos hospicios muito além de sua capacidade permitida
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(PINTO,2007). Em 1944 dentro desse cenario critico a médica psiquiatra Doutora Nise
da Silveira foi trabalhar no Centro Psiquiatrico Nacional do Rio de Janeiro, e se
deparou com as praticas médicas exercidas no tratamento a pacientes como coma
insulinico, eletrochoque e a lobotomia, que foram consideradas além de ineficazes,
muito violentas, agressivas e semelhantes a torturas que presenciou no carcere. A
Doutora Nise da Silveira conhecia a obra de Carl Gustav Jung, 0 que levou a um
guestionamento de que o0s sintomas e a reagao do inconsciente das pessoas
psicoticas, so fazia sentido se tivesse uma atencédo especial. (SILVEIRA, D. P., Et al.,
2009).

E dessa forma a psiquiatra em 1946 organizou um servico de
Terapéutica Ocupacional dentro do hospicio, direcionado aos pacientes internados,
utilizando as técnicas de pintura, modelagem e xilogravura, proporcionando aos
pacientes um mundo mais digno, mais humano e criativo dentro do ambiente
hospitalar. Revolucionou a aproximacdo pessoal e artistica de pessoas com
diagnosticos de psicoses através do seu exemplo, de suas publicacdes e a
organizacdo do Museu de Imagens do Inconsciente, referéncia de Saude Mental no
Brasil. O antigo Hospicio de D Pedro Il recebeu o nome de Instituto Municipal de
Assisténcia a Saude de Nise da Silveira (AMARANTE, P., Et al., 2018).

3.2 A Arteterapia no tratamento clinico

A Arteterapia engloba a arte dentro de todo processo terapéutico
direcionado ao usuério, utilizando técnicas como a pintura, desenho, sons, masica,
modelagem, colagem, mimica, tecelagem, expressao corporal, a escultura e outras,
podendo ser trabalhada em grupo ou individual, e abrangendo todas as idades.
Possibilitando com isso uma qualidade de vida através do processo criativo,
melhorando a parte motora, o raciocinio e o relacionamento afetivo. Além de aliviar o
estresse e experiéncias traumaticas (BRASIL,2006).

A arteterapia é utilizada como proposta que possibilita a inclusédo social
através de melhoria das relagdes socioafetivas, evolucdo do nivel de criatividade e
desenvolvimento da resiliéncia, através de atividades expressivas, da forma e
materialidade ao que é intangivel, reprimido ou desconhecido. Através do manuseio e
da experimentacédo dos materiais diversos, em ambientes acolhedores e protegidos,

auxilia no despertar da percepcao e da sensorialidade. As atividades arte-terapéuticas
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despertam o desejo criativo com a descoberta de habilidades e conhecimentos
apropriados (COLAGRANDE,2010).

A politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares foi
implementada em 27 de mar¢o de 2017, com a insercao de 14 préticas publicadas na
Portaria Ministerial n® 849 e dentre elas esta a Arteterapia (BRASIL,2017). O uso de
atividades expressivas traduz-se um elemento protetor favoravel ao desenvolvimento
da resiliéncia, contribuindo na preservacdo da saude mental de adultos, criangas e
adolescentes, prevenindo fatores de riscos e facilitando a inclusdo (WOSIACK, 2010).
A pintura pode ser utilizada pelo paciente como um verdadeiro instrumento para
reorganizar a ordem interna e ao mesmo tempo reconstruir a realidade
(SILVEIRA,1992).

A intencado seria encontrar um caminho para chegar ao paciente, mas
pode-se verificar que o0 ato de pintar tinha efeitos terapéuticos, sendo assim 0s
trabalhos artisticos realizados pelos pacientes tinham expressdes ricas em simbolos
e imagens que constituem uma linguagem propria cheia de significacdes. A teoria
junguiana associa a psicoterapia o uso da linguagem artistica.

Para Jung a criatividade artistica era uma funcédo psiquica natural e
estruturante, onde a capacidade de cura estava nas imagens simbdlicas provenientes
da forma e dos conteudos inconscientes (JUNG.1977). Essa teoria analisa os desenhos
ou pinturas feitas por pacientes, bem como 0s seus sentimentos, sonhos ou algumas
situagcdes de conflitos, visto como uma simbolizacdo do inconsciente do individuo ou
sociedade. A utilizacdo da musica e da meditagdo como recurso terapéutico e traz beneficios

para o sistema cognitivo, emocional, promovendo a concentracdo, bem-estar, relaxamento e

reduz o stress, a hiperatividade e sintomas depressivos (BRASIL, 2017).

3.3 Reforma Psiquiatrica— Lei n°® 3.657/89

A Reforma Psiquiatrica no Brasil surgiu como projeto de Lei n°® 3.657 na
Camara Federal no ano de 1989, através do deputado Paulo Delgado e tramitou
durante doze 12 anos, até a sancéo da Lei da Reforma Psiquiatrica em 06 de abril de
2001. Foi um movimento de mudanca radical nas praticas manicomiais dentro de um
novo paradigma do que € cuidar em liberdade (LEI FEDERAL,2001).

O processo da Reforma Psiquiatrica teve inicio na década de 1970 em

resposta a pratica exercida pelos hospitais psiquiatricos marcado pelo abandono,
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violacdo dos direitos humanos, e segregacao do convivio social, os principais atores
envolvidos iniciaram discussfes e acdes que através de enfrentamentos politicos e
sociais, sofreu uma mudanca do paradigma asilar (onde o hospital psiquiatrico era
visto como um espacgo voltado para o tratamento), para o paradigma da atencéo
psicossocial ou seja, novos equipamentos para substituir os hospitais psiquiatricos
com producéo do cuidado com mais liberdade (COSTA-ROSA, A., et al., 2003).

A Portaria n® 224 foi publicada em janeiro de 1992 regulamentando o
funcionamento de servigos de salde mental ja existentes e aplicando normas para as
equipes de saude mental em unidades béasicas de saude e centros de saude;
ambulatorio de saude mental; Nucleo de Atencéo Psicossocial (NAPS) e Centros de
Atencdo Social (CAPS); hospital-dia de psiquiatria; servico de urgéncia psiquiatrica
em hospital geral; leito ou unidade psiquiatrica em hospital geral; e hospital
especializado em psiquiatria. (BRASIL, 2004).

3.4 Dependéncia Quimica no Brasil

As drogas séo substancias naturais ou sintéticas, que provocam
alteracao de ordem fisiolégica e comportamental em um determinado individuo. Essas
alteracdes podem variar de acordo com o tipo de droga consumida, a quantidade
utilizada e as caracteristicas psicolédgicas e fisiolégicas do usuario. No entanto a
assisténcia aos dependentes quimicos se apresenta como um grande problema de
ordem voltado para saude publica considerando o grau de gravidade e complexidade
no combate ao uso e abuso das drogas. (SHEFF, 2009). E dessa forma sera
necessario uma estruturacao e solidificacdo da rede de atendimento a saude mental,
em resposta eficiente e adequada a complexidade ligada ao uso abusivo de drogas.

As equipes da Saude da Familia (ESF) apresentam-se como um recurso
estratégico no enfrentamento dos problemas de salde publica relacionados a saude
mental, como os agravos vinculados ao sofrimento psiquico e as drogas. Dessa forma
a rede de atencdo a dependéncia quimica vem se constituindo através da
normatizacao da Portaria n°® 336 de 19 de fevereiro de 2002 do Ministério da Saude
(MS), que regulamenta as modalidades, a organizacado e o funcionamento dos CAPS,
e assim atualizando o modelo de assisténcia na area da saude mental prestados pelos
Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS) e os Centros de Atengéo Psicossocial Alcool
e Drogas (CAPS-AD).
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A combinacdo entre a farmacoterapia com o tratamento psicoterapico
apresentam melhor resultados no sentido de promover mudancas em seu
comportamento e aumentar possibilidades de aderéncia. (ARAUJO, R.B. et al., 2008).

Através da Portaria n°® 154 de 24 de janeiro de 2008, o Ministério da
Saude (MS) visando o fortalecimento do atendimento criou Nucleos de Apoio a
Saude da Familia (NASF), com o intuito de promover intervencdes especificas com
os dependentes quimicos e familiares encaminhados pelas ESF, e com isso elaborar
um projeto terapéutico individualizado para adesao ao tratamento, e que possa
interferir sobre a importancia de atividades socioculturais, a reinsercao social e
ocupacional, assim como a importancia de orientacéo e sensibilizacdo da familia, com
destaque nas acdes de entrevista motivacional, intervengcdo breve e outras técnicas
de moderacao. (CAZENAVE, S.0.S., 2005).

A firme decisdo de engajamento do préoprio dependente reforca o
sucesso no enfrentamento, através de atividades grupais de autoajuda organizadas
pelos dependentes quimicos e suas familias. Enquanto os grupos de autoajuda
desenvolvidos com profissionais de saude em que existem dificuldades de adesao,
podemos citar como causas 0 pragmatismo das acdes praticas focado nho momento
presente. (RONZANI, T.M., 2006).

O tratamento do dependente quimico passa a ser um grande desafio
para os profissionais da area da saude, devido a bagagem cultural e sua formacéo
bioldgica, que sob a perspectiva da integralidade permite interagir com pessoas que
acreditam que a droga € a solucao.

No relatério da 32 Conferéncia Nacional de Saude Mental (BRASIL,
2002), reforca que a prevencgdo a dependéncia e o tratamento € de competéncia da
esfera da Saude Publica, devido a sua importancia de atuacdo em rede de servi¢os
(BRASIL, 2004, p. 12).

Com a possibilidade de acessos variados, acolhe, encaminha, previne, trata,
reconstréi existéncias, cria alternativas efetivas de combate ao que, no uso
de drogas, destréi a vida.

As recomendacfes da Politica para a atencao integral aos usuérios de
alcool e outras drogas sdo: proporcionar tratamento na atengdo primaria, garantir o
acesso a medicamentos, ter o envolvimento da comunidade, usuarios e familiares,

promover agdes intersetoriais, monitorar a saide mental na comunidade e dar apoio
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a pesquisa. Preconiza-se a atencao em dispositivos de maior complexidade, como as
emergéncias médicas, para quadros de abstinéncia, intoxicacbes e transtornos

clinicos e psiquiatricos agudos provenientes do uso de substancias psicoativas.
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4 CONTEXTUALIZACAO DOS CAPS

O Centro de Apoio psicossocial (CAPS) é um 6rgao de suma importancia
para a sociedade e atua através da prestacdo de servicos de saude mental e
acompanhamento social, desempenhando o papel de promover o desenvolvimento da
autonomia e cidadania aos usuarios, reintegrando-os a vida social e a convivéncia
familiar. No contexto atual a Saude Mental e as estratégias direcionadas para o seu
tratamento através do SUS, ocorre através da Atencdo Basica de Saude (ABS) que
encaminha os casos e o CAPS que os recebe, reforcando para que esses USUArios
sejam percebidos, diagnosticados e tratados dentro dos protocolos aceitaveis, no
sentido de viabilizar os processos terapéuticos através do proprio CAPS
(BRASIL,2003).

A Lei n°10.216/2001 reforca a protecdo e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e estabelece trés tipos de internacdo dentro do
modelo de assistencial em Saude Mental: voluntaria com consentimento do usuario;
involuntaria sem o consentimento do usuario e a pedido de terceiros; e a compulsoria
gue é determinada pelo Poder Judiciario. (CAU,2001). Os CAPS oferecem recursos
terapéuticos como atendimento individual, atendimento para a familia, atendimento
em grupo, atividades comunitarias, assembleias ou reunides de organizacdo do
servico dentre outras atividades (KODA, M. Y., Et al., 2007).

As diferentes modalidades de CAPS sao pontos de atencao estratégicos
da Rede de Atencao a Saude (RAPS), que apresentam servicos de saude de carater
aberto e comunitario, constituido por uma equipe de varios profissionais de diferentes
areas, que atuam realizando o atendimento as pessoas com transtornos mentais
graves e persistentes, bem como as pessoas com sofrimento ou transtorno mental em
geral, inclusive aquelas com extrema necessidades em virtude do uso drogas ilicitas
e alcool, em seu territorio, quer seja em situacfes de crise ou nos processos de
reabilitacdo psicossocial. Atuam em substituicdo ao modelo asilar (BRASIL, 2011).

Os CAPS sdo estruturas terapéuticas intermediarias, entre a
hospitalizacdo e o acompanhamento ambulatorial, visando desenvolver programas de
reabilitacdo psicossocial a pacientes com dificuldades de insercdo na familia e
comunidade, através da interacdo social do individuo a partir da atencdo diaria nos
espacos de tratamento, ensino e pesquisa, oficinas e outras modalidades de

atendimento, com prioridade ao atendimento de pessoas com transtornos mentais
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severos e persistentes com distarbios graves psicotico ou neurético, com trés
modalidades de tratamento: intensivo, semi-intensivo e nao intensivo, com
funcionamento em éarea fisica especifica e independente de acordo com a Portaria n®
336/GM-2002, que dispbe sobre as modalidades, organizagao e funcionamento dos
CAPS. Dentro desta perspectiva os CAPS operam nos territorios visto ndo apenas
como espacos geograficos, mas como territorios de pessoas, de instituicdes, de
cenarios onde se desenvolve a vida cotidiana de usuérios e familiares, constituindo-
se como um “lugar” na comunidade de referéncia e de cuidado, que promove a vida e
com a missdo de garantir o exercicio da cidadania e a inclusdo social dos usuarios e
de seus familiares (BRASIL, 2005).

No Brasil o primeiro Centro de Atencao Psicossocial (CAPS) foi criado
em 1987 em Sao Paulo, e em 1989 foi criado os Nucleos de Atencao Psicossocial
(NAPS) em Santos, com atencéo 24 horas, chamados posteriormente de CAPS Ill. A
consolidacdo dos CAPS como dispositivos estratégicos e implementados em varios
municipios do pais ocorreu para que houvesse a superacado do modelo asilar dentro
do contexto de reforma psiquiatrica, e entao criar um espaco de lugar social para que
as pessoas com sofrimento decorrentes de transtornos mentais, inclusive aqueles
devidos a dependéncia de alcool e drogas. No ambito do CAPS, o cuidado passa a
ser desenvolvido por intermédio da constru¢cdo de um Projeto Terapéutico Singular
(PTS), envolvendo a equipe, o usuario e a familia, sob a responsabilidade do CAPS
e/ou da Atencdo Basica garantindo um processo de cogestdo permanente e
acompanhamento de cada caso (BRASIL, 2011).

A portaria 224/92 diferencia as modalidades dos CAPS, e séo definidas
na Portaria 366 de 2002, em CAPS |, Il e Ill de acordo com o territorio de abrangéncia,
0 numero de pacientes atendidos, as dimensfes da equipe e o horario de
funcionamento, sendo assim os CAPS AD para o atendimento a pacientes com
transtornos devido ao uso e dependéncia de substancias psicoativas e CAPSI para o
atendimento a criangas e adolescentes. A seguir:

CAPS | — Séo servicos direcionados para municipios de pequeno porte,
gue possui uma populacdo acima de quinze mil habitantes, com cobertura para
transtornos mentais severos e persistentes durante o dia (adultos, criancas e
adolescentes de todas as faixas etarias) que apresentam intenso sofrimento psiquico
decorrentes de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo os referentes ao

uso de substancias psicoativas, alcool e outras drogas.
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CAPS Il — Servicos para Municipios de médio porte com uma populacao
acima de setenta mil habitantes, funciona durante o dia atendendo pessoas adultas
com sofrimento psiquico decorrentes de transtornos mentais graves e persistentes
relacionados ao uso de substancias psicoativas, e outras situacées que as
impossibilitem de estabelecer vinculos sociais e projetos de vida.

CAPS lll — Sao servicos 24 horas, hormalmente disponiveis em grandes
cidades atendendo pessoas adultas.

CAPSiI — Séo servigos direcionados para criancas e adolescentes,
funcionam durante o dia em cidades de médio porte.

CAPS AD - Séo servicos disponiveis em cidades de médio porte, para
pessoas adultas com problemas pelo uso de alcool ou outras drogas, e funciona
durante o dia.

A estrutura fisica dos CAPS deve ser compativel com o acolhimento,
desenvolvimento de atividades individuais e coletivas, e realizacdo de oficinas de
reabilitacdo além de outras atividades que sdo necessarias para cada caso em
particular. S8o compostos por equipes multiprofissionais, médico psiquiatra,
enfermeiro, psicologo, e assistente social, bem como outros profissionais de saude
(Portaria GM/MS n° 336, de 19 de fevereiro de 2002).

Os CAPS e as Unidades Basicas de Saude (UBS) funcionam como
portas de entrada na area de Saude Mental para o atendimento dentro da Secretaria
Municipal de Saude de Sao Paulo.

Os CAPS funcionam sem agendamento prévio ou encaminhamento,
oferecendo dessa forma acolhimento aos usuéarios que participam da elaboragéo de
um Projeto Terapéutico Singular especifico, e com base nas necessidades e

demandas recebem o tratamento multiprofissional especifico no local.

4.1 Centro de Atencao Psicossocial de Presidente Prudente/SP

O Centro de Atencdo Psicossocial de Presidente Prudente atua no
acolhimento a pacientes em situacfes de crise, estados agudos da dependéncia
guimica e no intenso sofrimento psiquico. A internacdo hospitalar ocorre somente
guando ndo existe mais as possibilidades terapéuticas disponiveis no CAPS.

E importante mencionar que especificamente nos CAPS Il AD, existem

vagas de acolhimento integral, com prestacéo de servico 24 horas para atendimento
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a pessoas com dependéncia de alcool e/ou drogas, com idade acima de 18 anos por
um periodo maximo de até quatorze dias, para tratamento durante os estados agudos
da doenca para desintoxicacdo. Apds este periodo de internacdo o paciente sera
encaminhado para outra instituigdo ou recebe alta.

As Unidades de Acolhimento (UA), sdo moradias provisorias destinadas
aos usuarios que estao em tratamento no CAPS Il AD e que apresentam conflitos
familiares e/ou em situagao de risco ou vulnerabilidade em seus locais de moradias e
necessitam de cuidados em saude mental para o uso abusivo ou dependéncia de
substancias psicoativas. Apesar de atendimentos individuais e em grupo, as visitas
sao domiciliares realizadas pelos Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), Unidades
Basicas de Saude (UBS) e através dos consultérios, que faz busca de forma ativa a
pacientes que estejam em situagao de rua.

Trata-se de um servico publico de saude que substitui o modelo asilar,
de referéncia nos territdrios comunitarios, local de trocas sociais e de livre acesso, um
local para cuidar e apoiar pessoas com sofrimento psiquico e outras drogas, além de
ser ao mesmo tempo um lugar de producédo de projetos de vida e de exercicios de
direitos e contratualidade social, um espaco de relagcdes “portas abertas”, de
acolhimento, apoio, cuidado e suporte terapéutico. Sua demanda é espontanea, onde
a principio ocorre a triagem clinica do paciente com os profissionais de enfermagem,
a seguir a consulta com o médico, e a partir dai é pensado num projeto terapéutico
singular para cada paciente, e para pacientes acamados €é realizado visita domiciliar
pela equipe multidisciplinar. Para atendimento ser& necessario residir em Presidente
Prudente, ter documentos pessoais, e comprovante de residéncia. Possui espaco
fisico com recepcéo, 8 leitos de observacéo, sala de triagem, farmécia, espaco para
reunides, consultérios médicos, sala de enfermagem, consultorio de psicologia,
sanitarios masculinos e femininos integrados, sala administrativa, cozinha com
refeitdrio, salas de terapia em grupos, quadra poliesportiva e um espaco aberto que
serve como fumédromo. O CAPS AD possui equipe multidisciplinar, sendo importante
ressaltar que o CAPS IIl AD distribui refeicées para outros CAPS da cidade.

A Rede de Atencédo Psicossocial implantados atualmente no municipio
de Presidente Prudente corresponde ao:

e CAPS Illl AD: Centro de Atencao Psicossocial alcool, drogas e tabaco,

destinados a maiores de 18 anos,
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e CAPS Il INFANTOJUVENIL COHAB. Destinado a criancas e adolescentes
entre 10 e 18 anos incompletos e de ambos 0s sexos

e CAPS Il MARACANA: para transtorno;

e CAPS Il ANA JACINTA: para transtorno.

CAPS Il Maracana

Transtorno Mental: Foi implantado em outubro de 2015, e a habilitacéo
pelo Ministério da Saude ocorreu em 28 de dezembro de 2018 através da Portaria n°
4391.0 atendimento € realizado em prédio proprio, com atencao diaria de segunda-
feira as sexta-feira, das 07:00 as 17:00 horas. Estéa localizado na rua: Julio Peruche,

715 — Jardim Maracana.

Figura 1. CAPS Il Maracana — Vista frontal

Fonte: Google Earth Pro, 2022

No inicio de 2019 organizou-se para iniciar atendimento da demanda de
transtorno mental, adultos, dividindo o seu territério para melhor articulacdo dos
servicos, facilitar o acesso a populacao e articulacdo da rede. Em janeiro de 2019
iniciou também o acompanhamento das residéncias terapéuticas, com um trabalho
sistematico semanal in loco, para acompanhamento e desenvolvimento de oficinas
coletivas, conforme projetos terapéuticos.

Esta modalidade tem como finalidade promover assisténcia qualificada
no acompanhamento psicossocial, direcionada a pessoa em sofrimento psiquico com
transtornos mentais severos e persistentes e a sua familia, visando dessa forma a
reabilitagdo psicossocial e inclusdo social, através de principios de preservacédo de

sua identidade e cidadania, contribuindo para a qualidade de vida, recuperacéo e
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manutencao de sua salude mental. Abrange a populacao adulta de ambos o0s sexos,
residentes no municipio de Presidente Prudente, e que apresentam intenso sofrimento
psiquico, decorrente de transtornos mentais severos e persistentes que 0s
iImpossibilitem de estabelecer lagos sociais e realizar projetos de vida.

O Atendimento local de acordo com a divisao territorial ocorre na Zona

Oeste e Zona Norte da cidade.

Tabela 1: Os dados estatisticos CAPS Il - Maracana

MULHERES HOMENS
< 60 ANOS: 156 < 60 ANOS: 87
<60 ANOS: 18 > 60 ANOS: 18
TOTAL: 174 TOTAL: 105

Fonte: Autoria prépria (2022)

Sao desenvolvidas atividades técnicas como: acolhimento inicial,
acolhimento diurno, atendimentos individuais, atendimentos em grupos, visitas
domiciliares, atendimento a familia, acompanhamento de 2 residéncias terapéuticas
(SRT), Articulagdes com a rede e Matriciamento.

A modalidade dos Servicos de Residéncias Terapéuticas (SRT) sédo do
Tipo Il gue acolhe no maximo 10 moradores, e € destinado a pessoas com transtorno
mental em internacdo de longa permanéncia, com um grau maior de dependéncia, e

gue exige cuidados intensivos especificos do ponto de vista de saude em geral.

CAPS Il — Infanto Juvenil — Cohab
Esse CAPS esta localizado na rua: dos Ipés Roxos, 432 — Nucleo
Bartholomeu Bueno de Miranda, no bairro Cohab e funciona de segunda — feira as

sextas — feira, das 07:00 horas até as 17:00 horas.
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Figura 2: CAPS Ill — INFANTO JUVENIL

- * P ES

Fonte: Google Earth Prg, 2022

Alcool/ Droga/ Transtorno Mental: O CAPS Il Infanto Juvenil inaugurado
em 2012 apos reforma local, atende a criangas e adolescentes de 0 a 18 anos
incompletos, e que atingindo a idade de 18 anos sao feitos referenciamentos para
outros servicos como o CAPS AD e/ou para territorio.

Presta atendimentos a 170 criangcas com transtorno mental graves e
persistentes; e criangas e adolescentes com transtornos decorrentes de uso de
substancias psicoativas. O espaco fisico local possui: area de convivéncia interna,
escritorio, salas para atendimento, refeitorio, banheiro acessivel para deficientes,
banheiros comuns, recepc¢ao, e um espaco local sem construgao.

Atuam neste local médicos psiquiatricos, assistente Social, terapeuta
Ocupacional, psicélogas, enfermeiro. E como equipe de apoio: auxiliar de
enfermagem, escrituraria, recepc¢ao, servicos Gerais, instrutor de Marcenaria para o

servico de atividades de expresséo, e ndo como marcenaria.

CAPS Il AD - Cohab

Alcool/ Drogas: O paciente recebe atendimento sem a necessidade de
encaminhamento médico pois os CAPS sao portas abertas, onde o paciente recebe
atendimento espontaneo, participando do acolhimento através de anamnese sobre o
seu historico. Apos atendimento médico especifico, serd tragcado um Projeto
Terapéutico Singular para direcionar o tratamento, lembrando que a participagéo da
familia e de extrema importancia. Esta localizado na rua: dos Ipés Roxo0s,490 — Nucleo

Bartholomeu Bueno de Miranda, 490, bairro Cohab em Presidente Prudente/SP.
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Fonte: Autoria propria, 2022

Atende em torno de 170 pacientes, adultos a partir de 18 anos, com uma
estimativa predominante de 90 % do sexo masculino. Possui 8 Leitos de observacéo
com atendimento 24 horas, para tratamento através de processo de desintoxicacao,
com um tempo de permanéncia de até 15 dias, e ap0s esse periodo o usuario continua
o tratamento no préprio servico.

A dindmica do dependente quimico ocorre em grupos abertos “Ir e Vir”,

pois ele pode mudar de ideia e abandonar o tratamento.

Tabela 2: Recursos Humanos do CAPS lll AD

02 médicos psiquiatras 02 médicos clinico geral

02 assistentes social 02 psicélogos

02 terapeutas ocupacional 03 enfermeiras/dia

01 enfermeiro 8 horas 02 enfermeiros 2/36 horas

01 educador fisico 02 administradores

02 recepcionistas 01 limpeza

04 cozinheiros 02 enfermeiros noturno

01 motorista (visita domiciliar) 01 vigia noturno

01 farmacéutica 02 auxiliares de enfermagem/ dia
Olauxiliares enfermagem/noite Central de ambulancia 192

Fonte: Autoria prépria (2022).

CAPS Il = Ana Jacinta

O CAPS ANA JACINTA atende pacientes adultos com Transtorno Mental,
durante 24 Horas e possui 10 leitos, funcionando nos seguintes horarios: 07:00-19:00-
para atendimento externo e 19:00-07:00 - para atendimento interno. Esta localizado
junto a unidade béasica de saude (UBS) local, na avenida: Jalio Peruche, 725 —

Conjunto Habitacional Ana Jacinta.
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Figura 4. CAPS lll — Ana Jacinta

Fonte: Google Earth Pro, 2022

Através de visita técnica aos CAPS, do municipio de Presidente
Prudente/SP, foi observado que as sedes funcionam nas instalacdes de construcdes
existentes e que foram adaptadas para que houvesse o atendimento aos usuarios, e
consequentemente ndo possui uma estrutura fisica tdo eficaz quanto teria se
funcionasse em ambientes especifico e corretamente projetado que possibilite o
desenvolvimento de atividades terapéuticas e funcionais em prol do atendimento
individual, em grupo, familiar, atividades comunitarias e reunidées de organizacao do
servigo. A estrutura fisica ndo esta distribuida de forma funcional e adequada ao

atendimento, apresentando caréncias sob todos os aspectos.
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5 REFERENCIAS PROJETUAIS

Para melhor entendimento do funcionamento do CAPS — Centro de
Atencdo Psicossocial, sera citado duas referéncias projetuais, conforme orientagédo
para maior compreensao sobre o tema e suas caracteristicas intencionais. A seguir
breve descricdo de suas caracteristicas:

e Sede do CREA / Campina Grande — PB: o edificio apresenta funcionalidade no

seu interior; leveza e transparéncia na forma, permitindo a conexao com o
interior e exterior; vidros e concreto nas fachadas; presenca de jardins;
elementos de protecao solar; brises horizontais que filtram a passagem do sol,
de forma que o Hall de entrada funcione como uma praca aberta.

e Centro Psiquiatrico _Friedrichshafen — Friedrichshafen/Alemanha: possui

corredor envidragcado contribuindo para a eficiéncia energética da edificacao,
iluminacao natural; além de fornecer uma bela visdo da paisagem natural de
seu entorno, que pode ser observada até mesmo do interior do patio,
apresentando um conceito aberto na edificagdo; leveza nos tragos; o concreto
€ articulado com recortes de painéis e elementos lineares finos, com

revestimento amadeirado; e um patio central.

5.1 Sede do CREA / Campina Grande — PB

O edificio foi construido em 2012 e esta localizado em Campina Grande/
Paraiba, no bairro Centenario com uma éarea equivalente a 780 m2, projeto sob
responsabilidade dos arquitetos: Luciano Andrades, Matias Carballal, Rochelle
Castro, Andrés Gobba, Mauricio Lopez, Silvio Machado, Alvaro Mendes. Trata-se de
um espago em que as solucdes para a elaboracdo do projeto estédo voltadas para os
principios de arquitetura bioclimatica, e voltado para técnicas construtivas e elementos
de composicéo formal, além de valorizar a relagcéo interior e exterior.

O local é de facil acesso e proximo de locais de servicos e comércio, e
apesar de existir usos diversificados, trata-se de um bairro predominantemente
residencial. E dessa forma a sede do CREA apresenta-se como um equipamento
diferenciado destacando-se das demais construcbes do entorno devido a
configuracdo com abertura de patios e composicdo com vidro e concreto em suas

fachadas.
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Figura 5: Sede do CREA - PB

e e
Fonte: ARCHDAILY, 2013.

A configuracdo do bairro Centenario é similar ao centro de Campina
Grande, as vias arteriais abrigam supermercados, padarias, postos de gasolinas,
entre outros comércios pequenos. Este bairro possui uma configuracdo similar ao
Centro de Campina Grande, mas nao apresenta desenvolvimento em termos
institucionais e tem predominédncia de residéncias de baixo padrdo nas vias

secundarias.
Figura 6: Localizacdo do CREA
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Fonte: ARCHDAILY,2013

A priorizacdo da funcionalidade dentro do edificio foi ponto marcante
para um excelente resultado projetual. Foi desenvolvido um conceito do projeto de

forma que a leveza e a transparéncia conectassem com o interior e exterior da
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edificacdo com o uso de vidros nas fachadas, presenca de jardins e elementos de
protecdo solar se diferenciando das -caracteristicas encontradas nos demais
equipamentos institucionais do local onde estd situado, onde raramente s&o
aproveitadas estratégias biocliméaticas da regido no projeto. Os brises horizontais
filtram a passagem do sol de forma seletiva, fazendo com que o Hall de entrada seja
uma praca aberta.

Figura 7: Protecdo solar com Brises

Fonte: ARCHDAILY, 2013

A entrada principal da sede possui a presenca da pedra portuguesa e
um painel de madeira local, identificando no edificio um caréater regional, além da
presenca de ritmo em seus elementos de fachada, com destaque no seu entorno.

Arelacdo com o entorno e o facil acesso através de patios aos elementos
de sua composi¢cdo volumétrica, permite mais controle e seguranca administrativa

com o funcionamento local e a interagdo com o publico.
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Figura 8: Fachada do CREA com acesso principal

Fonte: ARCHDAILY, 2013

O edificio tem a forma retangular e é composto por dois pavimentos,
distribuidos de forma funcional, atendendo as atividades dentro da sede, que possui
fluxo de funcionarios e de publicos de forma fluida. O acesso direto ao hall de entrada
a partir dos pétios abertos do edificio, se conectam diretamente com o exterior da

edificacdo, proximo a espacos projetados para exposi¢oes, salas de equipamentos e
estacionamentos.

Figura 9: Planta baixa do pavimento térreo com setorizacao
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CIRCULACAO VERTICAL

SETOR TECNICO
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SETOR PUBLICO

Sem Escala
Fonte: ARCHDAILY, 2013 (modificado pela autora)
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O pavimento inferior possui salas de multimidias nas areas de

recepcao, para até 150 pessoas.

Figura 10: Relagdo do interior com o exterior da edificagao

Fonte: ARCHDAILY, 2013

Enquanto o pavimento superior possui o setor administrativo com a
recepcao e sala de espera, secretaria, area de atendimento, sala de fiscalizacédo e
servico, sala de reunides, almoxarifado, que sdo conectados por uma passarela

metalica.

Figura 11: Planta baixa primeiro pavimento
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Este projeto foi adotado como correlato devido as solugdes
apresentadas serem voltadas para os principios de arquitetura bioclimatica, assim
como a relagéo das areas internas com as externas, ressaltando a ideia de liberdade

dentro da proposta em estudo.

Figura 12: Fachada do CREA

5.2 Centro Psiquiatrico Friedrichshafen — Friedrichshafen /Alemanha

O novo Centro de reabilitacado psiquiatrico esta integrado ao Campus do
Hospital Friedrichshafen na cidade de Friedrichshafen na Alemanha, sendo
inaugurado em 2011 pelo arquiteto Huber Staudt Architekten, e possui uma area
correspondente a 3274.0 m2. (ARCHDAILY, 2014).

O edificio localiza-se em area afastada da cidade e o seu entorno é
dotado de creches, escola de danca, residéncias e pequenos comercios locais.



37

Figura 13: Centro Psiquiatrico Friedrichshafen

Fonte: ARCHDAILY, 2014.

O prédio apresenta uma inclinacdo natural da topografia local,
possibilitando dessa forma, dois niveis de acessos através de duas entradas,
misturando-se de forma ortogonal com as edificacdes vizinhas, e assim transmitindo

ao observador a sensacgéao de linearidade e de continuidade.

Figura 14: Localizacao do edificio no entorno

Fonte: Google Earth Pré 2022, (modificado pela autora, 2022).
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De acordo com a imagem o volume se apresenta como uma grande
caixa que envolve o patio central, favorecendo a iluminagéo e ventilacdo natural por

todo o prédio.

Figura 15: Acessos na edificagédo
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Fonte: ARCHDAILY 2014, (modificado pela autora, 2022).
O corredor envidragcado contribui para a eficiéncia energética da
edificacdo, inclusive iluminacao, além de fornecer uma bela visdo da paisagem natural

de seu entorno, que pode ser observada até mesmo do interior do patio.

Figura 16: Volumetria

Fonte ARCHDAILY, 2014

Uma das caracteristicas principais de sua identidade € a leveza nos

detalhes, visto que as esquadrias de vidro ddo o conceito de “aberto”, eliminando
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aguela impressao de aprisionamento de seus usuarios, além de conversar com 0S

demais edificios no seu entorno, aliado ao mesmo padrdo construtivo.

Figura 17: Pétio Interno do Centro de Reabilitagédo
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Fonte: ARCHDAILY, 2014

No pavimento térreo, as amplas salas terapéuticas dao acesso direto ao
jardim de uso dos pacientes, de modo que seja possivel aproveitar ao longo de sua

encosta as inumeras possibilidades de iluminagéo natural.

Figura 18: Painéis de Vidro para iluminacao natural do edificio

Fonte: ARCHDAILY, 2014

Construido na década de 1960, o edificio principal do hospital abrange o
terreno extenso do campus. H& uma relagdo entre os edificios adjacentes de forma
ortogonal com o hospital. Dessa forma o novo Centro Psiquiatrico se organiza como

uma figura importante nesse sistema, onde a area de entrada entre a nova construcao
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e 0 hospital existente traduz um espaco ameno e convidativo aos pacientes, visitantes

e funcionarios do hospital a relaxar.

Figura 19: Setorizagdo da planta baixa

. 01- Salas terapéuticas/Ambientes de
servico

. 02- Patio aberto
D 03- Patio coberto
D 04- Circulacéo

Sem Escala

Fonte: ARCHDAILY, 2014

A concepcdo plastica da edificacdo possui um grande volume de
concreto e madeira, que modula a superficie do edificio. O concreto € articulado de
forma elegante, onde suas grandes superficies sdo recortadas pelos painéis e
elementos lineares finos, e que corresponde, as marcacdes verticais do revestimento

amadeirado como um aberto nao tratado, referenciando o padréo construtivo local.
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Figura 20: Materialidade -Fachada da edificagéo

Fonte: ARCHDAILY, 2014

7

Este projeto é um norteador importante no partido arquitetdnico do
referido trabalho, por se utilizar de principios de arquitetura bioclimatica e eficiéncia
energética, pela definicdo de meios naturais de iluminacéo e ventilacdo da edificacédo
a partir do patio central, além de agregar valores aos materiais naturais locais quando

se utiliza o conceito aberto na composicao de fachada.
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6 PROPOSTA ARQUITETONICA

O Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS), € um dos principais
mecanismos na consolidagéo das politicas de atencéo integral ao usuério de drogas,
dentro das prerrogativas da Reforma Psiquiatrica. De acordo com a Portaria GM/MS
n.° 336, de 19 de fevereiro de 2002, sdo servicos publicos de saude, substitutivos do
modelo asilar, e de referéncia nos territérios comunitarios, de livre acesso, um local
de trocas sociais, um lugar de cuidar e apoiar pessoas com sofrimento psiquico e
outras drogas. E dessa forma se trata de um 6rgdo de extrema importancia para a
sociedade, funcionando como uma ponte que interliga a ressocializacéo ao tratamento
clinico dos usuarios, priorizando uma atencéo diferenciada nas suas singularidades,
através do seu cotidiano e sua historia real de vida. A acdo possibilita diferenciar-se
do antigo modelo de atendimento hospitalar, ou seja, a internacdo manicomial,
evitando com isso a excluséo social.

O cuidado da saude mental oferece atendimento a populagéo,
acompanhamento clinico, promovendo a reinsercdo social dos usuarios através do
trabalho e lazer, com a finalidade de fortalecer os lagos familiares e comunitarios. E
ao mesmo tempo um local de apoio, cuidado, suporte, acolhimento, producao
de projetos de vida, exercicios de direitos e contratualidade social, além de ser

um espaco “portas abertas”.

Figura 21: Logomarca do CAPS Ill AD- Presidente Prudente/SP

Fonte: Autor (2022).

Os projetos arquitetbnicos e de ambiéncia, segundo o Ministério da
Saude, devera ser voltado para uma proposta que viabilize um didlogo com um
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atendimento de atencdo humanizada e comunitaria, diferente do modelo asilar e
sempre respeitando os direitos humanos, a sua autonomia, bem como a liberdade das

pessoas de ir e vir, levando em consideracdo os contextos socioecondmicos locais.

6.1 Analise do CAPS Il AD

Inicialmente foi realizada uma visita técnica ao Centro de Atencéo
Psicossocial Alcool e Drogas — CAPS Ill AD Cohab no municipio de Presidente
Prudente/SP, e observado que o mesmo funciona nas instalacdes de uma antiga UBS,
e que, portanto, ndo possui uma estrutura fisica tao eficaz quanto teria se funcionasse
em um ambiente projetado adequadamente para esta finalidade, e que portanto
otimizasse o desenvolvimento de atividades terapéuticas e funcionais destinadas ao
atendimento individual, em grupo, familiar, com atividades comunitérias e reuniées de
organizacao do servico.

Ressalta-se que o espaco fisico do CAPS IIl AD -Cohab, foi readequado
através de medidas recomendadas pelo Ministério Publico, com a finalidade de
garantir estritamente o essencial para o atendimento aos usudrios desta instituicao.

Atualmente atende 365 pacientes adultos com faixa etaria a partir de 18
anos, onde 90% dos pacientes sdo do sexo masculino, e possui um servico com
funcionamento 24 horas.

A tabela 3 mostra que a area de atendimento abrange a psiquiatria,
enfermagem, farmacia, psicologia, terapia ocupacional, servico social, psicologia,

pedagogia, educacdo fisica e oficinas artesanais.

Tabela 3: Recursos Humanos do CAPS Ill AD - Cohab

N° Descricao N° Descricao

02 Médico Psiquiatra 01 Educador Fisico

02 Clinico Geral 02 Administrativos

02 Psicdlogos 02 Recepcao

02 Terapeuta Ocupacional 01 Limpeza

03 Enfermeira (dia) 04 Cozinheiros

01 Enfermeira (8 horas) 02 Enfermeiras

02 Enfermeira (12/36) 01 Motorista (visita domiciliar)
01 Vigia Noturno 01 Farmacéutica

02 Auxiliares Enfermagem (dia) 02 Auxiliares Enfermagem (noite)
01 Central de Ambulancial92 01 Servico Social

Fonte: Autoria propria ,2022
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A edificacdo esta inserida no lote de forma que deixa de aproveitar as
potencialidades climaticas, onde as suas principais areas estdo posicionadas nas
areas de maior incidéncia solar, contribuindo dessa forma para um local com pouco
conforto ambiental.

A estrutura fisica do local em estudo, dispde de varios setores distintos
para atendimento aos usuarios conforme tabela 4, ressaltando que existe a
necessidade de reforma destes ambientes para que se torne funcional e esteja em
conformidade com a legislacgao vigente.

Foi verificado na edificacdo a existéncia de sanitarios masculinos se
femininos de pacientes funcionando em um unico local, incluindo o acessivel também;
0 consultério médico pequeno e com a cadeira do paciente posicionado préximo a
saida da sala, enquanto deveria ser ao contrario, para maior seguranca; sanitarios
masculinos e femininos de funcionarios também funcionando no mesmo local,
incluindo o acessivel também; a sala de TV dos pacientes é pequena e sem conforto;
uma sala pequena foi utilizada como despensa , esta localizada entre as salas de
atendimento a pacientes; sala de arquivo pequena; um espago pequeno, vazio e inutil,
préximo a copa e que abriga muitos insetos.

A sala de administracdo dos profissionais € muito pequena para a
demanda burocratica; a lavanderia foi improvisada do lado externo da edificacdo
proximo as salas de oficinas, em local de circulagdo, e possui uma maquina lavadora
e um tanque em situacdo precaria, e portanto ndo possui area adequada inclusive
para secagem das roupas; ndo possui descarte de lixo em area adequada ; o DML
fica afastado do prédio; os 4 apartamentos ndo possui iluminacdo adequada e
circulacéo de ar; outro detalhe percebido foi o muro lateral da edificacdo, € muito baixo
e nao tem protecdo; a cozinha ndo é apropriada e pertence ao CAPS Infantil, muito
deficiente. A area de circulacédo interna e externa ndo é funcional e receptiva.

Desse modo, a partir do entendimento do funcionamento das atividades,
0 tema proposto visa a reforma para a reestruturacdo do Centro de Atencéo
Psicossocial Ill AD, criando dentro da proposta um novo espaco com uma estrutura
fisica adequada e eficiente, favorecendo a interacéo entre os profissionais, pacientes

e visitantes.
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Tabela 4: Estrutura Fisica existente no CAPS Ill AD — Cohab

N° Ambiente
01 Sala Enfermagem (Anamnese)
01 Sala Coordenacao

01 Refeitorio

01 Cozinha

01 Sala/Leitos para observacao
01 Farmacia

01 Atendimento

01 Sala Espera

04 Quartos / Leitos

01 Banheiro Fem. / Masculino

01 Saldo de espera

01 Banheiro/Funcionarios

01 Servico Social/ atendimento geral
01 Sala Reunido: grupo ou individual

01 Psicologia
01 Sala de grupo

01 Lavanderia

01 Consultério Médico

01 Expurgo

01 Copa (funcionarios)

01 Administracado / profissionais
01 Administrativo

01 Arquivo

01 Almoxarifado

01 Enfermeira/atendimento
01 Despensa

01 Sala Educador Fisico
01 Quadra

Fonte: Autoria propria ,2022

A sua estrutura fisica dispde de varios setores distintos para atendimento
aos pacientes conforme tabela 4, ressaltando que existe a necessidade de
readequacédo destes ambientes para que se torne funcional e esteja em conformidade

com a proposta de reforma local.

6.2 Localizacdo do Centro de Atencao Psicossocial — CAPSIII AD

A edificacdo localiza-se no municipio de Presidente Prudente/SP, com
uma populacdo estimada em 231.953 habitantes (IBGE,2021). Situada no Conjunto
Habitacional Bartholomeu Bueno de Miranda, conhecido como COHAB, primeiro e

mais antigo conjunto habitacional da cidade


Rosangela
Carimbo


46

Figura 22: Demarcacéao do bairro e localizacdo do edificio

Limite do bairro

Limite do terreno

Fonte: Google Earth. Modificado pela Autora (2022)

O CAPS lll AD da Cohab, local do estudo, situa-se nas proximidades da
principal avenida Ana Jacinta, que interliga o bairro ao centro da cidade, sua face
frontal fica voltada para rua dos Ipés Roxos, sua lateral direita para rua Das palmeiras,
a lateral esquerda para rua Vinte e Um de Setembro e sua face posterior se vai de
encontro com a escola. A figura 23, traz uma imagem area aproximada do terreno e

entorno para melhor compreenséo


Rosangela
Carimbo
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Figura 23: Edificio e entorno imediato

|3 CAPSIIAD

CAPS INFANTIL

Fonte: Google Earth Pro, modificado pela Autora (2022)

A seguir sera apresentado a figura 24 que indica a direcdo dos ventos
predominantes que vem do Sul. Da mesma forma que a orientagdo solar, nao

houve preocupacéo no projeto com a orientacao dos ventos em relacdo ao CAPS.

Figura 24: Insolagéo e ventos predominantes
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Fonte: Autoria prépria (2022).
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7 PROJETO APROVADO PELA PREFEITURA E NAO EXECUTADO

No levantamento de informacdes referente a edificacdo proposta, foi
analisado a planta baixa de um projeto do CAPS Il AD da Cohab, de Presidente
Prudente/SP, aprovado pelo érgdo Municipal, mas que nédo foi executado. Diante do
exposto, cabe ressaltar que o espaco fisico apresentado e documentado néo esta
condizente com a edificacao real existente no local.

A seguir, a planta baixa da figura 25 contempla um espaco fisico que
compreende Varios setores distintos: 5 banheiros para adaptar e reformar destinado
aos usuarios e funcionarios tanto do sexo masculino e feminino, inclusive para
deficientes fisicos; apresenta 13 salas sem identificagdo do uso; 1 sala de recepcéo;
1 sala de direcdo; 01 pétio interno; 1 copa; 1 espaco para academia de terceira idade;
1 area de lavanderia; 1 almoxarifado; espaco solario; 1 quadra poliesportiva; 1
refeitorio e 1 cozinha; monta-carga e motor elétrico; caixa d’agua; salas destinadas a
oficinas; patio de entrada. Analisando a planta baixa existente e documentada pelo
orgao municipal responsavel, foi constatado que a edificacdo onde esta instalado o
CAPS Il AD atualmente ndo confere com as informacdes apresentadas no projeto
aprovado.

Foi verificado a inexisténcia na planta baixa dos quatro quartos com 2
leitos e sanitarios; assim como a sala de TV, 0 expurgo e sala de materiais. Concluindo
dessa forma que todas as adaptacoes realizadas na edificagdo existente talvez néo
tenham sido registradas na planta baixa aprovada.

E isso é muito delicado pois abrange duas situacdes distintas, ou seja,
uma documentacado legal e aprovada onde € importante e recomendavel que seja
revisada para que esteja em conformidade com a legislagéo vigente, e assim possa
se tornar um projeto executavel e real, e por outro lado a existéncia de uma edificacdo
com uma estrutura fisica muito deficiente que no qual seria também recomendavel a
sua readequacao dentro das normas previstas para instalacdo e funcionamento do
CAPS, segundo o Ministério da Saude.

Concluindo, portanto, que as possiveis adaptacbes espaciais
executadas, ndo contribuem para a qualidade e funcionalidade da edificacao,
interferindo de modo negativo na prestacdo do servico a comunidade. E que seria

interessante existir um didlogo entre a planta baixa aprovada e a edificacao existente.
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Figura 25: Planta baixa aprovada pela Prefeitura Municipal

s

&

zwez'se

odLyd

o §
= e UYL 1 EYMLOOY

CHEWALIS 30 1Z ¥

FzL ! " ._U 10 CHFNvE
Eo:=: I n H B woys
3
z g —— n .n __u& O ;
L hE ——=
2| f E —
m L e C
P -
=
é = ss.L M 5o
. - _m ]
0 |2
ZWIETE T 3
VHNZOD 3 OpLEEd . 2 i HYLYOY 3 HYmHOLEY
WO E=H
| — ouw
i
s
¥ 3 00 SONGHNYE _ L e \.\ _
v e _ T TV
—

Fonte: Prefeitura Municipal de Presidente Prudente/SP,2022 (modificado pela autora 2022).




7.1 As diferencas entre o projeto aprovado e o atual

Figura 26: Planta baixa aprovada pela Prefeitura Municipal (01), e

Planta baixa existente (02)
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PLANTA BAIXA EXISTENTE NO LOCAL

B e

Fonte: Prefeitura Municipal de Presidente Prudente/SP (01), e autoria propria (2)

A planta baixa apresentada e aprovada pelo 6rgao responsavel ndo esta
condizente com as premissas de uma arquitetura de qualidade direcionada para as
atividades do CAPS Ill AD. E devido a falta de uma infraestrutura espacial adequada
algumas acdes terapéuticas dentro do projeto terapéutico especifico para cada
paciente , se desenvolveram sempre em outros locais e/ou improvisado, como é o
caso da arteterapia, ndo existem salas especificas para o paciente como: pintura em
tela, artesanato, instrumento musicais.

Foi possivel verificar na planta baixa de levantamento n® 02 do projeto
atual existente: um banheiro masculino e feminino de pacientes funcionando em um
anico local, incluindo o acessivel também; o consultério médico pequeno e com a
cadeira do paciente posicionado proximo a saida da sala, enquanto deveria ser ao
contrario para seguranca dos profissionais em caso de surto psicotico; banheiro
masculino e feminino de funcionérios funcionando no mesmo local, incluindo o
acessivel também; sala de TV dos pacientes pequena e sem conforto; uma sala
pequena foi utilizada como despensa e esta localizada entre as salas de atendimento
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a pacientes, longe da cozinha; sala de arquivo pequena; existe um espago pequeno,
vazio e inutil, proximo a copa e gue abriga muitos insetos.

A sala dos técnicos é muito pequena para a demanda burocréatica do
setor; a lavanderia foi improvisada do lado externo da edificagdo proximo as salas de
oficinas, em local de circulacéo, possui uma maquina lavadora de roupas e um tanque
em situacdo precaria, e portanto ndo possui area adequada inclusive para secagem
das roupas; ndo possui descarte de lixo adequado; o DML fica afastado do prédio; os
4 apartamentos nao possui iluminagdo adequada e circulagéo de ar; outro detalhe
percebido foi o muro lateral da edificagdo, € muito baixo e ndo tem protecéo; a cozinha
ndo é adequada e pertence ao CAPS Infantil, muito deficiente, o refeitério dos
pacientes nao possui ventilagdo e iluminagcdo adequada; o estacionamento fica na
calcada; ndo tem garagem para o carro do servico.

A analise comparativa entre o projeto aprovado (01) e o projeto existente
(02), verificou-se que em ambos o0s casos existe incompatibilidade entre as
informacdes do projeto aprovado e o existente, e uma deficiéncia na funcionalidade
do espaco fisico, além de apresentar problemas com relagdo a adequacdo dos
ambientes destinados aos pacientes, profissionais e visitantes. A questao que envolve
a iluminacéo do local, ventilacdo e conforto térmico esta bastante comprometida e
precisa de solucdo no projeto em questdo, pois esta adequacgdo tera que ser
direcionada para um Centro de Atencéo Psicossocial propriamente dito, obedecendo
todas normas de regulamentacdo para que a reforma proposta neste local priorize
contribuir para uma dinadmica entre 0s espacos internos e externos, espaco funcional,
aberto e que possa influenciar de forma positiva no tratamento terapéutico e
ressocializacdo dos pacientes.

Porém, a maioria desses espacos encontram-se em locais adaptados,
por isso podem nao atender as necessidades do novo uso (MARTORELLI, 2016). A
adaptacédo espacial pode ocasionar problemas na fung¢ao, que contém aspectos como,
o fluxo dos ambientes, circulagdo, setorizagcdo, ventilacdo e iluminacdo naturais
(CAVALCANTI, 2011).

Em resumo a arquitetura do CAPS Ill AD precisa estar de acordo com
0S seus objetivos e ser a concretizacdo das suas premissas, intencdes e conceitos,

com um planejamento espacial adequado e bem-intencionado.
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8 PROJETO EXISTENTE

8.1 Programa de necessidades e pré-dimensionamento

O conceito do projeto, foi determinado sobre a palavra ‘readequacao’, pois
se trata de uma reforma com melhorias, entédo através disto, o partido da reforma se
dard por meios de cores ligadas a arteterapia, vidro, concreto, madeira, estrutura,
ambientes, brises e elementos vazados.

O programa de necessidades a ser desenvolvido na reforma do CAPS
[1l AD localizado no bairro Cohab, serd embasado na consulta ao Manual de Estrutura
fisica dos Centros de Atencédo Psicossocial e Unidades de Acolhimento: do Ministério
da Saude, além de coleta de informacdes in loco, obtidas juntamente com os
profissionais que atuam no proprio servico.

A motivacdo para o tema proposto surgiu apés observar no local uma
caréncia de espacos para desenvolvimento de atividades terapéuticas, além de nao
possuir um planejamento espacial funcional e adequacao a acessibilidade, pois foram
adequacodes destinadas para uma UBS Il, ou seja, para outra finalidade. Todo o
material obtido serd de grande importancia para conhecimento das necessidades
reais de seus usuarios, reforcando a importancia dos espacos para as atividades
ocupacionais. Baseado em dados obtidos, o CAPS Il AD Cohab atende usuarios que
apresentam patologias voltados para dependéncia quimica, como o alcool e drogas.

Dessa forma a elaboracdo do programa de necessidades sera
subdividido em: setor social, setor clinico / setor de atendimento especifico, setor
profissional, setor de servico. Deve-se levar em consideracdo uma média de 40
usuarios que frequentam de forma alternada as idas ao servico por dia.

A seguir sera descrito o programa de necessidades de cada setor:

O Setor Social: Sera utilizado para a promocdo da convivéncia geral
entre 0s usuarios do servico, profissionais e possiveis visitantes, com a finalidade de
ressocializacdo. Devera apresentar um espaco de acolhimento; salas de atividades
coletivas; espaco interno e externo de convivéncia; refeitorio; quarto coletivo;

sanitarios publicos: masculino e feminino; sanitéarios publicos acessiveis: masculino e
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feminino. Este sera um servico considerado o “Centro” da edificagao pois estara
integrado aos demais setores.

O Setor Clinico / setor de atendimento especifico: Destinado ao

atendimento médico da unidade. Este setor devera apresentar. 02 salas de
atendimento individual; posto de enfermagem; sala de enfermagem e procedimentos;
01 farmacia que funciona também como unidade central de distribuicdo de
medicamentos para outros territorios dos CAPS.

O Setor Profissional: Destinado ao uso exclusivo dos profissionais da

area da saude e profissionais atuantes no local. Devera possuir: administracao,
almoxarifado, arquivo, sala de reunides, sala de repouso para os profissionais;
sanitarios masculinos e femininos para funcionarios.

O Setor de Servico: Este setor serd o responsavel pela manutencéo

geral do servico e devera possuir: farmacia, cozinha tipo industrial, armazenamento

de alimentos e utensilios; DML; rouparias; residuos.

Figura 27: Setorizacdo do programa de necessidades

¢ PSIQUIATRIA

SETOR CLINICO E « PSICOLOGIA

ESPECIFICO ¢ SALA DE APLICA(}AO DE MEDICAMENTOS
¢ POSTO DE ENFERMAGEM

- ADMINISTRACAO

* ALMOXARIFADO

SETOR |:> - ARQUIVO

PROFISSIONAL «  SALA DE REUNIOES

e SALA DE REPOUSO PROFISSIONAL
+ WC PARA FUNCIONARIOS

*  FARMACIA
+  COZINHA

SETOR SERVICO * ARMAZENAMENTO DE ALIMENTOS E UTENS{LIOS
DML

+  LAVANDERIA
+ RESIDUOS

Fonte: Autoria propria, 2022.

Apés formalizacdo do programa de necessidades para o projeto
proposto, sera realizado o estudo da funcionalidade para melhor compreenséo da
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relacdo entre os diversos setores e acessos do local. Percebe-se que o setor social
vai integrar todos 0s espacos, e com isso devera definir as locacdes mencionadas.

Tais locacdes serdo de extrema importancia para que 0 espaco possa
transmitir a ideia de que os pacientes serdo o centro da atencao nessa edificacéo,
favorecendo o tratamento de ressocializacédo e despertando a importancia deles no
meio social.

A proposta arquitetbnica de reforma do CAPS Ill AD da Cohab, busca
propiciar um ambiente favoravel ao tratamento de seus usuarios, com o propoésito de
reinser¢cdo dos mesmos a sociedade, contribuindo dessa forma para a qualidade de
vida deles. O conceito foi pensado para a edificacdo através das diretrizes projetuais,
somadas a analise do terreno no qual estd inserido a edificacdo e seu entorno. A
edificacdo proposta possui uma entrada central, acessada pela rua dos Ipés Roxos,
490 — Conjunto Habitacional Bartolomeu Bueno de Miranda, norteando dessa forma o
zoneamento do projeto. De acordo com o cadastro do imovel registrado na prefeitura,
0 terreno possui uma area de 3993,0 m2, com 488,8 m2 de area construida. A
edificacdo foi construida em 1982, e no local existia antes uma UBSII funcionando, e
gue posteriormente se tornou o Centro de Atencéo Psicossocial 11l AD.

Esta edificacdo serd composta de formas ortogonais, tracado simples, e
sera utilizado materiais regionais na sua reforma, auxiliando no tratamento da
insolacdo, trazendo a edificacdo um valor de novidade dentro dos padrbes
construtivos locais existentes.

Para a obtencdo das informacfes necessarias para este projeto, foi
necessério a coleta de informacdes do CAPS Il AD da Cohab através de visita técnica
in loco, levantamento topografico e fotografico do local, com a utilizacdo de um Drone,
bem como a verificagcdo dos ambientes existentes e sua real utilizacdo, visita a
Prefeitura Municipal para obtencdo da planta baixa com mais informacfes sobre a
edificacdo do local em estudo e a andlise do seu entorno, e com isso identificar a
estrutura fisica da area proposta. Foi verificada as condicbes climaticas e
socioambientais para que seja feita a adequacédo correta do edificio e assim possa
auxiliar nas decisdes projetuais em questao.

A reforma proposta sera norteadora da ressocializacdo muito
evidenciado pelas politicas publicas existentes nos CAPS, e com a andlise das
particularidades verificada no CAPS Ill AD da Cohab, no municipio de Presidente

Prudente/SP, sera desenvolvido espacos com a proposta de influenciar diretamente
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no tratamento de todos 0s seus usuarios, e que eles possam utilizar este espaco fisico
como um local de integracéo social, evitando com isso a exclusao social.
Ressaltando que a reforma de adequacédo do CAPS, sera de grande
relevancia social, pois com uma estrutura fisica adequada e funcional sera possivel
um atendimento e acompanhamento clinico adequado e acolhedor, possibilitando
desenvolver tratamento terapéutico eficaz, além de possibilitar a reinsercéo social dos
usuarios atraves do trabalho, lazer, e fortalecer os lagos familiares e comunitarios.
Baseados nos dados obtidos através de levantamentos, considera-se
gue cerca de 40 usuarios frequentam o CAPS Ill AD por dia, de forma alternada as
idas a instituicdo. As tabelas na sequéncia correspondem ao programa de

necessidades de cada setor mencionados e seus respectivos pré-dimensionamentos.
Setor Social - Visa promover uma convivéncia integrada no CAPS Il
AD, entre pacientes x profissionais x visitantes, além de desenvolver atividades

ocupacionais com a finalidade de ressocializagao.

Tabela 5: Pré-dimensionamento - Setor Social

AMBIENTE QUANTIDADE FUNCAO AREA (M?)
Espaco de Local onde ocorre o
P 9. primeiro contato do 57,21 m?
Acolhimento 01 . .
paciente x familiares.
Sala de -
Atividades Espaco para atividades 25,28 m?
. 01 ocupacionais
Coletivas
Espaco de L
Convivéncia Promover a comunicacao
. 01 e interacdao dentro do 31,52 m?
Interno — Jardim
CAPS
descoberto
S =D Promover a comunicagao
Convivéncia 01 . ! ¢ 215,48 m?
e interacao fora do CAPS
Externo
Destinado as refeicGes
Refeitorio 01 coletivas de pacientes e 42,21 m?
profissionais




Quarto Coletivo Ambiente destinado a
. 04 pacientes internados para 67,51 m?
com banheiro . o
desintoxicacao.
Sanitarios
Publicos M/F e 02 . 23,58 m?
A Higiene e Uso pessoal
acessiveis
Qu_adra . 01 Interacao Social 160,54 m?
Poliesportiva
Salade TV Des_c ontragao _en?re 08 11,51 m?
01 pacientes e profissionais
TOTAL 17 -- 632,12 m?

Setor de Servigo- E responsavel pela manutencéo geral e organizacéo

Fonte: Autor (2022).

do CAPS Il AD.
Tabela 6: Pré-dimensionamento - Setor de Servico
AMBIENTE QUANTIDADE FUNCAO AREA (M?)
RDC 50
Farmacia 01 Arm_azenar e aviar 15,16 m?
medicamentos sob
prescricdo médica.
Preparacdao de refeicoes
Cozinha 01 para atender pacientes 15,71 m?
internos e outros CAPS.
Despensa 01 Guard’a} de alimentos e 7.90 m?
utensilios em geral.
Sala de Armazenamento de R
Utilidades o roupas de cama e banho. 5
Destinado a guarda de
Depésito 01 macas, cadeiras de roda e 3,35 m?
outros materiais
) Local de uso pelos
Area de servico 01 pacientes e pelo servico 13,05 m?
geral do CAPS AD
D.M.L 01 I?eposﬂo de materiais de 8,70 m?
limpeza
Armazenamento Abrigo externo de
. 01 . . --
de residuos residuos - lixo
Armazenamento 01 Armazenamento de gas de .
de GLP uso local.
TOTAL 09 --- 66,98 m?

Fonte: Autor (2022)
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Setor Profissional —Trata-se de um local destinado ao uso exclusivo

dos profissionais atuantes no CAPS Ill AD e do setor administrativo.

Tabela 7: Pré-dimensionamento - Setor profissional

s Higiene e Uso pessoal;
Sanitarios . -
.. . 02 Chuveiro; vestuario 7,18 m?
Profissionais M/F
Sala Diretor responsavel pela
. . 01 administracido do CAPS llI 7,83 m?
Administrativa AD
Coordenacao 01 C?n.trolado.ra de todas as 10,73 m?
atividades internas.
Departamento Realizacdao e controle de
. P . 01 todos os procedimentos 15,06 m?
Técnico o
técnicos.
Utilizada para reunides de
Sala de Reuniao 01 profissionais, familiares, 24,40 m?
pacientes.
Destinada a guarda de
Arquivo 01 todos os prontuarios 5,57 m?
gerados no servico.
Estoque e
Almoxarifado 01 armaz.er.lamento de todos 8,70 m?
materiais e produtos
necessarios ao servico.
Sala destinada ao repouso
Sala de descanso de profissionais atuantes
oy 01 . 8,28 m?
profissional no local em carater de
plantao
Samt_a ros 02 Higiene pessoal 23,58 m?
Funcionarios

Fonte: Autor (2022).

Setor Clinico e Especifico- Destinado ao atendimento médico e de

profissionais necessarios ao CAPS Ill AD.

Tabela 8: Pré-dimensionamento - Setor Clinico e Especifico
AMBIENTE QUANTIDADE FUNCAO AREA (M?)

Consultério 1 01 Atendimento especifico

2
Psiquiatria da area médica S0
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Consultério 2 01 Atendimento especifico
- . . 1 9,44 m?
Clinico Geral da area médica
Acompanhamento no
Psicologia 01 tratamento especifico dos 9,19 m?
pacientes
Ass[stente 01 Atendimento necessario 9,19 m?
Social . e
ao paciente e familiares.
Aplicagao de
Sala de 01 medicamentos via oral 16,61 m?
Enfermagem
parenteral e endovenosa
Sala destinada a equipe de
Posto de 01 enfermagem para 213 m?
Enfermagem atividades especificas do ’
setor.
Sala de 01 Sala para consultas,
Atendimento orientacao e prescri¢coes 11,52 m?
Individualizado médicas
Oficinas 04 Sao ateliés terapéuticos,
n voltados para a 38,72 m?
Terapéuticas .
arteterapia
SCIMCIEEC D Banheiros masculino e
setor das 04 . . 21,40 m?
iy feminino
oficinas
TOTAL 15 127,64 m?

Fonte: Autor (2022).
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8.2 Organograma

Figura 28: Organograma dos setores
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8.3 Setorizacéo

Figura 29: Planta setorizada
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Fonte: Autor (2022).
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9 PROPOSTA DE REFORMA PARA O CAPS Il AD

A proposta referente ao projeto na edificacdo do CAPS Ill AD vai
possibilitar valorizar seus espacos através de novos usos do local existente, de forma
gue possa interagir, compatibilizar com a atividade direcionada a comunidade local,
com os ambientes de circulacéo para que haja conexado com o espaco fisico, com as
areas de permanéncia, areas de contemplacédo da paisagem local, com a finalidade
de contribuir para o tratamento de pacientes que necessitam de servigo especializado
24 horas.

Sera apresentado na sequéncia as etapas do projeto de reforma do Caps
[l AD, iniciando pela planta existente para entender os usos atuais, e a seguir, sera
apresentado a planta baixa de demolir e construir com o propdsito de melhor
entendimento dos espacos que serao modificados.

Inicialmente a edificagédo existente possui acesso principal pela rua dos
Ipés Roxos, que possui um trafego de veiculos em duas dire¢Bes, existindo o
estacionamento publico proximo a calgada do CAPS, apresentando acessos de
entrada e saida no local. Possui também um acesso secundario voltado para a rua 21
de setembro, facilitando a coleta de lixo e abastecimento de materiais para o setor de
servico e unidades funcionais existentes. A quadra poliesportiva existe, mas nao é
utilizada com frequéncia. A recep¢do na entrada principal conduz o paciente apés
cadastro e anamnese necessaria mediante autorizacdo para os consultérios e/ou ao
acolhimento noturno se necessario. Existe um saldo amplo de espera para
atendimento profissional, com cadeiras voltados para o banheiro de funcionarios, onde
estdo as telas de pinturas de autoria dos pacientes. Os sanitarios publicos possuem a
acessibilidade, mas o seu funcionamento € compartilhado por homens e mulheres. E
dessa forma acontece com os sanitarios de funcionarios, que néo possui chuveiros, e
local para descansos necessarios aos profissionais plantonistas. As salas existentes
para o0s técnicos e profissionais ndo possuem dimensdes adequadas para o
desempenho das atividades oferecidas aos pacientes, e a sala de arquivo tera que ter

mais privacidade em local adequado para a guarda de documentos.

A cozinha central é compartilhada com o CAPS Infantil, e o refeitério ndo
possui conforto térmico, ventilacdo e iluminacdo adequada. A area externa precisa de

uma intervencao imediata, para trazer conforto e qualidade de vida todas as pessoas



63

gue utilizam este espaco. A sala de expurgo e de materiais ndo tem utilizacéo
adequada, se tornando um espaco sem utilidades. H4 a necessidade de uma
lavanderia mais organizada para uso dos pacientes e funcionarios responsaveis pela

limpeza e organizagao do servigo.

As oficinas precisam ser remodeladas para ativar setores importantes
voltados para a arteterapia, no tratamento aos pacientes e que existem materiais e

instrumentos guardados sem utilizagéo e finalidades.

Os quartos de pacientes possuem a abertura das portas estreitas e sem
acessibilidade, bem como os banheiros anexados. Além da falta de um posto de
enfermagem nas proximidades e perto dos pacientes. Existem salas de enfermagem
distintas para procedimentos técnicos que envolvem os mesmos profissionais da area.
A despensa fica distante da cozinha, e seria preciso se deslocar para abastecer o

local.
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Na sequéncia a Planta Demolir e Construir contempla adequacdes
necessarias, onde sera aproveitado a topografia do terreno como forma de melhor

aproveitamento dos espacos da edificacéo, tanto interna como externamente.

E também com o intuito de favorecer um maior acolhimento da
comunidade, para que possam desfrutar da materialidade e funcionalidade da
edificacdo local, com acessos faceis por todos os lados, criando um jogo de materiais
bésicos, como o concreto, madeira, vidros, paisagismo, deck, favorecendo uma
circulacao acessivel por toda a edificacao local, com coberturas ligadas ao CAPS de
forma reta e com a transparéncia do vidro, alocadas em pontos estratégicos e
necessarios, principalmente para protecdo em dias chuvosos. O processo de demolir

foram minimos, em relacdo ao construir.

Dessa forma a antiga escada na area de convivéncia externa passara a
ter um desnivel de 0,50 cm de altura, contornando todo o muro préximo, para facilitar
0 seu uso nas atividades terapéuticas e no processo de interacdo social, além da

abertura de 1 metro de largura no acesso de entrada e saida deste local.

O interior da edificacdo sofreu varias modificacbes para adequacéo,
sendo possivel propor diferentes funcdes para os ambientes criados que possibilitam
um atendimento mais organizado e funcional dentro das necessidades minimas

possiveis.

O espaco de convivéncia interna foi possivel pensando num local
aconchegante para leitura, de bate-papo, de espera, sendo previsto neste local uma
grelha coletora de &gua pluvial, utilizada para escoamento da agua e que funcionam
como um filtro, pois este lugar serd um espaco aberto, fechado com vidros e duas
portas laterais de vidro, para que 0s pacientes possam circular com mais liberdade,

além de possuir iluminacao e ventilacdo natural.

O mesmo acontece com 0s sanitarios para funcionarios que foi ampliado
usando a despensa e a area vazia, com divisorias e retirando todas as janelas do local
onde seréa colocado um exaustor de ar, que funciona por meio de uma pequena hélice
gue capta o ar dentro do ambiente e o0 joga para fora através de um duto, e
consequentemente retira o excesso de umidade do local. Trata-se de um mecanismo
gue funciona conectado a rede elétrica e de facil instalagdo. O banheiro foi colocado

divisorias funcionais.
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A cozinha do CAPS Il Infantil foi demolida, criando uma cozinha pratica
para atender o CAPS Ill AD exclusivamente, uma despensa anexada e um refeitorio
com janelas amplas. Foi projetado um pergolado de madeira com cobertura de vidro,
posicionado na entrada do refeitério interligando a edificacdo do CAPS, para protecéo

em dias chuvosos.

Foi criado dois ambientes subdividindo a sala de psicologia existente em
Sala de Psicologia e Sala de Servico Social, com portas de 1 metro de largura,

voltadas para o corredor, de forma a manter a privacidade de acesso ao local.

As salas de atendimentos médicos com especialidades em Psiquiatria
e Clinico Geral foram projetadas proximas, lado a lado em salas distintas, utilizando a
sala de servico social como consultério 01 antigas, e a mantendo a sala de médico

gue sera o consultério 02, respectivamente.

A sala de deposito se transformou em sala de atendimento
individualizado; enquanto a sala de psicologia ao lado passou a ser uma sala ampla

de reunides.

As janelas da recepcao foram substituidas por janelas maiores e amplas,
e retirado as duas portas que fazem conexdo com a sala de espera, ficando a parede
central para a criacdo da recepcgado. A Sala de Enfermagem foi ampliada para dar
espaco para a realizacdo dos procedimentos técnicos do setor dentro de um local

amplo e confortavel.

Foi pensado em um posto de enfermagem préximo aos quartos dos
pacientes; demolindo o expurgo e a sala de materiais; e criando a sala de utilidade e
depdsito; a sala de TV foi modificado demolindo as paredes e possibilitando a abertura

de uma porta de vidro ampla, para que 0s pacientes possam transitar livremente.

O alambrado que faz protecéo na lateral proxima a entrada secundaria
da quadra poliesportiva foi retirado e substituido por uma parede vazada de cor azul,
permitindo protecdo em dias chuvosos, bancos de concreto linear para assento
contornando a quadra, e possui um piso de cor amarelo contrastante. O alambrado foi
mantido posicionado na direcéo das traves de gols e totalmente aberta, livre na lateral
voltada para a edificacéo, no sentido de permitir uma circulacéo de pessoas com mais
liberdade.
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A sala de descanso dos profissionais plantonistas, e sanitarios com
chuveiros masculino e feminino, foi possivel utilizando os ambientes da sala da
direcéo e do refeitério, onde foi projetado um espaco com mureta na entrada e aberto,
de forma que possam mobiliar com sofés, rack, TV, armarios individuais com chave

para guarda dos pertences, poltronas, decoracao, bebedouro.

O espaco reservado para as oficinas também foi pensado para que todos
desfrutasse de uma integracdo maior, com uma sala de pintura em quadros, sala de
artesanato, sala de atividades fisicas, sala de reunido e que esta poderia ser utilizada
para palestras voltadas para os pacientes e familiares, em ambas néo possui portas,
apenas uma parede vazada. Possui sanitarios convencionais e acessiveis no local,

além de corredor de passagem, bebedouro, decoragdo, vasos ornamentais.

O almoxarifado e o DML foram mantidos e acrescido ao lado um espaco
destinado a area de servi¢co — lavanderia, com uma divisoria de parede vazada. Trata-
se de um local aberto.

E importante ressaltar que as portas de alguns ambientes, pensando na
acessibilidade interna da edificagcéo foi alterada para uma largura de 1 metro, inclusive

banheiros convencionais e acessiveis.
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Apés o entendimento das modificac6es dos espacos, sera apresentado
a Planta Baixa da nova proposta, em paralelo com a Planta de Layout para observar
as melhorias dos espacos. Os ambientes foram elaborados de modo a permitir a
funcionalidade da edificacdo, seguindo as normas previstas de adequacdo para a
reforma proposta.

A edificacdo abriga todos os setores previstos em um Unico pavimento,
e 0 seu acesso principal voltado para a rua dos Ipés Roxos, se da pelo setor social
denominado atendimento / recepg¢édo, onde ocorre o primeiro contato do paciente e/ou
familiares/acompanhantes e o CAPS. Ocorre a abordagem, cadastro e acolhimento
humanizado do paciente diurno e/ou noturno. Trata-se de um espaco acessivel,
acolhedor, com cadeiras confortaveis suficientes para comportar as pessoas que
chegam a unidade, balcdo para a recepc¢ao, TV, bebedouro, armarios, computadores,
arquivos com prontuarios eletrénicos dos pacientes como sugestao, para facilitar o
acesso da equipe de profissionais. O espaco de convivéncia interna esta localizado
no centro da edificacdo, e servird para aproximacdo de pacientes, familiares e
profissionais atuantes no local, e que contribuem para a circulacdo de pessoas, com
bate papos, trocas de experiéncias. Este espaco contempla bancos, decoracao,
paisagismo, parede colorida, iluminacdo adequada, ventilagdo, som ambiente, lugar
para leitura.

A seguir tem-se o refeitério, que sdo utilizados nas suas respectivas
funcdes usuais diarias, de acordo com o Projeto Terapéutico Singular de cada
paciente. O refeitério devera permanecer aberto durante o dia todo, apresentando um
espaco com mesas pequenas dispostas de forma ordenada e organizadas e com isso
propiciando um local adequado e agradavel para as refeicdes, e propiciar momentos
de convivéncia e trocas de experiencias entre pacientes e profissionais.

Foi previsto também sanitarios publicos, adaptados para pessoas com
necessidades especiais, e sanitarios convencionais para funcionarios do servico,
destinados separadamente para homens e mulheres.

A abertura de uma porta social lateral na edificacdo, para acesso a
guadra poliesportiva, sendo um local indicado para jogos esportivos e eventos sociais,
€ como passagem para a area onde esta localizada as oficinas terapéuticas utilizadas
nos tratamentos aos pacientes, além de abertura de uma porta na sala de TV dos
pacientes para que tenham acessos também a estes locais de livre circulagédo. Foi

colocado um pergolado com cobertura de vidro em pontos estratégicos da edificacéo,
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nas laterais para prote¢do em dias chuvosos e manter a iluminagéo local. A sala de
arquivo possui armarios e arquivos para circulacdo de pessoas, localiza-se préoxima
ao departamento técnico para maior controle de prontuarios médicos e arquivo morto,
sob responsabilidade dos profissionais atuantes. A copa foi deslocada para outro
ambiente de uso restrito a funcionarios do servico. A sala da diretoria e a
coordenadoria foi mantida em novo ambiente, para melhor atuacdo administrativa
local, e possui um espagco com mesa, computador, cadeiras e armarios. E a insercao
de sanitarios masculinos e femininos destinados aos profissionais, e interligados a
uma area exclusiva para descanso dos profissionais plantonistas. Possui sofas,
cadeiras confortaveis e armarios individuais, para que o0s profissionais possam
guardar seus objetos de uso pessoal.

A sala de enfermagem foi mantida para atendimento aos pacientes
através de anamnese, procedimentos técnicos de competéncia profissional,
manipulacdo de medicamentos sob prescricdo médica, ou seja, sala de medicacgéo.
Possui espaco restrito com bancada para preparo de medicacdo, espago para
administrar medicamentos por via oral e endovenosa, pia e armarios para
armazenamento de medicamentos dispensados no dia.

A farmacia é um espaco climatizado, com a finalidade de receber,
estocar, preparar, controlar e distribuir medicamentos ou afins. A farmacia armazena
e dispensa medicamentos exclusivamente para pacientes em acompanhamento no
CAPS. Possui armarios para armazenamento de medicamentos e mesa de
computador. A porta é do tipo guiché, possibilitando os profissionais da sala interagir
com os pacientes e os familiares.

O consultorio 01 e 02 atenderd respectivamente as especialidades:
Psiquiatria e Clinica Geral, servigcos necessarios para o servico. O atendimento na
sala de servico social e psicologia foi projetado em salas individuais e voltadas para o
corredor de passagem para a area de convivéncia e refeitério, e dessa forma com
mais privacidade.

A sala de atividades coletivas foi mantida devido a sua dimenséo e ser
suficiente para as reunides em grupos com 0s pacientes e profissional. Sera um
espaco para desenvolver praticas corporais, expressivas e comunicativas. Podera
conter TV, equipamento de projecdo, armarios para recursos terapéuticos e guarda
de materiais, pia para higienizacdo das maos. Este ambiente serd destinado para

acOes que serdo desenvolvidas coletivamente, com o intuito de promover a
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sociabilidade, intermediar relacdes, tratar as dificuldades relacionais, e através desta
experiencia possibilitar a construcdo compartilhada, a vivéncia de pertencimento,
troca de sentimentos, melhorando a autoestima, a autonomia e exercitando a
cidadania.

A sala de atendimento individualizada sera utilizada para acolhimento,
consultas, entrevistas, terapias e orientacfes, além de privacidade para o paciente.
Possui mesa, cadeiras confortaveis, armarios, sofa, pia para higienizagdo das maos,
maca para avaliacao clinica e psiquiétrica.

A sala de reunido possui uma mesa retangular grande, cadeiras
confortaveis, espaco para retroprojetor, para reunides da equipe, reunides de projetos
com pacientes e familiares, reunides intersetoriais, supervisao clinico institucional etc.
Foi ampliada a sua dimenséo pela necessidade de um ambiente amplo e confortavel,
para a interacao entre o profissional, paciente e familiares.

O espaco de convivéncia externo abrange uma éarea de grande
dimenséo, aberta, de circulagcdo de pessoas, que dispde de canteiros com bancos,
mesas, pergolados de madeira com cobertura de vidro, paisagismo que engloba a
grama, parede verde, e deck de madeira, que servira para a convivéncia dos
pacientes, profissionais e visitantes, além de uma horta existente que atende a
cozinha do proprio servico e € mantida pelos pacientes para a realizacédo de praticas
ocupacionais, assim como um espago para a realizacao de atividades como agdes
coletivas.

Foi usado nos canteiros do espaco de convivéncia externo a grama
natural esmeralda por ser de crescimento lento, resistente a pisoteio e ervas daninhas,
de facil adaptacdo ao clima local. Possui também um deck de madeira proximo ao
muro de divisa, muito funcional, trazendo a valorizacdo e mais vida ao lugar, além de
proporcionar o conforto térmico.

Foi criada uma parede verde no muro proximo a parede vazada da
lavanderia, com o propésito de ajudar no conforto térmico do local, e que é composto
por Heras natural. A parede verde possui um sistema de irrigacdo chamado de tubo
gotejador, constituido por um tubo de polietileno gotejador com tecnologia propria,
onde sao inseridos neles o espacamento de 20 a 30 cm entre 0s emissores, € a

variacéo pode oscilar 1 a 4 lhp.
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O processo de irrigacdo se da através de um controlador que permite o
gotejamento de forma segura, utilizando um controlador a bateria, devido ser mais
resistente em virtude do grande espaco de vegetacéo a ser irrigada.

Na parte de automacdo temos diversos tipos de controladores que
permitem a irrigacéo de pequenos espacos de forma bastante econdmica e segura. E
como temos apenas pontos isolados o ideal € a utilizacado de um controlador a bateria.

A cozinha € um espaco para preparo, cozimento e manipulacdo de
alimentos, contendo pia, bancadas, fogdo, geladeira, armarios, micro-ondas,
eletrodomésticos e utensilios necessarios para a atividade interna do setor. A
despensa esta préxima a cozinha onde existe depdsito de mantimentos e de utensilios
em prateleiras, armarios fechados. O abrigo GLP (Gé&s de Petréleo Liquefeito), espaco
destinado ao abrigo do gas de cozinha fica nas proximidades da cozinha, em local
préprio, possui a porta com abertura para fora, piso lavavel, ralo sifonado, com
cobertura, ventilacdo e capacidade para dois botijoes.

Possui quatro apartamentos para acolhimento noturno de 24 horas, e
cada um possui dois leitos com armarios individuais, e banheiro adaptado para
pessoas com deficiéncia.

O posto de Enfermagem é um espaco de trabalho da equipe técnica para
a execucdo de atividades técnicas especificas e administrativas, com bancada,
armarios e mesa de computador, ficando dessa forma proximo aos pacientes, no
atendimento de suas necessidades durante o tratamento de desintoxicagao.

O ambiente a seguir é a sala de TV, local em que os pacientes poderao
interagir com os demais pacientes para um momento de descontracéo, interacéo, de
forma confortavel, em um ambiente adequado com iluminacdo, ventilacdo, mais
liberdade, podendo interagir com o lado externo através de uma porta que faz
comunicacdo com outros setores da edificacao.

A sala de utilidades foi projetada para a guarda de materiais e das roupas
utilizadas na assisténcia aos pacientes, e que podera ser utilizado para a guarda
temporaria de residuos. Lembrando que existe um servico de coleta diario no local, o
gue permite descarte em tempo habil e rapido. A sala denominada depdsito sera
referéncia local para acomodacao de macas, cadeiras de rodas, entre outros.

O almoxarifado sera para armazenar materiais necessarios, com um

espaco contendo prateleiras e armarios com chave.
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O DML (deposito de materiais de limpeza) destina a guarda de utensilios,
aparelhos, equipamentos e materiais de limpeza, e possui armarios com chave,
prateleiras.

A area de servico ambiente destinado a limpeza dos materiais do
servico, e serve como lavanderia para os pacientes internados no CAPS (lavar suas
proprias roupas). Possui maquina lavadora de roupas, tanque com balcéo, varal. Local
para abrigar carros roupeiros contendo roupas de cama sujas que serao destinados
para lavanderia externa semanalmente.

A localizacéo do abrigo externo de residuos comuns do CAPS obedece
a resolucdo RDC n° 222, de 28 de marco de 2018, sobre gerenciamento de residuos
de servico de saude, sendo, portanto, projetado na area externa um ambiente
exclusivo para a guarda de residuos, com acesso facilitado para a coleta externa.
Possui piso, paredes e teto de material resistente, lavavel e de facil higienizagcéo, com
abertura para ventilacdo, porta com abertura para fora, e ralo sifonado com tampa.

A area externa de acesso ao embarque e desembarque de pacientes
possui espaco adequado para o transito de carros e ambulancias. Assim como
estacionamento privativo na area interna do CAPS, destinada aos profissionais e carro
proprio do servico. Existe um estacionamento na area externa do CAPS para
visitantes.

As oficinas terapéuticas foram ampliadas para atender as necessidades
dos pacientes, dentro do projeto terapéutico singular — PTS individual, pois através da
arte como terapia ele pode expressar seus conflitos internos, possibilitando um
resultado transformador da pessoa.

- Atelié de Pintura: é um espaco criativo que trabalha o consciente
individual e coletivo dos pacientes, e sdo necessarios materiais como tintas coloridas,
telas para pinturas, suporte de quadros, pincéis, armarios fechados com chave,
prateleiras, mesas, bancadas com gaveta, banquetas e outros. Aqui Sdo expostas as
pinturas, gravuras, mensagens desenvolvidas pelos préprios pacientes.

- Atelié de Artesanato: sdo necessarios mesa grande, cadeiras, armarios
com chave, prateleiras, bancadas, e materiais referentes, além de exposicdo de
esculturas, trabalhos artesanais dos préprios pacientes.

- Sala de Atividades Fisicas: sala de jogos e afins, colchonete, pesos
diversos, bola de pilates, bicicleta etc., e armario fechado com chave para guardar

materiais diversos.
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- Sala de Musica: Possui violao, bateria, som ambiente, cadeiras, mesa.
Pode ser utilizada para palestras, cursos de interesse social.

A parede que integra o fechamento das oficinas é de elementos vazados
e no banheiro divisoria de alvenaria.

Para atender os usuarios nestes setores, foi projetado sanitarios
masculinos e femininos convencionais e acessiveis respectivamente. Além de
bebedouros no corredor, com disposi¢ao de alguns bancos e decoracao especifica.

O pergolado de madeira com cobertura de vidro foi projetado em pontos
estratégicos para protecdo em dias chuvosos, contribuindo também para manter a
iluminacgéo e ventilacdo do local.

Em relagdo ao acustico do CAPS Ill AD, ndo foi necessario a
implantagédo de propostas de controle de absor¢gdo sonora nos ambientes internos,
pois a transmisséo de ruidos gerados no local onde esta localizado a edificacdo nao
interfere nos processos internos realizados, devido ser o bairro local de pouco transito.
E para equilibrar a temperatura elevada em dias muito quente, foi adotado o uso de

ar-condicionado nos ambientes.
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Figura 30: Tabela de esquadrias do CAPS em metros
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TABELA DE ESQUADRIAS POR AMBIENTE

AMBIENTE PORTAS (LxA) TIPO QTD. | JANELAS (LXAXP) TIPO QTD.
RECEPGAO/ ATENDIMENTO 2,00X2,50 DE CORRER - 2 FOLHAS 1 3,50x2,00%0,50 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
AREA LIVRE 1,00%X2,10 DE CORRER 1 - - -
SALA DE UTILIDADES 0,80X2,10 DE GIRO 1 1,00X0,60X1,70 MAXIM-AR 1
DEPOSITO - - - - - -
SALA DE TV 2,00%X2,50 DE CORRER - 2 FOLHAS 1 5,50X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
POSTO DE ENFERMAGEM 0,80X2,10 DE CORRER 1 1,30X1,90X1,10 DE CORRER - 2 FOLHAS 1
QUARTO 01 0,80X2,10 DE GIRO 1 1,20X1,00X1,10 DE CORRER - 2 FOLHAS 1
BANHEIRO 01 0,80X2,10 DE GIRO 1 0,60X0,60X1,70 MAXIM-AR 1
QUARTO 02 0,80X2,10 DE GIRO 1 1,50X1,00X1,10 DE CORRER - 2 FOLHAS 1
BANHEIRO 02 0,80X2,10 DE GIRO 1 0,60X0,60X1,70 MAXIM-AR 1
QUARTO 03 0,80X2,10 DE GIRO 1 1,50X1,00X1,10 DE CORRER - 2 FOLHAS 1
BANHEIRO 03 0,80X2,10 DE GIRO 1 0,60X0,60X1,70 MAXIM-AR 1
QUARTO 04 0,80X2,10 DE GIRO 1 1,50X1,00X1,10 DE CORRER - 2 FOLHAS 1
BANHEIRO 04 0,80X2,10 DE GIRO 1 0,60X0,60X1,70 MAXIM-AR 1
BANHEIRO FEM. PUBLICO 1,00%X2,10 DE GIRO 1 3,35X0,60X1,70 MAXIM-AR - 4 FOLHAS 1
BANHEIRO MAS. PUBLICO 1,00X2,10 DE GIRO 1 2,95X0,60X1,70 MAXIM-AR - 4 FOLHAS 1
JARDIM DESCOBERTO 8,20X2,50 DE CORRER - 6 FOLHAS 1 - - -
ENFERMAGEM 0,80X2,10 DE GIRO 1 3,30X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
FARMACIA 0,80X2,10 DE GIRO 1 3,01X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
CONSULTORIO 01 0,80X2,10 DE GIRO 1 2,31X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
CONSULTORIO 02 0,80X2,10 DE GIRO 1 2,31X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
COORDENAGAO 0,80X2,10 DE GIRO 1 3,24X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
PSICOLOGIA 0,80X2,10 DE GIRO 1 - - -
SERVIGO SOCIAL 0,80X2,10 DE GIRO 1 3,46X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
CIRCULAGAO - ACESSO REFEITORIO DE CORRER - 2 FOLHAS 1 - - -

1,50X2,50
CIRCULAGAO - ACESSO QUADRA DE CORRER - 2 FOLHAS 1 - - -

2,23X2,50
CIRCULAGAO - ACESSO OFICINAS DE CORRER - 2 FOLHAS 1 - - -

1,80X2,50
SALA ADMINISTRATIVA 0,80X2,10 DE GIRO 1 2,36X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
COPA 0,80X2,10 DE GIRO 1 3,26X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
SALA DE DESCANSO PROF. 0,80X2,10 DE GIRO 1 2,50X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
W.C. MASCULINO 0,80X2,10 DE GIRO 1 0,60X0,60X1,70 MAXIM-AR 1
W.C. FEMININO 0,80X2,10 DE GIRO 1 0,60X0,60X1,70 MAXIM-AR 1
BHO FUNCIONARIOS FEM. 0,80X2,10 DE GIRO 1 - - -
BHO FUNCIONARIOS MASC. 0,80X2,10 DE GIRO 1 - - -
DEPARTAMENTO TECNICO 0,80X2,10 DE GIRO 1 4,49X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
SALA DE REUNIAO 0,80X2,10 DE GIRO 1 5,00X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
SALA DE ATENDIMENTO 0,80X2,10 DE GIRO 1 2,36X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
SALA DE ATIV. COLETIVAS 0,80X2,10 DE GIRO 1 5,18X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
REFEITORIO 3,00%X2,10 DE CORRER - 2 FOLHAS 1 3,00X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 4
COZINHA 0,80X2,10 DE GIRO 1 2,95X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
DESPENSA 0,80X2,10 DE GIRO 1 1,50X1,00X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
D.M.L. 0,80X2,10 DE GIRO 1 - - -
ALMOXARIFADO 0,80X2,10 DE GIRO 1 - - -
ARQUIVO 0,80X2,10 DE GIRO 1 1,88X1,100X1,10 DE CORRER - 4 FOLHAS 1
BHO MASCULINO - OFICINAS 1,00%2,10 DE GIRO 1 - - -
BHO FEMININO - OFICINAS 1,00X2,10 DE GIRO 1 - - -
CIRCULAGAO 1,20X2,10 DE GIRO - 2 FOLHAS 3 3,00X2X0,50 DE CORRER - 4 FOLHAS 3
SALA DE MUSICA 1,00X2,10 DE GIRO 1 - - -
SALA DE MUSICA 1,00%X2,10 DE GIRO 1 - - -
SALA DE ATIV. FISICAS 1,00%2,10 DE GIRO 1 - - -
SALA DE MUSICA 1,00%X2,10 DE GIRO 1 - - -

Fonte: Autor (2022).
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Entdo com os estudos feitos nos espacos, a proxima prancha que sera
apresentada € a de cobertura com as modificac6es conforme a planta baixa, e se dara
uma melhor visualizacdo do entorno referente as areas verdes, sendo possivel
observar a insercdo de um deck na &rea do fundo proximo ao muro de alvenaria, onde
possibilitara a circulagdo de pessoas e com 0 aproveitamento melhor deste espaco
de convivéncia com mesas e bancos, paisagismo local, vasos ornamentais, floreiras
e na parte proxima a horta seréo distribuidos bancos, cadeiras para descanso, com
calcada de piso intertravado contornando toda a area de convivéncia externa, e
iluminacdo presente em toda a area.

O telhado do CAPS III AD foi pensado no sentido de manter o existente,
gue é de ceramica, e com interferéncia minima em alguns locais como a area de
cobertura dos apartamentos em que para um melhor desempenho e drenagem de
agua pluvial proveniente da chuva foi projetada na forma de duas &aguas
desembocando no cocho linear localizado no meio do telhado e com caida na lateral
da parede do banheiro do quarto 1 até o piso drenante, desembocando no tubo-dreno
no terreno.

Na area de localizacdo do Posto de Enfermagem a cobertura utilizada
foi de laje impermeabilizada, enquanto na area central da edificacdo dos banheiros de
funcionarios foi colocado o exaustor de ar, possibilitando a renovacéo do ar dentro do
banheiro através de ventilacdo mecanica, e dessa forma foi retirado as janelas do
local. O telhado localizado na area de oficinas foi mantido, porém utilizou platibanda.
Foi projetado cobertura de pergolado de madeira com vidro em trés pontos da
edificacdo, para proteger da chuva e manter a iluminacéo, localizado respectivamente
na saida lateral que vai para o refeitorio, na saida oposta em direcdo a quadra
poliesportiva e na area conectada com o lado posterior da edificacdo. Os outros
telhados foram preservados, e em ambos foi utilizado uma inclinagcdo aproximada de
12%, contribuindo para o conforto térmico na edificacdo, com circulacdo de ar e
iluminacao.

A fachada principal foi utilizada laje impermeabilizada com apoio de
alvenaria, com a finalidade de amenizar o desconforto térmico devido a incidéncia
solar no local, e principalmente em dias chuvosos para receber pacientes. Espacos
sombreados foram criados para que possam acolher visitantes e possibilitar um local
agradavel. Dessa forma contribui para modernizar a fachada trazendo um valor de

novidade para o CAPS. O estacionamento foi previsto para vagas convencionais,
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acessiveis e para o carro do servi¢co, com projecao de paisagismo no lugar, além de

manter o estacionamento externo do servi¢co para o publico em geral.
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A seguir serdo apresentados 0s cortes esquematicos e a vista frontal da
fachada, para melhor entendimento de usos das janelas, portas, alturas de pé direito,
e entendimento de caidas da cobertura.

Dessa forma o pé direito da area central da edificacdo onde esta o
espaco de convivéncia interno foi mantida a uma altura de 4 metros, enquanto os
demais setores foram necessarios manter 3 metros de altura, e assim possibilitar uma
adequada iluminacéo e ventilagdo no local. As caidas nas coberturas de telhas sao

de 12% a inclinacao utilizada.



I : % m —— a,ga ——— — ;I R S S N \ \
| § | ' ;ﬁ cccccc cho §§ ° B | acvoxariaco § om || LavanpeRia i By
7)) 777 T 7)) 7)) ,

CORTE AA'

ESC. 1:150

TELHADO METALICO
%ﬁ 7?7

o
&
&
o
>
o
o
@
507 i
Lso, 2.80 175 112
LE— s
Ly

BLOCO DO ATELIE BLOCO DO ATELIE
\ spevce s rarmes sl )
B El
\ 3 = / PERGOLADO
< (s
H AR / _ MURO DE DIVISA
H (= EEE T =
& 9 = gl 149 : /
o 3 S =
ol
S|
N / N
3 s N e o
oS 0|
N o
RRRRRRRRRRRRR N 4 CIRC. EXTERNA
= |+0.07 N / 0.00
g Fa—
7
v
CORTE BB
ESC. 1:150
BLOCO DO ATELIE
oeccononmt
7
GGGGG 1
nnnnnnnnnnnnn
FRNGPAL | \
3 DECK
o +0.50
CCCCCCCCC IRA 7
J 000 X ]

CORTE CC'

ESC. 1:200




MADEIRA COBERTO
COM VIDRO

w
a
o
a
5
s}
IS}
4
i
a

CAPS ad Il
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

BLOCO DOS QUARTOS

COBERTURA DA QUADRA

GRADIL VAZADO

CALCADA
LT

VISTA FRONTAL

ESC. 1:175

@
S
<4
14
<
3
<}
@
o}
a
Q
s}
9
@

ELEMENTO VAZADO

COBERTURA DA QUADRA

PERGOLADO DE

¢
]
o
<}
9
<
a
Q
o
]
=
@

COM VIDRO

GRADIL VAZADO

N
A

VISTA LATERAL

ESC. 1:175




84

9.1 MEMORIAL DESCRITIVO DE PROJETO

Neste subcapitulo sera apresentado todos os materiais e meios de usos
do projeto, onde sera retratado sobre o paisagismo, materialidade, iluminacéo, cores,

e imagens destaque sobre as areas do projeto.

Sobre a materialidade

Os principais materiais utilizados na reforma do CAPS Il AD seréao de
concreto aparente ao longo da fachada, com pinturas externa nas cores vibrantes
como o azul, branco e vermelho; e a pintura interna na cor clara para destacar a
dimenséo dos ambientes, com um ar mais clean e acolhedor. Além da presenca do
metal, presentes nos brises das janelas da edificag&o.

Além dos principais materiais, sdo também de grande importancia os
elementos vazados, a composicdo da vegetacao presente, e elementos principais
como madeira (pergolado com cobertura de vidro), vidro (portas e janelas), a parede

verde como um elemento de destaque no espago de convivéncia externo.

Tabela 9: Materialidade

IMAGEM MATERIAL ONDE SERA INSERIDO

¥ Pintura semi-

brilho (fosco) Interno e externo

Porcelanato

retificado Piso interno
acetinado
Porcelanato Revestimento para banheiros, cozinha,

polido retificado copa
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Brise metalico
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Deck de madeira

Area de convivéncia

Piso intertravado

Area externa

Vidro

Portas, janelas e coberturas de
passarelas

Pergolado de
madeira

Passarelas

Fonte: Autor (2022).
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Sobre aluminotécnica e acuUstica

A iluminacdo do CAPS Ill AD na area interna e externa da edificacao
sera inserida plafons retangular e quadrado de LED, em todos os ambientes internos,
com excecao do espaco de convivéncia interno que sera utilizado um poste de
iluminagéo no centro deste espaco.

Em relagdo ao acustico do CAPS Il AD, ndo foi necessério a
implantacéo de propostas de controle de absor¢édo sonora nos ambientes internos,
pois a transmissao de ruidos gerados no local onde esté localizado a edificacdo néao

interfere nos processos internos realizados, devido ser o bairro local de pouco transito.

Tabela 10: lluminacgéo

IMAGEM TIPO ONDE SERA INSERIDO

Plafon quadrado | Todos os ambientes internos, exceto
de LED area de convivéncia interna

Plafon retangular | Todos os ambientes internos, exceto

de LED area de convivéncia interna
Arandela de < o
Area de convivéncia interna
parede
Refletores Inserido na area externa, e quadra
externos poliesportiva
Poste de p oA
. . " Area de convivéncia interna e externa
iluminacéo

Fonte: Autor (2022).
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Sobre o paisagismo

O paisagismo esta muito presente na area externa do CAPS IIl AD, foi
usado nos canteiros do espaco de convivéncia externo a grama natural esmeralda por
ser de crescimento lento, resistente a pisoteio e ervas daninhas, de facil adaptacéo

ao clima local, abaixo sera apresentada a tabela de paisagismo do CAPS.

Tabela 11: Paisagismo

Handroanthus

Ipé Amarelo albus Sol Pleno

Palmeira Real Archontophoenix Sol Pleno

Grama esmeralda Tabebwa Sol Pleno
chrysotricha

Meia Sombra e Sol

Cyca Zoysia japonica Pleno

Manaca da Serra Cycas revoluta Sol Pleno




Tibouchina
Mascarena mutabilius Sol Pleno
Filodendro Hyofhorb_e Meia Sombra e Sol
lagenicaulis Pleno

Bananeira de
jardim

Musa ornata
‘Royal’

Meia Sombra e Sol
Pleno

Fonte: Autor (2022).
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Também foi criado uma parede verde no muro préximo a parede vazada

da lavanderia, com o propdésito de ajudar no conforto térmico do local, e que é

composto por Heras natural. A parede verde possui um sistema de irrigacado chamado

de tubo gotejador, constituido por um tubo de polietileno gotejador com tecnologia

prépria, onde séo inseridos neles o espagcamento de 20 a 30 cm entre 0s emissores.
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Figura 31: Meio de irrigacédo da parede verde.

Fonte: Rain Bird (2021).
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O processo de irrigacdo se da através de um controlador que permite o

gotejamento de forma segura, utilizando um controlador a bateria, devido ser mais

resistente em virtude do grande espaco de vegetacao a ser irrigada. E como temos

apenas pontos isolados o ideal € a utilizacdo de um controlador a bateria.

Além dos itens citados acima, também foi inserido um espaco para horta

comunitéria, entdo a seguir serd apresentado possiveis hortalicas que podem ser

implantadas nesses canteiros destinados aos cultivos.

Tabela 12: Hortalicas

TABELA DE HORTALICAS

. NOME NOME
ESPECIE POPULAR CIENTIEICO LUMINOSIDADE
Alface Lactuta sativa Sol Pleno
Ruacula Eruca sativa Sol Pleno




Sol Pleno

Almeiréo Cichorium intybus
Cebolinha Allium fistulosum Sol Pleno
Hortela Mentha sp Meia Sombra e Sol
Pleno
Alecrim Ros_m_anr_ms Sol Pleno
officinalis
Pimenta Capsicum s Meia Sombra e Sol
P PP Pleno
Coentro Corla_ndrum Sol Pleno
sativum
Salsa Petroselinum Sol Pleno

crispum
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. Meia Sombra e Sol
Couve Brassica oleracea
Pleno
Manjericao Ocimum basilicum Sol Pleno
Terra vegetal - -

Fonte: Autor (2022).

Elementos significativos inseridos

Alguns elementos foram inseridos propositalmente no CAPS Ill AD, de
forma a manter a originalidade do servigo, na parte externa foi mantido as cores azul,
branco e vermelho considerada padrdo para esta modalidade no municipio de
Presidente Prudente, mas com uma inversao de aplicacdo das cores que se mantida
vai enaltecer os olhos do publico-alvo. Além de utilizar uma logomarca diferente da
tradicional, em metal brilhante. O pergolado com cobertura de vidro aplicado em
determinados pontos necessarios da edificacdo, favorece a manutencdo da
iluminacgéo e ventilacao local. As paredes vazadas das oficinas, quadra poliesportiva,
lavanderia, e sala de descanso dos profissionais plantonistas harmonizam os locais
trazendo uma sensacédo de pertencimento ao local, inclusive a parede com pintura de

contraste diferenciada no espaco de convivéncia interno.

Tabela 13: Cores do CAPS

CORES ESCOLHIDAS

Elementos de CORES AZUL,
Fechamentos, BRANCO E Pintura externa da parede
Paredes e Pilares VERMELHO

AMARELA,
Quadra Poliesportiva | BRANCO, AZUL, | Piso, parede vazada e piso

CINZA
Metais GRAFEITE _Grade, alambrado, acabamentos em

janelas
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Paredes, Elementos
Vazados, Caixa BRANCO Pintura de acabamento das janelas
D’agua

Fonte: Autor (2022).

A pintura da edificacdo tem um papel relevante que vai influenciar na
gualidade do ar, nos ambientes internos, e principalmente no bem-estar de quem usa
o local, com a utilizacdo de materiais especificados a base de agua e solvente, por ser
menos toxico. Sao critérios que serdo utilizados para tintas de acabamento, na
preparacdo das superficies, tratamento antiferrugem, entre outros. A superficie
pintada tem que apresentar textura uniforme, sem escorrimento, boa cobertura e sem
pontos de descoloracdo. Com relagcao as cores azul, branco e vermelho utilizadas no
CAPS Ill AD, existe um padrdo mencionado pela coordenadoria local, e determinado
pelo 6rgdo municipal, e que foi mantido utilizando uma estratégia de aplicacdo de
forma diferenciada, possibilitando uma harmonizagé&o visual de grande impacto.

Entdo a seguir, apés essas analises sera apresentado a nova fachada

do Caps, apos as reformas e alteracdes consideradas neste trabalho.

Figura 32: Fachada do CAPS

Fonte: Autor (2022).
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Baseado em todos os estudos sobre o local, abaixo segue uma lista de
figuras das quais séo identificados os materiais citados nas tabelas e materialidades

fortes que estao presentes.

Figura 33: Elementos destaque do CAPS

Estacionamento
Interno do CAPS 11l AD

—=T———— (A& |

Canteiro de concreto com Estacionamento
assento de madeira Gradil de protegdo Externo do
CAPS Il AD

Cor vermelho, azul e branco.
Representa as cores padrao
do CAPS Il AD

] Letreiro de metal luminoso

Laje*mpermeével na
varanda de acesso
principal

Piso intertravadono
acesso de saida
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Canteirode concreto
com banco de madeira

Paisagismo local

Gramado verde

Espaco de Convivéncia Gramado verde

Pergolado de madeira com vidro,
Externo

que faz a conexdo com o
refeitério T

v

Banco de madeira

Janelado refeitério Hoita comuiniEsiiE g

Piso intertravado iluminagdo
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Mureta de concreto

PUFF

Deck de madeira
Mesa e banco de

madeira Horta comunitaria

Parede vazada

cobogd Banco de madeira

Deck de madeira com apoio lateral
Banqueta colorida para

harmonifar o espago de
convivénkia

RN

Parede verde no
Vaso ornamental espaco de convivéncia Mesa e banco de
madeira
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Telhado ceramica Parede vazada
cobog

Laje impermeavel

!

Parede da edificacdo Mureta de concreto Brise vertical movel

de cor azul para assento

Parede de cor Azul Pergolado de Madeira Porta de vidro

Piso intertravado

—

Piso intertravado
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Parede vazadade
corazul -cobogd na
lateral da quadra

Mureta de concreto
para assento

Piso da quadrana cor
amarela para dar mais
sutileza ao local

Parede vazadade cor
azul na quadra

Cadeirade balangode Parede colorida, paraum
madeira ambiente aconchegante

B Porta de vidro
Ralo permedvel I

¥

" & ‘ "“': ké'

Porta de vidro

PUFF Piso ceramico Cadeirade madeira
cimento queimado com apoio

Poste de Banqueta colorida
iluminagdo

Fonte: Autor (2022).

Entdo podemos concluir que, através de uma reflexdo da forma como as
pessoas com patologias mentais e vicios sao tratadas e marginalizados, até
conseguirem um tratamento digno e eficaz. E esta proposta visa contribuir para a
ressocializacdo evidenciado pelas politicas dos CAPS, onde, a partir de analise de
suas particularidades, foram desenvolvidos espacos capazes de influenciar de forma
direta no tratamento dos usuarios do servico. O propésito desta reforma é a integracéo

funcional de todos os espacos existentes na edificacdo do CAPSIII — AD.
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