Introducdo

O presente Trabalho de Conclusdo de Curso visa entender o problema do cancer no
municipio de Erechim /RS e como a cidade propde espacos de prevencdo, tratamento e pds
tratamento da doenca.

ApOs a pesquisa, a proposta & de um espaco para terapias integrativas e
complementares, que dardo apoio as pessoas que buscam tratamento oncoldgico em
Erechim, melhorando sua qualidade de vida antes, durantee depoisda doenca.

Este projeto visa atender aspectos fisicos e psicolégicos, dando suporte aos pacientes
e acompanhantes, com ambientes que proporcionam conforto visual e sensorial, além de
atividades em grupos possibilitando uma maior sociabilidade com pessoas que estdo
passando por situagdes semelhantes.

Justificativa

No campo da oncologia, o municipio de Erechim é o Unico da microrregido do Alto
Uruguai que possul uma Unidade de Alta Complexidade Oncoldgica (UNACON), oferecendo
pelo Sistema Unico de Sadde (SUS) servicos de guimioterapia, radioterapia e cirurgia
oncoldgica. Sendo uma cidade que possui esses servicos, deve ofertar apoio ao tratamento
oncoldgico.

Alguns desses espacos ja sdo desenvolvidos na cidade, como € o caso do Centro de
Apoio Oncolégico Luciano (CAOL), que oferece apoio psicoldgico e abrigo as pessoas que
vem de outras cidades em busca de tratamento. O objetivo central € uma redefinicio de
conceitos emrelacdo aespacos de assisténdia ao pacientes oncoldgicos.

Este novo conceito serd materializado através de uma proposta arquitetdnica que ird
abranger ambientes de salide humanizados onde sero trabalhadas terapias integrativas e
complementares, além de trabalhar percepcies sensoriais dos pacientes. Qutro ponto a ser
explorado, & um espaco destinado a espiritualidade que é fundamental no tratamento.

A proposta deve ser pensada de modo que contemple todas as fases da doenca: o
antes, ambientes de prevencio; o durante, tratamento; e o depois, pos-tratamento e
convivéncia. Estas atividades serdo planejados em conjunto para acidade de Erechim.
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Objetivo Geral

Propor um centro de apoio para pessoas em tratamento oncolégico para a cidade de
Erechim/RS.

Objetivos Especificos

1. Desenvolver estudos que auxiliem na compreensdo do tema, dos usudrios
potenciais e no processo de projeto do centro de apoio as pessoas que passam por
tratamento oncoldgico e quem os acompanha;

2. Compreender o conceito de humanizacdo na arquitetura e como pode ser aplicado
no projeto para que o proposto contribua positivamente no tratamento oncoldgico;

3. Integrar a edificacdo com as dreas externas, voltando a arquitetura ndo s6 para si
mas relacionando com seu entorno;

4, Propor uma diversidade de ambientes, procurando atender os diferentes pdblicos
potenciais.
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Breve retomada do referencial tedrico

Aquiserd apresentada a pesquisa sobre o cancer e os assuntos relacionadosa ele para
a compreensdo da doeng¢a como um problema para a sadde das cidades. O estudo do
referencial tedrico & importante para desenvolver conceitos necessarios para a tormada de
decistes sobre aconfiguragdo deespacos urbanos e arquitetonicos.

Oque éo Cincer?

Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA), o cancer na maneira como &
interpretado atualmente pela medicina & a denominacdo de um conjunto de doencas que
tem em comum o crescimento descontrolado de células que invadem teddos e drgdos,
podendo espalhar-se para outras regides do corpo, este processo denomina-se metdstase.
S3o células incompativeis com o equilibrio do organismo e, por isso, comprometem sua
satde. (INCA, 2018)

Quando o crescimento destas células é muito agressivo, & classificado como um
tumor maligno. J& em contra-ponto o tumor benigno que hd um crescimento vagaroso de
células gque se assemelham com as ja existentes nos tecidos, nem sempre trazendo riscos a
vida da pessoa. (INCA, 2018)

Causas

Carme wermelia

As causas s80 classificadas em fatores intemos e externos, que estdo diretamente
interligados. Fatores internos dizem respeito a genética, o que pré-condiciona as defesas do
organismo contra agentes prejudiciais externos. De acordo com o INCA (2018), os fatores
externos estdo ligados a habitos equestdes ambientais.

Alguns destes fatores externos seriam a radiagdo solar e poluicBodo ar. Outros seriam
os habitos que as pessoas possuem como alcoolismo, tabagismo, ingestio de certos
remédios e dietas alimentares pouco sauddveis, como a ingestdo de embutidos, carne
vermelha em grande quantidade (maior que a Organizacdo Mundial da Sadde - OMS indica
semanalmente), alimentos em que na producao é feito o uso de agrotdxicos. (INCA, 2018)

Prevencdo

Histdrico

A pesquisa focou também em conhecer a histéria da doenca desde sua descoberta, o
entendimento de que era uma doenca que ataca orgdos e tecidos do corpo humano, ao
descobrimentodo técnicas de tratamento.

A primeira técnica desenvolvida para o tratamento do céncer foi a cirurgia na metade
do século XIX. Era uma técnica muito invasiva em que a taxa de sucesso era baixa por conta
das infecgbes que ocorriam no periodo pos operatdrio. Com o passar dos anos foram
descobertas técnicas de assepsia ou anti-sepsia, que possibilitaram o aumento da taxa de
sucessodas cirurgias oncoldgicas.

Mo final do século XIX, a descoberta do raio ¥, permitiu aos médicos a obtenc3o de
diagndsticos melhores sobre os corpos sem a necessidade de cirurgias para analisar
problemas internos. Em 1902, a radioterapia passou a ser utilizada no tratamentode cdncer.
Mo inicio esta técnica foi utilizada para o cdncer de pele, sendo aplicada posteriormente em
tumores internos através da introducdo de tubos diretamente nos drgdos afetados. Em
1905, radiologista francés Jean Bergonié e o histologista Louis Tribondeau apresentaram o
funcionamento da radioterapia, onde as células cancerosas sofriam danos antes que as
células sauddveis. Porém a técnica se mostrava arriscada por conta da falta de controle na
dosagem dos ralos x, o que poderia causar queimaduras tornando a terapia cancerigena,
agravando o estado de salide dopaciente. (TEIXEIRA; FONSECA, 2007)

Tanto a cirurgia quanto a radioterapia foram importantes avangos no tratamento
oncoldgico, mas as taxas de sucesso em algumas tipologias da doenca eram muito baixas.
Por isso, em meados do século XX a quimioterapia foi desenvolvida com o propdsito de
mudar essequadro. (TEIXEIRA; FONSECA, 2007)

A PrimeiraGuerra Mundial trouxe consigo alguns avancos tecnolégicose no campoda
medicina ndo foi diferente. A quimioterapia surgiu apds os alemaes usarem bombas de gas
mostarda, um composto quimico altamente tdxico. Os médicos voltaram seus estudos aos
soldados que tiveram contato com essa substancia e puderam observar a diminuicdo dos
leucdcitos na medula 6ssea dos individuos, assim possibilitando a ideia de usar um derivado
do composto para o combate contra a leucemia. Mais tarde a indistria farmacéutica
mostrou estudos gque apresentavam avanc¢os no combate de outros tipos de tumores.
(TEIXEIRA; FONSECA, 2007)

Essas trés técnicas (Cirurgia Oncoldgica, Radioterapia e Quimioterapia) estdo em
constante aperfeicoamento, porém ainda s3o tratamentos agressivos, onde os pacientes
passam por mudancas fisicas e psicoldgicas. Desta forma, torna-se necessario o uso de
terapias alternativas, aliadas ao tratamento tradicional, para melhorar a qualidade de vida
dessas pessoas.

A prevencdo da doenca esta relacionada a ter um modode
vida mais sauddvel para diminuir as chances do cdncer se
desenvolver, incluindo cuidados com a alimentagdo, exercicios
fisicos regulares e uso de protetor solar diariamente. Segundo o
INCA (2018), a cada 100 casos de cincer, 22 poderiam ser
prevenidos com uma alimentacdo e anutricdo balanceada.
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Técnicas Integrativas e Complementares

Em 1970, surgiu o Programa de Medicina Tradicional visando formular e formatizar
politicas na drea das prdticas integrativas e complementares. A Organizagdo Mundial da
Salide (OMS) buscava ampliar os estudos cientificos para oconhecimento destastécnicase
melhorar a qualidade, eficicia e seguranca das mesmas. Apds muitos estudos, eventos e
grande participacdo da populacdo, os municipios passaram a ter malor autonomia na
concretizacdo de politicas de salde abrindo possibilidades para que muitas préiticas de
medicina integrativas, complementares e alternativas, pioneiras fossem implantadas no
quadro atual da salde no Brasil. (MINISTERIO DA SAUDE, 2006). Como exemplo, temos o
seguinte panoramaapresentado pelo Ministério daSalide:

O campo da PNPIC contempla sistemas médicos complexos e recursos terapéuticos,
osquais siotambém denominades pela Organizacio Mundial de Saide (OMS) de
medicina tradicional e complementar falternativa (MT/MCA) (WHO, 2002). Tais
sisternas e recursos enmvolvermn abordagens gue buscam estimular os mecanismos
naturals de prevengdo de agravos e recuperacio da sadde por melo de tecnologias
eficazes e seguras, com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo
terapéutico @ na integracio do ser humano com o melo amblente & a sociedade.
Outros pontos compartilhados pelas diversas abordagens abrangidas nesse campo
s30 a visHo ampliada do processo salde-doenca e a promogio global do culdado
humano, especialmente do autoculdado.[...] .(MINISTERIO DA SAUDE, 2006, pig.
10)

Dentre as praticas integrativas e complementares podemos citar as principais, que se
tornaram recorrentes nas politicas de sadde e no atendimento meédico brasileiro: Medicina
Tradicional Chinesa-Acupuntura, Homeopatia, Fitoterapia, entreoutras.

Imagem 2. Acupuntura




AF‘EEIKIMAI;ELEI DO MUNICIPIO DE ERECHIM-RS

Erechim se localiza no norte do Estado do Rio Grande do Sul, situa-se na micromregido
do Auto-Uruguai Gatcho, sendo o maior municipio desta microregido. Oferece uma grande
diversidade de servigos para a populagdo.

Faz parte da 112 Coordenadoria Regional de Sadde. No campo da oncologia, funciona
omo pdlo para os municipios priximos, ou seja, muitas pessoas que moram neste
municipiosvém para Erechim em buscade tratamento oncoldgico.

Maps da localirsgio das UNACOMN:s no RS

Legenda
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*  Umidades de At Compieidad e Oncoldgica-S

Para entender o problema do Cancer na no municipio de Erechim é preciso
compreender em primeiro lugar quais seriam os métodos de prevencdo e tratamento que a
cidade poderia oferecer. 580 espagos edificados ou abertos? 530 equipamentos ou
atividades? 530 mudan¢as nos habitos das pessoas? Como o modo de vida das pessoas
influencia na prevencdodadoenca?

O referencial tedrico do TFG | serviu como base para entender que algumas praticas
didrias das pessoas sdo prejudiciais a satide. Podemos exemplificar citando: falta de dieta
saudavel, falta de exercicios fisicos regulares, falta de uso de protetor solar e o estresse
acumulado nodia adia.

A cidade pode oferecer equipamentos, espacos e servicos que possibilitam a
mudanca destes hdbitos. Podemos observar no mapa abaixo que Erechim possui alguns
espacos onde atividades de prevencdo sdo oferecidas, como areas de lazer, convivéncia e
praticas de exercicios fisicos. Estes ambientes estdo localizados, em sua maioria, prdximos

a0 eixo central da cidade, ficando distantes de bairros mais afastados, dificultando o acesso
das pessoas que moram nestas localidades.

Legenda:
1 Funﬁ#a-tl f Santa Tere Snha de Erechim 22 Parque Longines Malnowsks 59 Catedral 550 José
it el o 23 Praga Boleska Skonupski 40 Asodagio Brasieins igrea
A Ciri g . Kot O i LURshs 24 Praga Julio de Castihos Jesus Oristo Uitimos Dias
6 Clinica Revitalise 2608 do Sal 47 Socedade Espinita Caminho
; mﬂ Do 27 Praca Beda Vista da Luz

H 28.CEU Progressa 43 Sernind rio Mossa Senhara de

LBS Presidente \a :

3 LIty M 294gres Dews & Amas Fdtirra
11 UBS 530 O stowdo 30 ia Nossa Senhora da Salete 44 Prefeitura Municipal de
12 UBS Progresso 3 & Epirito Santo Erechirm
13 LS Estevam Carrang 32 lgrela O st Maranats A5 Feirs de alimenios arghnicos
12 8% Baka Vista
15 LB A Mt 33greja Show da Fe i o Bawro 5o Cristosiio
15 UBE Viemrie de Pails Adigrefs Bvangdiica Amembiéia de Deusd de Erechim 46 Feica Regional de Mimentas
17 Praga Vida Nosa 15 Cong regacio Esangdca Luterang S5o Joda Eecdgicas
Emg ':"!"“l';"“ !Eﬁ"l‘r;ehgrah Batizta de Crechim 47 Feira no Parque Longines
20 Centro Cubtural 25 de Juha 37 igreja do Evangéico Quadrangular Mafinow ki

] P i R sic: 38 igreja Universal do Reino de Deus 4 Fesra do Produtor

CENTRO DE APOIO A0 TRATAMENTO ONCOLOGICO- ERECHIM/RS

TRABALHO DE CONCLUSAD DE CURSO-ARGUITETURA E UrRBANISMO-UFFS

ORIENTADOR: MARCOS SARDA VIEIRA
ApapEmico: ViNIoIDE Bagzinl SPIAZ T

TERRENO DA PROPOSTA

0 terreno escolhido para a proposta do Centrode Apoio ao Tratamento Oncolégico fica proximo
a FHSTE, Hospital Santa Mdnica, COC Centro de Cancer e o CAOL. Além destes equipamentos, a area
(D Vento escolhida possui infra-estrutura urbana, prdxima de farmécias, mercados, restaurante e espacos de
lazer como o SesieaPracaVidaNova.

Localizado no bairro Espirito Santo, a drea do terreno & de 1600 m* composta por 3 lotes. Esta
inserida na UTP 14 UR-7, que permite instalacdo de equipamentos de sadde. Possul uma frente, a via
que dd acesso é de trafego baixo e pavimentada com paralelepipedos.

ALGUNS ESPACOS DE PREVENGAO E TRATAMENTO DA DOENGA BECORTE

Condicionantes
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Praca Vida Nova

Fonte: Arquiva pessoal
Vento Legenda:

DOMINAME s Vias principals conectam a culras cidades
wowme Linha de dndbies esindual @ inferestadeal
Linha de dnibus municipal
Curvas de nivel

Vegetacdo e Topografia

1500 -

Ruas pleo paraleleplpedo
L N0 Ruas asfaltadas
Terreno da proposta

Feira do Produtor
Fonte: Arguing pessoal

Fonte: Arquivo pessoal

Cheios e Vazios
1 Sl

Fundac 3o Hospitalar 5anta Terezinha de Erechim
Fonte: Arguivo pessoal

A partir das andlises na escala da cidade, foi definido um recorte para aproximar o
estudo para a futura intervencdo. Para esta escolha foram considerados os seguintes
aspectos:

1. O recorte deve estar proximo a equipamentos de satde que oferecam tratamento
oncoldgico.

2. Orecorte deveconter infra-estrutura urbanaparadarsuporte/apoio a proposta.

3. Orecorte deveestar préximo as linhas de 6nibus, facilitando a mobilidade das pessoas.

\egetagdo
I fuas piso paralelepipeda
B fuas adattadas

Legenda:;
Vias principaisconectam a outras ddades
Linha de dnibus estadual e interestadual

wwas s Linha de dnibus municipal

= == Femovia de Erechim
Fundacdo Hos pitalar Santa Terezinha de Erechim
Praga Vida Nova
LIPA
Farmacias
Parada de dnibus

Mapa: Aproximacdo do Recorte GES)

Econdmico Center
Drive Thru Hamburguer




CENTRO DE APOIO AO TRATAMENTO ONCOLOGICO PARA ERECHIM-RS

O Centro de Apoio ao Tratamento Oncoldgico tem como finalidade melhoria na
qualidade de vida dos pacientes que passam por tratamento oncolégico, sendo um
equipamento que oferece atividades e servicos que complementam o tratamento. Sua
implantacdo serd nas proximidades da Fundacdo Hospitalar Santa Terezinha de Erechim,

facilitando o acessibilidade de um equipamento ao outro. Como vimos anteriormente, o
terreno fica préximo a mercados, restaurantes, padarias, farmacias e dreas de lazer, estas
atividades complementam os servigos queserdo prestados no Centro.

0 equipamento proposto funcionara dando possibilidade de terapias integrativas e
complementares vinculadas ao Sistema Unico de Sadde (SUS). No referencial tedrico vemos
a importancia que a espiritualidade possui na vida de um paciente oncologico, por isso, o
Centro terd um espago para reflexdo e expressdo da espiritualidade, seja paciente efou
acompanhante, independentede questdes religiosas.

Como visto anteriormente, a didade pode propordonar ambientes de prevencio ao
cancer, tratamento oncoldgico e convivéncia apds doenca para as pessoas. O espaco
proposto visa atender as trés categorias, visto que a ideia € promover maior assisténcia
profissional mas também fortalecer o cariter de comunidade, em que um paciente apoia o
outro, formando vinculos.
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Croqui 1 L Croqui 2 DIRETRIZES PROJETUAIS

* Propor espacos de apoio psicologico;

* Propor espacos onde sera ofertada tratamento com terapias
integrativas e complementares (Croqui 3 );

* Possibilitar espacos de abrigo para pacientes e acompanhantes

gque buscam tratamento oncoldgico de outras cidades;
Crogqui 4

* Propor um espaco para reflexao e oracdo, espaco ecuménico
respeitando a espiritualidade de cada pessoa (Croqui 1);

* Promover acessibilidade paras os ambientes;

» Fazer uso da iluminacdo natural para que pacientes,
acompanhantes e a equipe de funcionarios se sintam

confortaveis nos espacos (Croqui 2);

Crogul &

&= 1\ * Promover ventilagdo natural nos espacos (Croqui 4);

» Usar materiais que proporcionam sensagoes adequadas a cada
ambiente;

* Propor espacos em que ruidos externos nao atrapalhem as
atividades que necessiam maior siléncio (Croqui 5);

* Promover ligacdes visuais e/ou fisicas entre ambientes internos e
externos (Croqui 6);

» A edificacdo deve respeitar a escala dos usuarios;
* Conceber espacos coletivos agradaveis;
* Evitar a monotomia dos ambientes:

» Fazer uso de mobiliarios confortaveis:

ORGANDOGRAMA E FLUXDGRAMA
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Fitoterapia; Acupuntura
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Circ. Social
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Perspectiva geral do Centro de Apolo ao Tratamento Oncologico
P mostrando a fachada principal.

Planta de Situacio S
Esc.: 1:500
Telha Shingle
Calha Subcobertura
»— 0SB
: | = Estrutura em
madeira
— Laje
Tubo de saida pluvial
(desce junto aos pilares)
Detalhe esquematico do sistema pluvial em telhado borboleta
Esc.: 1:10
No Centro de Apoio ao Tratamento Oncoldgico ha a Além disso, a proposta de restaurante seria
proposta de uma forte ligacdo das areas internas a edificacdo com a venda exclusiva de alimentos organicos,
com as areas externas, no paisagismo foram desenvolvidos o respeitando as recomendagbes da OMS (Organizagdo

espaco de horta medicinal onde sdo cultivadas ervas, chas Mundial da Saude), serdo servidos sucos, frutas e saladas
dentre outras plantas que possuem algum agente curativo para a promogdo da melhoria da qualidade de vida dos
quando manipuladas adequadamente, servindo como espago pacientes e seus acompanhantes. Vinculado a este
de prevencao ao Cancer. ambiente, a praga de alimentagdo ou refeitdrio, esta
inserida parte dentro da edificacdo e parte fora para que o 2
publico consumidor possa ter a ligacao fisica e visual mais

forte com o paisagismo proposto.
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Espiritualidade vinculada a sadde

O diagndstico do cincer &, muitas vezes, recebido pelos pacientes e familiares de
forma negativa devido aos aspectos sociais e culturais. E importante entender que o
contexto cultural em que o paciente estd inserido & formador do conceito ou da estigma do
gue é&adoenca. (GUERRERO et. al.,2009)

\ |— O cancer ainda & visto por muitas pessoas comouma doenca incuravel, sabemos que
esta ndo & uma verdade absoluta. Por conta disso, a primeira reaco que muitos pacientes
— @ — — S — _ _@ = — tem guando recebem o diagndstico é negativa. Os pacientes e familiares comecam a

desenvolver sentimentos de raivafrustragdoe indignagdo. (GUERRERC et. al.,2009)

0 segundo passo apds a recepgdo da noticia, & a transformagdo destes sentimentos
em energia para lutar contra a doenca. Nesta etapa a espiritualidade e/ou religiosidade se
apresentam, em muitos casos, s30 importantes pois confortam e d8o forgas a estas pessoas
paracomecar o tratamento oncoldgico. (GUERRERO et. al. ,2009)

A Espiritualidade, segundo Guerrero et al .(2009), estd relacionada a valores pessoais

1
i1 1

o m ommm w ommm e mmm o S mms om Emm n omme m omm m mmm m mmm w omm om ommm m o
|

==
o
=

LR L L PR LA PR P L T

I
I
I
I
I
1
I
I e intimos, ligados a vivéncias individuais, auxiliando na produc¢do de for¢as para suportar
5, I sentimentos negativos como culpa, raiva e frustragdo. Também esta ligada a energias
1 Telha aﬁﬂqiﬂ - /‘ positivas com foco namelhoriadaqualidadede vida, na manutencdo da salde dos pacientes
| i= / Y e
: el = = : | J endoprecisa estar ligadaaos aspectos formais religiosos.
: gttt «1.-.-61..-_-.--. e i s 0 O 0 0 0 g a8 R G R g i P P 8 0 £ e R """'"“"E_'""" :‘*‘__"'—"'f‘:' I II" O tratamento nhtﬂmﬂh:ﬂ EEH tra nﬂfﬂ rt'!'ta‘;ﬂES no n'tﬂdﬂ d'E Viver dﬂ PE-EI-EI"I'I'.-E' e
, &—qf,ﬁ: % Wt Loy L -ﬂi’u?‘_‘,{'@ - I - familiares, o tratamento em si & um processo traumatico e desgastante. A compreensdo da
: .|.-H"""'i. or Lorers _.J-E' '-\?-" :'; iFi 1
- -. ! R e ST = = I doenca e o suporte mental e espiritual se mostram necessarios no combate ao cincer. E
I |h ; Z I importante destacar que a espiritualidade n3o & parte do tratamento, mas possibilita uma
¥ w s h . ; .
! 2 ‘ tomada de consciéncia importante na melhoria de estado espirito-mental do paciente com
H | 4 on ] iy L
; Adminisracsa | 2 : cancer quando vinculada aos tratamentos médicos tradicionais.
i 54,0 ? a
ﬂms M- Viniica ; ! Promover um espaco para que os pacientes e acompanhantes possam manifestar sua
i e 3280 I B.50 = I espiritualidade, independente de questdes religiosas se mostra importante para a proposta,
! P b e ¥ — - .
I : E 1 visto que & um fator determinante, muitas vezes, para que o paciente se mantenha forte,
| ’ " : 1 focado eesperancosoem seu tratamento.
o I z 1 5 -
: 6,50 = : E-‘ A partir do contelido apresentado no referencial tedrico, entende-se melhor ocincer,
I :J’r z : o tratamentos e sua histdria. Outros aspectosse mostram importantes, perspectivas de que o
, i Selaide i ropias Sala de aspeta 5““"’:";}“;*:“ : cancer ndo é causa e sim a consequéncia de habitos que a populacdo vive em seu cotidiano.
‘ g W i e e 2 | # > Observa-se a importincia de compreender a cidade como um objeto que influéncia
i r - 6,50 z 1 = diretamente na salide das pessoas que moram nela. Na seqiiéncia serd apresentado
| ! ! Telha Shingle E' exemplos referéncias de espagos que oferecem tratamento e assisténcia psico- espiritual.
' I Sacada = | e ing
o : u T — o 3 i =3\
: f Pdlds = : w Perspectiva interna do Espaco Ecuménico
i 1 | : | !e
— b | @650 - J g
| x r Sals de reuniBes pars T bl T
== l ' | I funciandeios % || Sty o I o
= | | Arwic 220 = P = |
| | | : M-l I"E .
| IE II ;_E. 1
[ | F |
| =
I : = E I '
| | |
s | |
Y | 4 1 I ﬂ 1 i :_:;:' I | =|l
s 2 [ o
Elevador Eé' |
e — ;_\. Sll™ I_.-_.-_
! ! e
Eevador Ciraitacko veticalde | | 3 | Telha Shingle r =
e T —— Atz jm e P L R R PEEE SRS s £ -
A B, 7¥ m? = ah =
-| Pha Mnlm ".; | it r o -
4 33 2 =
| ::"j I 1 -
- -
g >
8 ::.:: | : ,..-_-:-‘-;" =
o | : : { -
Ol o | Perspectiva interna do Espaco Ecuménico
| o
z | :
|
|

| Telha Shingld |
= !

! ‘

== L
i

= @

S,

Planta Baixa Pavimento 2
Esc.: 1:100

0,5m 1m 5m 10m o

ESCALA GRAFICA




CENTRO DE APOIO A0 TRATAMENTO ONCOLOGICO- ERECHIM/RS

TRABALHO DE CONCLUSAD DE CURSO-ARGUITETURA E UrRBANISMO-UFFS

ORIENTADOR: MARCOS SARDA VIEIRA
ApapEmico: ViNIoIDE Bagzinl SPIAZ T

") 'i
41. '\. - 4 ._:1:

_&',.'

Corte AA'
Esc.: 1:100

Perspectiva externa do espaco de meditacdo.

Perspectiva extermna mostrando a relacdo entre dormitdrios e drea externa.
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Perspectiva interna mostrando a relagdo entre convivéncia e drea externa,

Conclusao

Ao fim deste trabalho, a proposta atendeu a expectativa de chegar ao anteprojeto do
Centro de Apoio ao Tratamento Oncol6gico para o municipio de Erechim-R5. A proposta é de
um equipamento que ofereca espagos que complementem o tratamento tradicional do
cancer, assim, as terapias nele oferecidas trazem malor qualidade de vida para os pacientes
oncolégicos.

Dentre as terapias oferecidas pelo centro, podemos citar terapias em que sua
aplicacdo € individual, como acupuntura, homeopatia e fitoterapia, e terapias que s3o
aplicadas coletivamente, como musicoterapia, arteterapia e ioga (estas receberam um
espaco separado daedificac3o principal porconta de, em alguns casos, emitiremn muito som,
como terratambores, uma das técnicas da musicoterapia). Este ambiente foi projetado para
terum maior isolamento acustico, para ndo interferir no outros ambientes.

O centro de apoio também oferece uma variedade de ambientes, como espacos de
convivéncia com boa iluminacdo e ventilagdo; espaco ecuménico onde as pessoas poderdo
refletir, orar, meditar de acordo com sua crenca; também so oferecidos dormitdrios para as
pessoas que vem de outras cidades em busca de tratamento oncoldgico. Assim, a cidade de
Erechim conta com mais espacos que funcionam como suporte ao tratamento do Cancer,
melhorando a qualidade de vida dos pacientes.

Perspectiva interna do espaco de ioga, musicoterapia e arteterapia.
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