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INTRODUCAO

A presente pesquisa visa analisar aspectos relevantes para a elaboragédo de
um Centro de Desenvolvimento para Lesados Medulares, tornando-o a Nova Sede
da LEME - Associagdo de Lesados Medulares do Rio Grande do Sul. Para tanto,
leva em consideracdo a sua importancia para a sociedade, bem como a sua
viabilidade construtiva

O projeto sera implantado na cidade de Novo Hamburgo, Rio Grande do Sul,
Brasil. A LEME é uma associagao filantropica, sem fins lucrativos, de natureza
assistencial aos portadores de deficiéncia medular. Apresenta como principal
objetivo estimular a integracao social e familiar, apoiando os associados em suas
iniciativas na procura pela autonomia, oferecendo atendimento médico, psicolégico e
fisioterapico.

Dessa forma, a principal caracteristica do projeto sera a busca da integracao
entre o paciente e o ambiente social e cultural no qual esta inserido. O espaco
devera ajudar o Lesado Medular na compreensao de sua nova rotina de vida social

e funcional.
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2. AESCOLHA DO TEMA E A JUSTIFICATIVA DA PROPOSTA

Como tema para o Trabalho Final de Graduacao do curso de Arquitetura e
Urbanismo escolheu-se lancar uma proposta para a Nova Sede da LEME -
Associagdo de Lesados Medulares do Rio Grande do Sul. Esta escolha foi motivada
pelo acompanhamento cotidiano da rotina de um lesado medular, paraplégico, que
muito lutou pela organizagdo dos deficientes fisicos. Junto a um grupo de pessoas
com as mesmas dificuldades, este cadeirante fundou a LEME, um centro
especializado na saude, que compreende o ser humano como sujeito da agdo e nao
um objeto.

A LEME possui, hoje, sua sede localizada na rua Saldanha Marinho, n® 291,
Bairro Péatria Nova, em Novo Hamburgo, onde aluga um galpdo com area total de
375 m2. Disponibiliza aos associados secretaria, laboratorio de informatica, biblioteca
e videoteca, além de equipamentos para musculagdo, consultério médico e
atividades de lazer. Oferece também, gratuitamente, atendimento de assistente
social, psicélogo e fisioterapeuta.

A intencado projetual para o futuro Trabalho Final de Graduacao é transferir a
sede da LEME para um terreno localizado na rua Bento Gongalves, proximo ao
SESC - Servico Social do Comércio de Novo Hamburgo. A proposta para a
concepgao desse projeto € a criagdo de um conjunto de espacos para atividades
adequadas a pessoas com deficiéncia motora. Nesse contexto, sera possivel a
reabilitacdo do cadeirante a partir de um ambiente funcional e acolhedor, onde o
individuo podera ser preparado e reabilitado para a sociedade, tornando-se
independente. Para tanto, € de fundamental importancia que ele se sinta envolvido
nesse contexto.

O objetivo esperado com o Centro de Desenvolvimento do Lesado Medular é
que este possa apresentar uma melhor infraestrutura, a qual proporcionara, com
mais qualidade, um espaco de interagao social, lazer, cultura, esportes, terapia e
reabilitacdo. A cidade necessita de um complexo de atividades destinado as
pessoas com deficiéncia fisica. Este conjunto pode se tornar um atrativo de
socializagdo para a regiao sul do Brasil, tendo como publico alvo a comunidade de
lesados medulares tanto local quanto regional, de qualquer faixa etaria e classe

social. A intengdo é projetar uma nova sede com caracteristicas arquitetonicas
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préprias e adaptadas aos deficientes fisicos, adotando os conceitos de diversidade e

integracao.

2.1. ASSOCIACAO DE LESADOS MEDULARES DO RIO GRANDE DO SUL

Por mais de vinte anos a cidade de Novo Hamburgo contou apenas com a
Associagdo de Deficientes Fisicos — ADEFI. No entanto, esta € uma associacao de
natureza puramente assistencial, tendo em vista que seu publico alvo agrega, em
sua grande maioria, deficientes mentais e fisicos do Municipio, sem conseguir dar a
devida atengao para cada tipo de necessidade. Insatisfeitos com o que vinha sendo
proposto pela ADEFI, alguns deficientes lesados medulares sentiam-se
desmotivados, pois, na sua grande maioria, essas pessoas apresentam condi¢des
mentais integras, que possibilitam uma vida ativa dentro da sociedade.

Surgiu, entéo, a idéia de criar uma associagdo que pudesse reunir apenas 0s
lesados medulares, podendo estes, juntos, ir em busca de informagdes que
pudessem auxiliar em suas reabilitagdes, utilizando palestras motivacionais, novas
tecnologias e novas descobertas na recuperacao de lesados medulares.

Em 01 de novembro de 2002, é inaugurada a Associacdo dos Lesados
Medulares do Rio Grande do Sul — LEME, fundada por Luciano José Mallmann,
Mauro Klein, Pablo André Flores, Carlos Guilnerme Rocha da Silva, Jorge Francisco
Rodrigues da Fé, Marco Aurélio Wiest, José Caetano Machado e Jorceno Basso.
Sua sede foi implantada na Rua Saldanha Marinho, n° 291, no bairro Ouro Branco,
em Novo Hamburgo. Nesse local encontra-se um galpdo alugado, com area de
375m2. A Associacdo disponibiliza secretaria, assistente social, psicélogo,
atendimentos fisioterapicos gratuitos, além de apresentar uma sala de informatica,
biblioteca, equipamentos para musculagao e lazer.

A entidade conta hoje com 161 associados e presta cerca de 60 atendimentos
fisioterapicos semanais gratuitos. A LEME é uma associagéo civil filantropica, sem
fins lucrativos, de natureza assistencial aos deficientes medulares. Entre seus
objetivos esta a promocao de acdes de difusdo e desenvolvimento da reabilitacao na
vida social e no mercado de trabalho, promovendo atividades culturais, educacionais
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e recreativas, bem como criando um banco de dados dos lesados medulares do Rio
Grande do Sul.

Ciente do seu papel de co-responsavel pela gestdao e pela fiscalizacdo das
politicas publicas voltadas as pessoas com deficiéncia, a LEME possui participacao
ativa nos conselhos e 6rgaos colegiados representativos do segmento, da area
social, de saude e de assisténcia social.

2.2. LESAO MEDULAR

O termo “lesdo medular” é utilizado para se referir a qualquer tipo de lesédo

gue ocorra nos elementos neurais do canal medular (Imagem 2.1).

Medula Espinhal

Vértebra

Imagem 2.1 — Canal medular (Adaptado de BIOMECANICA, 2010).

A lesdo medular ocorre a partir de um acidente traumatico ocasionado,
principalmente, por meios automobilisticos, mergulho, agressdo com arma de fogo
ou queda. Segundo Sarah (2010), acidentes traumaticos podem resultar na leséo
das estruturas medulares, interrompendo a passagem de estimulos nervosos
através da medula. Dependendo da altura e gravidade da lesdo na coluna, havera
mais ou menos comprometimento dos movimentos, da sensibilidade, funcionamento
dos 6rgaos, circulacdo sanguinea e controle de temperatura. Além da lesdo na
medula, pode ocorrer também uma lesdo no sistema nervoso autbnomo ou

alteragées no mesmo. A leséo ocorre devido a morte dos neurbnios da medula e a
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quebra da comunicacao entre o cérebro e todas as partes do corpo que ficam abaixo
da lesdo. A maioria dos pacientes apresenta melhora que se inicia a partir da
primeira semana e vai até o sexto més do trauma. A possibilidade de melhora
espontanea diminui apds este periodo.

Conforme Adams (1985), a lesdo pode ser completa, quando nao existe
movimento voluntario abaixo do nivel da lesdo, ou incompleta, quando ha algum
movimento voluntario ou sensacao abaixo do nivel da lesdo. A medula pode também
ser lesada por doencgas, como, por exemplo, hemorragias, tumores e infeccées por
virus.

Segundo Sarah (2010), nas lesdes medulares completas, ha paralisia — perda
de todas as modalidades sensitivas (tatil, dolorosa, para temperatura, pressao e
localizagdo de partes do corpo no espago) — abaixo da leséo e alteracao do controle
urindrio e fecal. As lesGes cervicais altas determinam tetraplegia (paralisia dos
quatro membros). Neste tipo de lesdo, a insuficiéncia respiratéria é freqiente, devido
ao comprometimento do nervo que comanda a contragéo do diafragma.

A medula espinhal é organizada em segmentos ao longo de sua extensao
(Imagem 2.2). Raizes nervosas de cada segmento inervam regides especificas do
corpo. A parte superior € denominada de coluna cervical e corresponde a regidao do
pescoco. Logo abaixo desta esta a parte denominada de coluna toracica, que vai do
pescoco até a altura da cintura; depois h& a parte da coluna lombar, correspondente
a regidao das costas abaixo da cintura. Por ultimo, tem-se a parte denominada coluna

sacral, que é formada por uma peca unica de osso (ADAMS, 1985).

Cervical

Toracico

Lombar

Pélvico

Imagem 2.2 — Coluna vertebral e suas regides (LEMOS, 2006).
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Algumas das complicacbes comuns encontradas em pacientes com leséo
medular sdo as Ulceras por pressdo ou escaras, que podem ser responsaveis por
longos periodos de imobilidade e/ou hospitaliza¢des. Estas Ulceras sédo encontradas
principalmente nas areas onde 0s 0ssos sdao pouco protegidos por musculos
(Imagem 12). As escaras surgem diante da interrupgcdo prolongada da circulagao
sanglinea na pele, causando a morte das células. As causas mais comuns sao a
pressdao do corpo no colchdo, a pressdao no assento de cadeira ou em alguma
superficie dura (SARAH, 2010).

Occipital

Escapula

Trocanter

Joelho

Maléolo

. . Halux
Calcaneo —

Imagem 2.3 — Locais propicios a se ter Ulcera por pressado (SARAH, 2010).

Ficar muito tempo sobre uma cama ou cadeira em uma mesma posicao leva a
um aumento de pressao sobre a pele. Ao mesmo tempo, 0 peso do corpo empurra
0S 0SS0s contra os vasos sanguineos. Com esta pressao de fora para dentro e de
dentro para fora, a circulacdo sanglinea pode ficar prejudicada em uma
determinada regido, e surge a ulcera por pressao. Se as Ulceras ndo forem bem
cuidadas, elas tornam-se cada vez maiores e mais profundas, comprometendo os
musculos e podendo chegar até os 0ssos. Freglentemente as Ulceras infeccionam
e, se a infeccdo chegar até os ossos, a cura é extremamente dificil. Uma das
principais causas de morte em pessoas com lesdo medular sdo as ulceras por
pressao (DUTRA, 2010).

Além das escaras, outros dois problemas constantes nos lesados medulares

sao as disfuncdes urinaria e intestinal, que ocorrem pela auséncia de comunicacao
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entre o cérebro e estes dois sistemas. Isso significa que o controle sobre a bexiga
e/ou intestino é comprometido pela lesdo medular e, por isso, a eliminagcdo dos
residuos armazenados deixa de ser automatica, podendo fazer-se necessaria
alguma técnica para esvaziar a bexiga ou defecar (SARAH, 2010).

Diante das informacbes apresentadas, pode-se perceber a real importancia
da coluna cervical e as enfermidades que causa o rompimento dela. A coluna trata-
se do elo entre sistema sensorial (visdo, audi¢cdo, olfato,..) e o tronco; esta combina
forca e movimentacao, seu funcionamento adequado exige equilibrio entre a forca

muscular e sua flexibilidade.

2.3. A IMPORTANCIA DAS ATIVIDADES SOCIAIS E DE LAZER

O lazer € um componente importante para a qualidade de vida de todos os
cidadaos e tem viés especial no caso dos portadores de lesdo medular, tendo em
vista que disturbios do humor, particularmente depressao, sdo freqlientes nestas
pessoas. A integracdo em programas de reabilitacdo e socializacdo faz com que
esses sintomas diminuam, além de amenizar a ansiedade. Apesar das limitacdes
motoras impostas por este tipo de enfermidade, os deficientes fisicos podem realizar
e participar de diversas atividades. A socializacdo e o lazer devem proporcionar a
interacdo entre cadeirantes e as demais pessoas, podendo estas atividades serem
separadas por categorias de interesse: artisticos, intelectuais, esportivos, manuais,

turisticos e sociais.

2.4. A IMPORTANCIA DAS ATIVIDADES FISICAS

As atividades propostas precisam proporcionar ao deficiente medular uma
satisfacdo tanto corporal quanto mental. Sendo assim, o Centro de Desenvolvimento
do Lesado Medular — Nova Sede para a Leme — disponibilizara aulas de basquete,
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danca, natacdo, hidroterapia, musculacao e fisioterapia. Com essas atividades os
associados adquirem agilidade, equilibrio, forca muscular, coordenacao motora,
resisténcia fisica, melhora das condigdes dos aparelhos circulatorio, respiratério e
digestivo, além de prevenir algumas patologias secundarias a lesdo medular,
encorajando, assim, o desenvolvimento de habilidades motoras e funcionais para

melhor realizacdo das atividades de vida diaria, entre outros.

2.4.1. Basquete sobre rodas

7

Para a pratica do basquete sobre rodas (Imagem 2.4) é necessaria uma
guadra com as dimensdes de vinte e oito metros de comprimento por quinze metros
de largura. A cesta devera ser instalada a trés metros e cinco centimetros de altura e
0s jogadores deverao utilizar cadeiras adaptadas e padronizadas, respeitando
sempre, no entanto, as limitacdes fisicas de cada jogador (CBBC', 2008).

Imagem 2.4 - Jogo de basquete sobre rodas (CBBC, 2010)

! CBBC - Conferacao Brasileira de Basquetebol em Cadeiras de Rodas
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2.4.2. Danca

Conforme Braga (2002), “a danca é uma atividade corporal que pode ser
considerada um recurso artistico-terapéutico, auxiliar ao bem-estar fisico e mental,
proporcionando a inclusdo social de pessoas com deficiéncia fisica”. A danca
permite que flua a emotividade através da musica e do movimento, contribui para a
melhora da autoconfianga, da autoconsciéncia e do fortalecimento da imagem
corporal do deficiente, auxiliando também na melhora da postura, coordenacao
motora e comunicagdo. Para esta modalidade é necessaria uma sala ampla, com

barras metalicas para apoio e espelhos nas paredes.

Imagem 2.5 - Apresentacao individual de danca sobre rodas (JUNIOR, 2010).

Imagem 2.6 - Apresentagao de danga sobre rodas em grupo (JUNIOR, 2010).
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2.4.3. Hidroterapia e Natacao

Para a pratica de hidroterapia e natagdao € necessario uma piscina aquecida e
adaptada, com rampa, barras de apoio e elevador especifico para esta atividade,
facilitando a entrada dos lesados medulares na mesma. Este espaco sera utilizado
para tratamentos em grupos ou individuais. Conforme Campion (2000),”em nenhuma
outra situacdo a pessoa com deficiéncia fisica podera ser totalmente independente e
movimentar-se com tanta facilidade”. Na hidroterapia, os fisioterapeutas deverao unir
o procedimento de reabilitagcdo tradicional as grandes vantagens proporcionadas
pelos inumeros efeitos da dgua, como relaxamento, auséncia de acao da gravidade
e diminuigao do peso corpéreo, dentre outros.

Imagem 2.7 - Hidroginasrtica (BONACELLA, 2010).

Imagem 2.8 - Entrando na piscina (CVI, 2010).
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2.4.4 Musculacao

As atividades de desenvolvimento muscular estdo diretamente ligadas a
prevencdo dos problemas nas articulagdes, na coluna, doengas cardiacas, diabetes,
hipertensédo, obesidade e outros males. Portanto, necessitam de um espag¢o amplo,
devidamente equipado para a atividade de um cadeirante, no qual um profissional
devera orientar os praticantes, tanto em aulas assistidas quanto na musculacéo,
como a reabilitagdo individual (DICAS, 2008).

Imagem 2.10 - Ciclismo (RODRIGUES, 2010).
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2.4.5 Fisioterapia

A fisioterapia tem o papel de ajudar e ensinar o paciente a cuidar de seu
corpo, por meio de exercicios de fortalecimento, alongamentos, posicionamentos e
respiracdo, evitando, assim, complicacdes e deformidades, mantendo um corpo
ativo e forte, possibilitando uma maior independéncia do cadeirante (LIMA, 2010).

Apesar do projeto em questdo ndo objetivar a implantacdo de uma clinica,
leva estes aspectos em consideracdo e prevé uma ala especifica para a atuagao
desses profissionais, importantes no leque de servicos a serem disponibilizados para
0s associados.
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3. METODO DE PESQUISA

Para elaborar este trabalho foram explorados aspectos importantes,
necessarios a realizacdo de um projeto para o tema proposto, tais como estudo de
caso, pesquisa de campo, levantamentos, leituras e pesquisa bibliograficas. A leitura
bibliografica oportunizou embasamento tedrico as necessidades para o projeto
proposto . A pesquisa documental forneceu subsidios indispensaveis a viabilizacao
do presente trabalho, como mapas, plantas e documentos. A pesquisa exploratéria,
através de levantamento de campo de algumas vias do bairro, foi de suma
importancia para compreensdo do contexto urbano, de suas potencialidades e

caréncias.

3.1. ESTUDO DE CASO

Visando a aprendizagem e a qualificacdo do projeto em estudo, foi visitada e
analisada a sede onde hoje se localiza a LEME, além de ter sido realizada uma
visita a piscina de hidrogindstica da Universidade Feevale. Tais locais foram
analisados através de entrevistas com profissionais e sob o ponto de vista das
necessidades de um cadeirante.
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3.1.1 Associacao de Lesados Medulares do RS

A Associacao de Lesados Medulares do Rio Grande do Sul situa-se na cidade
de Novo Hamburgo, no bairro Patria Nova. A LEME localiza-se em um galpao
alugado préximo ao centro da cidade (Imagens 3.1 e 3.2). Esta associacédo oferece
reabilitacdo nas areas de fisioterapia, assisténcia psicoldgica, assisténcia social,
nutricionista, massoterapeuta, clinico geral, além de promover oficinas de inclusao
digital, artes, literatura e esporte, através da criagcdo de um time de basquete sobre
rodas. A LEME conta com 161 associados, dos quais 50, em média, freqientam
semanalmente a sede. Para continuar seu trabalho, a Associacdo depende de
patrocinadores que investem financeiramente na LEME, além de promover eventos

beneficentes para aumentar a renda.

5 R NN TR T s mY ERRLT, LSy R R

Imagem 3.1 — Localizagdo da LEME e do lote sugerido (Adaptado de GOOGLE EARTH, 2010).
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Imagem 3.2 — Fachada da LEME (AUTORA, 2010).

A estrutura fisica da LEME apresenta, na parte da frente do galpdo, um
sagudo central com mesas, cadeiras de rodas sobressalentes e uma estante
horizontal de livros, onde sdo expostos os prémios e trabalhos dos associados
(Imagem 3.3). Ha uma sala com uma mesa para recep¢ao (Imagem 3.4), uma mesa
para a diregdo e administracdo (Imagem 3.5), além de um espacgo para guardar 0s
materiais da oficina de artes e os materiais esportivos (Imagem 3.6). Encontram-se
ainda, neste saguao principal, duas salas para consultérios médicos (Imagem 3.7),
uma sala de informatica com cinco computadores (Imagem 3.8), dois sanitarios
(Imagens 3.9 a 3.12), um espaco para fisioterapia, musculacdo e lazer (Imagens
3.13 a 3.18). A sede conta, ainda, com uma cozinha e churrasqueira para momentos

de confraternizacéo (Imagem 3.19).

Imagem 3.3 - Saguao central (AUTORA, 2010).



Imagem 3.6 - Deposito de material da oficina de artes e material esportivo (AUTORA, 2010).
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Imagem 3.8 - Sala de informatica (AUTORA, 2010).

Imagem 3.9 - Acesso aos banheiros (AUTORA, 2010).

29



Imagem 3.10 - Puxador lado interno da porta no banheiro (AUTORA, 2010).

Imagem 3.11 - Bancada da pia (AUTORA, 2010).

Imagens 3.12 - Barras de apoio (AUTORA, 2010).

30



Imagens 3.13 - Academia — bicicleta para cadeirante (AUTORA, 2010).

Imagens 3.15 - Fisioterapia - Barras de apoio para caminhar (AUTORA, 2010).
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Imagem 3.17 - Fisioterapia Imagem 3.18 - Mesa jogo de xadrez.

Imagem 3.19 - Cozinha com churrasqueira, infraestrutura precaria.

O galpao no qual esta sediada a LEME apresenta uma estrutura precaria,
apesar de demonstrar grande preocupacdo com a acessibilidade de seus
associados. A edificacdo possui pé-direito com aproximadamente cinco metros de
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altura, sendo as telhas de fibrocimento e 0 madeiramento do telhado todo aparente
(Imagens 3.20 a 3.22). Os ambientes administrativos e de consultorios apresentam
um tamanho reduzido, dificultando seu uso. Estes espacos apresentam divisorias de
madeira e forro rebaixado, do mesmo material. Nas areas de maior fluxo de
cadeirantes, é possivel notar que o ambiente apresenta-se mais livre, facilitando a
circulagdo. De acordo com o secretario-executivo Mauricio Fleck, os associados
sentem falta de uma area aberta para convivio ao ar livre, além de uma quadra de
basquete, para que o time da Associagao possa treinar.

Diante de todos estes fatores apresentados anteriormente, a LEME busca
apoio legislativo hamburguense para a aquisicdo de uma sede prépria no municipio.
No dia 27 de abril de 2010, o entdo secretario-executivo Mauricio Fleck, se fez
presente na Camara dos Vereados de Novo Hamburgo para relatar as dificuldades
gue vém enfrentando e pedir ajuda dos legisladores (ANEXO A).
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Imagens 3.21 - Estrutura do galpao — telhado aparente (AUTORA, 2010).

Imagens 3.22 - Estrutura do galpao — instalagdes elétricas precarias (AUTORA, 2010).

Por meio desta visita de campo, pOde-se constatar a real necessidade de
transferir esta associacdo para um ambiente com uma infraestrutura adequada as
pessoa com deficiéncia fisica e que possa atender as necessidades administrativas
e de lazer da propria LEME.

3.1.2 Piscina de hidroginastica da Universidade Feevale

Uma vez que pretende-se projetar uma piscina adaptada as necessidades de
pessoas com deficiéncia fisica, permitindo que estas possam realizar atividades de
hidroterapia, e hidroginastica. A partir de entdo, foi realizada uma visita a piscina de
hidroginastica da Universidade Feevale, onde foi efetuado o levantamento espacial
das necessidades que este ambiente exige.
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Imagem 3.23 - Piscina coberta (KLEIN, 2008).

Fatores como iluminacdo natural, ventilagdo, piso antiderrapante,
profundidade e dimensdées da piscina, assim como barras de apoio, serao
primordiais para a execu¢ao de uma piscina adaptada (Imagens 3.24 e 3.25).

Imagem 3.25 - Rampa com piso antiderrapante (KLEIN, 2008).
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As barras sao acessorios fundamentais, levando em conta o publico que
utilizara o espaco. Elas estédo localizadas em todos os ambientes; dentro da piscina,
nas circulagdes do complexo, nos banheiros e nos acessos principais, como pode
ser visualizado nas Imagens 3.26 a 3.30.

Imagem 3.26 - Barras de apoio (KLEIN, 2008). Imagem 3.27 - Barra de apoio da circulagéo
(KLEIN, 2008).

Imagem 3.28 - Ducha adaptada (KLEIN, 2008).
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Imagem 3.29 - Chuveiro adaptado com banco e barras de apoio (KLEIN, 2008).

Imagem 3.30 - Banheiro adaptado — barras de apoio (KLEIN, 2008).

Por meio desta visita de campo, péde-se vivenciar as reais necessidades de
um cadeirante para ter acesso a uma piscina. Abrange bem mais que apenas
algumas barras de apoio; trata-se de pisos antiderrapantes, rampas, alturas
adequadas, ventilacao e iluminagédo coerentes com o espaco proposto, entre outros

itens apresentados anteriormente.



4. CONTEXTO URBANO E O LOTE

Novo Hamburgo € um Municipio brasileiro do Estado do Rio Grande do Sul
(Imagem 4.1). Esta situado no Vale do Rio dos Sinos, a cerca de quarenta
quildmetros da capital do Estado, pertencendo a Regidao Metropolitana de Porto
Alegre. Faz limites com os Municipios de Sao Leopoldo, Estancia Velha, Ivoti, Dois
Irmaos, Sapiranga, Campo Bom e Gravatai. Sendo o IBGE (2010), Novo Hamburgo
possui uma area total de 217 Km?2, contabilizando aproximadamente 257.000
habitantes. Suas coordenadas sao: latitude sul: 29° 45' e longitude oeste: 50° 60'.
Possui uma altitude média de 57 metros acima do nivel do mar, e sua temperatura
média anual fica em torno de 19°C. As principais vias de acesso ao Municipio de
Novo Hamburgo sdo a BR 116 e a RS 239, vias essas que cortam as principais

cidades da regiao do Vale dos Sinos, como ilustra a Imagem 4.2.

LOCALIZACAO DA
REGIAO NO ESTADO

/ Rio Grande
" do Sul

REGIAO DO VALE DOS SINOS
Imagem 4.1 — Mapa de localizagdo de Novo Hamburgo dentro do Estado do Rio Grande do Sul.
(Adaptado de VALE, 2010).
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Imagens 4.2 — Principais vias de acesso a Novo Hamburgo (Adaptado de GOOGLE EARTH, 2010).

Dentro da cidade de Novo Hamburgo, pode-se considerar como vias
estruturadoras no eixo Norte-Sul as avenidas Sete de Setembro e Frederico Linck e
as ruas Marcilio Dias e José do Patrocinio, tendo a maioria delas acesso
diretamente da Rodovia Federal BR-116. E, no eixo Leste-Oeste, pode-se
considerar as avenidas Nacdes Unidas, Primeiro de Margco, Pedro Adams Filho e a
Rua Bento Gongalves, como ilustra a Imagem 4.3 a seguir.
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- VIAS ESTRUTURADORAS NORTE/ SUL
- VIAS ESTRUTURADORAS LESTE/ OESTE

Imagem 4.3 — Principais vias de Novo Hamburgo (Adaptado de GOOGLE EARTH, 2010).

O lote escolhido para a implantagdo do Centro de Desenvolvimento do
Lesado Medular — Nova Sede para a Leme — esta localizado no bairro Patria Nova,
na cidade de Novo Hamburgo. O local é contornado pelos seguintes bairros: Centro,
Boa Vista, Ouro Branco, Ideal e Rio Branco, conforme mostra Imagem 4.4 a seguir.
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Imagem 4.4 — Bairros que contornam o Bairro Boa Vista na cidade de Novo Hamburgo (Adaptado da
PREFEITURA DE NOVO HAMBURGO, 2010).

RONDONIA

4.1. JUSTIFICATIVA REFERENTE A ESCOLHA DO TERRENO

Implantar o Centro de Desenvolvimento do Lesado Medular — Nova Sede para
a Leme — na cidade de Novo Hamburgo deu-se pelo fato de que o Rio Grande do
Sul ndo possui associagdes especificas para lesados medulares nesta regido. Novo
Hamburgo, por apresentar mais de 250 mil habitantes, possui estrutura para receber
este tipo de servico, além de a cidade representar um polo central dentre as diversas
cidades situadas ao seu redor.

A escolha deste lote partiu da busca por uma localizagcao préxima ao nucleo
central da cidade, porém necessariamente com poucas curvas de nivel. A LEME
precisa, acima de tudo, estar inserida na malha e no contexto urbano, com o intuito
de aproximar a vida social cotidiana das pessoas com deficiéncia fisica. O associado
a esta instituicdo tem por objetivo principal a reinsercao social, logo, este nao deve
estar isolado do perimetro urbano central.

O terreno escolhido apresenta uma privilegiada localizagdo, Av. Nacodes
Unidas, uma das vias estruturadoras da cidade. Situa-se numa regiao préxima ao
centro, facilitando a locomog¢ao dos cadeirantes, com a utilizacao de linhas de énibus
locais. Com relacdo ao trafego de 6nibus préximo ao terreno, foi realizado um
levantamento juntamente as empresas de transporte coletivo do municipio. A partir

do contato telefénico com a Coordenadora de Trafego da Viagcao Hamburguesa, Sra.
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Luciana, pode-se observar que ha trés linhas de dnibus adaptados para deficientes
fisicos que passam em frente ao lote onde se pretende implantar o projeto.
Conforme informacbes do Sr. Laércio Ricardo Grings, Coordenador de Trafego da
Viagdo Futura, pode-se verificar uma linha de dénibus passando exatamente em
frente ao lote.

A implantagdo do Centro de Desenvolvimento do Lesado Medular — Nova
Sede para a LEME — neste local ira valoriza-lo, eis que podera atender ao publico
alvo pretendido: cadeirantes de todas as classes sociais, que carecem de um
espaco de lazer e infraestrutura que supram suas necessidades diferenciadas,

estimulando sua reinclusao na sociedade.
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Imagem 4.5 — Vias de acesso a quadra do terreno (Adaptado da PREFEITURA DE NOVO
HAMBURGO, 2010).
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4.2. O LEVANTAMENTO FiSICO DO LOTE E DE SEU ENTORNO URBANO

Segundo informacgdes coletadas junto a Prefeitura de Novo Hamburgo, o lote
possui uma area total de 7.917,75m?2 e com testada para oeste, av. Nagdes Unidas
com 70,00m de dimenséo; o lado norte possui em torno de 120,80m de dimensao; o
leste apresenta 69,83m de extenséo; e, a sul, o terreno possui em torno de 138,70m
de dimensao. Conforme o levantamento topografico, o terreno apresenta quatro
metros de desnivel que se inicia na av. Nagdes Unidas. As Imagens 4.6 e 4.7

ilustram a quadra com o terreno, suas dimensdes e o levantamento planialtimétrico.
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Imagem 4.6 — Lote na quadra com levantamento planialtimétrico (Adaptado da PREFEITURA DE
NOVO HAMBURGO, 2010).
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Imagem 4.7 — Levantamento planialtimétrico do lote (Adaptado da PREFEITURA DE NOVO
HAMBURGO, 2010).

O lote em questdo encontra-se atualmente desocupado, estando seu terreno
com uma cobertura vegetal rasteira em sua totalidade. Nesta quadra encontram-se
dezoito arvores de pequeno e médio porte, sendo que nenhuma delas esta imune ao
corte. Porém, as que forem retiradas deverao ser replantadas, no mesmo terreno ou
em outro, de acordo com as exigéncias da Prefeitura de Novo Hamburgo. A Imagem
4.8 abaixo, ilustra as vegetacdes existentes no lote.

Imagem 4.8 — Levantamento vegetal do lote (Adaptado da PREFEITURA DE NOVO HAMBURGO,
2010).
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As imagens 4.9 e 4.10, logo abaixo, ilustram as vegetagdes existentes no
terreno.

Imagem 4.9 — Visual do terreno, vegetagao rasteira (AUTORA, 2010).

Imagem 4.10 — Visual externo do terreno, vegetagao de pequeno e médio porte (AUTORA, 2010).

O contexto em que o lote se insere possui um entorno com edificacées que
abrigam wusos mistos, abrangendo casas, edificios multifamiliares, espagos
comerciais e, principalmente, prestadores de servigos (Imagem 4.11).
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Imagem 4.11 — Mapa de Usos (Adaptado da PREFEITURA DE NOVO HAMBURGO, 2010).

Ao norte da quadra, encontra-se o prédio da Le Mans — Comércio de veiculos
da Concessionaria Pegeout (Imagem 4.12). Ao lado leste do terreno, ha o
Supermercado Zaffari Bourbon, com a saida de veiculos de frente para o terreno em
questdo (Imagem 4.13). Ao sul do lote ha edificacbes com uso residencial, ao
sudoeste encontra-se o SENAI - Servico Nacional de Aprendizagem Industrial
(Imagem 4.14). Ao lado oeste da quadra encontra-se a avenida Nac¢des Unidas
tendo junto a ela o Arroio Luis Rau que corta a cidade (Imagem 4.15). Do outro lado
do arroio ha edificagdes grandes, do tipo pavilhdo, com o uso para servigos diversos.



Imagem 4.12 — Ao fundo do terreno esta a Le Mans (AUTORA, 2010).

“he

Imagem 4.13 — Acesso de veiculos do Zaffari Bourbon (AUTORA, 2010).

Imagem 4.14 — SENAI (AUTORA, 2010).
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Imagem 4.15 — Esquina da Rua Joao Pessoa com Av. Nagdes Unidas (AUTORA, 2010).

Com relacdo as alturas do entorno préximo na quadra onde o lote esta
inserido, as edificacées variam de um a quatro pavimentos. No entanto, é possivel
verificar que nas quadras vizinhas encontram-se edificagbes de um até 12
pavimentos (Imagem 4.16).

Imagem 4.16 — Vista da Rua Joao Pessoa com edificagbes em alturas existentes (AUTORA, 2010).

As Imagens 4.17 e 4.18 ilustram algumas caracteristicas do lote em que o
projeto serd inserido.
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Imagem 4.17 — Esquina da Av. Nag¢des Unidas com Rua Otto Kopschina (AUTORA, 2010).

Imagem 4.18 — Esquina da Rua Tomé de Souza com Rua Otto Kopschina (AUTORA, 2010).

Como pode ser visto na Imagem 4.19, a seguir, a via que da acesso ao lote
apresenta-se em um unico sentido sul-norte, sendo esta uma via de transito rapido
com grande fluxo de veiculos. As demais vias que contornam o quarteirdo
apresentam transito de veiculos em duplo sentido, sendo classificadas como vias de

transito lento.
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Imagem 4.19 — Sentido das vias que circundam a quadra do lote (Adaptado da PREFEITURA DE
NOVO HAMBURGO, 2010).

4.3. REGIMES URBANISTICOS

De acordo com a PDDUA — Plano Diretor de Desenvolvimento Urbanistico e
Ambiental — Lei Municipal n° 1.216/2004, de 20 de Dezembro de 2004, o lote em
estudo localiza-se em dois setores: SM2 — Setor Miscigenado 2% e o CD - Corredor
de Densificagdo® (Imagem 65).

? Setor com caracteristica de ocupacdo e uso preferencial habitacional unifamiliar, com atividades
compativeis permitidas.

® Corredor vinculado as vias arteriais e coletoras do sistema viario, com previsdo de densidade maior
ou igual ao setor servido pela via.
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TABELA 01 - REGIME URBANISTICO — ANEXO 01

Instituido io Art. 43

2 2 |as6| 25 |25]1/7] 3 15|15 [2e4s[1/5] 2 2 ]

OBSERVACOES S com afastamento obrigatdrio A=H/6 N sem afastamento obrigatério  CE segundo o cédigo de edificagoes

Nas divisas laterais, de fundos e no alinhamento a altura maxima permitida € de 7,95m no ponto de divisa de cota mais alta e de 13,35m em
qualquer ponto ao longo das divisas do terreno;

Nas divisas laterais e de fundos a altura maxima permitida & de 7,95m no ponto de divisa de cota mais alta e de 13,35m em qualquer ponto ao
longo das divisas do terreno:

Analise e Diretriz Urbanistica Especial;

Recuo de jardim comespondente a faixa nao edificavel, além da faixa de dominio da rodovia.

Permitido afastamento minimo de 3,00m para duas fachadas, sendo o comprimento maximo da soma destas fachadas de 50% de uma das divisas
do lote paralela a{s) fachada(s) correspondente(s):

Verificar art. 46 que apresenta condicao especial para recuos de ajardinamento em lotes de esquina com testada menor que 10 m;

Verificar art. 45 sobre acréscimo no indice para edificagdes destinadas a uso comercial e de prestacio de servicos.

Imagem 4.21 — Tabela do Regime Urbanistico (Adaptado de NOVO HAMBURGO, 2004)
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SM3 - Setor Miscigenado 3

TO — Taxa de ocupagéo: 75%;

IA — Indice de Aproveitamento: 2,4;

Recuo de Ajardinamento: 4;

AfastamentosA= h/6: Obrigatorio (laterais e fundos conforme Cédigo de Obras)

CTT - Corredor de Trafego e Transporte

TO — Taxa de ocupagéo: 75%;

IA — Indice de Aproveitamento: 2,4;

Recuo de Ajardinamento: 0 (zero);

AfastamentosA= h/6: Obrigatorio (laterais e fundos conforme Cédigo de Obras)

Conforme mencionado nos afastamentos, além do Plano Diretor, a edificagao
também devera atender aspectos do Cédigo de Obras, Lei Complementar Municipal
n°608/2001, de 5 de novembro de 2005.

A partir dos valores arbitrados pelo PDDUA, foram obtidas as seguintes
metragens para o lote em estudo:

SM3 - Setor Miscigenado 3
Area do Lote: 5.416,80m?
TO — Taxa de ocupacéo: (75%): 4.062,60m?2
IA — indice de Aproveitamento (2.4): 13.000,32m?
Recuo de Ajardinamento: Quatro metros

AfastamentosA= h/6: Laterais e fundos

CTT - Corredor de Trafego e Transporte
Area do Lote: 2.500,00m?
TO — Taxa de ocupacéo: (75%): 1.875,00m?2
IA — indice de Aproveitamento (2,4): 6.000,00m?
Recuo de Ajardinamento: Zero

AfastamentosA= h/6: laterais e fundos
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4.4. CONDICIONANTES CLIMATICAS

O clima caracteristico da regiao em estudo é identificado como temperado.
Segundo informagbes coletadas junto a PREFEITURA DE NOVO HAMBURGO
(2010), esse apresenta as quatro estacées do ano bem definidas. No inverno,
registra temperaturas proximas de zero grau, podendo até apresentar ocorréncias de
1 a 2 graus negativos. Ja no verao, o calor intenso provoca temperaturas acima dos
40 graus (NOSSA Cidade, 2010).

Os ventos predominantes, dado o local onde esta inserido o lote, sdo oriundos
do sudeste, de forma intensa. Pode-se observar que existem duas edificagcdes
vizinhas a quadra que podem vir a interferir na localizagdo da edificacdo dentro do
lote, podendo estas gerar sombras projetadas na edificacdo a ser consolidada
(Imagem 4.22).

Imagem 4.22 — Incidéncia solar e dos ventos (Adaptado da PREFEITURA DE NOVO HAMBURGO,
2010).



5. PROJETOS ANALOGOS

Nessa etapa, tem-se como objetivo a busca de referéncias, comparativos e
avaliagcOes da infraestrutura, do programa de necessidades, bem como do projeto

por completo, a fim de proporcionar um analise baseada em fatos reais.

5.1. REDE SARAH DE HOSPITAIS DE REABILITACAO

ARQUITETO: Jo&o Filgueiras Lima (Lelé)

Localizacao: Brasil

A Rede SARAH de Hospitais de Reabilitagdo € constituida por nove unidades
hospitalares localizadas em Brasilia (DF) — a qual conta com um hospital e um
Centro Internacional de Neurociéncias e Reabilitacdo —, Salvador (BA), Sao Luis
(MA), Belo Horizonte (MG), Fortaleza (CE), Rio de Janeiro (RJ), Macapa (AP) e
Beléem (PA). Todas essas unidades foram projetas pelo arquiteto Jodo Filgueiras
Lima, mais conhecido como Lelé.

Para a concepg¢do do edificio, foi fundamental garantir a eficiéncia da
ventilacdo e da iluminagdo naturais. A orientagédo e a forma do edificio também sao
importantes. Economia de energia, boas condi¢des visuais, psicologicas, higiénicas
e uma agradavel sensagao espacial, entre outros aspectos subjetivos e relativos ao



95

conforto ambiental, caracterizam aplicacdo arquitetdnica correta de elementos que
incorporam a luz e a ventilagdo natural nas obras de Lelé. O partido arquiteténico em
geral é definido por leveza estrutural, continuidade espacial e adaptacdo a
mobilidade dos pacientes, criando um ambiente alegre, colorido e integrado a
natureza, adequado as necessidades psicolégicas que acompanham as dificuldades
fisicas dos usuarios.

Analisa-se aqui, os hospitais da rede Sarah Kubitschek — unidades de
Fortaleza e Rio de Janeiro —, duas das obras que melhor ilustram as solucdes
técnicas e arquitetbnicas propostas pelo arquiteto, que favorecem a entrada do
vento e da luz natural. Evidencia-se o aprimoramento dos sheds e demais sistemas
de ventilacdo, como as galerias e 0 piso técnico, assim como os sistemas flexiveis
de fechamento, o forro de painéis de policarbonato basculantes e os arcos retrateis,
0s quais, dependendo do tipo de ventilagdo em funcionamento (natural, mecéanica ou
artificial), permitem o controle da saida do ar e da iluminagdo natural de maneira
independente. A incorporagdo de jardins internos e dispositivos de climatizagéao
passivos, como espelhos d’agua e nebulizadores, sdo também de importancia

relevante.

Imagem 5.1 — Vista interna do Hospital Sarah em Fortaleza (SARAH, 2010).
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Imagem 5.2 — Vista externa do Hospital Sarah no Rio de Janeiro (SARAH, 2010).

5.2. CENTRO DE REABILITAGAO MOTORA

ARQUITETOS: Claudio Vekstein e Marta Tello
LOCAL: Vicente Lopez, Argentina
Fotos: Sergio Esmoris

Este projeto apresenta solugdes interessantes quanto ao uso de painéis pré-
moldados de concreto perfurado, fazendo o papel do brise solar de maneira
inteligente. Esta solugdo protege a fachada secundaria, que é toda de vidro. A
iluminacdo natural dos ambientes é percebida facilmente, fator importante para
diminui¢cdo do uso de energia artificial.

Outra preocupacao primordial dos Arquitetos foi pensar na acessibilidade dos
frequentadores do Centro (IMRVL). Utilizaram rampas largas de concreto e com

inclinagdo suave, as quais circundam todo o patio interno da edificagao.



Imagem 5.5 — Patio interno (ESMORIS, 2005)
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6. REFERENCIAS FORMAIS

O presente capitulo pretende analisar a forma e a funcéo das obras que serédo
elencadas, para que, assim, posteriormente, possam servir de referéncia no projeto

do Centro de Desenvolvimento para Lesados Medulares.

6.1. BENEFICENCIA NIPO-BRASILEIRA DE SAO PAULO - ENKYO

ARQUITETOS: Leonardo Shieh e Shieh Shueh Yau
Localizacdo: Sao Paulo, SP (Brasil)

A Beneficéncia Nipo-Brasileira de Sdo Paulo — Enkyo, como é mais conhecida
na comunidade onde esta inserida, inaugurou no ano de 2009 sua nova sede,
projeta pelos arquitetos Leonardo Shieh e Shieh Shueh Yau. Esses venceram um
concurso realizado entre escritérios que, de alguma forma, tém ligagcdo com a
comunidade japonesa (PROJETO, 2010).

Com uma arquitetura moderna e elementos que, de certa forma, remetem a
cultura nipbnica, o edificio em questao apresenta-se com seis pavimentos e trés
subsolos. O projeto adapta-se a topografia em desnivel do lote e a sua configuracao

irregular, semelhante a de um trapézio. Devido as necessidades de cada setor, as
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areas de atendimento médico ocupam o0s pisos mais baixos, e as atividades sociais
concentram-se nos pavimentos superiores.

Este projeto torna-se referencia para o projeto proposto devido a
preocupacao dos autores com a eficiéncia energética do edificio. Em toda a face
externa do conjunto foi utilizada tela metalica perfurada para sombreamento - com
ela aproveita-se a0 maximo a luz natural, diminuindo a insolagédo e permitindo a
ventilagdo natural nas salas periféricas. Apenas nas areas de laboratorio,
concentradas no nucleo da edificagdo, ha climatizagdo com o auxilio de
condicionadores de ar. Esses equipamentos, porém, sao resfriados com um sistema
que capta a agua do lencol freatico e funcionam apenas por contato entre ela e o
liquido que refrigera os aparelhos. Observando as imagens 6.1 e 6.2, é possivel
perceber a presenga de painéis para aquecimento de agua, terrago-jardim, espelho
de agua e um sistema de ventilacdo. Todos esses itens tornam a edificacdo

ecologicamente correta, diminuindo os custos para a manutengdo da mesma.

Imagem 6.1 — Imagem ilustrativa da fachada principal (PROJETO, 2010).



60

Painel solar para
aguecimento de dgua

Teto-jardim

Tela metdlica para
sombreamento

Espelho d'agua

Tanque para
agua de redso

Aquecimento
geotérmico

Imagem 6.2 — Esquema dos itens que colaboram para eficiéncia energética (PROJETO, 2010).

6.2. CAREERS SERVICES UNIT

ARQUITETO: Hodder Associates
LOCAL: Manchester (Inglaterra)

A idéia formal deste projeto é referéncia para o projeto a ser desenvolvido,
tanto as adigbes e subtracOes, cheios e vazios, concretos e vidros, quanto o0s

prismas e planos.



Imagem 6.3 — Vista lateral com fenestragdes em destaque (HODDER ASSOCIATES, 2009).

Imagem 6.5 — Vista lateral, marquise (HODDER ASSOCIATES, 2009).

61



62

Imagem 6.6 - Vista geral do conjunto (HODDER ASSOCIATES, 2009).

6.3. MUSEU DO PAO

ARQUITETO: Marcelo Ferraz e Francisco Fanucci
LOCAL: liépolis, Rio Grande do Sul (Brasil)

A estrutura de concreto aparente, com formas puras e plano horizontal,
valoriza o projeto, deixando transparecer, através de seus grandes panos de vidro, 0
seu conteudo de fato: o item mais relevante. Utiliza elementos para o bloqueio

parcial do sol: grandes painéis moéveis com estrutura de madeira que embelezam
ainda mais o projeto.

Imagens 6.7 — Concreto e madeira (MAHFUS, 2008).



Imagens 6.09 — Placas de concreto e paineis moveis de madeira (MAHFUS, 2008).

Imagens 6.10 — Sistema de ventilagao

(MAHFUS, 2008).
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6.4. HOSPITAL METROPOLITANO NORTE

ARQUITETO: ADM Arquitetos Associados
LOCAL: Paulista, Recife (Brasil)

A intensdo projetual deste conjunto € apresentar as func¢des da edificacao
distribuidas em dois eixos, tendo-se, no eixo leste-oeste, um bloco principal e, no
eixo norte-sul, areas de apoio. Houve, neste projeto, a preocupacao com a
orientacdo das fachadas para melhor aproveitamento da orientacdo solar e dos

ventos dominantes.
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Imagem 6.12 - Fachada dos blocos (CORDEIRO, ESTEVES FILHO e SILVA, 2008)
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Imagem 6.13 - Blocos sobrepostos, implantacdo (CORDEIRO, ESTEVES FILHO e SILVA, 2008)

6.5. CONCURSO OPERA PRIMA - FACULDADE DE DANGCA

Autora - Camilla Murta ltacaramby
Orientador - Antonio Rodrigues da Silva Filho
Escola - Universidade de Brasilia, Brasilia

Apresenta uma linguagem contemporanea com a volumetria horizontal que
transita dos edificios retangulares aos blocos de geometria peculiar. Tornam-se
estas imagens referéncia interessante para o projeto a ser desenvolvido, podendo,

ainda, com este jogo de formas, relacionar a volumetria a sua funcéo.

Imagem 6.14 — Volumetria horizontal (ITACARAMBY, 2009).
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Imagem 6.15 — Volumetria irregular (ITACARAMBY, 2009).

6.6. PRONTO SOCORRO DO HOSPITAL MUNICIPAL DE VICENTE LOPEZ

ARQUITETOS: Claudio Vekstein e Marta Tello
LOCAL: Buenos Aires (Argentina)

Este projeto destaca-se pela sua simplicidade e exceléncia. Uma rampa com
sua inclinagao correta une o Pronto Socorro ja existente a uma nova ala para os
médicos e residentes. Utiliza brises para aproveitamento da iluminacao natural, item

que pode ser desenvolvido no projeto pretendido.

Imagem 6.16 — Rampa de acesso com iluminagao natural (ESMORIS, 2007).



7.1. CONCEITO

7. CONCEITO E INTENCAO DE PROJETO

Em janeiro de 1997, ap0Os retornar das férias nos Estados Unidos com
minha esposa, iniciei minhas tarefas na empresa na qual trabalhava. Eu era
mecanico. Como sempre muito prestativo, resolvi colaborar com a retirada
das luzinhas de natal que eu mesmo havia colocado no final do ano em uma
arvore em frente a empresa. Foi entdao que me acidentei. Ao me apoiar em
um galho, este quebrou, e eu cai de oito metros de altura sobre o0 mesmo,
que ficou atravessado em minhas costas. Fui levado imediatamente ao
hospital. Apés muitos exames e horas de espera, fui para a mesa de
cirurgia. E ap6s algumas semanas de internagéo, voltei pra casa, onde tudo
havia sido modificado para minha chegada. Seis meses depois do acidente,
vivenciei a experiéncia de ir ao Hospital Sarah Kubitschek, em Brasilia. O
lugar é espetacular, a infraestrutura € maravilhosa, tudo é incrivelmente
bem projetado. E foi assistindo a uma palestra 1& no Sarah, onde eles
explicavam o que ocorre quando se fratura e/ou rompe a medula, que eu
descobri que nunca mais voltaria a andar. Com o impacto do galho
atravessado em minhas costas no dia da queda, eu havia rompido a coluna
cervical, mais precisamente a T11 e a T12. Com isso, perdi o comando € a
sensibilidade do meu corpo da cintura pra baixo. No entanto, meus bragos,
meu tronco e minha cabega continuam em perfeita sintonia! E € nisso que
vou pensar a partir de agora! (FE, 2010).

O ser humano vive em constante transicdo. Nada é estatico, nada é

permanente. Nossa vida define um espaco transitério de movimentos e

acontecimentos interligados, caracterizados pela variacao constante dos cenarios e

das configuracbes a eles associadas. Interessa ao projeto uma arquitetura de

interacao, definida a partir de um desejo de agir com a vida. Ou seja, de interagir, de

ser um agente de mudancga, de se relacionar com o que ha a sua volta, ndo deixar a

vida “passar em brancas nuvens” diante do fato de ser cadeirante.
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“...Viver é melhor que sonhar...”

(Elis Regina. Musica Como Nossos Pais)

Uma arquitetura em constante interacdo com os usuarios. Uma concepg¢ao
dindmica confrontada com uma definicdo estatica da arquitetura, uma situacao que
leva ao limite, relacionando homem e objeto, objeto e acontecimentos,
acontecimentos e espacos. Espacos orientados para o exercicio da convivéncia,
com uma autonomia e légica proprias, multiplos e dinamicos, que, por sua vez,
podem determinar a atitude dos usudrios, 0 movimento dos corpos no espaco.

A intencao projetual para a nova Sede da LEME, almeja ambientes
amplos, aconchegantes

7.2. NECESSIDADES DA EDIFICACAO — NBR 9050

O projeto pretendido trata-se de uma edificacdo especifica para deficientes
fisicos. Sendo assim, é de extrema importancia a correta implantacdo das normas
de acessibilidade para um cadeirante, tendo como base a Norma Brasileira de
Acessibilidade a Edificagcdes, Mobiliario, Espacos e Equipamentos Urbanos,
publicada em 30 de junho de 2004.

O mddulo de projecdo da cadeira de rodas com seu usuario € 0 espaco
minimo necessario para sua mobilidade. Portanto, essas dimensbes devem ser

usadas como referéncia no Centro de Desenvolvimento do Lesado Medular.
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Imagem 7.1 - Dimensbes cadeira de rodas (SMPED, 2008).

Os usuarios de cadeira de rodas possuem caracteristicas de alcance manual,
as quais podem variar de acordo com a flexibilidade de cada pessoa. As medidas
apresentadas sdo baseadas em pessoas com total mobilidade nos membros

superiores.
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Imagem 7.2 - Alcance frontal de uma pessoa em cadeira de rodas (SMPED, 2008).

:H__E5Uao’55
e "
OBagg 1
O?'\"‘—ﬂh
[ #0202 7
i e
i 5 —je
.‘-_—‘
o —
o
" R
N =
i
A
A T
g = =3
- o 2 .
© ..— = -,
8 sl &) =
— il ch E: %
S| =
5
%
,.)/

Imagem 7.3 - Alcance lateral de um cadeirante (SMPED, 2008).
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Na circulagdo horizontal, deve-se garantir que a pessoa cadeirante possa se
movimentar com total autonomia e independéncia. Para isso, 0s percursos devem
estar livres de obstaculos e apresentar dimensées minimas de largura na circulacao
conforme imagens 7.4 e 7.5 abaixo.

1,20a 1,50

=

Imagem 7.4 - Largura minima de uma pessoa e uma cadeira de rodas (SMPED, 2008).

|
1,50 a 1,80

Imagem 7.5 - Largura minima para passagem de duas cadeiras de rodas (SMPED, 2008).

Com relacdo a desniveis no piso, estes devem ser evitados nas rotas dos
cadeirantes. De acordo com ABNT 9050, caso haja algum desnivel de até 5
milimetros, este ndo necessita de tratamento. Ja para desniveis entre 5 e 15
milimetros, deve-se fazer uma rampa com inclinagdo maxima de 50%. Em caso de
desniveis superiores a 15 milimetros, deve-se atender aos requisitos de rampas e

degraus.
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2

Imagem 7.6 — Desnivel permitido (SMPED, 2008).

As grelhas e juntas de dilatacdo devem estar preferencialmente fora do fluxo
principal de circulagdo. Caso seja necessaria a instalagdo das mesmas em fluxo de
cadeirantes, estas devem ser embutidas no piso transversalmente a dire¢do do fluxo

da circulagédo, com vaos maximos de 1,5 centimetros entre as grelhas.

Junta

Grelha

Imagem 7.7 - Juntas de dilatacdo e grelhas embutidas no piso e colocadas transversalmente a
direcéo do fluxo da circulagdo (SMPED, 2008).
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Imagem 7.9 - Espago minimo para giro de 180° (SMPED, 2008).

1,50

Imagem 7.10 - Espago necessario para giro completo de 360° (SMPED, 2008).
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As pessoas que utilizam cadeira de rodas necessitam de espaco adicional
para a abertura da porta. Deste modo, a macaneta devera estar localizada em
posicao correta ao alcance da mao e movimento de abertura da porta.

Min. 1,20 Min. 1,50
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Imagem 7.11 - Area de aproximagao para abertura de porta (SMPED, 2008).

Na circulacdo vertical, deve-se garantir que qualquer pessoa se movimente e
possa acessar todos os niveis da edificagcdo com autonomia e independéncia. As
rampas devem ter largura recomendada de 1,50 metros, sendo admissivel a largura
de 1,20 metros. Quando nao existirem paredes laterais, as rampas devem possuir
guias de balizamento préximo ao piso com altura minima de 0,05 metros,
executadas nas projecdes dos guarda-corpos. Os patamares no inicio e no final de
cada segmento de rampa devem apresentar comprimento entre 1,20 e 1,50 metros
no sentido do movimento. A inclinacao transversal indicada é de 2% em rampas

internas e 3% em rampas externas.



Piso tatil de alerta

74

10
a —E k i {inclinagao)
S Eo -
2 ;n —————
c E~
= 2
= o
L]
o
3
e : i {inclinacao)
= £ = |Pisotatil de alertej. .
= 2 —_—
z 5z ..
o
L Min. 1,20 L ¢ (comprimento) Min. 1,20 L
| Recomendada Re-.:ormenda{:la‘.I
1,50 1,50

Imagem 7.12 - Vista superior (SMPED, 2008).

Imagem 7.13 - Vista lateral da rampa (SMPED, 2008).

A inclinacdo das rampas deve ser calculada segundo a equacao a seguir e

dentro dos limites estabelecidos na tabela abaixo.

i = inclinacdo, em percentagem
i=hx100 ,
———— h = altura do desnivel

c = comprimento da projecao
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Inclinagido admissivel em Desniveis maximos de Numero maximo de
cada segmento de rampa (i) cada segmento de rampa (H) segmentos de rampa
5,00% (1:20) 1,50 m -

5,00% (1:20) <i 6,25% (1:16) 1,00 m -

6,25% (1:16) <i 8,33% (1:12) * 0,80 m 15

* Nota: Para inclinagcdes entre 6,25% e 8,33% deve-se prever dreas de descanso nos patamares a cada 50,00 m.

Imagem 7.14 - Inclinagdes permissiveis para rampas (SMPED, 2008).

As rampas em curva devem permitir inclinacdo maxima de 8,33%
(longitudinal) e raio de 3,00 metros, no minimo, medidos no perimetro interno a

curva.

Min. 1,20

Imagem 7.15 - Vista superior da rampa em curva (SMPED, 2008).
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Imagem 7.16 - Corte transversal da rampa em curva (SMPED, 2008).
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Definido pela norma da ABNT 9050, os corrimdos garantem seguranca e
mobilidade. Em rampas, esses devem apresentar-se em dois niveis, 0,70 e 0,92
metros de altura do piso até o eixo do corrimao, e ser prolongados 0,30 metros no

inicio e no final da rampa.

Imagem 7.17 - llustracdo de corrimao em rampa (SMPED, 2008).

Para circulacdo vertical, pode-se optar pela utilizacdo de elevadores. Estes
apresentam uma cabine minima de 1,10 x 1,40 metros e, nesta dimensao, deve-se
colocar, fixado na parede oposta a porta, um espelho, para possibilitar a visualizacao
de indicadores dos pavimentos as pessoas em cadeiras de rodas.
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Imagem 7.18 - Perspectiva ilustrativa da vista interna do elevador (SMPED, 2008).

O exercicio de ir e vir estende-se também a locomogédo de cadeirantes no
interior de diferentes ambientes. O acesso através de portas € tao importante quanto
a ventilacao adequada e a extensao da visao.

As portas devem garantir um vao minimo de 0,80 metros e apresentar um
revestimento resistente a impactos na extremidade inferior, com altura de 0,40
metros do piso. A macaneta deve ser instalada entre 0,90 e 1,00 metros de altura do
piso. Para facilitar o fechamento da porta por usuarios cadeirantes, é indicado o uso
de puxadores horizontais ou utilizar portas de correr. As portas vaivém devem ter um

visor para evitar colisdes frontais.
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Imagem 7.19 - Vista superior porta de abrir (SMPED, 2008).
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Imagem 7.21 - Vista frontal de porta com visor, revestimento na parte inferior e barra vertical
(SMPED, 2008).

78



79

A altura dos peitoris de janelas e terracos deve permitir a visualizacdo de uma
pessoa sentada, além de ser resistente a impactos. As janelas devem ser abertas

com um Unico movimento, empregando-se o minimo esforco.

15

Material resistente
a impactos

Imagem 7.22 - Alcance visual (SMPED, 2008).

Nos sanitarios e vestiarios, muitos detalhes construtivos sao determinantes
para a autonomia dos usuarios com deficiéncia fisica ou mobilidade reduzida. Esses
devem estar localizados em rotas acessiveis, proximos a circulagdo principal.

As portas devem apresentar largura minima de 80 centimetros, com abertura
externa nos boxes de sanitarios e vestiarios. Na Imagem 7.24 pode-se observar que,
ao lado da bacia sanitaria, deve haver espaco minimo para a area de transferéncia
de 0,80 x 1,20 metros. Os acessorios como saboneteira e toalheiro devem estar ao
alcance das pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida. As barras de apoio
devem ser de material resistente, fixadas em superficies rigidas e estaticas,

apresentando comprimento e altura adequados, conforme Imagem 7.25.
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Imagem 7.23 - Sanitario com area de giro adequada (SMPED, 2008).
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Imagem 7.24 - Transferéncia lateral em boxe para bacia sanitaria (SMPED, 2008).
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Imagem 7.25 - Disposicao de acessérios no banheiro (SMPED, 2008).

As bacias sanitarias, além de necessitarem da area lateral para transferéncia
do cadeirante, devem apresentar uma altura de 0,46 metros da borda até o piso. As

barras horizontais devem estar locadas conforme a Imagem 7.26.

A Min. 1,50
r- PR -
|
l
|
Ve
k/ I rg]r \\ o
ANt ll N =
! : ] //) | 8
L o // |
J__>\_\__;¢__,_
N

Imagem 7.26 - area de transferéncia para a bacia sanitaria (SMPED, 2008).
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Imagem 7.27 - Vista superior, lateral e frontal da bacia sanitaria e seus acessérios (SMPED, 2008).

Nos lavatérios, é importante garantir um area de aproximacao frontal dos
cadeirantes, além de barras de apoio em torno desta. Os espelhos podem estar em

posicao vertical a uma altura de, no maximo, 0,90m ou, quando inclinado em 10°, a

altura maxima de 1,10m do piso.

Barra de apoio

Min. 0,04 t NN

Imagem 7.28 - Cuba com barras de apoio (SMPED, 2008).
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0,80 1

Imagem 7.29 - Aproximacao frontal de cadeirante (SMPED, 2008).
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Imagem 7.30 - Posicdo cuba e espelho (SMPED, 2008).

Em espacos destinados ao banho, deve haver area de transferéncia externa
ao box, permitindo aproximacao paralela de pessoa em cadeira de rodas. O banco

deve apresentar-se com cantos arredondados, com dimensdo minima de 0,70m x
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0,45m e superficie antiderrapante impermeavel. As barras de apoio devem seguir as
dimensdes indicadas na Imagem 7.33. O desnivel maximo admitido entre o box do
chuveiro e o restante do banheiro € de 1,5cm.
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Imagem 7.31 - Area de transigdo para o box do chuveiro com barras verticais e horizontais (SMPED,
2008).

‘OB
N *‘ Min. 0,70 *:*_

Min. 0,30

—
=

- zc
S N
E 2
__$ o =

— P C
(T3] = =
? = |=
= s
=
_.*_— L —

'%'““M}K 090 “* T

Imagem 7.32 - Vista superior do box do chuveiro com dimensoes das barras (SMPED, 2008).
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Imagem 7.33 - Vista lateral e frontal do chuveiro, respectivamente (SMPED, 2008).

Imagem 7.34 - Sanitario adaptado com barras de apoio e areas adequadas para manobra de cadeira
de rodas (SMPED, 2008).
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Os vestiarios devem prever area de giro, bancos e armarios com area de
aproximacao, barras de apoio, cabides préximos aos bancos, com altura entre
0,80m e 1,20m do piso, e circulacao minima de 0,90m. Para troca de roupa deve ser
previsto um espago onde o cadeirante possa realizar esta atividade deitado. E
importante que o vestiario, o chuveiro, a bacia sanitaria e o lavabo estejam no

mesmo espaco, para garantir privacidade ao cadeirante e facilitar a higienizacao do
mesmo.

Imagem 7.35 - Vestiario acessivel (SMPED, 2008).
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Imagem 7.36 - Espaco para troca de roupa (SMPED, 2008).
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Imagem 7.37 - Espaco para troca de roupas, corte (SMPED, 2008).

Os balcoes de atendimento adaptados a cadeirantes devem apresentar altura
maxima de 0,90m na face superior e altura livre inferior minima de 0,73m. A &area de
aproximagéo frontal deve ter largura minima de 0,90m e 0,30m de profundidade sob

o balcéo.

Imagem 7.38 - Balcdo ou mesa de atendimento com area de aproximagao e vao livre de 0,90m
(SMPED, 2008).
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Em mobilidrios de escritério, € importante que haja area para o giro da
cadeira, além de areas de aproximacao e circulacdo adequadas. As estantes e
armarios devem apresentar alturas de, no maximo, 1,40m e soculo inferior com
altura de 0,40m (Imagem 7.39). Em bibliotecas, deve haver area de manobra a cada
15m entre as estantes, a circulacdo ideal entre as estantes € de no minimo 0,90m

(Imagem 7.40).

Imagem 7.40 - Estante de livros e corredor em biblioteca (SMPED, 2008).
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As vagas de estacionamento reservadas a pessoas com deficiéncia fisica em
qualquer edificacao de uso coletivo devem se localizar proximo ao acesso principal,
garantindo que o caminho percorrido seja 0 menor possivel e esteja livre de
barreiras ou obstaculos. O piso deve ser nivelado, firme e estavel, apresentando

faixa adicional a vaga para a circulagado do cadeirante com largura minima de 1,20m.

Cuia rebaixada

Faixa de circulacao adicional a vaga

A

At —

< Sentido de circulagao

Imagem 7.41 - Vaga paralela ao passeio (SMPED, 2008).
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Imagem 7.42 - Vaga perpendicular ao passeio (SMPED, 2008).
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Para uma pessoa com deficiéncia fisica freqlientar piscinas como forma de
lazer ou reabilitacdo, € preciso que este projeto preveja alguns itens importantes,
como equipamentos que ajudem a transferéncia dos cadeirantes para a agua.
Rampas submersas e degraus, além de bancos no perimetro da piscina, auxiliam na
transferéncia dos deficientes. Estas superficies devem apresentar material

antiderrapante e cantos arredondados.
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Fig. 92: Acesso por degraus
submersos exige cordmaas triplos

Imagem 7.44 - Acesso por degraus submersos com corrimaos trilhos (SMPED, 2008).
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7.3 CODIGO DE EDIFICAGOES

O projeto arquitetbnico leva em consideracao as diretrizes da Lei Municipal n®
608/2001, de 05 de novembro de 2001, a qual determina o Codigo de Edificagdes do
Municipio de Novo Hamburgo, e suas complementares.

7.4. ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS

7.4.1. Setor aberto ao publico

Os espacos deste setor sdo de livre acesso a qualquer pessoa da

comunidade.

Recepcao - Este ambiente é destinado a recepgdo e ingresso dos usuarios do
Centro. O mesmo pode servir também como espera e ambiente de convivio social.
Devera conter um balcao de atendimento, cadeiras, poltronas e puffs, aparelho de

TV e som.

Loja - Este local é destinado a comercializagdo de produtos confeccionados pelos
usuérios do Centro. Estes produtos vao desde esculturas em argila a pinturas em
telas a artesanatos produzidos em jornal ou outros materiais que possam ser
reutilizados. Sera necessario, para a composicdo do ambiente, um balcdo de
atendimento e prateleiras.

Mini-Auditério - Este espago tem como funcéo realizar pequenas manifestacées
culturais e informativas. Dentre as atividades que podem ser realizadas neste
espaco estdao apresentacdes de teatro, musica, danga, dentre outros, com o intuito
de aproximar a familia e a comunidade das atividades da LEME. Além disso, o Mini

Auditério podera ser utilizado para palestras e seminarios. Para a composi¢cao deste
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ambiente serdo necessarias poltronas para 150 pessoas e 100 espacos para
cadeirantes, além de equipamentos de audiovisual.

Sanitarios - As unidades sanitarias possuem como fungcao atender ao setor publico
do empreendimento, sendo separadas por sexo, ambas com acessibilidade
universal. As unidades serdo ocupadas com vasos sanitarios e lavatoérios, sendo que

o sanitario masculino tera também mictorios.

Guarita - Ambiente destinado ao controle das pessoas que entram no Centro.

Devera possuir televisdes, uma cadeira e uma mesa para o funcionario.

Estacionamentos - O Centro devera conter alguns estacionamentos. Serao
previstas 20 vagas de estacionamento em ambiente aberto e fechado.

7.4.2. Setor administrativo

Este setor tem como fungcdo abrigar as fungcbes pertinentes ao pleno
funcionamento do Centro de Desenvolvimento ao Lesado Medular.

Secretaria - Este setor sera utilizado para servigcos burocraticos, financeiros e de
atendimento ao publico. Serdo necessarios para este ambiente mesas, cadeiras,
computadores, impressora, armario para guardar documentos e materiais de

escritério.

Direcao - Ambiente destinado a direcao do empreendimento. Este ambiente devera
conter uma mesa e uma cadeira para o diretor, duas cadeiras para atendimento e

um armario.

Sala de Reunides - Este ambiente tem como funcao realizar reunides de troca de
informacdes da LEME. Este sera composto por uma mesa de reunides com
capacidade para 12 pessoas, além de contar com equipamentos audiovisual como
TV e som.
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Arquivo - Este espaco sera destinado ao arquivamento dos relatérios, fichas dos
associados, atas de reunides, documentos histéricos da LEME etc. Contard com

armarios tipo arquivo.

Copa - Local destinado ao preparo de pequenas refeicdes, sendo de uso exclusivo
do setor administrativo. Este devera conter uma pia, uma geladeira, um fogao, um

microondas e uma mesa para rapidas refei¢des.

Sanitarios - Estas unidades sanitarias atenderdo somente ao setor administrativo.
Portanto, as mesmas serdo divididas em masculino e feminino, ambos possuindo
acessibilidade para portadores de necessidades especiais. Os sanitarios contarao
com vasos, lavatorios e mictérios (sanitario masculino).

7.4.3. Setor de Tratamento

Setor destinado ao auxilio na recuperacdo dos associados, sendo estes

submetidos a atendimentos individualizados ou em grupo.

Salas de atendimento - Estes ambientes terdo como objetivo o atendimento dos
usuarios. Os mesmos deverdao possuir uma mesa de atendimento, cadeira para o
profissional e uma cadeira para o paciente. A sala devera conter uma maca e

armarios para guardar equipamentos.

Fisioterapia - Esta sala devera atender deficientes com pequenas contraturas
musculares, podendo ser utilizada individualmente ou em grupo. O mobiliario
necessario para esta sala € uma mesa e uma cadeira para o profissional, uma
cadeira para o paciente, um armario, uma maca, além dos equipamentos especificos

gue auxiliam os exercicios fisioterapicos.

Enfermagem - Este ambiente é destinado ao atendimento rapido e individualizado
de cada paciente, contendo uma mesa e uma cadeira para o profissional, uma
cadeira para o paciente, um armario € uma maca.

Area prevista: 10m?
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Piscina Coberta - Este ambiente tera como objetivo atividades de hidroginastica e
natacdo, onde as fisioterapeutas deverdao unir o procedimento de reabilitacdo
tradicional as grandes vantagens proporcionadas pelos inUmeros efeitos da agua,
como relaxamento, auséncia de acdo da gravidade e diminuicdo do peso corpéreo,

dentre outros.

Caldeira Piscina — Espaco onde sera armazenado o sistema de aquecimento da

piscina

Deposito de Material — Local destinado para o armazenamento de materiais para
aulas de hidroginastica.

Vestiarios — Estes ambientes serdo divididas em masculino e feminino, ambos
possuindo acessibilidade para portadores de necessidades especiais. Os sanitarios
contardo com vasos, lavatérios e mictérios (sanitario masculino), além de chuveiros

e barras de apoio para as areas de banho.

7.4.4. Espacos de Lazer

7.4.4.1. Setor de esporte

Este setor é destinado a pratica de esporte adaptados. Essas atividades sao
realizadas em grupo, com a presenca e orientacdo de um ou mais profissionais. A
pratica de esporte € muito importante para os cadeirantes, pois estes passam muito

tempo sem fazer exercicios causando a atrofia dos musculos.

Sala de danca - Consistem em atividades que possibilitam um contato direto com o
proprio corpo, com as sensagdes e emogoes, desenvolvendo suas potencialidades e
limites. A sala necessita de espelhos nas paredes, barras de apoio, com duas

alturas distintas, armario, aparelho de TV e som.
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Sala de musculacao - As atividades de desenvolvimento muscular estao
diretamente ligadas a prevencgéao dos problemas musculares entre outros. Portanto,
necessitam de um espaco amplo, devidamente equipado para a atividade de um
cadeirante, no qual um profissional devera orientar os usuarios, tanto em aulas

assistidas, quanto em atividades de manutengéo, como a reabilitacdo individual.

Sala de jogos — Espaco para jogos de xadrez, fla-flu, ping-pong, jogo de cartas,
entre outros. Este ambiente necessita de mesa especifica para cada modalidade de
jogo, além de cadeiras.

Quadra de basquete — A atividade esportiva ajuda na motivacdo pessoal, no
trabalho em equipe, entre outros pontos positivos. Para tal atividade € necessario
uma quadra com a dimensao de 28 x 15m, 02 cestas, arquibancadas, 01 bola de
basquete, 10 cadeiras especificas para o jogo.

Depodsito de materiais esportivos — Nesta sala ficardo guardados os materiais
esportivos e de demais atividades fisicas. Necessita de armarios e prateleiras.

Vestiarios — Estes ambientes serdo divididas em masculino e feminino, ambos
possuindo acessibilidade para portadores de necessidades especiais. Os sanitarios
contarao com vasos, lavatérios e mictérios (sanitario masculino), além de chuveiros

e barras de apoio para as areas de banho.

Area coberta - Tera a fungdo de convivio principalmente em dias de chuva. O patio

sera composto por ambientes de convivio com bancos e puffs.

Espaco aberto - Este espaco devera conter ambientes de convivio como pequenos
passeios para caminhadas, ambientes de descanso e de jogos.

7.4.4.2. Espaco Cultural

Biblioteca - Esta proporcionara aos usuarios um espago de leitura e pesquisa,
necessitando de mesas e cadeiras, além de prateleiras para os livros.
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Brinquedoteca — Espaco para as criancas, cadeirantes ou ndo, onde poderao
brincar e se distrair. Necessita de mesas e cadeiras para este publico, prateleiras,
colchonetes, quadro negro, televisor e dvd.

Laboratério de informatica - A sala de informatica tem como objetivo integrar os
usuarios do Centro ao meio digital. Tem o intuito de facilitar que os mesmos se
insiram na vida cotidiana, podendo realizar tarefas sem dificuldades. Esta sala
devera conter 20 computadores, mesas e cadeiras para cada ocupante, além de um
armario, um equipamento de retro projetor, um quadro e uma mesa, uma cadeira e

um microcomputador para o profissional.

Sala de Artes - Trata-se de uma oficina de trabalhos manuais, que envolve
esculturas, pinturas, trabalhos com “bisquit’, madeira, jornal, entre outros. Estes
trabalhos, confeccionados pelos alunos, serdo comercializados na loja, que sera
aberta ao publico. Essa loja, como ja citado, tem como fungdo a aproximacao da
comunidade, além de render algum subsidio ao Centro. A sala devera conter
armarios, 20 cadeiras para os cadeirantes, uma cadeira para o profissional e mesas

de trabalho em grupo.

Sala de Descanso — diante do fato que alguns associados poderdo passar o dia
inteiro na LEME, é de extrema importancia que haja um espac¢o onde eles possam
sair de sua cadeira e aliviar a pressdo do corpo sobre as nadegas, evitando desta
forma as escaras. A sala podera apresentar camas, sofas, pufes, tapetes, entre

outros.

Sanitarios - Como os demais sanitarios, os mesmos serdao divididos por sexo e
ambos terdo acessibilidade universal. Para compor estes sanitarios, serao
necessarios pias, vasos € mictérios para o sanitario masculino, além de barras de

apoio.
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7.4.5. Setor de apoio

Este setor compreende os ambientes destinados ao apoio para o perfeito
funcionamento do Centro.

Manutencao - Com fungdo de uma pequena oficina, a manutencao tem como papel

consertar e manter os equipamentos e mobiliarios do Centro em condi¢des de uso.

Depdsito de Servigcos Gerais - Local destinado ao armazenamento de ferramentas,
como maquina de cortar grama, pas, carrinho de mao, dentre outros equipamentos

de jardinagem pertinentes.

Area de Servico - Esta area devera ser responsavel pela limpeza em geral do
Centro, além de armazenar produtos em geral. O ambiente sera composto por um

tanque, maquinas de lavar roupa e armarios.

Almoxarifado - Este ambiente tem como funcdo armazenar diferentes tipos de
materiais de servi¢o, necessitando apenas de estantes.

Cozinha - Este espaco sera destinado ao preparo de alimentos para os funcionarios
e usuarios. Sera equipado com fogao, pia, geladeiras, armarios e mesas.

Despensa da Cozinha — A cozinha necessita deixar estocando diversos

mantimentos e acessorios. Para tal € preciso armarios e prateleiras.
Refeitorio - O refeitério sera um ambiente destinado aos usuarios, podendo atender
também aos funcionarios. Este espaco pode ser também utilizado para

confraternizagcdes da LEME. Para tanto serdo necessarias mesas e cadeiras.

Depésito de Lixo - Local destinado ao armazenamento de residuos para futura
coleta seletiva.

Sala de Climatizacao — Espaco reservado para a central do ar condicionado.



7.5. ORGANOGRAMA

O organograma abaixo apresenta a maneira de ligagdes entre os ambientes, bem

como os fluxos de entrada e saida.

Secretaria —

— > Diregdo —
Sala de Reunides —
Arquivo —

Copa —

Sanitarios —

—> Manutengéo

M

Depésito de Servigos Gerais
— > Area de Servigo

Almoxarifado

Cozinha—

Despensa
Refeitério
Depdsito de lixo
Ar Condicionado
Gés Central
Gerador

Transformador

Biblioteca

Brinquedoteca

Sala de Descanco

Sala de Informatica

Sala de Artes

Sanitario

Sala de Danca

Sala de Musculacao

Sala de Jogos

Quadra de Basquetebol

Depdsito de materiais

Patio fechado

Vestiario

Sala de atendimento

Fisioterapia

Enfermagem

Piscina Coberta

DepésitoMaterial

Caldeira Piscina
Vestiario

SETOR DE TRATAMENTO

SETOR DE ESPORITE
SETOR DE APOIO ESPACO CULTURAE

SETOR ADMINISTRATIVO Espacos de Lazer
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7.6. PROGRAMA DE NECESSIDADES

O programa arquitetbnico € uma sequéncia de servicos requeridos, que indica
suas relagdes, mas nao apresenta idéias de combinagdes espaciais nem de suas
proporcbes. A percepcao espacial do arquiteto é de suma importancia, pois ele
avaliara as necessidades do usuario, determinando, assim, o programa de

necessidades.
SETOR QUANTIDADE AMBIENTES AREA (m2)

1 Guarita 5
1 Recepgéao/ Hall 100

Acesso Publico 1 Loja 30
1 Mini auditério 300

2 Sanitarios 40
20 Vagas estacionamento 250

1 Secretaria 25

1 Direcao 20

Administrativo 1 Sala de reuniéao 30
1 Arquivo 10

1 Copa 25

2 Sanitarios 20

2 Sala de atendimento 30
1 Fisioterapia 100

1 Enfermagem 20
Tratamento 1 Piscina coberta 300

1 Deposito de materiais 10

1 Caldeira piscina 20

2 Vestiario 40

1 Sala de danga 80

1 Sala de musculacéao 80

1 Sala de Jogos 80
Esporte 1 Quadra de Basquete 600

1 Depésito materiais esportivos 10
1 Area Coberta 400
1 Patio aberto 600

1

Vestiario 60



100

1 Biblioteca 100
1 Brinquedoteca 80
1 Sala de Descanso 60
Cultural : .
1 Laboratorio de Informatica 80
1 Sala de artes 100
1 Sanitario 40
1 Manutengao 30
1 Depdsito de Servicos Gerais 10
1 Area de Servico 15
1 Almoxarifado 15
1 Cozinha 40
1 Refeitorio 80
Apoio 1 Despensa cozinha 20
1 Depésito lixo 05
1 Ar Condicionado 15
2 Reservatorio 20
1 Gés Central 15
1 Gerador 15
1 Transformador 15

AREA TOTAL DO PROGRAMA DE NECESSIDADES INICIAL = 4.040,00m?



CONCLUSAO

O enfoque da presente pesquisa esta na coleta de dados para o projeto do
Centro de Desenvolvimento do Lesado Medular, com o propésito de torna-lo a Nova
Sede para a LEME — Associacdo de Lesados Medulares do Rio Grande do Sul,
sendo esta uma associacdo filantropica, sem fins lucrativos, de natureza
assistencialista a comunidade deficiente medular.

Para a concepc¢éo do projeto pretendido, busca-se como premissa a criagao
de um espaco que seja adequado as necessidades de um deficiente fisico lesado
medular, de modo a preparar e readaptar o individuo a sociedade, tornando-o
novamente independente.

A localizagdo do projeto pretendido apresenta notavel importancia dentro de
seu contexto, especialmente para que possa viabilizar a acessibilidade dos usuarios,
além de apresentar uma localizacao central dentro do Municipio. Dessa forma, o
individuo € novamente inserido no contexto urbano, sem exclui-lo, contribuindo para
a reabilitagdo social e psiquica.

A conceituacdo para tal projeto baseia-se no desejo de agir diante da vida,
tornando o lesado medular um agente de mudancgas dentro da sociedade na qual
esta inserido. Sendo assim, o projeto que sera proposto apresenta distintas
caracteristicas que o tornam referéncia em seu segmento, demonstrando grande
preocupacao no desenvolvimento tanto da sua forma quanto de sua fungéo.

Portanto, espera-se que a pesquisa aqui apresentada tenha contribuido para
o0 esclarecimento do tema escolhido para a realizacdo do Trabalho Final de

Graduacao, bem como salientado sua importancia e necessidade.
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ANEXO A

- LEME pede apoio para Sede prépria — Jornal NH

f

Camara; lesados medulares proc

Lesados Medulares do Rio
Gmd@dosm,ﬂ-em@ o
diu_apoia do Le

Reportagem Jornal NH, 28. abr. 2010

- Secretario da LEME pede ajuda para a Associagao — Site da Camara Municipal de
Novo Hamburgo
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Redario Fesmaisa, ATM

- Secretario da Leme pede
ajuda para a associacio

Entidade presta servigo: gratuites a
lesados medulares

| Membros da diretoria da Associacde dos
| Lesados medulares do Rio Grande do Sul
| (Leme) participaram da sessio desta terca-
. feira, 27, para relatar as dificuldades gue
vém enfrentande e pedir ajuda dos
legisladores - especalmente para a
aquisican de uma sede propria.

O secretiric-executivo, Mauricio Fleck,
afirmou que hoje ha um cadastro com 181
pesoas com deficiéncias diversas. "A lesdo
medular se da geralmente com pessoas que sofreram acidentes de transito & armas de fogo, entre outros. &
Leme foi fundada ha quase duas décadas por um grupo de cadeirantes para troca de informagdes sobre o
asamto”, contou. “Agora, prestamas varios atendimentos em fisioterapia, psicolegia, e ainda na qualificacao e
no convivio social®

Secretaric-executivo, Mauricio Fleck

0 diretor financeiro, Jorcend Basso, apontou gue a diretoria sempre buscou prestar servigos sem cobrar nada -
o que ocorre ate hoje. "A lesdo medular € uma deficiéncia fisica ate o momente de rara recuperagao. Assim, as
pessoas precisam de tratamento permanente_ & demanda vai aumentando e, conseguentemente, os custos."

Equipamentos parados

Basso lernbrou que a Cimara ja facilitou a doacdo de uma quantia em dinheira, o que possibilitou a compra de
varios equipamentos. "Mas eles estio parados. Precizamos de mais recursos para ampliar os horaros de
fisioterapia.” segundso ele, sio repassados, menzalmente, RS 2 mil pela Prefeitura, enguanto os custos neste
periode chegam a RS 5 mil. & diferenca € paga por meio da realizacio de eventos, de bingos e de doacdes.
"porém, isso nao € o suficiente. Estamos buscando outras fontes.” Atualmente, salientou, 20% das despesas sao
relacionadas ao aluguel da sede. "Uma das formas de reduzir os custos seria receber um imdvel. Isso iria nos
ajudar bastante ”

Trabalho integrado

o diretor de assisténcia social, Marco Aurélio Mossmann, apontou que, além da necessidade de fisioterapia, os
lesados enfrentam problemas come falta de acessibilidade e de oportumidades no mercade de trabalho. Por
iss0, @ agdes tiveram gue ser expandidas. Ele reiteirou a necessidade de aquisicio de um prédic proprio, pois
&0 Mecessarias varias adaptaches.

Um dos fundadores, Luciano Mallmann, reafirmou que o5 lesados tiveram uma vida normal até o momento da
lesao. "Mas temos que estar preparados para continuar a vida. Por issp, surgiu & Leme, para ajudar a superar as
dificuldades." Ele frisou gque ha um projeto de autossuficiéncia, mas que ainda nao tem como s2r posto em
pratica. "Peo que os vereadores nos visitem. Com o trabalho que realizamos, ndo acredito ser um demerito
pedir este axilio. MG ndo negamaos atentiments a ninguém. "

Importancia
Raul Cassel (PMDE), autor do convite para os membros da Leme falarem na sessdo, salientou que fez esse
pedido pela importincia do trabalho e pela grande representaividade da Leme.
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Ricardo Ritter - lca [PDT) disse conhecer a entidade e reconhecer o trabalho que realiza. Ele sugeriu aos
colegas o envio ao Executive de wma indicacde para o aumento da gquantia repassada a instituicdo. volnei
Campagnoni (PCdoB) propos a doacas de um prédio do Mumicipio que esta abandonado. "Os vereadores
poderiam juntar forcas e pedir 3 prefeitura a doacdo ou, ao menos, a permizsde do use.” O presidente em
exeracio, Sergio Hanich (PMDB), disse estar disponivel para o gue for preciso.

& Leme foi crizda para promover a difusio e o desenvolvimento da assisténcia social, reabilitacio e integracio
na vida social & ne mercade de trabalho dos portadores de lesio medular. E uma entidade sem fins lucrativos,
fundada em 1° de novembro de 2002, possuindo hoje mais de 80 associados. Atualmente, a Leme & referéncia
em tode o Estado.
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