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I NTRODUCAD

Fnvelhecer nao

significa doenga, muifo menos o
fim de fudo. Muifos da ferceira i1dade aprovelifam a
maturidade e experiéncia de vida ©para dar uma
alavancada em suas carreiras profissionais, 0 u
reinvenfam maneiras para alcangar alguns sonhaos de
Juvenftude que foram engavetados em fungao das
circunstancias. Aproveitam essa fase da vida para
aproveitar sem medo de errar, caracteristico da
insequran¢a da Jjuventude, podendo enfim, buscar
seus sonhos e se afrever com COISas NoOVas, Mas COoMm
o conhecimenfto que s0 a vivencia proporciona.
Apesar da linha Fenue enfre Viver com
aufonomia e viver com cuidados singulares que
demandam acompanhamento constante para realizacgao
de tarefas cofidianas, €& possivel conhecer novas
pessoas, NoOVOS locais novas avenfuras, NoVvaos
desafios, langar novos olhares sobre quesfoes do
passadao e demonsfrar gque o amor e fodas aquelas
sensacoes vividas diante de algo nNovo Sao
possiveis de serem experimenfadas em qualquer
ldade .
Diante disso, esfte frabalho procura demonsftrar
uma combinacao de informagoes conectadas para e
realizacao de um DroJETDO de arguifrefura,
produzindo conhecimentos a partir “de analises de
dados MEBEHAA Y 05 5 ariwvidades a ergonomia, a
Saldie fisica e psicologica doidors OSSN E
compreender particularidades comporfamentals do
usuario escolhido, 3 caminho d a CORnCepcaoc
SNt etoniicallleisua insergao na cidade de umgg cEEE

de apoio para idosos.

“Nao penso que se possd [nterpretar o

qgue eu esftou dizendo Como algo
desinferessado do problema global da
cidade, para mim é evidente o que pensar
arquiterura & pensar construgoes e

edificagcoes que se desf/inam a aftender
necessj/idades urbanas, do homem urbano, das
pessoas, e [sso [mpoem a discussao jmed/afta
de fodas as implicagcoes, exigéncias e
consequéncias da sua efefivacao. Fdificar
implica pensar o fodo “ (GUEDES, 2006 )
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0 perfil da populagao vem sofrendo mudancgas
nas Glftimas décadas no Brasil, o que obrigam
aos gesftores pGblicos e pesquisadores

realizar avaliagoes sobre as politfticas sociais

em andamento no pais, para refletir sobre
demandas fufuras da sociedade.

Politicas essas, em especifico as polifticas

de habitagao social e sua percepgao sobre
mudancas do per fil etario, deve
identificado a situagao da populagao com idade

acima de 60 anos em relacao as demais faixas

idade , incluindo projegoes para as proximas

décadas produzidas pelos orgaos oficiais.

Culfuralmenfte, o brasileiro apresenta
mescla variada de influéncias do extfterior
mesmo enfre regioes, mas adofta ainda o apego
Femperamento lafino em relagao a familiares
mais ldosos Mmesmo em condicoes

infraestrutura precarias. Por 1isso e cada

i

mals frequenfe o problema de abandono ou maus

tfratos denfro de casa, ) funcao
Incapacidade dos familiares de darem a devida
atencao 30s ldosos , 0 que muitfas vezes
defermina 0 mau desempenho 0 u ate mesmo
afastamento de empregos, e consequenfemente
diminuindao drasficamente 3 renda familiar
junto 3 frustracao pessoal dos cuidadores

compulsorios.,

Segundo Camarano (2005), o ponfte de panfida

Plara se pensar essa questao e levaw Em Gonia
heferogeneidade do segmenfo I1doso. REENESEESE
hipotese de que RN grupo experimentfou

frajetorias de vida diferenciadas que

B - [EISIN IS L Bls HiMlcib nIdN Gl efsl BRGIERR Y | dd, N3y UWBT 1 @a

efapa. Fssas frajetorias sao fortemente
marcadas pelas desigualdades sociais, regionais
ERNE- C il (] 1em i ol iEsmo=—re——=pa -5 ASE Ol Mgl c @

SYONGMe_| S podem=—refprCar essas. . desiqgualdades

atenua- Fas " bEM Gomo*os Mmifos, dos esfereofipos
e “0s-spreconceitos em Telagao,a populagao idasar

Diante disso, e necessario que se
compreenda os desejos e necessidades do 1doso
de hoje, bDbDuscando dados sobre o <crescimento
populacional para 3 COMPreensaon da
representatividade desse piblico, frente a
demanda que se faz necessaria. Juntamente com
essa compreensao, ftambém & necessario conhecer
as caracterisficas fisicas e psicologicas
desses individuos, para trazer com garanfia
as necessidades de seguranga e conforfto no
ato projefual. Segundo Guedes (2006 ), a
arquitetura é a arte de construir para atftender
os desejos das pessoas, que sao conflitantes e,
porftanta, conciliados pelos programas dos
projefos. Todo espa¢o deve ser meficulosamente
planejado, e os arquitetos sao responsaveis por
solucaoes que, juntamente com 05S avancos
fecnoldgicos, devem proporcionar condigoes para
uma constante busca desse 1deal.

E Iimporfante deferminar 3 escala dos
julgamentos, das percep¢oes e do comporfamento
dessas pessoas das quals esftfamos fratando. Uma
DEessoa ldosa que s e forne fragil o u se
Incapacite pode residir normalmente em uma
unirdade habirtacional dependendo de Sua
adequag¢ao. Nao ha dGvidas gque essas pessoas
possam residir em suas proprias casas fantfo
tempo quanto possivel, porém e preciso que as
moradias sejam concebidas para acomodar 3
pofencialidade decrescenfe do idosao.

PRINCIPI0OS DE HABITACAQ
) A moradia como £ \ Acesso 3
A construcao e habitacao e ao
exercicio da meio ambiente
cidadania; equilibrado, como
/ garantia da
qualidade de vida;
J . S
i O reconhecimento 1 3 Ace.ssoN 3
05 P o 5 habitacao e ao
moradia digna me“?_ ambiente
b como direifo ge S e
vetor de inclusao LEte lgaranﬂa
S da qualidade de
\. J \. J vida;
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Seqgundo a Organizacao Mundial da Sa

(OMS), salde pode ser definida como “um esft
de completo bem-estar fisico, mental e socia
nao somente ausencia de afeccoes

enfermidades”. Afualmente esse e um dire
social, ou seja, deve ser oferecido e prest
sem delimiftacoes de rag¢a, religiao, ideolo

politica ou condicao socioceconomica.
No Brasil foi apensas na Constifuicao
17988 que a salde passou a ser um direifo soc

e dever do Esftado. Coptudo, so foi efefivado
17990 que o Sistema Unico de Satde (SUS)
fundado, 0 gual velo como resposta para
desigualdade na assisfténcia a salde

populacao.

Fsse sisftema foil <c¢riado com base em f
documentos, 0S quals Sao responsaveis
expressarenm 0S elementos badsicos de

estfruturag¢ao e organizacao, sendo eles:

. A Constiftuicao Federal de 1998
responsavel por definir que a salde & um
sefores que esfrufuram a seqguridade soci
juntamenftfe com a previdéncia e assisfeén
social (Brasil, 1988) .

. A lei 8 080, de 19 de sefembro de 16
conhecida como Lei Organica da SalGde, defi
em grande parfe, sobre a organizagao

requlacao das agoes e servigos de salde em f

o0 ferritorio nacional, (Brasil, 1988):

. T I I o R L A € I N G A ) D o e S
gstabelece a forma como ocorrera a Spariticipa
popular no SUS e dispoe sobre as tr JNSHENenG

infergovernamenfais de recursos financeiraos
Spwcsasl d Bl Bl E BB 1N EEED R

E Imporfante ressaltar que além des
documentaos fambeém Sao esftabeleci
normatizacoes, decrefos 1e medidas prowisaor

qu'e . mo deEEEC e oS g S D e C 1 0S " O rgah i“zacwonars
operaciaonails, confudo S Ua base 2% n d*a
estabelecida pelos documenfos cifados.
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0 Sistema Unico de SalGde é regido por

princicos e diflreir|des as qualis podem ser
entendidas simulftaneamente, segundo Gustavo
Corréa Matta, como a base filosofica, cognitiva
e ideologica e, as diretrizes, como a forma, as
estratéegias e 0S meios de organizagao do

sistema para a sua concretftizagao.

Portanto, e a partir de suas direftrizes que

o SUS se organiza, sendo esse o meio pelos
quals S objefivos do sistema de salde
brasileiro sao afingidos, sendo suas principais
direfrizes:

. Descenfralizacao:

. Regionalizagao e hierarquizagao;

. Participagao da comunidade.

0 SUS se fornou um dos maiores e mais
complexos sisfema pGblico do mundo, 0 qual
abrange servig¢os de aftengao primaria, media e
alta complexidade Também oferece servico de
Uurgeéncia e emergéncia, atfengao hospitftalar,
Servigos de vigilancia epidemiologica,
sanitaria, ambiental e assistencia
farmacéutica Esse sistema possui uma esfrufura

dividida em diversas oufras esferas, as quais
possuem responsabilidades especificas, e que
esfao confidas em suas diretrizes, sendo elas:

. 0 Ministerio da SalGde, o qual é responsavel
por formular, normafizar, moniforar e avaliar
politicas e agoes com o Conselho Nacional de
Saldde ;

. Siesauegaggives Estadual de Sadde—{SES), possui

D aNRENNe 0 na formulagao de politicas “e ago'es
de saude, paggii@ipa ‘da™Comilssao. inter gecHenuce

Bipagtitie (LBRNELE" a U x| iwaglos municipros:
. Secriage¥ 5 Municipal  Jmwallixe (SMS), a qual
pDlaneja, TOWEN I Za, TCOMiTion:e §WEayval ia e eXxeEusis

TR G 6 < s S o s e €2 e i e e 2
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. Conselhos de salde, formula estftrafégias

pla pisiEG I plal mio. o r o (FER ¢ BElx elell ¢ aloly dia el frilca

de salde na instancia correspondente;

. Comissao Infergesftores Tripartite (CIT),
foro de negociagao entre gesfores federal,
aspecfos

esftadual e municipal quanto ao0s
operacionais do 0rgao:

. Comissao Infergestfores
foro de negociacao esftadual e municipal;

. Conselho Nacional de Secreftario da Salde
enfidade represenfaftiva dos entes

(Conass ) |
estaduais e do DF na CIT:

. Conselho Nacional de Secrefarias Municipals
da Salde (Conasems), enfidade represenfativa

dos enftes municipalis na CI|T;

. Conselhos de Secrefarias Municipals
Saltde (Cosems), enfidades represenfanfes
entes municipais no ambito estadual.

Além de ftoda wuma esfruturagao que busca

garantir 0 devido funcionamento do 0rgao
peranfte 3 populacao, 0 SUS ainda POSSU I
principios gue sao norfeadores, os quais devem
ser compridos por qualquer Servico dessa
modalidade. Eles sao desenvolvidos de acordo
com as direfrizes prevista no arf . 198
Constiftuigao Federal, esses principios sao :

. A Tunivensalidade de acesso o YEEIREEEE

Salde em todoas os niveis de assisteénciias
4 A integralidade de assisténcias;

. A preservagao da auftonomia das' pessoas
Aees a da sua |integridade fisica e moral:

. lgualdade da assistencia a satde ,
preconcedtos 0 u v T e@ifo s de
especde;

Bipartite (CIB),

qualquer

. 0 direifto 3 informacao, as pessoas
assistifdas sonre@sua sEGde

. Divulgacgao de informagoes quanto ao
pofencial dos Servicos de sadde e sua
utilizagao pelo usuario;

. A utilizacao da epidemiologia para 0
estfabelecimento de prioridades, a alocacao de
recursos e a orientagao programaftica;

. Participacgao da comunidade;

. A descenfralizagao politica administrativa;
. Integragao em nivel execuftivo das acoes de

satde, meio ambiente e saneamento basico;

. Conjugacao dos Fecursos financeiros,
fecnologicos, materiais e humanos da Uniao, dos
Estados, do Distrito Federal e dos Municipios

na presfacao de servigos de assisféncia a salde
da populacao;

. Capacidade de resolucao dos servigos em
fodos oS niveis de assisftéencia:

. Organizacao dos servi¢os plUblicos de modo a
eviftar duplicidade de meios para fins

idenficos .

Como ja mencionado esse sisfema atende toda

3 populacao, 3 qual POSSUI diversas
caracteristicas, dentre elas as analisadas pela
faixa efaria. (Cada wuma dessas faixas possui
diferenfes necessidades e riscos de gacordao com
seu perfil, sendo um deles a populacao idosa. A
quanfidade de idosos no Brasil vem crescendo
cansfantemenfe devido a diversos fatores, camo

DO T e o ENamp [ 1 acao do acesso a. servicos
medicos prevemrtivos e curativos-

Para pRMT) o g atender essa populagao 0
Sistema Unico de Salde definiu SuUas
caracteristicas epidemiolaogicas, a qua.l foi
descr il a gudl ufia  mipla, NEaad de doencas caom
predomin i*o de condigdes =0T NGRS grande

R T 2t o o o G 2 e i 6 o 2 G 2
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Tambem foi abordado a predominancia
doengas ou disfungoes organicas, contudo
explNifcadol gues NS Sorqae  nd i ca  umie  MEEeE sAar i a
limitacao de suas atividades ou resfricoes
soclals.

Além desse perfil fambém é exposto

diretrizes da saltde para essa populagao, a qual

fol implementada pela poliftica Nacional
Salde da Pessoa Idosa e €& normaftizada pela
Portaria GM/MS n@% 2 .528, de 19 de oufubro
2006 As principais direftrizes dessa polifica
SEE

. Envelhecimento ativo e saudavel :

. Atengao integral e infegrada a salde

pessoa 1dosa;

. Estimulos as agoes interseforiais:
. Fortalecimento do controle social:
. Garanftia de or¢camentao;

. [ncenfivo a esfudos ;

. Pesquisas.

iz

E imporfante compreender gque as direfrizes

da salde e para o cuidado das pessoas I(dosas

SUS sao diferentes. No segundo caso se fem caomo

BRSF e Voo et AT a 0T ganlzacao NIRRT

W0 S'o s del i farma a  pofiencial iizar EEEEEEN NN

fornecidos e forftalacar a articulagao
Az SARR | o che e ampl-i‘acao do acesso dessa
populagao  as Redes de Atftengao a Saldde ™ ALEm
disso as direfrizes para 0s cuidados
pessoas Idosas no SUS possul como desafio

IR s clolllldBl I 1dllsltlds'sao” "sobne "o enVel h#c iy iAe
agendas

populacional brasileira nas
esftraftegicas das Poo |1+ RGBS Piblicas
apresen teaps eSSt Caactéen ' sTicas voltfadasw pars

instalagoes e as necessidades de infervencao

1T T e 0 2 0 S O N PSS e ) et o e S 'S0 6 e T T S G0 1 20 0
) @ Gl

-

E imporfanfe compreender que as direfrizes
da salde e para o cuidado das pessoas idosas no
SUS sao diferentes. No segundo caso se tem como
objetivo orienfar a organizagao do cuidado aos
idosos de forma a pofencializar o0os servigos

fornecidos e fortalecer 3 ariffeul acio
qualificagao e ampliacao do acesso dessa
populagao as Redes de Atengao a Salde. Alem
disso as direfrizes para oS cuidados das
pessoas 1dosas no SUS possuili como desafio a
inclusao da discussao sobre o envelhecimento
populacional brasileira nas agendas
estraftegicas das Politicas Piblicas e
apresentar as caracteristicas volfadas para as
instalacoes e as necessidades de intfervencao

multidimensionais e mulftisseforiais com foco no
cuidado .
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Sequndo o Deparfamenfto de Desenvolvimentfo Repiblica
das PolirPeas de AssisiBnci® SHecial® normPl e
funcionamenfo de servigos de afendimenfos aos A replblica de idosos @ alfernativa de
ldosos no Brasil Fem como definigao nove residencia para 0S ldosos Independenftes,
modal idades de aftendimenfo a esse pUblico. Para organizada em grupos, conforme o numero de
a definicao das modalidades, foi considerado a usuarios, e cofinanciada com recursos da
participagao do idoso e suas familias, de aposentadoria, beneficio de prestacao
foruns e conselhos voltados para o assunto e da continuada, renda mensal vitalicia e outfras. Em
sociedade em geral, desenvolvendo esfou de alguns casos a Replblica pode ser viabilizada
modal idades diferenfes para cada Fipo de em sisfema de aufo-gestao.
atfendimento e realidade do local de
implantfacao. Estas modalidades foram descritas
COMmO : Residéncia Temporaria
um servico em regime de internacao
Familia Natural temporaria, publico ou privado, de atendimento
/ 0 ldoso dependente que requeira cuidados
E 0 afendimento prestado ao ldoso biopsicaossocials sistematizados, no periodo
independente, pela sua propria familia, com aximo de 60 dias.
vistas a manutencao da aufonomia, permanéncia
no proprio domicilio preservando o vinculo
familiar e de vizinhan¢a. A familia pode ser Cenfro de Conviveéncia
enfendida Como um conjunto delimiftado de
relagoes sociais baseadas em elos de sangue, Atendimento em centro de convivencia -
adocao e alianca socialmente reconhecidos, consiste no fortalecimentfo de atividades
reconhecimenfos este que fanto pode Ser assocliaftivas, produfivas e promocionals,
cosfumeiro COmOo legal . Engquanto instituicao, confribuindo para aufonomia, envelhecimento
pode ser enfendida como um conjunfo de normas e afivo e saudavel Prevengao do Isolamento
regras, historicamenfe consfifuidas, que regem social, socializacao e aumento da renda
as relacoes de sangue, adocaao, aliancga, propria. E o espago destinado a frequeéncia dos
definindo a filiagao, os limites do parenfesco ldosas e de seus familiares, onde Sao
e oufros fates presenftes . desenvolvidas planejadas e sistematizadas ag¢oes
de atencao ao ldoso, de forma 3 elevar a
qual idade de vida, promover a parfticipagao, a
S T A c o Mhe'da T g convivéncia social, a cidadania e a infegracao
| Infergeracional.
F um Programa que oferece condigcoes para
que®™ o Tirdese sem | FamittiTaT o't i'mp o s s b TN EEERGRTIG =
conviver com a mesma, receba abrigoe, atEeNCaoINe Cenfro Dia
@uidados de uma familia cadastrada e capacifada
para oferecer este afendimento. As familias Atemndimento em cenfro dia —-e-um programa de
deverao Ser cadastradas e capacitadas para a NI 5™ c gral _as pessoas idosas que por o ss s
CREEREE: c clilllalh i ilald 1118 Sieopes se-a=s=—=d@islas . 5em s i t'Upa ¢ Fo carencilas famggliailes e Funcionais nao podefisios:
deabandono - -sem familia ou 'impossibilitada de atendg days EMERSE IS propmdios domicilios = oUEFNG:
CONYV | Ve remec omeTasSiimesssias  ~tsse atendimemto ‘sera Servigos C omu N tarios ; proporciona 0
confinuamente supervisionado pelos 0.1 a b atendimengecd das necessidadeysdbdsicas, manftem o
gestores. 'd oS0 T UNTWE=E am T NREE AR GBS 0 A S D E G roNEE
Seguranca, autonomia, bem-estar e g pToOp T a
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socializagao do idoso. Caracteriza-se por ser
um espacgo para atender ldosos que possuem
| imiralcoiels  plaiala rela Nizagae das AT vikdedes de
Vida Diaria (AVD) | que convivem com suas
familias, porem, nao dispoem de atendimenfo de
tempo integral, no domicilio. Pode funcionar em
espaco especificamente construido para EsSse
fim, em espago adapfado ou como um programa de
um Centro de Convivéncia desde que disponha de
pessoal qualificado para 0 atendimento
adequado .

Serao proporcionados: atendimento 3
necessidades pessoals basicas; afividades

ferapéuticas;

afividades

sociocul fu

rais.

Casa Lar

Residéncia em casa lar & uma alfernafiva de
atfendimento que proporciona uma melhor
convivencia do ldoso com 3 comunidade .
confribuirndo para Sua mailor participag¢ao,
interacao e autfonomia. E uma residencia
participativa desfinado a idosos que esftao sos
ou afastados do convivio familiar e com renda
insuficiente para sua sobreviveéncia Trata-se
de uma modal idade de atendimento, que vem
romper com as praticas futelares e
assisfencialisfas, visando o forfalecimenfo da
parficipagao, organizagao e aufonomia dos
idosos, utilizando sempre que possivel a rede
de servicos local .
Assisténcia Domiciliar/Afendiment oS Diomitc itiar

Assistencia d e P RERPR R / atendimento
domiciliario e aguele prestado a peSsoaidosa
com algum nivel 'de dependéncia, com visStHass a
promo¢ao da autonomia, permanéncia Nno proprio
RN il lnleflolilcolldols | vinculies famy |l iafresh ANdE
vizinhang¢a. Oaligltlieriirzia-se PO sert Uum¥ s eV ¢
deatfendimento plbidlico oeu—privado a domicilio
as pessoas ldosas atraves de um programa
individualizado, de carater preventivo e
reabid ifador, no qual se articulam uma rede de
memi e bc ) o o [ SCTTNSCS IS S SRR e ) D) [ (R e e

focada em aftencao a salde, pessoal, doméstica,
de apoio psicossocial e familiar, e interacao
com a comunidade . Pode ser de natureza
permanente ou provisorio, diurno e/ou noturno,
para afendimenftfo de i1dosos dependenfes ou semi-
dependenfes, com ou sem recursos e manftendo ou
nao vinculo familiar.
Atendimento Inftegral Institucional
Atendimento Iinfegral instifucional - e
aguele prestfado em uma instfituigao asilar,
prioritariamente aos idosos sem familias, em
sifuacao de vulnerabilidade, oferecendo-lhes
servigos nas areas social, psicologica, médica,
de fisioferapia, de Ferapia ocupaciaonal, de
enfermagem, de odonfologia e oufras atividades
especificas para esfe segmenfo social. Tratam-
se de estabelecimento com denominacoes
diversas, correspondenftfes aos locais fisicos
equipados para atender pessoas com 60 anos e
mais, sob regime de infernatfto, mediante
pagamento 0 U nao, durante um periodo
indeterminado e que dispoe de um quadro de
recursos humanos para atftender as necessidades
de cuidados com assisténcia, saltde ,
al imenftacao, higiene, repouso e lazer dos
usuarios e desenvolver ouftras afividades que
garanftam qualidade de wvida  Sao exemplos de
denominacoes : abrigo, asilo, lar casa de
FepoUSO, clinica geriafrica ancianatfo. Estes
esfabelecimentos poderao ser classificados
segundo as modal idades, observando 3
especializagao de atendimentfao.
- MODALIDADE | - E & instifuicao desfinada a
ldosos Independenfes para Afirvidades da
Viida Diaria (AVD), mesmo que requeiram o
(FCROWSNGERENINERNGtL . e qu i pamento de autoajuda
isto e dispositivos tfecnologicos que
pofenmcializam a fung¢ao humana, como. por
ex., andador, bengala, <cadeira de ro0das,
adaptagoes para vestimenta, escrita,
(Ee il uiEa 2h EALILE N e g o higiene, etc.
Cap@hdade maxima re@omendada: L0 pessoas,
Com > e d e qUaiSEETE A " | d0s0s ScumsSiivs
Para 2 Tdosos”
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MODAE | DRSS F aRinsNitufcaofdesrtinagda 3
ldosos dependentes e Independentfes que
necessiftam de auxilio e de cuidados
especializados e que exlijam <confrole e
acompanhamento adequado de profissionais

de salde . Nao Serao aceifos idosos
porftadores de dependéncia fisica acentuada
e de doenga mental Incapacifante.
Capacidade maxima recomendada: 22 pessoas,
com 50% de quarfos para L4 1dosos e 50%
para 2 i1dosos.

MODALIDADE IIl: E & instituicao destinada
a ldosos dependentes que requeiram
assisteéencia Fotal no minimo em e
Atividade da Vida Diaria (AVD). Necessita
de uma equipe inferdisciplinar de salde.

Capacidade maxima
com 10% de
para L

recomendada: 20 pessoas,
quarfos para 2 idosos e 30%
ldosaos .

PREVIDENCIA SOCIAL

POP. PROJETO QUARTOS

ENFERMAGEM
MOD.1
MOD.2

40

TOTAL

82

PREVIDENCIA SOCIAL

PROFISSIONAIS Mop.1 |  mMob.2 | mOD.3 |
MEDICOS | o | @004 | @8 @
FISOTERAPIA | o | = 8 | = 12 |
PSICOLOGO o | 04 | @6
PEDAGOGO 4 ! 0000 0 o |
| ENFERMERA | 0 o | 00008 0| @ 24

AUXILIARES DE 24

EMFERMAGEM

cupapores | o | @ a8 0| @72 |
FARMACEUTICO | o | = 8 | 8 |
obontoloco | o | 00002 00| 00002 @0
LIMPEZA
SEGURANGA
| NuTRiconsta | 0 1} 0000 4 0000 | 0004 |
FoNoaupilologla | o | 000 e | 0008 |
TOTAL

De acordo com Maria Luisa Trindade Besteff|
(2006, oo 9L arquiteta e autora da ftese
“Habitacao para ldosos. O trabalho do arquiteto,

arquitefura e cidade .”, chamam-se ldosas as
pessoas que compoem o grupo de individuos com
mais de 60 anos, classificado como de fterceira
idade. Em fungao da expectativa de vida tftornar-

se mals comum a partir dos 90 anos, criou-se o

segmenfo da quarfa i1dade, esfimando-se que em
2050 chegaremos a viver 130 anos.

A populacao brasileira, e em partfticular a
populagao golana, esta envelhecendo NERES
rapidamente. Reflexo este de dois fatores
evidentes na NoSSa sociedade contemporanea:
cada vez as pessoas ftem menos filhos (baixa
taxa de natalidade) e <cada vez mais pessoas
vivem por mais fempo (baixa faxa de
mortalidade). A combinacao desses dois fafores

demograficos resulta na aceleragao do
de envelhecimento da populacgao.

processo

Conforme o Indice Goiano de Longevidade -
Institutfo Mauro Borges de Fstatisticas e
Estudos Socioeconomicos (2018), 0O processo de

envelhecimento acelerado da populacao de Goias
pode ser <constafado pelo Grafico 1, o qual
apresenta a proporcao de idosos (populacao
acima de 65 anos) em relacao a populagao total
desde a deéecada de 1970 e apresenta fambém uma

proximas deécadas. A
represenfava apenas
populag¢ao total, em 2010 era 6,23% e a projegao
para 2060 & que essa populagao represente 22%
da populacgao total  Esses resultados apontam
Dara uma faxa de <crescimenfao de 27% a <cada
déecada da proporgaoc da populacao idosa em
relagao a populagao total .

Drojecao
ldosa em 1970

Dara as populacao

2 03% da

N R R, | - do0s efeifos da ' transic¢ao

demografica e os efeitos sobre o -envelhecimento
da populatao nao é Ganl C Upisssala sie apenas a
propor¢aoc deg@fdcsos = em'  relagaa = a popusiEiEah
fotal. 0 processo de envelhecimento ocorre de
modo generalizado, ou seja, as faixas etarias
maiores ‘gl COM 0 Tempo, MreldO:nando cada vez
NERES represenftaftivas dSA« P gWliE=a ( a 0 Foftal, em

COMParar a0 Come eI Yas e arias Memgres

]



Grafico 1 - Proporgao de idosos - Goias - 1970 - 2060

ITEMA

22.00%
18.91%
Uma forma basfante infuifiva de wverificar o
envelhecimento de determinada populagao & 14.98%
comparar as piramides etarias de deferminada
populacgao em dois periodos distintos. As 11399
piramides etarias classificam por faixa efaria :
e por sexo determinada populagao e permifem 8.23%
visualizar a evolug¢ao da quanfidade de pessoas 6.23%
em cada faixa gféria. Populagoes Jjovens possuem 4.64%
a base da piramide larga e fopo estreifo, no 58y 365%
entanto, a medida que a populagao envelhece o 2.03% :
fopo vaili se fornando mais Llargo e a base da . . l I
piramide mais estreifa.
1970 1980 1991 2000 2010 2020 2030 2040 2050 2060
0 Grafico 2 ffaz a piramide efaria de (G0las [ le ety s Rt o e T (P T Y e oo PR D
em 2010 e a projegao da piramide para o ano de Elaborag&o: Instituto Mauro Borges/Segplan-GO/Geréncia de Estudos Socioecondmicos e Especiais - 2018.
2060 . A piramide de 2010 ja mostra uma 2 o o s 5o
nopulacao goiana T 1S jovem, 5 & e S s Grafico 2 - Piramides etarias de Goias de 2010 e projecao de 2060
etarias enftre 20 e 34 anos, represenfadas pelo 2010 2060
meio da piramide, sao mais largas do gque as
faixas efarias menores (base. da p\ram\de)' 90+ I 90+ "
confudo, nas falxas com ldades malores, 85-89 I
representadas no fopo da piramide, ainda sao 85-89 |
estreifas. Por meio da piramide de 2060 & 80-84 I 80-84 [
possivel observar o alargamenfo das faixas do 75-79 | 75-79 [
fopo em defrimenfo das faixas da base e do meio 70-74 n 70-74 [
da piramide E possivel observar gque a faixa 65-69 B 65-69 [
efaria de 65 a 69 anos forna-se mais
represegfafiva do que 3 faixa eTériNa da 22-2; == 22_23 ==
populacao de 0 a 4 anos. lLogo, a comparafao das 3
piramides aponfa para um processo inequivoco de 50-54 et 50-54 e
envelhecimenfo da populacaoc de Goias. 45-49 [ 45-49 | e
40-44 [ — 40-44 ————
Nogoes esfereofipadas a respeifo do 35-39 [ 35-39 [
envelhecimentfo nao Qodem mals ser aEeM,as, ja 30-34 O P 30-34 [
gque a 1dade cronologica avancada Mmao € mals
sinonimo Pl 2t S S PR de l imifacao ou i E— #Ea E—— @
incapacidade. Exemplos de adultos mals Velnos 20-24 4 @ 20-24 4 @
estao derrubando a visao convencional de 15-19 [ [ 15-19 L [
envelhecimento . glolm | d pd e pla caro. o I ERER 10-14 [ 10-14 I
Sluas comunidades e sua permanéncia por ~mais 5-9 [ 5-9 [ [
Fempo na forca de frabalho. Novas afitudes 0-4 T 0-4 N
ERGEE - |dolilitelbialdiied ! ‘satde habilacdo, ifedeswda
relacionamento Bl (=0 o= ISEash ot Jse BT oUplr @s 400000 200000 0 200000 400000 400000 200000 0 200000 400000
necessidades estao sendo consfruidas -~ atraves niiomers Shiikherss s Moitana  WMoliares
de's s ass Nowaar CONiGep-@eieY. de viida mais .abtiva na
velhice.

Fonte: IBGE, Censo 2010 e Projegao 2018.
Elaboragéo: Instituto Mauro Borges/Segplan-GO/Geréncia de Estudos Socioeconémicos e Especiais — 2018.
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Envelhecer nao significa doenca, muifto
menoy o Fig deRrudeo FWulrold da rdrceiffa idade
aproveitam a maturidade e experiéncia de vida
para dar uma alavancada em suas carreliras
profissionais, ou reinventam maneiras para
alcangar alguns sonhos de Jjuventude que foram
engavetados ) fungao das circunsftancias.
Aproveifam essa fase da vida para aproveliftar
sem medo de errar caracteristico da
Inseguran¢a da Jjuvenftude, podendo enfim, buscar
seus sonhos e se afrever com CoiSas Novas, Mmas
com 0 conhecimento que S0 a vivencia
proporciona.

Podemos observar, por exemplo, no filme “Um
senhor estagiario” (2015), onde o protagonista
Ben Whittaker (vivido por Robert De Niro), de
10 anos, vidvo e aposenfado, acredita que
come¢ar um nNnovo emprego pode ser um (grande
desafio. Tenfando voltar ao mercado de
frabalho, aproveifa a oporfunidade de se fornar
um esfagiario sénior em um sife de moda, e logo
se torna popular enfre seus colegas de ftrabalho
mais jovens, incluindo Jules Osftin (vivido por
Anne Hathaway), a chefe e fundadora da empresa.
O charme, a sabedoria e o senso de humor de
Whittaker o ajudam a desenvolver um vinculo
especial e uma bela amizade com Jules.

Oufro exemplo, poréem, compleftamente
diferente do anferior, e reltratado no filme
RNEeNE a v e | S, onde 0 profagonista Philippe
(Francois Cluzef) e um senhor arisfocrafa rico
que , apos sofrer um grave acidente, fica
fetraplégico e perde a perspecfiva de wviver
Precisando de um assistente, ele decide
contratar BN S (Omar Sy} um jovem
probl ematica gue nao tem a menar exp e NRCEREGREINEN]
cuidar de pessoas no seu esfado. Aos poucos ele
aprende a fung¢ao, apesar das diversas gafes que
comefe. Philippe, por sua vez, se afeigoa Cadas
VR 2 |if S|l | DI il slsiiiglar e les ndo To tr.dtiar #comow di
BICISEEE  (Clo ilild o)) el liiazendro—=pEgcend e ' 5 '3 T"Chamg de
VISWIET__novas-—experiencias, Aos poucos as amizade
entre eles s e estabelece, com cada um
c o,nhecendo melhor o " mundo.do,outrao.

Apesar da lLinha tenue enfre viver com
autonomia e viver com <cuidados singulares que
demandam acompanhamento consftante para
realizac¢ao de tftarefas <cotidianas, & possivel
conhecer novas pessoas, novos locais, novas
avenftfuras, novos desafios, lancar novos olhares
sobre questoes do passado e demonstrar gque o
amor e todas aquelas sensag¢oes vividas diante
de algo novo Sao possiveis de serem
experimentadas em qualquer idade.

0 tema fol escolhido principalmenftfe devido
as condicoes em que vivemos afualmente com a
pandemia do Novo Corona Virus.

0 isolamenftfo social vem sendo intenso ate
para o0sS mals jovens, e ainda mais para os
idosos que em sua maioria ja sofriam cam
desprezo e a falta de assisfténcia das familias,
alem do senfimento de invalidez apos a
aposenfadoria.

Pensando nisso, 0O projefo vem como uma
forma de reinfegrar os 1dosos na sociedade,
possibilitando a <convivencia enftre eles e a
vizinhang¢a, sem perder a seguranga e o conforto
de seus lares.
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ESTUDO DE CASO - COMPLEXO SOCITAL EM ALCABIDECHE

Projetado por Guedes Cruz Arquifectos
(2012, 0 complexo social e localizado em
Portugal, na cidade de Alcabideche, e possul
9 956 m” .

Portugal nao & um pais do mediterraneo, mas

o seu dominio pelos povos do sul, romanos e
arabes, deixou-nos uma cultura e um estilo de
vida meridional, onde existe equilibrio entre a

privacidade e a vida em sociedade.

0 Complexo Social de Alcabideche e um
equipamento promovido pela Fundac¢ao Social do
Quadro Bancadrio de elevada qualidade wurbana e
paisagisftica que preftende ajudar a preencher

uma lacuna no sisfema de apoio 3 ferceira
ldade .
. - . \ L PRRNXES
Llocalizado na area mefropolitana de Lisboa, IMP L
vizinho de uma area urbana de géenese ilegal e
de Campos ruraits, 0 complexo social de As coberfuras das unidades de alojamenfo
A£cab|deche com um fotal aproximado de 10.000 tfem outras fung¢des. Em <caso de wurgéncia os
) de area de consfrucao pretfende reconsfifuir utenfes podem aftivar um disposifivo de alarme
um esfilo de wvida medifterranico em que 0S que alerfa a cenfral de seguranga localizada no
espacos exferiores de ruas pracas e JaFd‘QS s e ediaf i ¢Fowmmcentpat™ses. a |uz da cobertura alfera-
consftifuem como 0 prolongamenfo da DI gy se, a.g@rande CgmxXa DbDFfanCa passa a encarnada.
casa.
. 2 Finalmenfeonequwilibrio” ambienfal “noinfierior
Neste projetfo econcliuidossenazie2 uma malha das unidades doe alojlamente deve-se 35
regular com==modulacag de IR PLIE (Do f a——uma capacidadessdieaneifl e xao daRGal X¥a- — bran/calds
EISHNBUNRINEER C onsfruildade SSRGS s g (lum edfflreilo coberttira o SNENECEE nCcia formIcE da almofada
de apoio. AR NN RENG| o Non P raNes T Q@ o dreay npoira

. . CONT \pa@n @ \0'a's CENESEGNECR CR ORI,z NN e
BONICY N UM a@mEYEIEZAEEEANR o e AR | NS S

larguras 5480 reservadas a0 peodes que S E 0 edi¥iicio ceniriZESSECERNaas BGIERNEEE ) © mRe'd c ol R
deslocam @es digl ma ProTecrao. dasesombfas dos DU O 0-S con i emSSSSeNdiers B 0ls S Sle r v i £ 0S comuns
Volumg s  d SNSRI =R ORIy SRR Y gl 5D e [['d necessariols Daraymanter um bom TUNcionamenfto e
'uz gte delas emana. qualidade e vida.

As coberfuras@iifiansludidas acedemn /ao fim A pre@ubag/@omre Fafa . amentieal,  reaproveitamento
do dia em P upos de 10, alfifernadamente, de FeG U S 0|8 nafurais INERSEERR - S © fambem na
distribuidas pleflEaiiigiifeia” £dforgompPa®exo 1 luminando GET 1T 2 o da dgua doe um Ml voe l fredtico
de forma suBNSM e regular, URE'SI prafas e subter Wl o, plsaCamnSuliaita@ninils aGapcaisdsOumtisce C X ¢ CUC A0 das
jardins. (riasse um ambirente calmo VAEE alegre fundac ol PN A T 2 dinadas™. e
que permife aoESUNSEENEENS INENNSINENNNAS/ noife sem lavagem de Fuas o caminhos de peoes,
Preocupacoes nem consfrangimen foss entre ds contrib (NEEEG o WRSNINIRENTINRRGNT ISR ACIGIN 0 dos cusfos

diferentes niveis e espa¢dsSido adomplexo. de exp | ofiiEled: o\l o equipamentor.




ESTUDO DE CASO - COMPLEXO SOCITAL EM ALCABIDECHE

Uil o j2 s To N veefcg | [F] drem®ic g, Smeffarane|al
para o desenvolvimenfo da (Casa de Apolio para

ldosos por apresentar caracteristicas de
estilo de vida arabe e romano . onde ftraz
seus modelos de projefos.

0 equilibrio enfre a privacidade e a vida

em sociedade mostra que e possivel reintegrar

idoso em sociedade sem que perca o conforfto e a
segurang¢a de seu lar.

O Complexo Social em Alcabideche apresenta

em seu projefo, pequenos apartamentfos
espalhados em grade por todo o ferreno, Ccom um
Gnico edificio de apoio ao <cenftro, além de

comportar pequenas areas de lazer e convivencia
enfre os aparfamentos.
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SITUACAG DE GOIANIA EM
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lna ey el SITUACAO DO SETOR JAQ EM
GOITANITA

Segundo o professor e morador do Setor Jao, Marcos
Tucano, na ftenfaftiva de obfer recursos para o estado, na
década de 1930, Pedro Ludovico Teixeira vendeu a area do
futura Sefor Jao para 0 entfao governador de Minas,
Magalhaes Pinfo, que lofeou o ferreno. A urbanizagao foi
feita com dinheiro do Banco Nacional. Prisioneiros de — b
querra alemaes, que j& moravam por ali, liderados pelo "2 i
engenheira Tristao Pereira da Fonseca Nefo, fizeram o ,
projefo do bairro. Propuseram um bairro monumental COMmOo 3
um enorme cul-de-sac na cidade, com ruas Llargas, grandes
alamedas e bulevares e mais uma série de elemenfos que
remetem as cidades-jardins.

| . | | e Av-Prof. Venerando do Fretas Borges

Livres para decidirem como seria o0 novo Dbairro, os
alemaes adofaram o nome Sefor Jao, em alusao a um passaro
comum a regiao. Fles propuseram os padroes germanicos aos Parque Beija Flor
logradouros, com ruas e avenidas largas e encurvadas, com <
0s espagcos verdes exbtremamenfe valorizados Na época, <DE el
Magalhaes Pinto foi responsavel por trazer os alemaes () Q Advocacia Martins /5 @encoree _
para a cidade, e sua (Gnica exigencia em relagao ao Sefor E B Flor Bar
Jao foi de colocar ruas batizadas com nomes referentes a 2 Q ega Fesia Adventure
Ssua ferra nafal: Av. Belo Horizonfe e Alameda Pampulha '5‘:'
Com exXCecao das avenidas, 0S nomes das demals Vias L
come¢avam o “J” de Jao, uma caracterisfica alema de nao 2
afribuir nomes aons enderecos . Esse sistema de < / Q
nomenclafura ftambém era usado em oufras areas, COmMO por é s e R?;*acu'ameg
exempla, nos submarinos na Segunda Guerra Mundial. A =) meta o222 "“‘Cﬂ()\'r‘;*‘"ej"gf&g%
femida forga U-Boat sempre denominava o0s submergiveis de <DE H
“U” sucedido de frios 3 digifos o mesmo sisfema seria S
adotado para batizar as ruas do recém criado lofeamento
de Goiania. Como rua J-33, por exempl o, e assim em C—
diante.

CHEIOS E VAZIOS ” .
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0 terreno a ser estudado para abrigar a (Casa de Apoio para Idosos, e
localizado entre a Alameda Pampulha, a rua J-27 e a rua J-2L, com
formato trapezoidal de um total de 5.900 m? e & duas quadras do Parque
Beija-Flor; parque, este, que dispoem de duas linhas de fransporte
pGblico limitrofes a o0 seu perimetro, sendo as linhas 262 (Jd.
Guanabara/St. Jao/Centro) e 931 (Jd. Guanabara/Vale dos Sonhos - via
St. Jao) Devido a proximidade do Rio Meia Ponfe, apenas 66% da area

fotal do fterreno é passivel para construcgao, possibilitando uma area de

34% (2.006 m?) para paisagismo, lazer e atividades a céu aberto,
passeios e esfacionamenfos .
O Seftor Jad e antigo, bem esfrufurado e com grande perspectiva de

qualidade de vida. E um sefor semi independenfe do resfanfe da cidade,
apresenftfando comercios, Servi¢gos e lazer para a populacao local,
dispondao de seu cenfro comercial a aproximadamente 600 meftros da quadra
esfudada, sem a necessidade de sair para bairros vizinhos em busca de
fals servicos.

-

E servido tfambém de fransportfe pGblico oferecido pela Rede

Metropolitana de Transporte Colefivo de Goiania - RMTC, tendo <como
linha principal de transporfe o Eixo Cenftro/St. Jao/ Jd. Guanabara
(linha 262), na qual corfa o bairro todo, além de oufras linhas menores
que também o abasftecem (linha 280 e linha 931), e um de seus pontos

mais proximos fica a aproximadamenftfe 260 metros da quadra estudada.

Além disso, é um bairro residencial monumental, como UM enorme
cul-de-sac na cidade, desprovido de grandes fluxos de wveiculos, e
espacos para lazer memoraveis e bem arborizados, como o tradicional

Clube Jaaoa o meftros da

esfudada

Pargue Beija-Flor, localizado a 190
além de oufros parques na regiao.

quadr a

repouso para Idosos,
propicio para esse Fipo de
, seguranga e lazer , aleém de

usufruto dos wusuarios das casas de

referencia em relacao a casa de
bairro frangullo e
estabelecimentao, possuindo conforto
pailsagens deslumbrantes para o
repousos e moradores laocals.

0 sefor e
DO S & um

PRACA SANTA CRUZ PARQUE BEIJA-FLOR
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Aleém da diversidade de
lazer no Setor, & notavel que
o bairro propicia uma melhor
experiencia de moradia,
principalmente para
Instifuigoes de lLonga
Permanéncia para ldosos
(ILPs) .

Para 3 complemenfacao
desses fafos, o Hospifal Sanfa
Genoveva - que esfava em
processo de faléncia - hoje se
enconftra a disposicao da
Secrefaria Fsfadual de Salde

devido as circunsftancias da
pandemia do Sars-Cov-2 (COVID-
19) .

0 complexo oferece 123
leifos, sendo 19 Unidades de
Terapia Intensiva (UTI), 16 de
emergencia e 6 salas de

cirurgias prontas.

MAPA DE

A

|[LPs EM GOITANIA

LOCALIZACAO DO TERRENO ESTUDADO

HOSPITAL SANTA GENOVEVA

INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA EXISTENTES

SETOR CENTRAL

19



PROGRAMA DE NECESSIDADES

O programa foi definido _considerando o uswario Modalidade | — para atendimento de 40 idosos
ldoso regular, com total ou reliafiva mobilidade, e )
atendendo uma demanda que almeja conforto o e Areatma::;;ﬁ':f:su;iah;;siuméaﬁon:11,80m2
: | Programa de Necessidades |
L LA L L AP e B
02. 2 Salas para Atividades Coletivas (p/ 15 2x 25,00 =50,00
acompanha o modo de morar do homem desde ©S sSeus hessoas
primordios afé o habiftar contemporédneo. 03. Sala para Atividade Individuais ,

4. Sala de Convivéncia
5. Ambulatério

30,00

Suas dimensoes sao capazes de ‘abpuisgar com fo 8,00

=+

O
B co
o o
o o

l
o programa de necessidades para um Atendimen 6. Almoxarifado
Integral Institucional de Modalidade |, sendo- uma ;-:’;cszgr:?ollavanderiacltanue
|n§f!fU|cao deslﬂnadla/ 3 ldosos |ndepende.nfes Dar.a 09 Dendsito Garal 4:00
atfividades de V|lda diaria, mesmo gue e eSS am S0l s 0 10. 2 Banheiros para Funcionarios (com 2x3.00=6.00
de alguns equipamentos de aufoajuda, e ) - armarios
dispositivos tecnologicos que potencializam a fungcao 6 x 15,00 = 90,00
humana como, por exemplo, andador, bengala, cadeira 7 x 20,00 = 140,00
de rodas, adaptadores para vestimenta, B Ee | Subtotal | 378,00
leitura , alimenfacao, higiene, efc. Circulagdo interna e divisérias (25% do total
TOTAL* 472,00

Assim, passado a modalidade adotftada, definiu-se
uma demanda de 32 moradoeres e 28 funciomnarios, com
alguns eventuais (instrutores, cuidadores. diurnos, PROGRAMA DE NECESSIDADES COM DIMENSOES MINIMAS
profissionais de atendimento especifico), ufilizando SEGUNDO A PREVIDENCIA SOCIAL
aprox imadamente 46 m° de &rea construida por pessoa,

considerando a assistencia’'a e seus ateributos:

e "" -

Estudos de volumefria e situagao sdefiniram o D e

- - & o @
partido arquifefronico de forma modular, Com e um .
complexo composfo pelos sefores adminisftraftivae, de
salde, de alimenfacao, culfura, apoilo, esporfe e
lazer, além dos aparfamentos pensados no conforfo e

sequran¢a do usuario.

o e e R
e — ESTUDO_Df VEHUMETRIA EM MAGUETEST 1S1CA “
20



PROGRAMA DE NECESSIDADES

0 Setor Adminisfraftivo sera disposto por
secrefaria para regisfro de moradores,
procedimenfos adminisfrafrivos rofineiraos,
atendimento as necessidades especiais dos hospedes
e organizagao de aftividades variadas denftro e fora
do empreendimento; pequena recepcao onde fera
atendimenfo direfo moradores e visitanfes, para
organizag¢ao e 3 enfrada de correspondencia,
chaves e informacoes em geral centftral de
seguranga com felas de acesso visual aos locais de
uso coletivo, seftores especificos e areas abertas
proximas aos aCessos ; gerencia para frabalho
individual, assessorado pelo secrefario e outftros
sefores adminisftrativos; Fesouraria para as
afividades financeiras, recibo de pagamentos,
emissao de boletos, contabilizacao o0S recursos e
planejamentos pars despesas; recursos humanos parsa
enfrevisftas, confrafo e rescisao de confrafo,
arquivo de curriculos e documentag¢oes, informacoes
de funcionarios e moradores relacionado 30s
Servigos prestados, orienfacao profissional e
organizagao de evenfos ou afividades profissionais
exfernas; sefor de compras, responsavel pelo
consumo e reposicao de materiais de |impeza, para
escritorio e refeicoes, manufenmcao ou froca de
equipamentfos, aguisigao de Nnovos arftigos s
negociagao de compras em geral; e sanifadrios para
atender o sefor adminisfrafivo, separados enfre
feminino e masculino.

0 Setor de Culfura, Esporte e Lazer comportara
uma academia com equipamentfos para musculagao,
areas para aulas de damnga, ioga e ginasftica; salas
de TV: integrado com oufras areas de socializacao;
Ssala para jogos personallzado para Jjogos de mesa,
BRI 2 <° enfre opufros: areas de estar CUBCIHERERIE
compostas por um local aberfo e arborizado, caom
caminhos pavimenftados e bancos a3 sombra, para
DML anencialfdell|llazerlilel reflexao, | e ‘uma | ECUENE
ONEE para  plantiiode legumes e hortalicas, ¥ coi
esfruturas elevadas para melhor conforto
ergoméfrico dos usuarios.
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PROGRAMA DE NECESSIDADES

SETORADMNSIRATIVO

SETOR DE ALIMENTAGAD

SETORDESATE

SETORCEAPOIO
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00125 0025 005km SETOR|ZACB\O DAS AREAS PROPOSTAS

Apesar do Rio Meia Ponte - ser proximo ao- local
estudado e sua varzea ocupar boa parfe do ferreno,
e possivel frazer wuma arquitfefura conforfavel e
seqgura para os Idosos, aplicando fecnologias de
rapida consfrucao e design.

Pensando Nnos apartamentos ’ cessario
desenvolver uma proposta volfada para o conforfo e
sequran¢a do usuario, frazendo as mesmas Sensagoes
de & S 2 em seu e fugindo .,da Dranca e
esfierilizada arguitefura hospifal 2 992n i S5 T S 5 0)
froll idealizado uma arquitetura modular pensando em
formas similares aons containers. E possivel
dimensionar com confortfo um B Anige copae,
Fawviander ia e umal suilte,.—podendo abrigar até duas
pessoas. Qi r===0r] dessel T RAONe YDroget of sé
baseida, ne BEERR0 SCUSHEe-" g r ap idez construwiva,, na
susfenftabilidade, e no reaproveifamento de
mafterirars.
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PROPOSTA TEORICA

De acordo com esfudos do Grupo Mass Design
(julho de 2020), no inicio da pandemia COVID-19,
ficou claro que 0 virus esfava afefando
desproporcionalmente os adulfos mais velhos. Nos
Estados Unidos, em 10 de junho, as pessoas com 65
anos ou mais represenfavam 45% das hospitalizagoes
por (OVID-19, 53% das infernagoes em unidades de
ferapia Iinfensiva e 80% de fodas as morfes par
COVID-19. As estatisticas mostram que 45% das
mortes sao de pessoas que vivem em lares de idosos
ou centros de vida assisfida.

Para os i1dosos, mitigar os riscos do (COVID-19

fem muifo a wver com © local onde vivem. Uma
pequena parcela, 3%, vive em lares de idosos com
assistéencia 24 horas por dia; as pessoas que vivem
nesse modelo Iinstitucional féem sido
parficularmente afefadas pelo COVID-19 pOr

apresenfarem maior suscefibilidade aos riscos de
adoecimentfo e conftagio em espacos comparfilhados.

A grande maioria das pessoas idosas (com 65 anos
o u mais) vive em Casas Independentfes na
comunidade . Destes ldosos 1 3% vivem em
residéncias unifamiliares e 0 restfante em
aparftamenfos, casas moveis e oOutros Fipos de
habitagao. O fipo de moradia, sua localizagcao,
configuracao familiar e a exfensao das infteracoes
com pessoas de fora da familia, como aguelas que
veém para a casa para fornecer apoio ou cuidado,
sao Imporfantes para compreender e mifigar 0
risco.

N'oentanto, além de confrolar o riscowde contagio,

0s fdosos tambem precisam equilibrar oufra ameac¢a
S ia saldde '~ "o isolamento social. ASSEBESIGUNESE
relacionou o Isolamento soctial e a  solNidEer s
ERRC.e5 rlisiclae |l plarallumal svarilfedade da  coniiamecERE
fisicas e e hl {12 11E] § Pressao Bl 0% doencas

cardiacas, obesidade, sisfema
ansiedade, depressao, declinio <cognitivo e até
morte. Antes da pandemia, esfudos relafaram que
quase um quarfto dos ldosos eram considerados
socialmente isolados.

imunologico,

Na verdade, o desejo de conexao leva muifos
adulfos mals velhos 3 viver em moradias
independenfes que oferecem servigos de apoio, como
refei¢oes ou transporte, bem como uma comunidade
pronta de vizinhos. Existem cerca de 700.000
unidades desse Fipo de habitacao nos Esfados

Unidos, muitas delas acessiveis a pessoas de baixa
renda, variando de instalacoes de pegquena a grande
escala e oferecendo residéncias urbanas ou modelos
de apartamenfos. Nestes modelos de habifacao para
ldosos, 0Ss espagos comuns e 0s Llimifes enfre os
espacos pUblicos e privados sao essenciais para a
gestao do risco de contagio do COVID-19: esfes sao
0S espacos pelos quals passam residenfes,
familiares e cuidadores, e atraves dos quals
manfimenfos, pacofes e oufros mercadorias enfram e
saem dos edificios e apartamentos individuais. No
entanto, ftambéem é wvital que os idosos que vivem
nesfe fipo de moradia confinuem sendo capazes de
se conecfar uns com 0S oufros.

Como a atual estraftéegia de preven¢ao da
disseminacao da COVID-19 o distanciamento social
agrava ainda mais esses riscos, e preciso buscar
solugoes neste modelo de habifagao que garanfam

que 0S ldosos nao Fenham que escolher entre
seqguranga e qual idade de vida. Ser capaz de
compartilhar espa¢o Jjunftas, para afirmar nossa

humanidade, bem como nossa seguranca e fundamental
para a profegao e o bem-esfar dos 1dosos.
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PROPOSTA TEORICA

FACA 0OS ESPACOS RESPIRAREM MELHOR

podem ajudar a criar ambientes de pressao de ar negafiva.

A SEQUENCIA FLUI PELO ESPAC(O

REDUZA A PRESSAO EM LOCAIS DE ALTO TRAFEGO

oufros, manfendo uma distancia de 2 metros, aumentando 0 espagamento entre
adicionando assenfos para esperas prolongadas e disfribuindo comodidades por fodo o
OuU Ccasa.

BNFEE NT [ VE AS PESSOASTATEREMEAG AR RVARE

adequadas
grande

fomado

- N Como o COVID-19 pode ser transmitido por meio de particulas aeéereas, quantidades
de ar fresco devem ser fornecidas aos residenfes. 0Os sisfemas HVAC desempenham
£) papel na <criagao de espagos bem venfilados e devem passar por manutengao frequente.
-—-—-‘) aberturas operaveis podem complementar a diluigao do ar Cuidado especial deve ser
-=> cenarios de alfo risco, onde a densidade populacional e alta ou os residentes podem
doentes. Luzes de desinfecgao UV e filtros de ar tambem podem ser wusados, e ventiladores

Uma forfe descoberfa de <caminhos ajudard os visitantes e presfadores de servigos

( )
: navegar em espa¢os semipUblicos e semipartidos e limitara a mistura desnecessaria.
claro de protocolos sanifarios para pessoas e bens reforgara adicionalmente o interior
edificio como uma zona limpa
\ J

As medidas de disfanciamenfo social devem ser Iimplementfadas com sensibilidade

4 N
dificuldades de mobilidade comuns enfre os idosaos. As areas comuns de risco sao elevadores,
ot corredores e insfalagoes comparfilhadas. (Considere como o0os residenfes podem passar
. J

edificio

i } O risco de ftransmissao de Infecroes e mMemor em ambientes externos, onde ha acesso
fresco. Aumente a quanftidade e acessibilidade de espagos ao ar livre onde possivel
uma diversidade de espa¢os PpoOF mMelo de escala e programa 0 exercicio tambeéem
ﬁ.' Iincenfivado com ftrilhas para caminhada em espiral e ponfos de [nreresse frequenfes
delas.
\ J

)



PROPOSTA TEORICA

AGRUPEM OS RESIDENTES EM “ALDE[AS”

~

AUMENTE

7

D

\

'\
J

EXPANDA

~

e

Pegquenos aglomerados adjacenfes podem formar um meio fermo enfre o isolamenfo complefo e a
exposi¢cao completa ao resto do edificio. Pequenos grupos de vizinhos (8 a 10 unidades) nao
podem ser apenas um grupo de apoio de pares, mas ftambem podem compartilhar amenidades comuns
sem depender de salas mulfifuncionais de alfo risco ou espa¢os de janfar comparfilhados.

0S PROTOCOLOS DE LIMPEZA PARA SUPERFICIES DE ALTO TOQUE

Protocolos de limpeza claros nao s6 melhoram a sequranca de um espag¢o, mas também aumenftam os
niveis de confianc¢a e conforto Torne as superficies de alto conftato obvias com materiais nao
porosos de cores vivas, como tinta, fifa ou sinalizacao Fornece métodos de limpeza, como uma

pia aberta ou desinfetante para as maos adjacente a superficies de alfo confato.

O LIMITE DA UNIDADE

A medida que mais bens e servicos chegam a sua porfa, a unidade ou enftrada da casa deve se
adaptar as necessidades espaciais e comporfamentais A sinalizagao de identificagao da
residencia deve ser clara para reduzir erros de enfrega Designar um espa¢o fora do chao para
pacofes e enfregas ajudara a manter caminhos estreitos de circulagao Llivres de riscos de

frope¢cos .

TECNOLOGIA DE INCORPORACAD

A tecnologia de comunicag¢ao nao apenas permite que informagoes criticas sejam compartilhadas
Tire s & amenr e, mas também pode Dromover com seguranca 0S Servicos necessarios, COMmOo
verificacoes de bem-estar e "redwzir o Isolamenfo  Ter wuma [inha de base de ftecnologia
padronizada cria acesso equitative a comunicacaoc e a Informacao .
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ANTEPROJETO

A estrufura do complexo e pensada em AT R

. - : Estruftura
concrefo armado com a ufilizagao de pilares e

1

vigas inverfidas em formato de grade

!

existfindo lajes impermeabilizadas em balango
em fodo seu perimetro. 0O escoamento das 3aguas

pluviais se dé pela propria viga-laje

(Detalhe), que funciona como uma grande calha

coletora. Projetada plana, a laje prevé uma

regularizacao com caimento de 5% em diregao

aos ralos e condufores de descida, localizados

junfo aos pilares infernos. A laje confta cam

impermeabilizagao com manta asfaltica e |

pintura emborrachada branca. o= R =

Ainda na coberftura e nao menos importante,
0is reservaforio elevados em cada

complexo.

I
edificio das exfremidades, para abasfecimenfo \¢gP ! | bl Lo
de 4dgua para reuso, tanto para irrigacgao dos .\ : S Sy
jardins, como para limpeza do complexo. A i} . QI e
disfribuicao da agua oCcorre nele Dropria . ¥ I
coberfura, com descidas Fambem coincidentes £ .{. =N LR Tt :
aos pilares infternos. 3 i RSy Y1

P T 1 {
Quanto ao reservaforio principal, - dianfe !

dos calculos de Consumo diario — ol {
necessario um reservaforio Fipo forre |
cilindrica de 25 .0001L, Com Fechamento e M /
formafo de paralelepipedo na area do bosgue, {
para compor com o0 parfido arquifefonico do i

!
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ANTEPROJETO

No edificio de Administracao e (o)eezeio
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No centro do edificagao existe uma peqguena
academia, composta com equipamentos basicos para
musculag¢ao e freinos funcionais auxiliando para
eventuals exercicios para fisioferapia e

!

acompanhamento profissional.




ANTEPROJETO

No prédio oposfto

Administracao e Sadde <comporta

cozlIinha indusfrial, com
pré-preparo, camara fria
higiene; e o0 salaoc mulfiuso

serve fanfo como refeitorio,

salao para palesfras,
bailes, etc
deposito para gquardar as

cadeiras, e banheiros para

que estiver no edificio.
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CONCLUSAD

As licoes do COVID-19 fornecem uma janela desenvolver parcerias criafivas com oufras
para uma nova manelira de priorizar e avaliar o empresas, como clinica de salde, mercearia,
projefo de moradias populares. Projefar para o farmadcia, salao de beleza ou loja de revenda
“novo normal” muda a maneira como pensamos sobre dentro dos Llimites do local, permite que o0s
cerfos elemenfos de design em habitagoes. residentfes ganhem independéncia sobre as
Corredores, por exemplo, tém sido destacados necessidades basicas sem serem expostos ao
como um dos elemenfos no projefo de hospifals risco potencial de infecg¢ao.
onde as infecgoes se espalharam. Na habitagao,

a eficiéncia no projeto nos levou a confiar no Anferiormente, varandas, aCcesso lgual ao
corredor de carga dupla e simples de 2 metros esSpago externo, enfradas generosas, escadas
conforme apresentado no projeto. No enfanfo, o0s abertfas e dispositivos de felecomunicagoes
corredores de 7 mefros nao permifem 0 embufidos na unidade Dbase eram Vvistos CoOmo
distfanciamenfo social e talvez haja uma maior | fens de luxo. Esses mesmos elemenfos durante a
oporfunidade para mudar radicalmenfe o Llayouf pandemia esfao provando ser essenciais para a
das residéncias para idosos.  As opgoes incluem manufencao da salde fisica, mental e emocional
reduzir a escala dos edificios a “aldeias” e e devem ser incluidos em projetos fufuros como
el iminar ou repensar corredores para ajudar 3 essenciails. Fspacos menos insfifucionais que
fornecer acesso aos servigos. O movimento da foram intencionalmenfe projefados para o bem-
esfufa, em design de vida assistida, fornece um estar das pessoas sao melhores para o confrole
modelo de como esfe fipo de layouf pode apolar de infeccoes .
e fornecer intferagao social mais Segur a e
relacionamentos mais significativos, ja que um Todas essas sugesfoes certamenfe exigirao
nimero definido de residentes compartilha uma mudanga cultural na manelra CoOmo
espacos basicos como cozinha, sala de esftar ou financiamos moradias populares. No enfanto,
espa¢ta ao ar Llivre. como a COVID-19 <confinua a mosftrar a conexao
devastadora enfre o projefo de habifagao e seus

Novos empreendimentos habifacionais fambém impacfios negafivos na sadde , femos 3
se beneficiariam de solugoes para fornecer oportunidade de provar que um bom projeto e

em

Servicos aos residenfes sem que eles precis importanfte e gue fodos merecem UMa Casa seqgura
sair do prédio. Trazer amenidades adicionais e digna e saudavel .
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