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RESUMO

Este trabalho aborda a importancia da arquitetura no apoio a saude e a qualidade de vida,
considerando o impacto do ambiente fisico no tratamento de pacientes com cancer. O objetivo
principal foi desenvolver uma proposta arquitetdnica, para um Centro de Apoio a pacientes e seus
familiares em tratamento no Hospital do Cancer da UOPECCAN, em Umuarama, Parana, atendendo
a necessidades essenciais como hospitalidade, conforto e permanéncia prolongada na cidade. A
metodologia aplicada baseou-se em pesquisa bibliografica, andlise de estudo de caso e levantamento
das condigdes fisicas e urbanas do local, possibilitando a compreensédo do contexto regional e das
demandas dos usuaérios. O diagnéstico evidenciou dificuldades recorrentes enfrentadas por pacientes
e seus acompanhantes, como transporte, hospedagem e alimentacdo durante o periodo de
tratamento. Com base nessas informagdes, foi desenvolvido um anteprojeto que prioriza ventilagao e
iluminacdo naturais, integracdo com &areas verdes, circulagdo acessivel e ambientes que promovam
bem-estar fisico e emocional por meio de solugbes funcionais e humanizadas. Conclui-se que a
implantagdo de um centro de apoio com tais caracteristicas, contribui para minimizar os impactos do
tratamento, fortalecer os vinculos familiares e facilitar a busca por tratamento no municipio,
reafirmando a arquitetura como parte fundamental da atengao integral a saude.

Palavras-chave: Arquitetura humanizada; Biofilia; Centro de apoio; Neuroarquitetura; Oncologia.



ABSTRACT

This paper addresses the importance of architecture in supporting health and quality of life,
considering the impact of the physical environment on the treatment of cancer patients. The main
objective was to develop an architectural proposal for a Support Center for patients and their families
undergoing treatment at the UOPECCAN Cancer Hospital in Umuarama, Parana, meeting essential
needs such as hospitality, comfort, and extended stay in the city. The methodology applied was based
on bibliographic research, case study analysis, and a survey of the physical and urban conditions of
the site, enabling an understanding of the regional context and user demands. The diagnosis
highlighted recurring difficulties faced by patients and their companions, such as transportation,
lodging, and food during treatment. Based on this information, a preliminary design was developed
that prioritizes natural ventilation and lighting, integration with green areas, accessible circulation, and
environments that promote physical and emotional well-being through functional and humanized
solutions. It is concluded that the implementation of a support center with these characteristics
contributes to minimizing the impacts of treatment, strengthening family ties and facilitating the search
for treatment in the municipality, reaffirming architecture as a fundamental part of comprehensive
health care.

Keywords: Humanized architecture; Biophilia; Support center; Neuroarchitecture; Oncology.
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1 INTRODUGAO

Ao longo da vida, é praticamente inevitavel a convivéncia com o cancer, seja
pessoalmente ou ao lado de alguém querido. E uma experiéncia que marca
profundamente, onde a doenga carrega, ndo apenas implicagbes fisicas, mas
também emocionais, afetando o cotidiano de milhées de pessoas e suas redes de
apoio. O impacto vai muito além do diagnéstico, estendendo-se ao modo como o
paciente vive, sente e é cuidado ao longo do tratamento. O cancer transforma
rotinas, redefine prioridades e impde desafios que vao, desde o enfrentamento da
dor, até a convivéncia com o medo e a incerteza, onde as emogdes se tornam tao
intensas quanto o préprio tratamento: a ansiedade, a vulnerabilidade e, ao mesmo
tempo, a forgca que emerge diante da adversidade dessa profunda experiéncia

humana.

A neoplasia maligna, mais conhecida como cancer, representa um dos maiores
desafios enfrentados pela saude publica mundial, impactando milhdes de vidas
todos os anos. Segundo o Instituto Nacional de Cancer (INCA, 2022), trata-se de
uma doenga marcada pelo crescimento descontrolado de células, que podem invadir
tecidos e o6rgaos, comprometendo seu funcionamento e, em estagios avangados,
levando a morte. Dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) revelam que
trata-se da segunda principal causa de obitos no mundo, com mais de 10 milhdes de

mortes em 2020, atras apenas das doencgas cardiovasculares.

Os tipos de cancer sao variados, podendo ser classificados de acordo com o
tecido ou o6rgao afetado. De acordo com o Instituto Nacional de Céancer (2023),
dentre as tipologias mais prevalentes, tem-se o de pele ndo melanoma, de mama
feminina, préstata, colon e reto, pulmao e estbmago. Também existem os canceres
hematoldgicos, como leucemias e linfomas, que afetam o sangue e o sistema
linfatico. Os tratamentos s&o diversificados e incluem cirurgias, quimioterapia,
radioterapia, imunoterapia e terapias-alvo, sendo aplicados conforme a
especificidade de cada caso (MOOREY; GREER, 2002).

Em 2020, foram registrados aproximadamente 19,3 milhées de novos casos da
doenga no mundo, e as projegdes indicam um crescimento continuo devido ao

envelhecimento populacional e a exposicdo a fatores de risco como tabagismo,
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sedentarismo e alimentagdo inadequada (SUNG et al., 2021). A incidéncia do cancer
varia entre os paises, sendo maior em nacdes com alto indice de Desenvolvimento
Humano (IDH), onde ha melhores sistemas de diagndstico e rastreamento. Nos
paises em desenvolvimento, observa-se um aumento significativo na mortalidade
devido a falta de acesso a diagndstico precoce e tratamento adequado (FERLAY et
al., 2020).

No Brasil, o INCA (2023) estima que, para o triénio 2023-2025, seréo
diagnosticados aproximadamente 704 mil novos casos de cancer por ano,
evidenciando a urgente necessidade de melhorias nos servicos de saude e no
suporte aos pacientes oncoldgicos. A incidéncia da doenga nao é uniforme em todo
o territério nacional, concentrando-se majoritariamente nas regides Sul e Sudeste,
que respondem por cerca de 70% dos casos registrados. Essa disparidade regional
reflete as diferengas nos fatores socioecondmicos, nos estilos de vida e no acesso
aos servicos de saude especializados, exigindo estratégias especificas de

enfrentamento e descentralizagdo da assisténcia para reduzir as desigualdades.

No contexto regional, o estado do Parana ¢ dividido em quatro macrorregides de
saude: Leste, Norte, Noroeste e Oeste, com o objetivo de descentralizar e qualificar
o atendimento em saude publica. Essa organizagdo visa otimizar os servicos,
ampliando o acesso e a resolutividade da atencédo em saude em diferentes
territorios. A Macrorregidao Noroeste, onde se localiza a cidade de Umuarama, é
composta por aproximadamente 10 Regionais de Saude, entre elas as de Maringa,
Paranavai, Campo Mourao, Cianorte, Ivaipora e a propria 122 Regional de Saude de
Umuarama. De acordo com o Parecer Técnico Regional (2024), essa estrutura
atende cerca de 200 municipios e abrange uma populagao superior a 2 milhdes de

habitantes, configurando-se como uma regido de relevancia no cenario estadual.

Dentro desse panorama regional, a atengcdo especializada em saude,
especialmente no tratamento oncoldgico, ganha destaque n&o apenas pela
abrangéncia territorial e populacional, mas também pela complexidade e delicadeza
dos servicos ofertados. O tratamento oncolégico é um processo longo e

desgastante, que exige resiliéncia fisica e emocional, pacientes enfrentam medos,
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dores e incertezas, enquanto familiares lidam com angustia, sobrecarga emocional
e, muitas vezes, impoténcia diante da situagcdo. Como destacam Moorey e Greer
(2002), o impacto do cancer vai além do corpo, afetando profundamente o bem-estar
psicolégico dos envolvidos. Nesse contexto, o apoio familiar € essencial. De acordo
com Kubler-Ross (1991), o envolvimento da familia é um fator determinante para
enfrentar as dificuldades emocionais, pois o cancer ndo compromete apenas o

corpo, mas também o equilibrio mental, provocando ansiedade, tristeza e incerteza.

Com o avango da medicina, diversas formas de tratamento foram desenvolvidas,
ampliando as possibilidades de enfrentamento da doenga. No entanto, a luta contra
o cancer também é emocional e subjetiva, exigindo abordagens que ultrapassem o
aspecto técnico, e é nesse ponto que a arquitetura ganha relevancia como
ferramenta complementar de cuidado. De acordo com o Instituto de Pesquisas
Hospitalares (IPH), a arquitetura de apoio hospitalar deve ir além da funcionalidade,
integrando conceitos que envolvam a compreensao do ser humano em sua
totalidade. Isso inclui ndo apenas as necessidades fisicas, mas também os aspectos
psicolégicos e emocionais dos usuarios. Nesse sentido, abordagens como a
arquitetura humanizada, a neuroarquitetura e a biofilia tornam-se fundamentais para

a criagao de espagos mais humanos, acolhedores e terapéuticos.

A arquitetura humanizada considera as necessidades fisicas, emocionais e
sociais dos individuos, buscando promover dignidade, acolhimento e qualidade de
vida (MEDEIROS, 2024). Essa abordagem valoriza a escuta sensivel, o respeito a
individualidade e o conforto ambiental como parte essencial do cuidado em saude.
Ja a neuroarquitetura, segundo Eberhard (2009), € um campo interdisciplinar que
estuda como o ambiente construido influencia o cérebro e o comportamento
humano. Ao aplicar esse conhecimento, é possivel criar espacos que favorecem a
saude mental e emocional, amenizando o estresse, a ansiedade e o desconforto
frequentemente presentes em ambientes hospitalares. Ambas as abordagens
compartilham o objetivo de transformar o espaco em um elemento ativo no processo

de cura.

Ademais, a biofilia, conceito introduzido por Wilson (1984), representa a tendéncia
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inata do ser humano de se conectar com a natureza. Na arquitetura, essa conexao &
promovida por meio da incorporagcdo de elementos como iluminagdo natural,
vegetacao, ventilagdo cruzada, presenga de agua e uso de materiais naturais, como
madeira e pedra (Ulrich, 1984; Kellert & Calabrese, 2015). A integragao desses
recursos proporciona beneficios diretos ao bem-estar fisico e emocional dos
usuarios, contribuindo para a redugao do estresse e a melhoria da qualidade de
vida. Conforme Pallasmaa (2011), a edificagdo ndo deve apenas cumprir fungbes
utilitarias, mas também proporcionar experiéncias sensoriais significativas, capazes
de envolver os sentidos e despertar emogdes, colaborando assim com a

recuperacao e o equilibrio emocional dos pacientes.

1.1 Justificativa

A cidade de Umuarama, localizada na regido Noroeste do Parana, consolidou-se
como um importante polo de atendimento oncolégico na macrorregido. Sua
localizagao estratégica, aliada a presencga da Unido Oeste Paranaense de Estudos e
Combate ao Cancer (UOPECCAN), uma instituicdo de referéncia no tratamento do
cancer, permite o atendimento de pacientes provenientes de diversos municipios do
estado e até mesmo de regides vizinhas. Essa centralizagdo dos servigos
especializados contribui significativamente para a organizacao da rede de saude,

garantindo suporte em média e alta complexidade, com foco especial na oncologia.

Figura 1 - Vista da fachada principal da UOPECCAN.

Fonte: UOPECCAN, 2018.
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A UOPECCAN foi criada com o objetivo de atender a macrorregido Noroeste do
Parana, abrangendo inicialmente mais de 80 municipios. Com o tempo, tornou-se
referéncia para 10 Regionais de Saude, atendendo pacientes de mais de 200
municipios, inclusive de Santa Catarina e Mato Grosso do Sul. Conforme dados do
Parecer Técnico Regional da Secretaria de Estado da Saude do Parana (2024), em
2022 e 2023, foram registradas 11.589 internagdes pelo SUS, sendo 96,35% de
pacientes da propria macrorregidao, com destaque para a 122 Regional de Saude -
Umuarama (82,23%). A unidade também recebeu pacientes da 132 - Cianorte

(6,26%), 142 - Paranavai (7,48%) e outras regides do estado e do pais.

No quadro a seguir é possivel ver como se divide as regionais de saude na

Macrorregional Noroeste do Parana.

Figura 2 - Macrorregional de saude Noroeste.

Fonte: SESA/PR, 2023.

Entre 2022 e 2023, a UOPECCAN de Umuarama realizou 574.228 procedimentos
ambulatoriais, sendo 290.750 diagndsticos e 279.466 procedimentos clinicos. A
instituicdo, de carater filantrépico, funciona 24 horas e é classificada como hospital

geral, com habilitagdo como Unidade de Alta Complexidade em Oncologia
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(UNACON). Em 2023, sua abrangéncia foi ampliada para incluir municipios das 112,
132 e 142 Regionais de Saude, fortalecendo sua posi¢ao como referéncia regional.
Nesse mesmo periodo, foram realizadas 1.085 cirurgias oncolégicas, demonstrando
sua atuacdo expressiva em média e alta complexidade (PARECER TECNICO
REGIONAL, 2024).

Com essa ampla demanda e expectativa de aumento para os proximos anos,
evidencia-se a necessidade de estruturas complementares, que oferegcam suporte
aos pacientes e familiares, que muitas vezes deslocam-se diariamente por longas
distdncias ou permanecem na cidade por periodos prolongados, para realizar o
tratamento. Segundo a Fiocruz (2022), cerca de 49% a 60% dos pacientes atendidos
pelo SUS precisam sair de seu municipio para buscar atendimento especializado.
Essa situagao gera desgaste fisico e emocional, agravado pela auséncia de locais
adequados para acomodacgado, tanto para os pacientes, quanto para seus
acompanhantes, que enfrentam incerteza, medo e ansiedade diante da gravidade da

doenca.

A Organizagao Mundial da Saude (2020) destaca que a promogao do bem-estar
fisico, emocional e social deve orientar todas as etapas do cuidado em saude, o que
inclui a forma como os ambientes sao planejados e organizados. Em tratamentos de
longa duragao, como os oncoldgicos, o espaco fisico deixa de ser apenas funcional
e passa a ter um papel ativo no processo de cuidado. A maneira como o ambiente &
concebido pode influenciar diretamente a percepcéo de dor, os niveis de estresse e,
consequentemente, o bem-estar fisiolégico geral dos pacientes (ULRICH et al.,
2008).

Estudos como o de Ulrich (1984), evidenciam que pacientes expostos a
elementos naturais, como luz solar, vegetagdo e vistas agradaveis, apresentam
recuperagcao mais rapida e menor uso de medicamentos. Esse fenbmeno reforga a
importancia da biofilia, conceito que destaca a necessidade humana de se conectar
com a natureza, especialmente em ambientes de saude. A presenca de jardins
terapéuticos, materiais naturais, ventilacdo cruzada e iluminagdo suave sao

estratégias que favorecem a sensacgao de acolhimento e conforto.
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Nesse mesmo sentido, a neuroarquitetura, campo que estuda os impactos dos
espacos construidos no cérebro e no comportamento, propde solugdes projetuais,
que vao além da estética, buscando reduzir o estresse, promover conforto emocional
e estimular interagdes sociais positivas. Ambientes bem planejados sdo capazes de
induzir sensagdes de segurancga, tranquilidade e pertencimento, essenciais durante
o enfrentamento da doenca. A arquitetura humanizada complementa essa
abordagem, priorizando o olhar sensivel ao usuario e considerando suas

vulnerabilidades fisicas e emocionais.

Marcus e Sachs (2013) reforgam que tais estratégias impactam diretamente na
experiéncia do usuario, tornando o espaco mais acolhedor, terapéutico e centrado
no ser humano. Isso se mostra ainda mais necessario diante da realidade
enfrentada por pacientes oncoldgicos e seus acompanhantes, que frequentemente
precisam deixar seus municipios para buscar atendimento especializado. Muitos
deles permanecem em cidades como Umuarama por longos periodos, sem acesso a

locais adequados para repouso, higiene ou alimentagao.

Dessa forma, este estudo busca atender a demanda por um centro de apoio
vinculado ao Hospital do Cancer de Umuarama-PR, considerando a caréncia de
estruturas de acolhimento na regido. A proposta visa promover melhor qualidade de
vida aos usuarios, utilizando a arquitetura como instrumento de cuidado, integragao
e suporte, capaz de atender as necessidades fisicas e emocionais, durante o
tratamento oncoldégico. Por meio de um projeto sensivel, humanizado e alinhado as
diretrizes de bem-estar, pretende-se contribuir para um processo de cura mais digno

e menos doloroso.

1.2 Objetivo Geral

Desenvolver uma proposta arquitetdnica para um Centro de Apoio destinado a
pacientes oncoldgicos e seus acompanhantes, na cidade de Umuarama-PR, criando
um ambiente humanizado, que oferega suporte emocional, social e psicolégico,
durante o periodo de tratamento. O projeto buscara integrar elementos
arquitetonicos, que favorecam o acolhimento, promovam a sensac¢ao de conforto e
bem-estar e estimulem a socializagao entre os usuarios. Além disso, serdo aplicados

principios de biofilia e neuroarquitetura para criar espagos que reduzam o estresse,
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contribuam para a qualidade de vida e oferecam suporte a recuperagcdo dos
pacientes. A proposta também levara em consideracdo a acessibilidade e a
funcionalidade, garantindo um ambiente seguro, inclusivo e adaptado as

necessidades dos usuarios.

1.3 Objetivos especificos

e Elaborar um projeto arquitetbnico que contemple espacgos voltados ao
acolhimento, integragdo social, suporte psicoldégico e espiritual, utilizando
estratégias que promovam um ambiente terapéutico e restaurador.

e Aplicar principios arquiteténicos que favoregam a interagdo do usuario com o
espaco, considerando o impacto das cores, iluminacdo, ventilacdo e
elementos naturais na experiéncia dos pacientes e acompanhantes.

e Estudar a relacdo entre o ambiente construido e o bem-estar dos usuarios,
explorando como a arquitetura pode proporcionar acolhimento e conforto para
pacientes oncolégicos e seus acompanhantes.

e Incorporar elementos da biofilia e do design sensorial, utilizando vegetagao,
materiais naturais e espagos que estimulem sensag¢des de tranquilidade e
bem-estar, auxiliando no processo de recuperagao.

e Elaborar um anteprojeto funcional e acessivel, estruturado para atender as
necessidades dos usuarios, diferenciando-se do ambiente hospitalar e

proporcionando um refugio confortavel durante o tratamento.

1.4 Metodologia e estrutura do trabalho

A presente pesquisa adota como método a revisdo bibliografica e a analise de
estudos de caso. A revisdo consiste no levantamento de obras e publicagbes
académicas, como livros, artigos cientificos e documentos institucionais, que
abordam a arquitetura de apoio hospitalar, os principios da neuroarquitetura, biofilia
e humanizagao dos espacos, com o intuito de embasar teoricamente a proposta
arquitetbnica. Ja a analise dos estudos de caso, sera utilizada para identificar
solugcdes espaciais, funcionais e tecnolégicas adotadas em projetos semelhantes,
contribuindo diretamente para a definicdo de diretrizes para o centro de apoio

oncoldgico.
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2 ESTUDOS DE CASO

Este capitulo apresenta a analise de dois estudos de caso, que dialogam com a
proposta deste trabalho, oferecendo embasamento pratico e referéncias projetuais
para o desenvolvimento do anteprojeto de um centro de apoio a pacientes
oncologicos. As obras foram selecionadas por suas contribuicbes quanto a
humanizacdo dos espacos, aplicacdo de principios da neuroarquitetura, biofilia e

funcionalidade, voltada ao acolhimento de usuarios em situagao de vulnerabilidade.

A analise sera dividida em cinco aspectos fundamentais: conceituagao,
contextualizagdo, configuragdo funcional, formal e tecnoldgica. Cada item permitira
uma compreensao mais ampla sobre as estratégias adotadas nos projetos, suas

qualidades espaciais, materiais utilizados e solugdes técnicas implementadas.

A partir desses estudos, sera possivel identificar elementos relevantes que
possam ser adaptados e aplicados a realidade do municipio de Umuarama, visando
qualificar o espago proposto como um ambiente que promova bem-estar, conforto e

dignidade aos pacientes e familiares, durante o periodo de tratamento oncoldgico.

2.1 Livsrum - Centro de Assessoria ao Cancer

O projeto do Livsrum propde um ambiente acolhedor e humanizado para
pacientes oncoldgicos. O centro integra suporte emocional, psicologico e social aos
pacientes e familiares, unindo arquitetura, saude e bem-estar por meio dos
principios da arquitetura humanizada e da biofilia. Além disso, a obra exemplifica
como espacos de saude podem estimular a socializagdo, o conforto emocional e o

pertencimento, elementos fundamentais para o desenvolvimento da proposta.

Tabela 1- Ficha Técnica.

Arquitetos EFFEKT
Localizagao Naestvedgade, 2100 Copenhagen, Dinamarca
Populagao da cidade aprox. 602.000hab
Area 740 m?
Ano do projeto e execugao 2013

Fonte: ArchDaily, 2014, modificado pela autora, 2025.
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Figura 3 - Fachada Frontal do Centro Livsrum.

Fonte: ArchDaily, 2014.

Figura 4 - Vista externa do Centro Livsrum.

Fonte: ArchDaily, 2014.

2.1.1 Conceituacao

O partido arquitetdbnico do Livsrum se estrutura a partir da ideia de sete
volumes independentes, dispostos ao redor de dois patios centrais. Cada volume

assume uma funcao especifica, como: biblioteca, cozinha, salas de terapia, espagos
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de bem-estar e convivéncia. A proposta é criar uma sequéncia fluida de ambientes

que atendam as diferentes demandas emocionais e fisicas dos usuarios.

Figura 5 - Diagrama esquematico do plano massa e partido.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

O projeto prioriza a flexibilidade dos espagos e promove a sensagao de lar,
distanciando-se da estética hospitalar tradicional. O conjunto proporciona ambientes
que vao desde socializacao, até areas para introspeccgao e privacidade, reforcando o

carater terapéutico do espaco.

2.1.2 Contextualizacéo

O Centro de Aconselhamento Oncolégico Livsrum, projetado em 2013 pelo

escritorio dinamarqués EFFEKT, esta localizado na cidade de Naestved, Dinamarca.

Figura 6 - Localizagdo macro para micro do Centro Livsrum na cidade de Neaestvedgade.

Fonte: Google Earth, 2025. Modificado pela Autora, 2025.

No contexto macro, observa-se que o Centro Livsrum tem em seu entorno um
predominio de areas edificadas, intercaladas com amplos vazios urbanos (Figura 7).
Esses vazios sdo principalmente destinados a areas verdes, como Floresta
Herlufsholm, pracgas, vias de circulagdo e estacionamentos. Essa alternancia entre
cheios e vazios cria uma malha urbana menos densa e mais aberta, o que favorece

a ventilacdo natural e a entrada de luz solar.
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Figura 7 - Mapa de analise macro, cheios e vazios.

Fonte: Google Earth, 2025. Modificado pela Autora, 2025.

O gabarito predominante nas redondezas do centro Livsrum varia entre um e
trés pavimentos, com predominancia de construcdes térreas e de pequeno porte
(Figura 8). Essa escala reduzida, juntamente com sua cor e formato, proporciona
uma relacdo mais humana entre as edificagdes e os usuarios. Além disso, favorece

a insercao do centro de apoio no contexto urbano local, sem gerar impactos visuais
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significativos. O uso do solo na regido € predominantemente residencial, intercalado

com instituicbes de saude e equipamentos publicos.

Figura 8 - Mapa de anadlise micro, gabarito e uso e ocupagao.

Fonte: Google Earth, 2025. Modificado pela Autora, 2025.

Inserido entre o hospital local Neestved e uma area residencial tradicional, o

edificio ocupa uma posigdo estratégica, flanqueada por vias de trafego intenso
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(Figura 9), o que imp&s o desafio de criar um ambiente de refugio e tranquilidade em

meio a agitagao urbana.

Figura 9 - Mapa de situagao e entorno imediato com fluxos.

Fonte: Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.

Na escala micro, é possivel observar que o Centro Livsrum esta implantado
em um terreno com orientagdo que favorece o aproveitamento da luz natural (Figura
10), especialmente nas areas de estar e acolhimento. O entorno imediato possui
predominancia de estacionamentos pavimentados, com baixa presenca de
vegetacdo densa, contrastando com a arborizagdo presente no contexto macro, o
que evidencia a importadncia de uma estratégia paisagistica dentro do préprio
projeto. Ademais, nota-se que o edificio possui 3 de suas 4 faces voltadas para as
vias circundantes de grande movimento, entretanto o acesso de visitantes e
pacientes se da apenas pela fachada principal, permitindo certo controle de

circulagao.
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Figura 10 - Implantagdo com condicionantes climaticas e acessos.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

A proposta urbanistica articula-se com o bairro existente, respeitando sua escala
e linguagem formal. O conjunto € organizado como uma pequena vila, composta por
sete volumes, que se articulam ao redor de dois espacgos verdes e funcionam como
areas de respiro e conexao com a natureza (Figura 11), promovendo o bem-estar

dos usuarios e integragcao entre pacientes, familiares e comunidade.

Segundo o juri responsavel pela selegdo do projeto, "é uma composi¢céo simples
e légica, com experiéncias espaciais finas quanto ao movimento em torno dos patios
e as instalagbdes da casa" (EFFEKT, 2014).
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Figura 11 - Perspectiva Relagdo Area Livre/ Area Edificada.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

2.1.3 Configuracédo Funcional

O centro de apoio “Livsrum” foi projetado como uma construcéo fluida, composta
por diferentes ambientes, que possuem distintos usos e atividades, proporcionando
diversas experiéncias (Figura 13). Essa configuracdo favorece uma interagéo
significativa entre pacientes, profissionais de saude e familiares, ao mesmo tempo
em que garante areas com privacidade e autonomia, aspectos fundamentais em
espacos ligados a saude (EFFEKT, 2014).

Figura 12 - Diagrama de conceito, articulagao das fungdes, circulagdes e fluxos

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.
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A disposi¢cao dos ambientes segue uma logica de organizagdo em unidades
semelhantes a “casas”, distribuidas de maneira estratégica, de acordo com os niveis
de ruido das vias ao redor. Dessa forma, as zonas mais expostas ao barulho
abrigam fungbes naturalmente mais ruidosas. A area social foi implantada na parte
central do edificio, permitindo que os demais ambientes se articulem ao seu redor e
se conectem com o0s espagos ajardinados, formando um ambiente central de
acolhimento e integracao (EFFEKT, 2014).

Figura 13 - Andlise de ruidos e setorizagao.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

A setorizagdo do edificio é clara e funcional, organizada em torno dos patios
centrais envidracados, que conectam todos os setores e servem como coragao
social da edificagdo, promovendo a convivéncia e conexdao com a natureza. O
projeto do Centro de Assessoria ao Cancer prioriza o conforto ambiental, ao criar um
ambiente acolhedor e tranquilo para pacientes oncolégicos e seus familiares. A
organizagdo em forma de “U” aberta para o patio permite ventilagdo cruzada e
proporciona iluminagdo natural abundante nos ambientes internos (Figura 14),
reduzindo a necessidade de iluminacao artificial durante o dia. O uso de materiais
naturais como madeira também contribui para uma sensacao térmica confortavel e

acolhedora.
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Figura 14 - Planta baixa com layout e setorizagéo.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

Com base na localizagdo do centro Livsrum, situado na Dinamarca, em uma
regidao do hemisfério norte e um estudo feito com a carta solar de Copenhagen
(Figura 15 e 16), a incidéncia solar ocorre de forma mais intensa na fachada voltada
ao sul, ou seja, a fachada principal recebe sol durante a maior parte do dia,
principalmente no inverno. Ja a fachada norte tende a receber menos luz direta,

permanecendo mais sombreada.

Figura 15 - Estudo de sombreamento

Fonte: SunEarthTools, 2025, modificado pela autora, 2025.
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Figura 16 - Estudo de incidéncia solar.

Fonte: SunEarthTools, 2025, modificado pela autora, 2025.

Essa logica de insolagado influenciou diretamente na distribuicdo do edificio,
permitindo que os ambientes de permanéncia, convivio e repouso fossem
posicionados estrategicamente nas areas mais ensolaradas, proporcionando

conforto térmico, iluminagao natural e sensacgao de acolhimento.

2.1.4 Configuracdo Formal

A variagdo na altura das coberturas e a escolha dos materiais conferem a
edificacdo uma identidade arquiteténica propria (Figura 17), que a diferencia
claramente das constru¢des hospitalares préximas (EFFEKT, 2014). Localizado nas
imediagdes da ala de oncologia do hospital, o centro de aconselhamento busca
estimular uma integracdo mais efetiva entre a equipe médica e a Sociedade

Dinamarquesa do Cancer.
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Figura 17 - Estudo das formas e volumes do edificio com a relagéo da escala humana.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

Em vez de conceber um unico volume de grandes propor¢des, o projeto optou
por organizar o espaco em diferentes blocos com escala residencial, apresentando
coberturas inclinadas, em formato triangular, com variadas inclinagées (Figura 18).
Essa decisdo promove uma harmonia visual com o entorno e cria uma atmosfera

tranquila e contemplativa, afastada da agitagao tipica de ambientes hospitalares.

Figura 18 - Elevagéo posterior na via mais movimentada.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.
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As fachadas reforgam o conceito de acolhimento ao remeterem a imagem de um
lar, por meio de elementos como telhados de duas aguas e esquadrias tradicionais.
No entanto, a inclinagdo assimétrica das aguas revela que, apesar da estética
doméstica, o edificio tem um propdsito distinto (EFFEKT, 2014). Os cortes mostram
a setorizacao funcional e a variagao de pé-direito nos ambientes, rompendo com a
estética institucional hospitalar ao utilizar uma composi¢gao fragmentada, com
volumes reduzidos e telhados inclinados, que remetem a forma de uma casa,
criando uma atmosfera acolhedora e humanizada, integrada ao entorno urbano.

Figura 19 - Cortes esquematicos humanizados com andlise da composi¢ao e condicionantes
climaticas.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

2.1. nfiguracdo Tecnoldgi

O sistema construtivo do Livsrum baseia-se em uma estrutura leve e eficiente,
utilizando materiais que aliam resisténcia e conforto sensorial. As vedacgdes externas
sdo predominantemente compostas por painéis de fibrocimento, com acabamento
em estrias horizontais, que proporcionam uma textura discreta e contemporanea a

edificagao.
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Figura 20 - Detalhes construtivos e de materiais.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

Ja as areas mais sensiveis ao contato dos usuarios, como o patio interno e a
fachada de entrada, utilizam revestimento em madeira natural, disposto

verticalmente, promovendo maior aproximacao tatil e visual com o ambiente.

Figura 21 - Detalhes construtivos e de materiais.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

Esse contraste de materiais reforca a proposta de acolhimento do projeto,
transmitindo sensagdes de aconchego e naturalidade. Internamente, os
acabamentos priorizam superficies suaves e claras, favorecendo a iluminagao
natural e o conforto visual. Os detalhes construtivos sdo pensados para reforgar a
simplicidade formal, com caixilhos embutidos, aberturas generosas e conexao direta

entre interior e exterior.
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Figura 22 - Detalhes construtivos e de materiais.

Fonte: Archdaily, 2014, modificado pela autora, 2025.

Além disso, a escolha dos materiais prioriza durabilidade e baixa manutencgao,
condizentes com a proposta sustentavel do projeto. O resultado € um edificio que
une funcionalidade e sensibilidade arquitetonica, refletindo a importancia de criar

espacos tecnicamente eficientes, mas também humanizados.

2.2 Casa Ronald Mcdonald

A Casa Ronald McDonald de Glasgow, projetada pelo escritorio Keppie Design,
representa um modelo contemporaneo de hospitalidade humanizada, em estreita
relacdo com o ambiente hospitalar. A edificacdo acolhe familias de criancas
internadas no Hospital Infantil “Queen Elizabeth University Hospital”, oferecendo
abrigo temporario, suporte fisico e emocional, principalmente durante o tratamento

de longa durag&o, como € o caso de pacientes oncoldgicos.

A escolha da obra é pertinente aos objetivos desta monografia, pois evidencia a
forma com que a arquitetura pode atuar como agente de cuidado, ao contribuir para
a reducdo do estresse, o fortalecimento dos vinculos familiares e a melhoria da

experiéncia hospitalar. A casa materializa de forma clara o principio da humanizagao
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da saude, ao integrar qualidades espaciais, que estimulam o conforto psicolégico e

emocional dos usuarios.

Tabela 2 - Ficha Técnica.

Arquitetos Keppie Design
Localizagao Govan Road, Glasgow, Lanarkshire G51 4TF, Reino Unido
Area 1940 m?
Ano do projeto e execugao 2015

Cliente

Ronald McDonald House Charities (RMHC) UK

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.

Figura 23 - Vista Externa da Casa Ronald McDonald.

2.2.1 Conceituacdo

Fonte: Archdaily, 2015.

O partido arquitetdnico da Ronald McDonald House parte da criagcdo de uma

"casa longe de casa", priorizando o conforto emocional, a privacidade e a
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convivéncia coletiva em equilibrio. A volumetria é distribuida em blocos conectados,
formando uma composicdo acolhedora em escala humana. Os espagos sao
organizados de forma a estimular o senso de comunidade, sem comprometer a

individualidade das familias, refletindo um equilibrio entre intimidade e sociabilidade.

2.2.2 Contextualizacao

A casa esta localizada no campus do Hospital Infantii Queen Elizabeth
University Hospital, no bairro Greater Govan, na cidade de Glasgow, na Escécia -

Reino Unido.

Figura 24 - Localizagdo da Casa Ronald Mcdonald na cidade de Glasgow.

Fonte: Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.

No contexto macro, observa-se que a Casa Ronald McDonald esta inserida
em um entorno caracterizado por uma malha urbana predominantemente edificada,
composta por grandes estruturas hospitalares e areas técnicas associadas. No
entanto, ha a presenga intercalada de vazios urbanos, principalmente destinados a
areas verdes planejadas, estacionamentos amplos e corredores de circulagao

interna (Figura 25).

Essa alternancia entre grandes blocos edificados e espagos abertos contribui
para a criacdo de uma malha urbana, funcionalmente setorizada e relativamente
permeavel. Os vazios presentes no campus, ainda que majoritariamente
pavimentados, permitem certa fluidez de ventilagdo natural e favorecem a incidéncia

de luz solar nas edificagcbes mais baixas, como é o caso da Casa Ronald.
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Figura 25 - Mapa de analise macro, cheios e vazios.

Fonte: Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.

Em uma escala micro, o entorno da edificagdo € marcado por uma diversidade
de gabaritos, com edificios que variam de um a seis pavimentos, refletindo a
complexidade do campus do Queen Elizabeth University Hospital. A Casa, no
entanto, adota uma escala mais baixa e horizontal, com dois pavimentos, o que

favorece uma inser¢gdo mais acolhedora e menos impositiva (Figura 26).

O uso do solo no entorno imediato € majoritariamente institucional, voltado a
saude, intercalado por estacionamentos, espagos técnicos e pequenas areas

verdes. Mesmo inserida em um contexto nao residencial, o edificio busca simular um
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ambiente familiar, contribuindo para o bem-estar emocional das familias ao trazer

qualidades arquitetdnicas, associadas ao lar dentro de um complexo hospitalar.

Figura 26 - Mapa de analise micro, gabarito e uso e ocupacéo.

Fonte: Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.

Inserida dentro do campus do Queen Elizabeth University Hospital, a Casa
Ronald McDonald ocupa uma posicdo estratégica entre os blocos hospitalares e

areas de circulagdo interna, localizado préximo a vias de trafego intenso e
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estacionamentos (Figura 27). Essa localizagao impés o desafio de criar um ambiente
acolhedor e de refugio em meio a logica técnica e dindmica de um grande complexo

hospitalar.

Figura 27 - Mapa de situagéo e entorno imediato com fluxos.

Fonte: Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.

Na escala micro, observa-se que o edificio Ronald McDonald esta implantado em
um terreno de esquina (Figura 28). O lote possui orientagdo solar favoravel,
especialmente para as areas de convivéncia e descanso, contribuindo para o

aproveitamento da luz natural e para a sensacdo de bem-estar no interior da
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edificacdo. O entorno préximo € caracterizado por uma malha viaria movimentada,
areas destinadas a estacionamento e edificagdes de apoio ao funcionamento do
hospital, com escassa presenga de vegetagcao densa. Essa caréncia de areas
verdes reforca a importancia da paisagem interna do projeto como estratégia

essencial de humanizagéao e respiro.

A implantacao do edificio considera essas condicionantes urbanas ao adotar uma
configuracdo que protege os espacgos internos do ruido urbano e oferece uma
experiéncia mais intima e acolhedora aos usuarios. Duas das quatro fachadas da
edificacdo se voltam para ruas de fluxo consideravel, sendo a fachada principal
orientada para uma via de maior movimento (Figura 28). Ainda assim, o0 acesso é
controlado e realizado por meio de um patio frontal, que atua como area de transigao
entre o espago publico e o interior da casa, oferecendo acolhimento desde a

chegada.

Figura 28 - Implantagdo com condicionantes climaticas e acessos.

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.
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A proposta arquiteténica busca dialogo com o entorno institucional e hospitalar ao
adotar elementos formais, inspirados na construgdao naval, em alusdo a identidade
local e como forma de protecéo acustica. A volumetria do edificio € compacta, porém
articulada, permitindo que os ambientes se distribuam em torno de areas
ajardinadas internas, que funcionam como patios de contemplacédo. Esses espagos
verdes, cuidadosamente posicionados, cumprem papel funcional e simbdlico:
suavizam a ambiéncia hospitalar, promovem relaxamento e contribuem para o
suporte emocional das familias. Conforme aponta o arquiteto David Ross (Keppie
Design, 2015), o paisagismo, aliado a arquitetura, € fundamental para criar um
ambiente que favoreca a recuperagcao emocional e proporcione uma atmosfera de

refugio.

Figura 29 - Perspectiva Relagéo Area Livre/ Area Edificada.

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.
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2.2.3 Configuracédo Funcional

A Casa Ronald McDonald apresenta uma configuragao funcional, cuidadosamente
planejada para oferecer um ambiente acolhedor e funcional as familias de criangas
em tratamento no hospital adjacente. A edificacdo é composta por trés volumes
principais com coberturas inclinadas, conectados por passagens envidragadas que
destacam a entrada principal. Essa disposi¢gdo em forma de "T" (Figura 30) permite
uma clara distingao entre as areas sociais e os dormitorios, proporcionando conforto

acustico e privacidade aos usuarios.

Figura 30 - Planta baixa pavimento térreo com layout e setorizagao.

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.

A setorizagédo dos ambientes é evidente (Figura 30), com as areas de convivéncia,
como salas de espera, cozinha e espaco de recreagao infantil (sala multiuso),
localizadas na parte frontal do edificio, voltadas para a movimentada Govan Road.
Essa escolha estratégica ndo apenas facilita o acesso, mas também protege os
espacos mais intimos do ruido urbano. Os dormitérios estdo situados na parte
posterior, proximos aos patios ajardinados semi-fechados, que oferecem um
ambiente tranquilo e contato direto com a natureza, promovendo o bem-estar dos

hospedes.
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A circulagdo interna € organizada por corredores centrais que conectam os
diferentes setores da casa, facilitando o deslocamento dos usuarios, Além disso, o
edificio conta com elevador, garantindo a acessibilidade dos hdspedes, que muitas
vezes encontram-se de certa forma debilitados. No primeiro piso encontram-se mais
dormitérios, além de uma biblioteca e sala de espera (Figura 31). Essa setorizagao

corrobora para um espaco mais tranquilo e silencioso.

Figura 31 - Planta baixa 1° pavimento com layout e setorizacéo.

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.

Ademais, com base na localizagcdo da Casa Ronald McDonald, situada em
Glasgow, na Escécia, no hemisfério norte, a analise da carta solar da cidade (Figura
32 e 33) revela que a maior incidéncia solar ocorre nas fachadas voltadas ao sul, o
que é tipico em regides dessa latitude. Durante os meses de inverno, quando o sol
permanece mais baixo no horizonte, a fachada sul recebe luz solar direta por mais
tempo ao longo do dia, enquanto a fachada norte permanece predominantemente

sombreada.
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Figura 32 - Estudo de sombreamento.

Fonte: SunEarthTools, 2025, modificado pela autora, 2025.

Figura 33- Estudo de incidéncia solar.

Fonte: SunEarthTools, 2025, modificado pela autora, 2025.

Essa condicao climatica influenciou a implantacao e a distribuigdo dos ambientes
do edificio, priorizando areas de convivio e permanéncia, como salas de estar e
quartos, em posigdes que aproveitam melhor a luz natural. Essa estratégia, néo
apenas favorece o conforto térmico e a eficiéncia energética, mas também reforca
principios da arquitetura humanizada, ao promover ambientes mais acolhedores e

saudaveis para pacientes e familiares.
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2.2.4 Configuracdo Formal

A variagcdo nas alturas dos volumes e a selecdo cuidadosa dos materiais de
acabamento, conferem a Ronald McDonald House Glasgow uma identidade
arquiteténica unica (Figura 34), que a distingue nitidamente das edificagbes
hospitalares préximas ao Queen Elizabeth University Hospital (KEPPIE DESIGN,
2015).

Figura 34 - Estudo das formas e volumes do edificio com a relagédo da escala humana, fachada
posterior voltada a via principal.

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.

As fachadas reforcam o conceito de lar através de elementos familiares, como
telhados de duas aguas, esquadrias com caixilhos tradicionais e materiais tateis
como madeira e tijolo aparente. Apesar de sua estética doméstica, a assimetria nos
volumes e coberturas revela um projeto contemporaneo, que visa proporcionar
conforto psicologico e emocional aos usuarios. Nos cortes esquematicos é possivel
observar a clara hierarquizagao espacial, onde os ambientes comuns ganham maior
pé-direito e amplitude, enquanto os espacgos privativos mantém proporgdes mais

contidas e aconchegantes (Figura 35).
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Figura 35 - Corte esquematico humanizado com analise de alturas e proporgoes.

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.

Segundo a Keppie Design (2015), a intengdo do projeto era sensibilizar os
usuarios por meio da espacialidade, usando variagdes na altura dos ambientes,
conforme sua fungdo e priorizando materiais simples no interior, como madeira
natural e acabamentos neutros. As cores ficam por conta dos mobiliarios, trazendo

vida para o interior da edificacdo e equilibrando a atmosfera do ambiente.

Figura 36 - Detalhes construtivos e de materiais.

Fonte: ArchDaily, 2015; Google Avaliagbes (Google Maps), 2020. Modificado pela autora, 2025.
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Para potencializar o conforto ambiental, foram integradas amplas aberturas que
favorecem a ventilagdo cruzada e a entrada de luz natural. O mobiliario foi
cuidadosamente selecionado para garantir funcionalidade e sensacao de bem-estar,
resultando em ambientes internos com atmosfera serena, alinhada a proposta de
continuidade entre exterior e interior. A paleta de cores reforca essa percepgao,

promovendo harmonia visual e emocional (Figura 37).

Figura 37 - Detalhes construtivos e de materiais.

Fonte: Google Avaliagbes (Google Maps), 2020. Modificado pela autora, 2025.

A configuracao formal do edificio foi norteada pelo arquiteto David Ross a partir do
conceito de “lar longe de casa”. O uso de volumes vernaculares, alinhados a
estrutura e materialidade local, possibilitou a criacdo de uma fachada equilibrada e
sensivel ao contexto urbano. Além disso, o projeto incorpora solugdes inspiradas na
construcado naval, ndo apenas como referéncia estética, mas como estratégia para
mitigar ruidos, oriundos da movimentada infraestrutura hospitalar adjacente,

oferecendo aos usuarios uma estadia tranquila e digna.
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2.2.5 Configuragcéo Tecnoldgica

A materialidade externa da Ronald McDonald House reforca a intencdo de
aproximacao com a arquitetura vernacular local. A fachada é composta por tijolos
ceramicos em tonalidade branca, com acabamento rustico, proporcionando textura e
autenticidade visual a edificacdo, além das estruturas em concreto. Esse
revestimento, além de remeter a construgdes tradicionais, também oferece
vantagens em termos de isolamento térmico e resisténcia as intempéries. Em
contraste, as esquadrias foram projetadas com perfis em aluminio, acabamento
escuro e superficie lisa, acompanhadas de painéis de vidro incolor. Essa
combinagao cria um jogo visual de contraste entre opaco e translucido, claro e
escuro, conferindo dinamismo a composi¢cdo da fachada e valorizando o ritmo das
aberturas. Essa dualidade reforca a sofisticagao sutil do projeto, sem perder a

sensacao de aconchego.

Figura 38 - Detalhes construtivos e de materiais.

Fonte: Archdaily, 2015, modificado pela autora, 2025.

Embora ndo seja o foco principal do projeto, a implantacdo de sistemas
tecnolégicos contribui para o desempenho funcional da edificacdo. A iluminacao

natural é amplamente aproveitada por meio de grandes aberturas e claraboias,
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enquanto luminarias de LED foram instaladas para eficiéncia energética. Cozinhas
comunitarias, lavanderias e areas técnicas contam com equipamentos domeésticos

de alta durabilidade, com operacéo acessivel e segura para todos os usuarios.

2.3 Solucdes Projetuais

Com base na analise das obras de referéncia e nos principios de humanizacdo em
arquitetura hospitalar, foram definidas as seguintes solugdes projetuais aplicaveis ao

centro de acolhimento em desenvolvimento:

e Implantacdo em proximidade ao complexo hospitalar, permitindo
deslocamento facilitado para pacientes em tratamento, especialmente
aqueles em situagdes de fragilidade fisica.

e Setorizacao funcional clara, com divisao por eixos e organizagao em torno de
patios internos, favorecendo a orientacdo espacial intuitiva e afastando a
leitura do edificio como ambiente institucional.

e \Valorizagdo de areas verdes integradas ao percurso, com jardins terapéuticos,
espagos de convivio ao ar livre e vegetacdo perimetral que atua também
como barreira acustica ao entorno urbano.

e Uso estratégico da iluminagdo e ventilagdo naturais, por meio de grandes
esquadrias, aberturas zenitais e patios internos, visando conforto ambiental e
estimulo ao bem-estar psicoloégico dos usuarios.

e Materiais e acabamentos com estética calorosa, como madeira e cores
neutras, que contribuam com uma ambiéncia sensorial tranquila e familiar.

e Espacos sociais e terapéuticos integrados a rotina dos usuarios, como salas
multiusos, areas de lazer e convivio, promovendo interacdo, suporte
emocional e uma rotina mais humanizada.

e Dormitérios organizados para garantir privacidade e conforto, com atengao a
escala do mobiliario, acustica, iluminagdo e ventilagdo, proporcionando

descanso adequado durante periodos prolongados de permanéncia.
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3 CONTEXTUALIZAGAO DO MUNICIPIO

Umuarama esta localizada na regidao Noroeste do estado do Parana, integrando
uma das mesorregides paranaenses com significativa relevancia histérica e
econbmica. O municipio teve sua origem vinculada ao processo de colonizagao
promovido pela Companhia Melhoramentos Norte do Parana, responsavel pelo
planejamento urbano e ocupacgao territorial do norte paranaense. Antes de
conquistar sua emancipacao, a localidade era distrito de Cruzeiro do Oeste, até que,
em 26 de junho de 1955, foi fundada oficialmente como cidade. Sua emancipacao
politica ocorreu em 1960, consolidando sua autonomia administrativa e
impulsionando seu crescimento urbano e institucional (PORTAL DA CIDADE
UMUARAMA, 2024).

Figura 39 - Localizagédo da cidade de Umuarama, PR.

Fonte: Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a cidade contava
com uma populacado de 117.095 habitantes no ano de 2022, e estimativa de 121.972
residentes para 2024, ocupando o 21° lugar entre os municipios mais populosos do
estado (IBGE, 2022). Seu crescimento urbano acompanha um processo de
diversificagdo econdmica, com destaque para os setores agroindustrial, moveleiro,
alimenticio e de prestacdo de servicos, sobretudo na area da saude. Esse
dinamismo contribui para consolidar a cidade como um polo regional, atendendo nao
apenas a populagao local, mas também municipios vizinhos (PORTAL DA CIDADE
UMUARAMA, 2024).

O municipio se destaca ainda por sua constante expansao no setor da construgao
civil e pela importancia estratégica em diferentes frentes produtivas. E o maior

produtor de carne bovina do estado, com producédo de 50,9 toneladas em 2023,
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refletindo em um Valor Bruto da Produgdo (VBP) de R$ 253,6 milhdes (PORTAL DA
CIDADE UMUARAMA, 2024). Além disso, € o segundo maior polo moveleiro do
Parana, concentrando industrias de ponta que utilizam maquinas e equipamentos
importados, empregando milhares de trabalhadores na area (PORTAL DA CIDADE
UMUARAMA, 2023). A cidade também concentra instituigdes de ensino superior,
hospitais e clinicas especializadas, o que a torna um centro universitario e de

servigos em saude, fortalecendo seu papel como polo comercial regional.

Figura 40 - Vista panorédmica da cidade de Umuarama.

Fonte: G1 Globo, 2024.

No que se refere a infraestrutura urbana, Umuarama conta com uma rede
consolidada de equipamentos publicos, incluindo instituicbes de ensino bem
distribuidas, areas verdes, pragas e bosques. A arborizagdo da cidade ¢é
significativa, contribuindo para o conforto térmico dos espacos urbanos e a
qualidade ambiental. Além da area urbana, o municipio é composto por quatro
distritos administrativos: Lovat, Roberto Silveira, Serra dos Dourados e Santa Elisa
(Figura 41), que complementam sua malha urbana e rural (PORTAL DA CIDADE
UMUARAMA, 2024). A cidade também apresenta um sistema viario bem
estruturado, com vias pavimentadas e boa conectividade entre os bairros, facilitando

o deslocamento da populacdo. Conta ainda com infraestrutura basica consolidada,
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incluindo rede de abastecimento de agua, energia elétrica e coleta de residuos
solidos. O municipio tem se destacado por politicas voltadas a sustentabilidade e
qualidade de vida, com incentivo a preservagao ambiental e a manutencédo das

areas verdes.

Figura 41 - Mapa com principais acessos, perimetro urbano e distritos de Umuarama.

Fonte: Umuarama, 2015, modificado pela autora, 2025.
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O clima predominante em Umuarama é o subtropical umido, caracterizado por
verbes quentes e invernos amenos. Segundo o Instituto Nacional de Meteorologia
(INMET), a temperatura média anual é de aproximadamente 22 °C, com maximas
que frequentemente ultrapassam os 30 °C durante os meses de verao e minimas
que podem chegar a cerca de 10 °C no inverno. Os ventos predominantes na regiéo
sopram do quadrante nordeste (NE), contribuindo para a ventilagdo natural da
cidade. A boa cobertura vegetal de Umuarama exerce um papel relevante na

regulacéo térmica e na melhoria da qualidade do ar.

Conhecida como “Capital da Amizade”, em referéncia ao significado de seu nome:
‘lugar ensolarado para o encontro de amigos”, Umuarama possui um perfil
acolhedor, o que se reflete em seus indicadores sociais. De acordo com o indice
Firjan de Desenvolvimento Municipal (IFDM), com base nos dados de 2022, a cidade
apresentou alto desempenho nos setores de saude (0,8213), emprego e renda
(0,9503), além de desenvolvimento intermediario na area da educagao (0,6923),

ocupando a 122 posig¢ao no ranking estadual (IFDM, 2022).

Gréfico 1 - indice de Desenvolvimento Municipal.

Fonte: IFDM, 2022, modificado pela Autora, 2025.
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Esses indicadores reforcam a vocacdo do municipio para receber iniciativas
voltadas a promocdo do bem-estar social, a inovagcdo em servicos e a
implementagcdo de projetos urbanos e arquitetdbnicos para melhor atender a

populacdo que se mostra crescente.
3.1 Histéria da UOPECCAN

A UOPECCAN (Unido Oeste Paranaense de Estudos e Combate ao Cancer) foi
fundada em 1991 na cidade de Cascavel, no oeste do Parana, como uma instituicao
filantropica voltada ao diagndstico, tratamento e prevencao do cancer. Criada a partir
da mobilizacdo da sociedade civil e de profissionais da saude, a instituicdo que
conta com mais de 12 mil m? consolidou-se ao longo dos anos como referéncia no
atendimento oncoldgico de média e alta complexidade para toda a macrorregiao
oeste e, posteriormente, expandiu sua abrangéncia para outras regides do estado e

também para pacientes de estados vizinhos.

Figura 42 - Unidade matriz da UOPECCAN em Cascavel-PR.

Fonte: UOPECCAN, 2020.

Diante da crescente demanda por tratamento oncolégico em outras regides do
Parana, especialmente no noroeste, a UOPECCAN iniciou em 2011 as tratativas
para a instalacdo de uma nova unidade no municipio de Umuarama. Apds o periodo
de construgdo e implantagao da estrutura, a filial foi oficialmente inaugurada em 4 de
mar¢o de 2016, com aproximadamente 18 mil m? de area construida. A unidade se
tornou referéncia em diversas especialidades, com destaque para Oncologia,
Cirurgia do Aparelho Digestivo, Ortopedia e Traumatologia, oferecendo 201 leitos de

internagéo, 20 leitos de UTI, 9 salas cirurgicas, além de um setor de quimioterapia
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com capacidade para atender simultaneamente 37 pacientes, e um moderno servico
de radioterapia (UOPECCAN, 2025).

Figura 43 - Unidade da UOPECCAN em Umuarama-PR.

Fonte: UOPECCAN, 2019.

A unidade de Cascavel conta com a Casa de Apoio ao Paciente de Cancer da
Uopeccan, que representa um importante servigo complementar ao tratamento
oncolégico oferecido pelo hospital. Criada oficialmente em 2000, apdés anos de
esforcos e mobilizacdo da comunidade local, a Casa de Apoio foi idealizada para
acolher pacientes e seus acompanhantes que vém de outras cidades para realizar
tratamentos na instituicdo. Com uma estrutura de aproximadamente 1.790 m? e
capacidade para receber em média 30 pacientes e 15 acompanhantes por dia, o
espaco oferece ndo apenas hospedagem, mas também suporte alimentar, com
cerca de seis refeicdes diarias, além de areas de convivéncia como salas de TV,
biblioteca, jardins e saldo para confraternizagdes. A iniciativa tem como foco
proporcionar qualidade de vida e conforto durante um periodo delicado, promovendo

atividades recreativas que contribuem para o bem-estar emocional dos pacientes.

A Casa de Apoio em Cascavel (Figura 44) destaca-se por seu trabalho integrado
ao servico social do hospital, que gerencia a ocupagao das vagas disponibilizadas,
organizadas para diferentes perfis, incluindo alas femininas, masculinas, unissex e
infantis. Além disso, o envolvimento de parceiros comunitarios € dos préprios
pacientes e acompanhantes nas atividades do espaco, demonstra a dimensao
humana e colaborativa do projeto. Os numeros mais recentes reforgcam a relevancia
do espaco de apoio, que em 2024 atendeu 1.389 pacientes e acompanhantes, além
de fornecer quase 17.500 refeigbes, evidenciando seu impacto direto na vida de
quem enfrenta o cancer (UOPECCAN, 2025).
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Figura 44 - Centro de Apoio da UOPECCAN em Cascavel-PR.

Fonte: UOPECCAN, 2025, modificado pela autora, 2025.

Por outro lado, a unidade da Uopeccan em Umuarama, ainda n&o dispde de uma
estrutura semelhante para suporte aos pacientes em tratamento oncologico, que
necessitam de hospedagem e acolhimento prolongado. A auséncia de uma Casa de
Apoio no municipio ressalta a importancia de projetos que possam suprir essa
demanda, considerando a necessidade de oferecer conforto, seguranga e suporte
social para pacientes e familiares que, muitas vezes, enfrentam deslocamentos e
longos periodos de tratamento. A criagdo de um centro de apoio em Umuarama
contribuiria significativamente para a humanizagdo do atendimento oncolégico na
regido, ampliando a rede de suporte aos pacientes e fortalecendo o papel da

Uopeccan como referéncia em cuidado integral ao paciente.

3.2 Analise de terreno e entorno

O terreno proposto para a implantagcéo do centro de apoio ao paciente oncolégico

esta localizado ao lado da unidade hospitalar da UOPECCAN (Figura 45), em
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Umuarama. Essa localizagéo estratégica representa um importante facilitador para o
deslocamento dos usuarios entre o centro de apoio e as instalacbes hospitalares,
garantindo maior comodidade e segurancga, especialmente para pacientes que estao

em tratamento continuo.

Além da proximidade imediata com o hospital, o terreno esta inserido em uma
area urbana consolidada. Com facil acesso pela PR- 482, a zona situa-se a poucos
metros da rodoviaria municipal (Figura 45), o que amplia a acessibilidade para
aqueles que chegam de outras cidades da regido. A presenga de vias arteriais e
acessos viarios importantes no entorno, contribui para uma boa conectividade com o
restante da cidade e com a malha regional de transporte, qualificando ainda mais o

local para receber uma estrutura de acolhimento com perfil intermunicipal.

Figura 45 - Mapa de acessos a Umuarama-PR com a localiza¢do do terreno.

Fonte: Umuarama, 2022, modificado pela autora, 2025.
Outro aspecto relevante da localizacéo é a presenca de uma Area de Preservacéo

Permanente (APP) adjacente ao terreno (Figura 45), a qual confere ao local um

potencial paisagistico e terapéutico significativo, permitindo que o projeto incorpore
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elementos naturais e de contemplagdo ao ambiente construido. A proximidade com
a APP pode ser explorada como um recurso qualificador do espaco, contribuindo
para a criagao de um ambiente acolhedor e humanizado. Ademais, a proximidade a
espagos de lazer, como o Lago Aratimbé e o Shopping Palladium (Figura 46),
proporcionam um respiro em meio ao dificil processo de tratamento. Esses espacos
contribuem com a oferta de servicos e facilidades, como alimentagao, farmacias, e
bancos, favorecendo o cotidiano de pacientes e acompanhantes que permanecem
por longos periodos na cidade, em fungdo do tratamento. Essa localizacao
estratégica reforga o conforto, a autonomia e a qualidade da experiéncia dos

usuarios.

Figura 46 - Mapa do entorno com pontos de interesse e localizagao do terreno.

Fonte: Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.

De acordo com a legislagdo municipal vigente, estabelecida pela Lei
Complementar n°® 441, de 19 de dezembro de 2017, o terreno destinado a
implantagcao do projeto localiza-se na Zona Residencial 2 (ZR2) de Umuarama. Essa
zona €& predominantemente destinada ao uso habitacional, porém admite usos
institucionais e de interesse coletivo, desde que sejam compativeis com as

caracteristicas do entorno e que respeitem os parametros urbanisticos estipulados.
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Figura 47 - Mapa de zoneamento.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

O Plano Diretor Municipal (2018) define, para essa zona, critérios como
coeficiente de aproveitamento, taxa de ocupacédo, altura maxima de edificagdes,
recuos obrigatorios e area minima permeavel, com o objetivo de preservar a
harmonia urbana e a qualidade ambiental da regido. No caso do projeto proposto,
um centro de acolhimento para pacientes oncoldgicos e seus acompanhantes, a
edificacao configura-se como habitagdo transitoria, o que é considerado um uso
institucional permissivel na ZR2, desde que, garanta-se a qualificagdo ambiental da

area, integrando o lote ao contexto natural e urbano.

Tabela 3 - Tabela de Uso e Ocupagéo do Solo para a ZR2 em que se encontra o terreno escolhido.

uso OCUPAGAO
Area Minima Taxa de Coeficiente de . Taxa de
B . ) Numero de Altura o
PERMITIDO | PERMISSIVEL | PROIBIDO do Lote de Ocupacao | Aproveitamento . o Permeabilidade
A & . o Pavimentos Maxima (m) L
Esquina (m?) maxima (%) Maximo Minima (%)
HABITACIONAL H1H2H3 H5 H4 198 65 4 30 24 25
COMUNITARIO cic2 C3 (oZ3
CO!EE\S:AES DE CS1 CSs2 = Recuo Frontal Minimo e Afastamentos Lateral 1,5
¢ Recuo Lateral Minimo para 4,02,0 o
Esquinas RUERCS
INDUSTRIAL 1 1112 - a Fundo 15
Notas: 1 - H1: habitacao unifamiliar / H2: habitagdo multifamiliar / H3: habitagéo unifamiliar em série / H4: habitacdo de interesse social / H5: habitagao
transitéria / C1: atendimento direto e funcional / C2: concentragdo de pessoas / C3: alta concentragao de pessoas / C4: atividades de grande porte / CS1:
comércio e servico vicinal; comércio e servigo de centralidade / CS2: comércio e servigo regional; comércio e servigo especifico /I1: industria caseira; industria
incémoda / 12: industria nociva; indUstria perigosa;

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.
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A area onde se localiza o terreno apresenta, em seu trecho imediato, um baixo
adensamento construtivo, com grandes espacos ainda livres e pouca ocupagao. No
entanto, em um raio de aproximadamente 700 metros, observa-se um adensamento
mais significativo, com maior presenca de edificacdes e infraestrutura urbana
consolidada (Figura 48). Essa condicao evidencia o carater de expansdo urbana da
regido, com potencial para abrigar novos equipamentos publicos e privados, como o
centro de apoio. A predominancia de areas livres também favorece a implantacéo de
espacos verdes e ambientes de contemplagcdo, contribuindo para a qualidade

ambiental e urbanistica da proposta.

Figura 48 - Mapa de analise macro, cheios e vazios.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

O uso do solo no entorno € composto majoritariamente por edificagcbes e
condominios residenciais, além de servicos de saude, comércios e lazer,
favorecendo a integragao do novo equipamento ao contexto urbano (Figura 49). O
uso misto existente na area reforca o potencial de acessibilidade e funcionalidade

para os usuarios do centro de apoio.
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Figura 49 - Mapa de analise macro, uso e ocupagao.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

Ainda em uma analise em escala macro, observa-se que o entorno do terreno &
predominantemente composto por edificagbes de gabarito térreo, voltadas
principalmente ao uso residencial (Figura 50). H& também a presenca de
construgées com 2 e 3 pavimentos, indicando certa variagao de altura, sobretudo em
areas de uso misto ou institucional. O Hospital UOPECCAN, que situa-se nas
imediacdes, se destaca por sua volumetria, com 4 pavimentos, assumindo um papel
de referéncia visual na paisagem urbana. Em pontos um pouco mais afastados,
encontram-se edificagcbes de maior porte, entre 5 e 6 andares, e aproximadamente a
duas quadras de distancia, ha a presenca isolada de um edificio com mais de 10

pavimentos, o que evidencia a transicdo gradual do adensamento vertical na regiao.
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Figura 50 - Mapa de analise macro, gabarito.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

A malha viaria no entorno do terreno, proximo ao Hospital UOPECCAN, apresenta
uma configuragcao funcionalmente hierarquizada. A Avenida Parana, classificada
como via arterial, € a principal conexao da regido, absorvendo o maior volume de
trafego e conectando os diversos setores urbanos de Umuarama. Além dela, ha uma
significativa presenga de vias coletoras, responsaveis por canalizar o trafego
proveniente das vias locais e distribui-lo de forma eficiente ao longo da malha
urbana. No entorno imediato do terreno destinado ao centro de apoio, ha duas ruas
locais, caracterizadas por menor fluxo de veiculos, o que favorece a criacdo de um
ambiente mais calmo e apropriado ao uso sensivel da edificacdo. A acessibilidade
ao local é potencializada pela proximidade com um ponto de énibus e pela curta
distdncia da rodoviaria municipal, faciltando o deslocamento de pacientes e

acompanhantes que chegam de outras cidades da regido (Figura 51).
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Figura 51 - Mapa de analise macro, hierarquia viaria.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

A area em estudo apresenta diversos elementos urbanos e naturais que
influenciam diretamente o desenvolvimento do projeto. No entorno imediato,
observa-se a presenca de diversas bocas de lobo para drenagem pluvial, postes de
energia com iluminagao publica, principalmente ao longo da Avenida Parana, além
de algumas lixeiras publicas e placas de sinalizagao viaria. A vegetacao na regiao é
composta por arvores e coqueiros ainda em estagio inicial de crescimento, o que
reduz seu impacto visual, de sombreamento e de contribuicdo direta ao conforto

térmico no momento atual.

Dentro do terreno, destaca-se uma arvore de grande porte, localizada proxima ao
centro do lote (Figura 53), que sera mantida e integrada ao projeto, contribuindo com
o conforto ambiental, com a valorizagao paisagistica e a conexao biofilica do usuario
com a natureza. Ademais, tem-se uma lixeira publica, um pequeno coqueiro e uma

placa de sinalizagdo ao fundo do terreno, que possivelmente serdo realocados para
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um local mais adequado. Ha ainda uma boca de lobo localizada em frente ao
terreno, voltada para a Avenida Parana, que precisara ser respeitada durante o

processo projetual e definicdo de acessos.

Figura 52- Mapa de analise micro, mobiliarios urbanos, condicionantes fisicas e climaticas.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

A orientacdo solar do terreno indica insolagao nascente ao leste, favorecendo o
aproveitamento da luz natural no periodo da manha, enquanto ao oeste demanda
maior atengdo quanto ao sombreamento das fachadas. A ventilagdo predominante
ocorre a partir do quadrante nordeste, o que possibilita 0 uso de estratégias
passivas, como ventilagdo cruzada e posicionamento estratégico de aberturas. Em
relagdo ao entorno viario, as Avenidas Valdomiro Frederico e a Rua Laurine Aboul
Rahal Cardoso apresentam trafego moderado, enquanto a Avenida Parana,
localizada nas imediacdes do terreno, apresenta alto fluxo de veiculos. As demais
vias que o circundam possuem baixo fluxo, impactando diretamente na definicao de

acessos e fluxos para o edificio.

Por fim, destaca-se a presenga de uma PPE (Preservagdo Permanente Especial)
vizinha ao terreno, cuja vegetacdo nativa contribui significativamente para a

qualidade ambiental da area e se mostra uma importante condicionante para o
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projeto. Essa vegetacdo pode ser aproveitada como elemento de integragao

paisagistica, reforgcando os principios da arquitetura humanizada e sustentavel.

Para o desenvolvimento do partido arquitetdénico e da implantagdo do projeto, é
essencial compreender as caracteristicas fisicas do terreno. A analise topografica
demonstra que ha um desnivel total de aproximadamente 7 metros, com o ponto
mais alto localizado na porgcao Oeste, ao lado do Hospital Uopeccan, e o mais baixo
na porcao Leste, ao lado da APP. Esse formato em declive influencia diretamente
nas decisbes projetuais, como o posicionamento dos acessos, a distribuicdo dos

blocos e a relagcdo com o entorno construido.

Figura 53- Mapa de analise micro, topografia.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

Com base nesse levantamento e analise, foram elaborados cortes que possibilitam
um entendimento mais preciso da topografia natural, favorecendo a adaptagdo do
edificio ao terreno e a proposicao de solucdes que respeitem suas caracteristicas e
se adequem da melhor forma ao projeto e ao seu programa de necessidades. Ainda
que haja a necessidade de movimentacdo de terra para acomodar os diferentes
usos e niveis do programa, o projeto busca tirar proveito do desnivel como recurso

para a organizagao espacial, definicdo e criacdo de acessos e geragao de espagos
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internos e externos mais dindmicos. Dessa forma, pretende-se aliar funcionalidade,
conforto ambiental e integracdo ao contexto local, mesmo diante das intervengdes

exigidas pela topografia.

Figura 54- Mapa de analise micro, corte esquematico do terreno com perfil topografico.

Fonte: Umuarama, 2025, modificado pela autora, 2025.

Ademais, como forma de identificar pontos de interesse, elementos naturais e
construidos que podem ser valorizados ou atenuados, conforme os objetivos do
projeto, foi feito um levantamento fotografico, que serve como uma importante etapa
para orientar decisbes projetuais, relacionadas a implantagao, abertura de vaos,

aproveitamento de paisagens e controle de privacidade.

As imagens a seguir registram as principais perspectivas obtidas a partir do
terreno, de fora para dentro e de dentro para fora, evidenciando tanto os limites
fisicos quanto as relagdes visuais com a vizinhancga, vias de acesso, areas verdes e
o proprio Hospital UOPECCAN. Essas informacgdes levantadas servirdo de estratégia
para favorecer a iluminacao natural, promover a ventilacao cruzada e potencializar a
experiéncia espacial dos usuarios, considerando conforto, acolhimento e conexao

com o entorno.



Figura 53- Mapa de analise micro, levantamento fotografico.

Fonte: Acervo pessoal da autora, 2025, e Google Earth, 2024, modificado pela autora, 2025.
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4 DESENVOLVIMENTO DE PROJETO

Este capitulo apresenta o processo de elaboragdo do projeto arquitetdnico do
Centro de Apoio ao Paciente Oncoldgico, vinculado ao Hospital do Cancer
UOPECCAN, em Umuarama-PR. As diretrizes adotadas baseiam-se nas
necessidades levantadas ao longo da pesquisa, considerando o impacto fisico e
emocional da doenga, bem como os principios de uma arquitetura humanizada. A
concepgao do projeto busca acolher de forma sensivel os pacientes,

acompanhantes e a comunidade, promovendo bem-estar e integragéo.

4.1 Publico-alvo

Com base nas informacdes levantadas, identificou-se que o Centro de Apoio deve

contemplar trés categorias principais de usuarios:

4.1.1 Pacientes em tratamento

Pacientes diagnosticados com céncer enfrentam desafios emocionais e fisicos
que demandam um espago de suporte. O projeto busca oferecer ambientes
tranquilos e acolhedores, com opg¢des de hospedagem temporaria, espagos para
terapia, atividades recreativas e suporte profissional, de modo a amenizar os efeitos

do tratamento.

4.1.2 Acompanhantes

Familiares e acompanhantes sao fortemente impactados pela rotina do tratamento.
O centro busca oferecer alojamento conjunto com os pacientes, bem como
ambientes de convivio e suporte emocional. Essa integracdo tem como objetivo
favorecer a troca de experiéncias e o fortalecimento dos lagos afetivos durante o

tratamento.

4.1.3 Comunidade e voluntarios

A populacao local também participa ativamente por meio de campanhas, doagdes
e trabalho voluntario. O projeto prevé espagos multifuncionais, voltados a realizagéao
de oficinas, eventos beneficentes e atividades educativas, incentivando a interagao

entre comunidade e pacientes e fortalecendo o senso de solidariedade
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4.2 Programa de Necessidades

Embora a UOPECCAN de Cascavel seja a unidade mais antiga, a estrutura
hospitalar da unidade de Umuarama ja apresenta porte equivalente, com 215 leitos,
20 leitos de UTI e 9 salas cirurgicas, além de atender a mais de 80 municipios da
macrorregido Noroeste. A demanda oncologica € expressiva: em 2024, somente na
area de abrangéncia da 122 Regional de Saude, da qual Umuarama é sede, foram
registradas 2.325 internagdes por neoplasias (PARECER TECNICO REGIONAL,
2024), o que evidencia o alto fluxo de pacientes oncologicos em tratamento
continuo. Considerando ainda que grande parte desses pacientes s&o oriundos de
cidades vizinhas e que muitos deles necessitam de estadia durante os periodos de

quimioterapia, radioterapia ou acompanhamento.

O programa de necessidades foi elaborado com base em dados fornecidos pelo
hospital, estudos de caso, comparativos com a unidade da UOPECCAN em
Cascavel e diretrizes de conforto e funcionalidade. Considerou-se a média de
pacientes atendidos mensalmente e a necessidade de hospedagem temporaria para
cerca de 54 pessoas. O programa contempla ambientes sociais, intimos, publicos,
administrativos e de servico. Cada ambiente foi pensado para atender a uma
demanda especifica do usuario, oferecendo conforto ambiental, acessibilidade,
circulagao clara e possibilidade de uso flexivel. As dimensdes minimas e o mobiliario
previsto foram definidos conforme as necessidades do publico alvo e boas praticas
projetuais, sendo organizados em tabelas que descrevem sua fungao, capacidade e

quantidade.

Tabela 4 — Programa de necessidades e pré-dimensionamento do setor publico.

Fonte: Elaborado pela autora, 2025.



Tabela 5 — Programa de necessidades e pré-dimensionamento do setor social.

Fonte: Elaborado pela autora, 2025.

Tabela 6 — Programa de necessidades e pré-dimensionamento do setor intimo.

Fonte: Elaborado pela autora, 2025.

Tabela 7 — Programa de necessidades e pré-dimensionamento do setor administrativo.

Fonte: Elaborado pela autora, 2025.
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Tabela 8 — Programa de necessidades e pré-dimensionamento do setor de servigo.

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.

4.3 Sistema Construtivo

Como sistema estrutural optou-se pelo uso do concreto armado, tal escolha
justifica-se pela sua resisténcia, durabilidade e adaptabilidade as diferentes
demandas do programa arquitetbnico, garantindo seguranca e flexibilidade para o
desenvolvimento dos espacos. Para os fechamentos, foi adotado o vidro, por
favorecer a entrada de luz natural, a ventilacéo e a integracdo visual com o entorno,
qualificando os ambientes internos e promovendo maior conforto ambiental aos

usuarios.

Quanto aos acabamentos, o piso vinilico amadeirado sera aplicado nas areas de
permanéncia, proporcionando sensacao de aconchego, conforto térmico e estética
acolhedora. Ja o porcelanato sera utilizado nas areas molhadas e de servigo, em
razao de sua elevada resisténcia, baixa porosidade e facilidade de manutencao,
caracteristicas que o tornam adequado a esses ambientes. Por fim, a cobertura
combina telhas termoacusticas, que asseguram bom desempenho no isolamento
térmico e sonoro, com um telhado verde, que auxilia no controle da temperatura

interna, na retengéo de aguas pluviais e na integragéo paisagistica.
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Assim, o conjunto das escolhas construtivas busca conciliar durabilidade,
funcionalidade, conforto e sustentabilidade, em consondncia com a proposta

arquiteténica de carater humanizado.

Figura 54 - Sistema Construtivo.

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.

4.4 Intengoes Projetuais

As intengbes projetuais do Centro de Apoio para Pacientes e Familiares
Oncolégicos foram definidas a partir da compreensdo das necessidades fisicas,
emocionais e sociais dos usuarios que vivenciam o processo de tratamento
oncoldgico. Mais do que atender a uma funcido assistencial, o projeto busca
proporcionar acolhimento, bem-estar e dignidade por meio de uma arquitetura

sensivel, funcional e integrada ao contexto urbano e natural (Figura 55).



71

Figura 55 - Intencdes projetuais.

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.

4.5 Partido Arquitetonico

O partido arquiteténico adotado baseia-se na valorizacdo do patio central como
elemento estruturador do edificio. Esse espago atua como um nucleo de integragao
e convivéncia, em torno do qual se organizam os ambientes principais. A disposi¢cao
das salas voltadas para o patio promove iluminacéo e ventilagao naturais, visto que

0 mesmo atua como um pulmao verde e corredor de ventilagcdo, ampliando o
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desempenho térmico e a salubridade dos espacos internos e corrobora diretamente
na sensacao de acolhimento e pertencimento, reforcando o carater humanizado do

projeto.

Paralelamente, a implantacdo buscou explorar a relacdo com a Area de
Preservacao Permanente (APP) existente no entorno. Nesse sentido, todos os
dormitérios foram posicionados de modo que suas aberturas se voltassem para essa
paisagem natural, garantindo aos usuarios uma conexao visual com a vegetacgao e
possibilitando momentos de contemplagado e tranquilidade. Ademais, essa escolha
contribui para a qualidade ambiental e o bem-estar, visto que, o posicionamento a
favor dos ventos a nordeste e as grandes aberturas dos dormitérios favorecem a

ventilagao cruzada, contribuindo para a renovagao constante do ar.

Figura 56 — Diagrama de partido

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.

Assim, o partido arquitetdnico se apoia na dualidade entre interior e exterior: o
patio como espacgo central de convivéncia e a APP como cenario de contemplacgao.
Juntos, esses elementos definem a légica organizadora do projeto, traduzindo em

forma e fungao os principios de acolhimento, integracdo e humanizacao.



73

4.6 Setorizacao

Como resultado dos estudos realizados, bem como das necessidades
identificadas e das intengbes projetuais estabelecidas, o edificio foi estruturado em
trés pavimentos principais: térreo, pavimento superior e pavimento inferior. A
distribuicdo setorial foi pensada de forma a responder, tanto as demandas

funcionais, quanto as condicionantes do terreno e do entorno.

Figura 57 — Setorizagao térreo.

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.

O térreo foi locado em um platd no nivel zero (0,00) e configurado como o acesso
principal. Na porcdo frontal foram implantados o setor publico e o setor

administrativo, garantindo acolhimento e praticidade no gerenciamento das
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atividades. Ainda nesse nivel, o setor intimo encontra-se mais ao fundo do terreno,
voltado para a Area de Preservacdo Permanente, beneficiando-se da vista de
interesse e da ventilagdo natural, proporcionada pelos ventos predominantes do
quadrante nordeste. O setor de servico foi disposto nos fundos, de maneira a manter
maior resguardo e organizagdo funcional. Complementa a implantagdo o
estacionamento voltado para a Rua Projetada A, de forma a facilitar o acesso ao
centro de apoio. Ademais, como elemento de conexdo entre os diferentes blocos,
destaca-se o patio central, concebido como agente integrador dos espacgos, capaz
de organizar a circulagdo, promover a ventilagdo cruzada e reforgar o vinculo visual

com a natureza.

Figura 58 — Setorizagdo pavimento inferior.

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.
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A circulagdo vertical, estrategicamente posicionada no térreo, garante a
ligacao eficiente entre os trés niveis do edificio. No pavimento inferior, localiza-se a
segunda parte do setor intimo, destinada aos dormitorios, assegurando maior
privacidade e tranquilidade. Esse nivel, que encontra-se na cota (-3,00), também se
conecta de forma direta & Area de Preservagdo Permanente (APP), que se consolida
como componente paisagistico e terapéutico fundamental, reforcando os principios

de humanizacgao e biofilia que orientam o projeto.

Figura 59 — Setorizagdo pavimento superior.

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.

Ja no pavimento superior, localizado no nivel (+3,00), foi implantado o setor
social, reunindo os ambientes de convivéncia e integracédo, pensados para favorecer

a socializacao, o acolhimento e o bem-estar dos usuarios e visitantes.
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4.7 Plano Massa

O plano massa foi elaborado a partir da analise das condicionantes do
terreno, da topografia existente e das diretrizes funcionais do programa de
necessidades. A implantagdo buscou valorizar os fluxos de acesso, a relagédo com a
APP e a preservacdo da arvore central, que se tornou elemento estruturador do
projeto. Dessa forma, a organizagdo dos volumes em diferentes niveis: pavimento
superior, térreo e inferior, permite otimizar a ocupacado do lote, hierarquizar os

setores e garantir maior integragdo com o entorno.

Figura 60 — Plano massa.

Fonte: Elaborada pela Autora, 2025.
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5 PROJETO

Capitulo destinado a apresentagao dos desenhos técnicos do projeto, reunindo
plantas, cortes, elevacbes, e demais especificagdes resultantes das etapas
anteriores, com o objetivo de proporcionar a compreensdo completa e a finalizagéo

do estudo.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

O presente trabalho abordou a importancia de um Centro de Apoio para Familiares
e Pacientes Oncoldgicos, na cidade de Umuarama-PR, fundamentado nos principios
da arquitetura humanizada, da neuroarquitetura e da biofilia, com o intuito de
promover acolhimento, conforto e qualidade de vida durante o processo de
tratamento. Por meio da revisdo tedrica, das andlises de casos referenciais e do
estudo contextual do municipio e do terreno, foi possivel compreender a relevancia
da arquitetura como agente ativo, no cuidado a saude e no bem-estar fisico e
emocional dos usuarios.

Os objetivos propostos foram alcancados, visto que a proposta arquitetdnica
buscou integrar funcionalidade, sensibilidade e humanizagdo, proporcionando um
espaco de apoio que atende, tanto as necessidades praticas de hospedagem e
permanéncia, quanto as demandas afetivas e psicolégicas de pacientes e familiares.
O anteprojeto se mostrou capaz de suprir uma lacuna existente na estrutura de
atendimento oncolégico da macrorregiao noroeste do Parana, reforcando a
importancia de espagos complementares ao ambiente hospitalar.

Além disso, o projeto apresentou solugdes que valorizam a integracdo com a
natureza e o conforto ambiental, utilizando iluminacéo natural, ventilagado cruzada e
areas verdes como elementos terapéuticos. A implantagéo proxima ao Hospital do
Cancer UOPECCAN e o aproveitamento das condicdes naturais do terreno,
evidenciam o potencial da arquitetura como instrumento de acolhimento e suporte a
saude.

Ademais, o estudo demonstra que a arquitetura humanizada, quando aplicada de
forma sensivel e contextualizada, pode transformar realidades, oferecer ndo apenas
abrigo fisico, mas também um espaco de cuidado, empatia e esperanga. Assim, o
Centro de Apoio proposto representa uma iniciativa que transcende o aspecto
técnico, reafirmando o papel social da arquitetura como promotora de dignidade e
bem-estar.

Em conclusao, recomenda-se que, futuras pesquisas ampliem a discussao sobre
a importancia de espacos de apoio, vinculados a instituicdes hospitalares e explorem
novas estratégias projetuais, voltadas a humanizagdo e a saude emocional,

fortalecendo a integragéo entre arquitetura, saude e qualidade de vida.



84

REFERENCIAS

AGENCIA FIOCRUZ. Pacientes com cancer tém que sair de suas cidades para
receber tratamento pelo SUS. s.d. Disponivel em:
https://agencia.fiocruz.br/pacientes-com-cancer-tem-que-sair-de-suas-cidades-para-r
eceber-tratamento-pelo-sus. Acesso em: 25 abr. 2025.

ARCHDAILY. Livsrum - Centro de Assessoria ao Cancer/EFFEKT. 2014. Disponivel
em:
https://www.archdaily.com.br/br/01-177159/livsrum-centro-de-assessoria-ao-cancer-s
lash-effekt. Acesso em: 25 abr. 2025.

ARCHDAILY. Ronald McDonald House / Keppie. 2015. Disponivel em:
https://www.archdaily.com/769232/ronald-mcdonald-house-keppie. Acesso em: 25
abr. 2025.

EBERHARD, J. P. Brain Landscape: The Coexistence of Neuroscience and
Architecture. Oxford: Oxford University Press, 2009.

EFFEKT. Livsrum Cancer Counselling Center / EFFEKT. 2014. Disponivel em:
https://www.archdaily.com/464296/livsrum-cancer-counseling-center-effekt. Acesso
em: 25 abr. 2025.

FERLAY, J. et al. Global cancer statistics 2020: GLOBOCAN estimates of incidence
and mortality worldwide for 36 cancers in 185 countries. CA: A Cancer Journal for
Clinicians, v. 71, n. 3, p. 209-249, 2021. DOI: 10.3322/caac.21660.

GOOGLE EARTH. Imagem de localizagao da Casa Ronald McDonald em Glasgow.
2024. Disponivel em: https://earth.google.com/. Acesso em: 25 abr. 2025.

GOOGLE EARTH. Imagem de localizacao da cidade de Umuarama, Parana. 2024.
Disponivel em: https://earth.google.com/. Acesso em: 25 abr. 2025.

GOOGLE EARTH. Localizagédo do Centro Livsrum na cidade de Neestved,
Dinamarca. 2024. Disponivel em: https://earth.google.com/. Acesso em: 25 abr.
2025.

GOOGLE MAPS. Fotografia disponivel em Google Avaliagdes: Crossbasket House,
Glasgow. 2020. Disponivel em:
https://www.google.com/maps/place/Crossbasket+House/. Acesso em: 25 abr. 2025.

ILUSTRADO. Uopeccan de Umuarama comemora 7 anos com inicio dos
atendimentos em cardiologia. 2023. Disponivel em:
https://ilustrado.com.br/uopeccan-de-umuarama-comemora-7-anos-com-inicio-dos-at
endimentos-em-cardiologia/. Acesso em: 25 mar. 2025.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Cidades:
Umuarama (PR). 2022. Disponivel em:
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/pr/lumuarama/panorama. Acesso em: 1 jun. 2025.



85

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Umuarama
(PR) | Cidades e Estados. s.d. Disponivel em:
https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/pr/umuarama.html. Acesso em: 20 maio
2025.

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER (INCA). Estimativa. 2023. Disponivel em:
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/cancer/numeros/estimativa. Acesso em: 25
mar. 2025.

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER (INCA). INCA estima 704 mil casos de céncer
por ano no Brasil até 2025. 2022. Disponivel em:
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/noticias/2022/inca-estima-704-mil-casos-de-ca
ncer-por-ano-no-brasil-ate-2025. Acesso em: 25 mar. 2025.

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER (INCA). O que é cancer. 2022. Disponivel em:
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/cancer/o-que-e-cancer. Acesso em: 25 mar.
2025.

INSTITUTO NACIONAL DE METEOROLOGIA (INMET). Dados meteorolégicos de
Umuarama — PR. s.d. Disponivel em: https://www.gov.br/inmet. Acesso em: 1 jun.
2025.

KELLERT, S. R.; CALABRESE, E. F. The Practice of Biophilic Design. 2015.
Disponivel em:

https://www.researchgate.net/publication/321959928 The_ Practice of Biophilic_Des
ign. Acesso em: 2 abr. 2025.

KEPPIE. Ronald McDonald House Glasgow. 2015. Disponivel em:
http://lwww.keppiedesign.co.uk/index.php/projects/23-projects/652-3-projects-healthro
nald-mcdonald. Acesso em: 25 abr. 2025.

KUBLER-ROSS, E. Sobre a morte e o morrer. 10. ed. Sao Paulo: WMF Martins
Fontes, 2017.

MARCUS, C. C.; SACHS, N. A. Therapeutic Landscapes: an evidence-based
approach to designing healing gardens and restorative outdoor spaces. John Wiley &
Sons, 2013. Disponivel em:
https://books.google.com/books/about/Therapeutic_Landscapes.html?id=IQL2AAAA
QBAJ. Acesso em: 2 abr. 2025.

MEDEIRQOS, L. de. Arquitetura e humanizagdo em saude: aproximando saberes e
perspectivas. Revista Gestdo de Projetos, 2024. Disponivel em:
https://revistas.usp.br/gestaodeprojetos/article/view/210108.

MOOREY, S.; GREER, S. Cognitive Behaviour Therapy for People with Cancer.
Oxford: Oxford University Press, 2002.

PARANA. Secretaria de Estado da Saude. 122 Regional de Saude — Umuarama:
Parecer Técnico Regional: UOPECCAN Umuarama — Analise dos Atendimentos
2022-2023. Umuarama: SESA/PR, 2024. Documento interno.



86

PALLASMAA, J. Os olhos da pele: a arquitetura e os sentidos. Porto Alegre:
Bookman, 2011.

PORTAL DA CIDADE UMUARAMA. Economia de Umuarama: produgéo
agropecuaria e setor moveleiro em destaque. 2023. Disponivel em:
https://www.portaldacidade.com/umuarama. Acesso em: 1 jun. 2025.

PORTAL DA CIDADE UMUARAMA. Historia de Umuarama. 2024. Disponivel em:
https://www.portaldacidade.com/umuarama. Acesso em: 1 jun. 2025.

PORTAL DA CIDADE UMUARAMA. Historia de Umuarama / PR. s.d. Disponivel em:
https://umuarama.portaldacidade.com/historia-de-umuarama-pr. Acesso em: 20 maio
2025.

PORTAL DA CIDADE UMUARAMA. Setor moveleiro contribui para valorizar o que
Umuarama produz. 2023. Disponivel em:
https://umuarama.portaldacidade.com/noticias/economia/setor-moveleiro-contribui-p
ara-valorizar-o-que-umuarama-produz-0053. Acesso em: 20 maio 2025.

PORTAL DA CIDADE UMUARAMA. Umuarama é destaque do VBP 2024 como
maior produtor bovino do Parana. 2024. Disponivel em:
https://umuarama.portaldacidade.com/noticias/economia/umuarama-e-destaque-do-v
bp-2024-como-maior-produtor-bovino-do-parana-5716. Acesso em: 20 maio 2025.

PREFEITURA MUNICIPAL DE UMUARAMA. Portal oficial da Prefeitura de
Umuarama. s.d. Disponivel em: https://www.umuarama.pr.gov.br. Acesso em: 20
maio 2025.

SUNEARTHTOOLS. Sun position and solar path calculator. 2025. Disponivel em:
https://www.sunearthtools.com. Acesso em: 25 abr. 2025.

SUNG, H. et al. Global cancer statistics 2020: GLOBOCAN estimates of incidence
and mortality worldwide for 36 cancers in 185 countries. CA: A Cancer Journal for
Clinicians, v. 71, n. 3, p. 209-249, 2021. DOI: 10.3322/caac.21660.

TRIBUNA HOJE. IFDM de Umuarama é bom em educacégo. 2018. Disponivel em:
https://tribunahoje.jor.br/wp-content/uploads/2019/02/edicao-2152-2019-02-17_23-07
-04 _465868.pdf. Acesso em: 20 maio 2025.

ULRICH, R. S. View through a window may influence recovery from surgery.
Science, v. 224, n. 4647, p. 420-421, 1984. DOI: 10.1126/science.6143402.
Disponivel em: https://doi.org/10.1126/science.6143402. Acesso em: 2 abr. 2025.

ULRICH, R. S. et al. Effects of environmental design on patient outcomes: a
systematic review. HERD: Health Environments Research & Design Journal, v. 1, n.
3, p- 61-125, 2008.

UMUARAMA (Municipio). Casa de Apoio — Hospital do Cancer Uopeccan. s.d.
Disponivel em: https://www.uopeccan.org.br/hospital/casa-de-apoio/. Acesso em: 25
abr. 2025.



87

UMUARAMA (Municipio). Hospital Uopeccan Umuarama. s.d. Disponivel em:
https://www.uopeccan.org.br/hospital/. Acesso em: 25 abr. 2025.

UOPECCAN. O Hospital do Céancer Uopeccan Umuarama completa quatro anos no
dia 4 de margo. 2020. Disponivel em:
https://www.uopeccan.org.br/noticias/o-hospital-do-cancer-uopeccan-umuarama-com
pleta-quatro-anos-no-dia-4-de-marco/. Acesso em: 25 mar. 2025.

WILSON, E. O. Biophilia. Harvard University Press, 1984. Disponivel em:
https://books.google.com/books/about/Biophilia.htmI?id=8k0fAQAAIAAJ. Acesso em:
2 abr. 2025.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Cancer. Geneva: WHO, 2024.
Disponivel em: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/cancer. Acesso em:
25 mar. 2025.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Constitution of the World Health
Organization. Geneva: WHO, 2020. Disponivel em:
https://www.who.int/about/governance/constitution. Acesso em: 09 dez. 2025.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Palliative care: key facts. Geneva: WHO,
2020. Disponivel em:
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/palliative-care. Acesso em: 25 mar.
2025.



	Folhas e vistas
	IMPLANTAÇÃO

	Folhas e vistas
	PLANTA TERREO

	Folhas e vistas
	PLANTA INFERIOR

	Folhas e vistas
	PLANTA SUPERIOR

	Folhas e vistas
	CORTES E ELEVACOES


