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Resumo

O presente trabalho foi construido a partir de reflexdes
e inquietacdes sobre a deficiéncia intelectual e o espa-
CO que € ocupado por essas pessoas Na sociedade. A
compreensdo sobre a deficiéncia intelectual, suas limi-
tacoes, classificacoes, tratamento para com este puU-
blico, direitos assegurados, e a falta de equipamentos
voltado aos mesmos, evidenciam necessidades dessa
populacado e dificuldades enfrentadas, assim, o quanto
é vdlida a implementacdo de centros de reabilitacdo
pensado para essas pessoas. Para o direcionamento
da resolucdo deste problema, a Rede de cuidados &
pessoa com deficiéncia no dmbito do SUS, delimita pro-
fissionais, equipamentos e materiais minimos para esse
tipo de estabelecimento (centro de reabilitacdo). Neste
estudo, seguindo o que é mencionado na rede de cui-
dados do SUS, é proposto geracdo de estimulos senso-
riqis, os quais sdo: acustica, sequenciamento espacial,
espaco de fuga, compartimentalizacdo, transicdes, zo-
neamento sensorial e seguranca. Com isso, proporcio-
nar melhor desenvolvimento, qualidade de vida e inser-
cdo destas na sociedade.

Palavras chaves: Arquitetura. Deficiéncia. Inclusdo.



Abstract

The present work was built from reflections and
concerns about intellectual disability and the space the-
se people occupy in society. The understanding of intel-
lectual disability, its limitations, classifications, tfreatment
for this public, guaranteed rights, and the lack of equip-
ment aimed at them, show the need of this population
and the difficulties faced, thus, how valid is the imple-
mentation of thought recovery centers for these people.
To guide the resolution of this problem, the Care Network
for people with disabilities within the SUS, delimits profes-
sionals, equipment and materials specified for this type
of establishment. In this study, following what is outlined
in the SUS care network, the generation of sensory sti-
muli is proposed, which are: acoustics, spatial sequen-
cing, escape space, compartmentalization, transitions,
sensory zoning and security. With that, providing the best
development, quality of life and insertion of these in so-
ciety.

Palavras chaves: Architecture, Disability, Inclusion.
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INTRODUCAO

“Somos o que fazemos, mas somos principalmente o que
fazemos para mudar o que somos”. (E. Galeano)



1.1 TEMA

O presente trabalho é referente a elaboracdo de um
anteprojeto de um centro de apoio para pessoas com
deficiéncia intelectual no municipio de Morada Nova
no estado do Ceard. Este edificio fem como objetivo
auxiliar no tfratamento de pessoas com deficiéncia in-
telectual residentes na Mesorregido do Jaguaribe e co-
laborar com desenvolvimento dos mesmos. (ver mapa
01). Na cidade de Morada Nova, conforme mapa 02,
é possivel constatar a falta de equipamentos de apoio
para essa populacdo.

A Deficiéncia intelectual € caracterizada como trans-
torno no desenvolvimento, podendo ser definida tam-
bém como limitacdo das habilidades mentais gerais,
ocorrendo dificuldades intelectuais e dificuldades nas
questoes de adaptacdo no meio em que vivem, como
no dominio conceitual, social e pratico (TOMAZ; SANTOS;
AVO, 2017, p.2). Segundo o Instituto Brasileiro de Geo-
grafia e Estatistica, 0,8% da populacdo Brasileira possui
algum tipo de deficiéncia intelectual, a grande maioria
j&@ nasceu com a deficiéncia. E no nordeste do Brasil,
esses numeros chegam a ser 0,9%, onde possui predo-
mindncia sobre as regides brasileiras com numero bem
mais elevado que as demais (INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2010).

De acordo com Moreira (2013), a grande maioria dos
centros de apoio para pessoas com deficiéncia inte-
lectual ndo suprem todas as necessidades geradas por
essa populacdo, e ndo obedecem ao que é estabele-
cido pelo sistema de saude.

Com isso, € gerado uma lacuna enfre o que deveria ser
e 0 que acontece na pratica. O mesmo autor explica
qgue um exemplo disso € a falta da juncdo entre distintas
dreas no mesmo estabelecimento, o que gera dificulda-
de de acesso ou até mesmo dificuldade no fratamento
adequado.

Isso influi diretamente no desenvolvimento dessas
pessoqas, € como consequéncia prejudica a inclusdo
delas na sociedade. A rede de tfratamento para pesso-
as com deficiéncia intelectual no dmbito do SUS sugere
que os centro de apoio oferecam algumas dreas volta-
das a reabilitacdo, como fonoaudiologia e psicologia,
por exemplo, pois quanto mais areas tratamento estive-
rem em um mesmo centro, mais otimizado serd o pro-
cesso do acompanhamento, (MORREIRA, 2013). Ques-
tdes como essas ressaltam a relevancia do tema, que
sugere uma ferramenta que conftribuird para a integra-
cdo e insercdo dessa parcela de pessoas na sociedade
com intuito de gerar igualdade e autonomia.
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1.2. JUSTIFICATIVA

Diante desta problemdtica, um dos pontos que moti-
vou a escolha deste publico alvo neste trabalho (pesso-
as com deficiéncia intelectual), foi a experiéncia pessodl
de poder acompanhar o desenvolvimento e dificulda-
des enfrentadas por uma prima, diagnosticada com
sindrome de Down. Devido ao potencial que ela pos-
sUi para o seu desenvolvimento, autonomia e para ter
uma vida socidvel. Porém, o que acaba sendo limitado
pelo fato de residir no interior (Municipio de Jaguariba-
ra, mesorregido do Jaguaribe) e ndo existir nesta regido
um equipamento sécio comunitdrio que a auxilie no seu
acompanhamento. A partir disso, surgiu a inquietacdo
sobre o tema e o desejo de pesquisar e desenvolver um
equipamento que apoie a pessoa com deficiéncia infe-
lectual, incluindo criancas e adultos.

Além disso, existe um alto fluxo de pessoas deslocan-
do-se do interior a capital, muitas vezes em intervalos
curtos de tempo, para conseguir atendimento. O que
sobrecarrega o sistema de saude de instituicdes como
a APAE. Com isso, os procedimentos sdo realizados em
um maior intervalo de tempo, tornando o processo de
reabilitacdo mais lento. Além disso, existe o fator eco-
ndmico, no qual nem todas as familias possuem condli-
coes de bancarem as locomocgoes, a hospedagem, e
que movidas pelas dificuldades, acabam ndo fazendo
0 acompanhamento e fratamento da pessoa que estd
necessitada.

Neste contexto, busca-se responder a seguinte questdo:
“Como desenvolver o projeto de um edificio que possa colabo-
rar no desenvolvimento e qualidade de vida desse publico?”

1.3. OBJETIVOS
1.3.1. OBJETIVO GERAL

Desenvolver um Anteprojeto de um Centro de apoio
socio comunitario para auxiliar no tratamento de pessoas
com deficiéncia intelectual na cidade de Morada Nova
Ceard, e que também possa ser acessado pela popula-
¢cdo da mesorregido do Jaguaribe.

1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

*Pesquisar sobre o que é deficiéncia intelectual e quais
as formas de fratamento desse publico;

*Entender a situacdo do atendimento para as pessoas
com deficiéncia intelectual na mesorregido do Jaguaribe,
com relacdo a assisténcia terapéutica e social;

e Estudar sobre critérios arquitetdnicos para espa
cos de tratamento de pessoas com deficiéncia intelectu-
al.

VZZAVASSY



1.4. METODOLOGIA DE PESQUISA DE PROJETO

O presente trabalho refere-se a uma pesquisa de cunho
qualitativa que tem por objetivo entender “como (proces-
s0) e por que (significado) as coisas acontecem” (COMELLI,
2017 apud COORPER, et al, 2016), colaborando para a for-
macdo de teorias. O trabalho estd estruturado em quatro
capitulos: referencial tedrico, estudo de referéncias proje-
tuais, diagnostico e andlise fisico ambiental e proposta do
anteprojeto. O referencial tedrico foi desenvolvido
por meio de andlises de referéncias bibliograficas, obtidos
em pesquisas de livros, artigos e nofticias de jornais, a fim
de abordar a deficiéncia intelectual com suas formas de
tratamento, e com objetivo de compreensdo de critérios
arquiteténicos e espacos para o tratamento de pessoas
com deficiéncia intelectual. Para esse embasamento fo-
ram utilizados trabalhos de autores como Mostafa, Tomaz,
Marjolein, Silva, os quais desenvolveram estudos sobre a
deficiéncia intelectual e o espectro autista. J& para dados
gerais e infroducdo do tema foi feita com a utilizacdo do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estafistica (IBGE), assim
como o cadastro da pessoa com deficiéncia do estado
do Ceard, com quantitativo de deficiéncia por macrorre-
gides, a fim de ter os dados da regido trabalhada. Por fim,
para que o projeto estivesse de acordo com as diretrizes
do ministério da saude, € usado os pardmetros da Rede
de apoios ds pessoas com deficiéncia intelectual no &dm-
bito do SUS, que sdo estabelecidos para o centro de rea-
bilitacdo para pessoas com deficiéncia intelectual.

No capitulo de projetos de referéncias, aconteceram
pesquisas de projetos arquitetdnicos que possuem uma ar-
quitetura que leva em consideracdo o conforto dos usudrios

No capitulo de projetos de referéncias, aconteceram
pesquisas de projetos arquiteténicos que possuem uma
arquitetura que leva em consideracdo o conforto dos
usuarios do espaco, utilizando solucdes projetuais de for-
ma, setorizacdo, fluxos, conforto térmico e luminico.

No diagndstico, realizou-se uma andlise do bairro e
do entorno do terreno, com base em mapas, tabelas,
graficos e nofticias, levando em consideracdo dados
disponiveis no plano diretor, e os demais dados foram
feitos através de visitas em campo.

Por fim, a proposta de um anteprojeto de um Cenftro
de apoio sécio comunitdrio em Morada Nova com con-
ceitos e solucdes para uma arquitetura que apresente
conforto para os usudrios e que possibilite a inclusdo so-
cial através de critérios e espacos para o fratfamento de
pessoas com deficiéncia intelectual.
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02
REFERENCIAL

TEORICO E
CONCEITUAL

“Todas as pessoas nascem livres e

iguais em dignidade e direitos. Sao

dotadas de razao e consciéncia e

devem agir em relagdo umas as

outras com espirito de fraternidade.”
(Declaracdo Universal dos Direitos Humanos)




Neste topico, sdo apresentados os principais temas que
norteicm o desenvolvimento do projeto. O primeiro toépico
(2.1) € voltado ao entendimento sobre a deficiéncia intelec-
tual, os nuUmMeros sobre essa populacdo, o direito das pessoas
com deficiéncia, os espacos voltados a esse publico e as
diretrizes sensoriais.

A Deficiéncia intelectual é caracterizada como frans-
torno no desenvolvimento, podendo ser definida também
como limitacdo das habilidades mentais gerais, 0 que inclui
dificuldades intelectuais e em questdes de adaptacdo ao
meio em que vivem, como no dominio conceitual, social e
pratico. Essas habilidades estdo relacionadas a funcdes in-
telectuais como raciocinio, resolucdo de problemas, plane-
jamento, pensamento abstrato, julgamento, aprendizagem
académica, pela experiéncia e nas funcdes adaptativas,
que acarretam problemas na independéncia pessoal e res-
ponsabilidade social. (TOMAZ; SANTOS; AVO, 2017, p.2).

"Deficiéncia intelectual é um diagndstico clinico presu-
mivel a partir dos cinco anos de idade, quando é possi-
vel mensurar adequadamente os déficits intelectuais e
adapftativos. A expressado “afraso global do desenvolvi-
mento” é tipicamente reservada para criancas meno-
res, que fracassam em alcancar os marcos de desen-
volvimento esperados, mas cuja gravidade dos déficits
ndo pode ser avaliada de modo confidgvel” (TOMAZ
SANTOS; AVO, 2017, p.2)

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estafistica,
0,8% da populacdo brasileira possui algum tipo de deficién-
cia intelectual, onde cerca de 5% ja nasceu com limitacoes.
Desse niUmero de deficientes mais de 54,8% estdo classifica-
dos com grau intenso ou muito intenso e apenas 30% fre-
quentam servicos de apoio. (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEO-
GRAFIA E ESTATISTICA, 2010).

No nordeste do Brasil, a populacdo de deficientes intelec-
tuais chega a ser 0,9%, possuindo um nUmero mais elevado
com predomindncia sobre as demais regides brasileiras (INS-
TITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2010).

Grdfico 01 - Proporcéo de pessoas com deficiéncia inte-
lectual na populacéo total e raz&o por sexo

Fonte: IBGE, 2010. Editado pela autora.
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Deficiéncia intelectual pode ser classificada afravés de
um diagndstico feito com teste de déficit em distintas areas
para saber o desenvolvimento da crianca, podendo ser fei-
to a partir dos 5 anos, e a outra classificacdo € a de atraso
global, que acontece no caso de a crianca pPossuir mMenos
que 5 anos, e que porém é perceptivel atrasos quanto co
desenvolvimento esperado, no entanto ndo € um método
confidvel, pois essas criancas podem evoluir no decorrer do
tempo (TOMAZ; SANTOS; AVO, 2017, p.4).

Segundo a Organizacdo Mundial da saude, pessoas com
deficiéncia intelectual possuem grande déficit da funcdo
adaptativa, classificada através do quociente de inteligén-
cia (Ql), o que traduz o quanto o cérebro é capaz de man-
ter a crianca ativa e no seu desenvolvimento psicomotor. E
considerado como retardo mental profundo com QI abaixo
de 20, o retardo mental grave entre 20 e 40, o retardo men-
tal moderado entre 35 e 49, e por Ultimo e menos afetado, o
retardo mental leve com QI entre 50 e 69 (OMS, 2011).
Pessoas com retardo mental leve possuem a capacidade
de viver de forma independente e desenvolver papel social
adequado. Capazes de aprender a ler, escrever, poden-
do cursar nivel superior, a grande maioria possui empregos,
casam-se e sdo capazes de gerar filhos saudaveis. (TOMALZ;
SANTOS; AVO, 2017, p.4).

J& no caso da deficiéncia moderada, caracteriza-se por
aspectos mais avancados nos quesitos de falhas de atencdo,
fluxo lento de ideias, erros perceptiveis, pobreza de associo-
coes, dificuldades para abstracdo e sintese, assim como dé-
ficit no comportamento oral e na compreensdo dos conven-
cionalismos sociais. Em relacdo ao comportamento, possuem
tendéncia a ser instaveis, as vezes docil outras furbulentas, e
assim como os situados como leves, conseguem ser indepen-

dentes no cofidiano, também podem adquirir capaci-
dade para o trabalho, contudo com dificuldades de
aprendizado. (TOMAZ; SANTOS; AVO, 2017, P.3)

Mesmo com muitos estudos para maior entendimento
sobre deficiéncia intelectual, ainda sim as causas con-
tinuam sendo desconhecidas por conta dos aspectos
clinicos e genéticos possuirem ampla diversidade, o
que dificulta no estudo e compreensdo do fundamen-
to (JOEP DE LIGT, M.SC., MARJOLEIN H. WILLEMSEN, MD,
BREGJE WM VAN BOM, 2012).
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dade para o trabalho, contudo com dificuldades de
aprendizado. (TOMAZ; SANTOS; AVO, 2017, P.3)

Mesmo com muitos estudos para maior entendimento
sobre deficiéncia intelectual, ainda sim as causas con-
tinuam sendo desconhecidas por conta dos aspectos
clinicos e genéticos possuirem ampla diversidade, o
que dificulta no estudo e compreensdo do fundamen-
to (JOEP DE LIGT, M.SC., MARJOLEIN H. WILLEMSEN, MD,
BREGJE WM VAN BOM, 2012).
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Abaixo encontra-se 0 mapa mostrando esses valores por

Grdfico 02 - Quantitativo de pessoas cadastradas por tipo regico. Em que vale ressaltar que a regido Jaguaribe segue
de deficiencia no Ceara com a mesma ideia geral, pois possui em primeiro lugar a
deficiéncia fisica com 4.181 pessoas e em segundo a defici-
35000 32930 éncia intelectual com 2.765 pessoas.
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O Ceara estq dividido em 5 MACTOmegIoes, sendo elas: Fonte: Cadastro da pessoa com deficiéncia - Saude digital

Cariri, Fortaleza, Litoral Leste/Jaguaribe, Sertdo Central e So- SESA/Dados de 24/05/2021 - Sujeitos a alteracoes
bral. O levantamento de dados possui 7 classificacdes, a
Deficiéncia fisica com o maior nUmero de Pessoa, totalizan- Indo da Macro para Micro escala, abaixo encontra-se

do em 32,930 pessoas; a Deficiéncia intelectualem segundo  (tabela x) com nimeros de deficientes intelectuais por mu-
lugar com 21,352 pessoas; deficiéncia visual com 11,429; de- nicipio da mesorregido do Jaguaribe, onde Morada Nova

ficiéncia auditiva com 7801; deficiéncia multipla com 6,782; que € a cidade em gque o entro serd implementado, possui
franstomno do espectro Autista com 6,397; e por Ultimo ade- 112 pessoas.

ficiéncia mental com 2,402 pessoas.
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Grdfico 04 - Quantitativo de pessoas com deficiéncia inte-
lectual nos municipios

Palhano 43
Morada Nova 112
Jaguaruana 94
Jaguaretama 49
Tabuleiro do Norte 107
Sdo Jodo do Jaguaribe 44
Quixere =23
Potiretama 52
Pereiro 102
Limoeiro do Norte 300
Jaguaribe 302
Jaguaribara 58
Iracema 99
Erere md
Alto Santo 125
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Fonte: Cadastro da pessoa com deficiéncia - Saude digital
SESA/Dados de 24/05/2021 - Sujeitos a alteracoes

350

Por fim, a razdo entre sexo, onde 57% das pessoas com
deficiéncia intelectual na regido sdo de predomindncia
masculina e 43% feminino. J& o estado civil dessas pessoas
esta da seguinte forma: 87% sdo solteiras; 9% casados; e 2%

divorciados ou ViUvos.
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Grdfico 05 - Quantitativo de pessoa com deficiéncia inte-
lectual nos municipios

Fonte: Cadastro da pessoa com deficiéncia - Sadde digital
SESA/Dados de 24/05/2021- Sujeito a alteracoes



A Lei N° 7.853/89 & voltada ao apoio ds pessoas portado-
ras de deficiéncias e sua integridade social, no que se refere
ao dmbito da saude, ela diz que € necessdrio que haja um
setor a promocdo de acoes preventivas, ou seja, a criacdo
de rede de servicos especializados em reabilitacdo e habili-
tacdo, “garantia de acesso aos estabelecimentos de saude
e do adequado fratamento no seu interior, segundo normas
técnicas e padroes apropriados” (BRASIL, 2002). Para auxiliar
nesse processo existem setores como sistema Unico de sau-
de e NBR: 9050.

O Sistema Unico de saUde (SUS) diz que a pessoa com
deficiéncia deve receber atencdo igual a qualquer outro
cidaddo, “...além de fer direito a diagndsticos especificos,
a servicos de prevencdo e de reabilitacdo™ (BRASIL, 2008).
Com isso, estd incluso o atendimento de reabilitacdo com
prescricdo, obedecendo a avaliacdo funcional. Promoven-
do também o acesso dessas pessoas a medicamentos, exa-
mes, diagndstico e terapia (BRASIL, 2008).

Uma forma de possibilitar o direito a essas pessoas é a
acessibilidade. No Brasil, foi regulamentada como lei em
1989, através de uma Politica Nacional para a Integracdo
da Pessoa Portadora de Deficiéncia, consolidando normas
de protecdo e outras providéncias. (BERNARDI, 2007).

"Acessibilidade é a possibilidade e condicéo de al-
cance, percepcdo e entendimento para a utilizacéo
com seguranca e autonomia de edificacées, espaco,
mobilidrio, equipamento urbano e elementos”. (ABNT.
9050:2004, p.02)

Com isso, a norma Brasileira, ABNT (Associacdo Brasileira
de Normas técnicas) NBR 9050:2020 (Acessibilidade e edifi-
cacoes, mobilicrios, espacos e equipamentos urbanos) que
estabelece “critérios e par@metros técnicos a serem obser-
vados quanto ao projeto, construcdo, instalacdes, e de edi-
ficacdes &s condicdes de acessibiidade” (ASSOCIACAO
BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS, 2020), deve garantir a
autonomia e seguranca para com a maior quantidade de
pessoas independente de idade, estatura e limitacdes, seja
de mobilidade ou percepgdo (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
NORMAS TECNICAS, 2020). Dessa forma, € necessdrio que a
mesma seja vista como ponto fundamental nas instituicoes,
a fim de assegurar que a pessoa com deficiéncia possa go-
zar ou exercer em igualdade de condicoes e oportunidades
como as demais pessoas (BRASIL).

E assegurado na Lei N° 7.853/89 que deve existir tratamento
adequado a pessoas com deficiéncia. E por Ultimo, o direito a ter
um acompanhante, aquele que acompanha a pessoa com de-
ficiéncia, podendo ou ndo desempenhar as funcdes de atenden-
te pessoal (BRASIL).

De acordo com o pensamento de Madri, deve ser garanti-
do aliberdade a igualdade entre todos 0s seres humanos, sendo
oferecido as mesmas condicdes para todos € deve caber a eles
saber se segue ou NGo, fodos 0s seres humanos sao livres e iguais
em dignidade e direitos” (DECLARACAO DE MADRI, 2002, s.n.). A
infegracdo da pessoa portadora com deficiéncia intelectual no
mercado e a insercdo na sociedade estdo relacionadas & busca
dos mesmo por direitos sociais, referindo-se ao direito de ir e vol-
tar, além de poder conviver na sociedade de forma que fenha
emprego e renda, assim como fer acesso a bens publicos. Mazzili
(2001), afirma que pessoas com deficiéncia, inclusive a intelectudl,
sao inteiras no que dizrespeito a dignidade e direitos (NEVES, 2011).
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Ainda sobre a acessibilidade, € importante atentar-se a
questdes como a quebra de barreiras, sejam elas visuais ou
fisicas. Um projeto para pessoas com deficiéncia deve ser
livre de barreiras que possam virimpossibilita-los da plena re-
alizacdo das afividades:

"...Né&o deve existir qualquer entrave, obstdculo, atitude
ou comportamento que limite ou impeca a participa-
¢do social da pessoa, bem como o gozo, a fruicGo e o
exercicio de seus direitos & acessibilidade, & liberdade
de movimento e de expressGo” (ASSOCIACAO BRASILEI-
RA DE NORMAS TECNICAS, 2020).

Sendo assim, € claro que deve existir tratamento adequa-
do a pessoas com deficiéncia. E por Ultimo, o direito a terum
acompanhante, aguele que acompanha a pessoa com
deficiéncia, podendo ou ndo desempenhar as funcoes de
atendente pessoal (BRASIL).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude,
atualmente coexistem dois modelos de compreensdo
da deficiéncia: o modelo médico e o modelo social.
Para o primeiro modelo, a incapacidade & "“um pro-
blema da pessoa, causado diretamente pela doenca,
frauma ou oufro problema de salde, que requer assis-
téncia médica sob a forma de tratamento individual por
profissionais” (p. 18).

O segundo modelo, por sua vez, compreende a inco-
pacidade como um problema social permanentemen-
te relacionado a funcionalidade expressa pela pessoaq,
ou seja, € "o resultado de uma relagcdo complexa entre
a condicdo de saude do individuo e os fatores pessoais,
com os fatores externos que representam as circunstan-
cias nas quais o individuo vive” (OMS, 2004, p. 15).

O termo funcionalidade diz respeito as funcoes e es-
truturas do corpo, assim como a atividade e participa-
cdo social da pessoa (FARIAS; BUCHALLA, 2005). NGo se
trata de algo inerente ao préprio sujeito, mas diz respei-
to também as condicdes sociais vigentes, que devem
prover o ambiente com reestruturacdes que permitam
ainclusdo da pessoa nos diversos dmbitos da vida social
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE). A promocéo de
mudancas sociais € uma questdo ideoldgica e politica
e, assim sendo, cabe a sociedade providenciar meios
adequados para que haja condi¢cdes de participacdo
social plena das pessoas com deficiéncia (ORGANIZA-
CAO MUNDIAL DA SAUDE).

No Brasil, por exemplo, observa-se a prevaléncia do
modelo médico a orientar o funcionamento das diver-
sas instancias sociais. Em decorréncia disso, 0s modos
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modos de insercdo social da pessoa com deficiéncia, entfre
nos, nem sempre se mostram inclusivos. O diagndstico mé-
dico, que deveria se prestar a garantir adequado atendi-
mento a saude dos individuos, desloca-se para tomada de
decisdes em outros setores da vida social (SOUZA, 2006).

Essa concepcdo gera consequéncias sociais, uma vez
que os laudos médicos, orientados por esses documentos,
extrapolam o dmbito da saude e sdo comumente utilizados
para diversos outros fins, entre eles, a aquisicdo do Beneficio
de Prestacdo Continuada, a utilizacdo do sistema de cotas
PAra acesso Ao servico publico ou privado e, no que se refe-
re ao campo educacional, complementacdo ou definicdo
de avaliacdes psicopedagodgicos (SOUZA, 2006).

Para o tratamento para pessoas com deficiéncia inte-
lectual na rede de cuidados com deficiéncia no dmbito
do SUS (Sistema Unico de saude), € indicado que haja o
acompanhamento voltado a reabilitacdo. E para isso,
€ necessario que haja o acompanhamento voltado ao
desenvolvimento de habilidades, entre as quais se des-
taca:

"a estimulac@o precoce, orientacdes a familia; orien-
tacbes a escola; discussdo de caso em equipe e ela-
boracdo de projeto terapéutico singular, prdticas
terapéuticas, visando, entre oufras, promocdo do de-
senvolvimento neuropsicomotor, habilidades de de-
sempenho ocupacional, da linguagem, habilidades
comunicacionais, de interacdo social e de aprendiza-
do'’ (BRASIL,2020).

Segundo o Ministério da saude, apesar dos quadros cli-
nicos e grau de incapacidade varidveis em cada caso,
o cuidado em habilitacdo e/ou reabilitacdo para pes-
soas com deficiéncia intelectual/mental e com transtor-
no do espectro autista deve ofertar:
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 Técnicas que auxiliem usudrios a utilizar e criar re-
cursos e estratégias no desenvolvimento mneménico,
para o desempenho de habilidades para realizacdo
das atividades de vida didria e atividades instrumentais
que necessitem fazer uso da memdria e organizacdo
da rofina para manutencdo de vida independente;

* Técnicas que estimulem as funcées cognitivas, em
seus aspectos sensoriais, motores, visuais, de orientfacdo
femporal espacial potencializando o conhecimento do
proprio corpo, bem como possibilitar situacdes de rela-
coes interpessoais, de reconhecimento e contato tanto
com as pessoas que compdem o convivio familiar e so-
cial;

* Situacdes planejadas, de acordo com as neces-
sidades de cada individuo, para propiciar o desenvol-
vimenfo de habilidades comunicativas, frabalhando
a comunicacdo a partir de situacées que envolvam o
ambiente cotidiano do usudrio;

* Afividades que facam uso de recursos como leitu-
ra, escrita, musica, jogos, recursos multimidia, recortes,
colagem, com o intfuito de estimular os processos de de-
senvolvimento cognitivo e motor, assim como contribuir
com o desenvolvimento da linguagem oral e escrita e o
desenvolvimento de habilidades motoras;

* Redlizacdo de atividades e utilizacdo de recursos
sensoriais no auxilio e desenvolvimento do sistema sen-
sorial, conforme necessidade de cada usudrio;

Outro ponto a ser aqui mencionado é o uso da tec-
nologia assistiva para pessoas com DI e TEA, que tem
como finalidade de atenuar as sequelas das barreiras
ou comprometimentos advindos de uma deficiénciq,
incapacidade ou mobilidade reduzida BRASIL (2020),
com papel de facilitar, gerar autonomia e independén-
cia na readlizacdo de tarefas e atividades. Deve existir
para o melhor desenvolvimento das atividades em to-
dos os ambientes a adaptacdo de materiais, utilizacdo
de softwares, sistemas de comunicacdo alternativa, re-
cursos terapéuticos adaptados a necessidade do usua-
rio (BRASIL,2020).

Quanto a estrutura fisica dos ambientes e equipa-
mentos minimos recomendados para o servico de rea-
bilitacdo intelectual, deverd dispor, no minimo, dos se-
guintes ambientes, materiais e equipamentos:

Tabela 01 - Equipamentos recomendados por ambientes

Fonte: Ministério da Saude - Rede de cuidados a pessoa
com deficiéncia no Ambito do SUS
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Para equipamentos, € recomendado para esse publi-
Cco, no quesito Reabilitacdo, os seguintes equipamentos

. R Tabela 03 - Equipamentos recomendados por ambientes
mencionados Nno quadro abaixo.

Tabela 02 - Equipamentos recomendados por ambientes

Fonte: Ministério da saude - Rede de cuidados a pessoa com deficiéncia no dmbi-
fo do SUS

Ainda sobre as recomendacoes, € destacado tam-
bém o uso de matérias de consumo sugeridos pela Por-
taria do MS/STN n° 448, com o intuito de qugﬁﬂcgr as Fonte: Ministério da saude - Rede defgué%osduossopessoo com deficiéncia no dmbi-
atividades do Centro. Sendo eles:
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E por Ultimo, as categorias profissionais indicadas que
compdem ou Ndo a equipe minima para centros de re-
abilitacdo. Estando subdivididos em 3 partes, sendo elas:
Recomendacdes, Eletivos e Opcionais (BRASIL, 2020).

Tabela 04 - Equipamentos recomendados por ambientes

Fonte: Ministério da Saude - Rede de cuidados a pessoa
com deficiéncia no Ambito do SUS

“As categorias profissionais indicadas na coluna ele-
tiva, cabem ao gestor municipal/estadual a indicacdo
das categorias necessdrias’’ BRASIL (2020), assim como
a categoria opcional.

Dessa forma, € notdrio que para o fratamento desse
publico é necessdrio que haja dois pontos que podem
ser atribuidos a arquitetura, sendo eles: o desenvolvi-
mento mnemonico, que € o conjunto de técnicas uti-
lizadas para auxiliar na assimilacdo de conteudo, seja
de simbolos, palavras ou elementos relacionados ao as-
sunto que pretende memorizar; técnicas que auxiliem
nas funcoes cognitivas em aspectos sensoriais; ativida-
des que facam o uso de escrita, leitura, musicas e jogos;
e por Ultimo, a realizacdo de atividades e utilizacdo de
recursos sensoriais (BRASIL,2020).

Deste modo, as pessoas com deficiéncia intelectual
necessitam de um equipamento especifico para suprir a
necessidade de suas deficiéncias, baseando-se no que
foi apresentado acima. E deve ser levado em conside-
racdo que a familia também faz parte do desenvolvi-
mento dessas criancas e adultos. Dessa forma, é impor-
tante que haja espaco propicio a esse laco (MOREIRA).
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De acordo com o que foi mencionado no topico 1.2.1
e com os demais assuntos falados anteriormente, exis-
tem alguns pardmetros e sugestdoes para que venham
ter espacos adequados para o publico em questdo. E
aqui serd seguido o grande ponto: a busca por vidas
independentes e espacos de inclusdo.

Segundo o ministério da saude, um cenfro voltado
d reabilitacdo de pessoas com deficiéncia intelectual
e transtorno do espectro autista deve ofertar técnicas
que estimulem funcodes cognitivas nos aspectos senso-
riqis, motores e visuais. Assim também, a elaboracdo de
centros deve ter praticas terapéuticas, diretrizes que vi-
sam desenvolver o desenvolvimento ocupacional, ha-
bilidades para auxiliar na comunicacdo, aprendizado e
intfegracdo social.

Para os espacos propriamente ditos & estabeleci-
do pela Rede de cuidados a pessoa com deficiéncia
no dmbito do SUS: Fisioterapia, Terapia ocupacional, fo-
noaudiologia, psicologia, psicopedagogia, Assisténcia
social, enfermaria, atendimento médico, e nutricdo. H&
alguns ambientes que sGo opcionais, esses ambientes
sQo a musicoterapia, a oficina artesanal e a recreacdo.

Segundo a Associacdo Nacional de Equoterapia AN-
DE-BRASIL, a equoterapia € um método terapéutico e
educacional que utiliza o cavalo dentro de uma abor-
dagem interdisciplinar nas dreas da equitacdo, saude
e educacdo, buscando o desenvolvimento biopsicos-
social de pessoas portadoras de deficiéncias (CIRILLO,
1998).

Essa terapia estd relacionada ao movimento tridi-
mensional (ver imagem X), que proporciona andadura
ao corpo da pessoa que estd montando no cavalo, e
isso acontece pelo deslocamento para frente, para trds,
para os lados e para baixo, associado a movimentos ro-
tacionais da cintura pélvica de praticante (MARCHIZELI,
CRISTINA).

"A Equoterapia é aplicada por intermédio de
programas  individualizados, organizados de acordo
com as necessidades e potencialidades do prati-
cante, podendo ser. de hipoferapia, com énfase
na reabilitacdo e habilitacdo em saude e educa-
cdo, com o profissional de equitacdo; educacdo
e reeducacdo, quando os praficantes possuem
melhores condicdées e maior independéncia no
confrole do animal durante as atividades, ainda
com atuacdo dos profissionais de saude, edu-
cacdo e equitacdo; pré-esportivo e paraeques-
fre, com atuacdo maior do profissional de equitacdo,
quando o praticante j& realiza atividades de hipis-
mo e/ou apto a participar de atividades esportivas
para equestres.”
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A equoterapia é reconhecido pelo Conselho Fede-
ral de Fisioterapia e Terapia ocupacional, ela auxilia na
estimulacdo e melhoria da coordenacdo motora, ténus
muscular, postura e equilibrio, assim como, proporciona
beneficios aos aspectos fisicos, educativos, psicoldgicos
e sociais, “desenvolvendo autoconfianca, autoestima
e oufras habilidades referentes a linguagem,
vias sensoriais, localizacdo espaco-temporal, memoria,
raciocinio, psicomoftricidade e outros” (MARTINANGO,
PINHO E CHIROLLI, 2015). Aspectos estes que favorecem
a socidlizacdo e diminuicdo da agressividade, “estimu-
londo a interacdo do praficante com a socie-
dade e assegurando o seu direito ao pleno exercicio
da cidadania” (MARTINANGO, PINHO E CHIROLLI, 2015).

Imagem 01 - Movimentos proporcionais com a equoterapia

Fonte: equilibriovilaequestre.com.br

Para que se tenha um bom funcionamento € ne-
cessario que haja rampas fixas de apoio para auxiliar
na montagem do cavalo, pista de areia com coberta e
sem coberta (5), baias (1), local para banho dos cava-
los (2), depdsito para armazenar equipamentos e feno
(3) e bretes para realizar procedimentos caso necessa-
rio nos cavalos. (MARTINANGO, PINHO E CHIROLLI, 2015).

Imagem 02 - Planta baixa projeto Lucky Jack Farm - Califérnia

Fonte: Blackburn, 2014. Acesso em 22 de junho de 2017

As imagens abaixo sédo do Centro Hipico na Poldnia,
na primeira as baias do Cenfro que € onde os cavalos
ficam, e a segunda a pista de areia com parte coberta
e descoberta.
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Imagem 03 - Centro Hipico Polonia - Baias e pista coberta

Fonte: itaconstrutora.com.br. Acesso em 21 de maio de
2017

A agua apresenta propriedades fisicas que facili-
tam a locomocdo do individuo, pois ndo necessita de
grande esforco, j& que sua propriedade de sustentacdo
(empuxo) e eliminacdo quase que total da forca da
gravidade podem ,segundo Champion (2000), aliviar o
estresse sobre as articulacdes que sustentam o peso do
corpo, auxiliando no equilibrio estdtico e dindmico, pro-
piciando dessa forma maior facilidade de execucdo de
movimentos que seriam muito dificeis ou impossiveis de
serem executados em terra (ARAUJO; SOUZA, 2009).

A Piscina terapéutica pode ser utilizada para realiza-
cdo de exercicios terapéuticos como o proprio nome
diz, além de possibilitar a realizacdo de atividades fisi-
cas. Contribuindo no desenvolvimento de estimulos, au-
tonomia e relacdo social entre os publicos.

Para a utilizagcdo da piscina terapéutica é necessa-
rio que haja antiderrapante, de preferéncia antitérmico
em sua volta. E para tornd-la acessivel, a implementa-
cdo derampa, caso tenha escada deve conter degraus
largos, e ambos devem conter barras de protecdo dos
dois lados. E dentro da piscina, barras fixadas nas pare-
des (THOMSON, SKINNER e PIERCY, 1994, p.457).

Imagem 04 - Fisioterapia em piscina terapéutica

Fonte: fisioclinms.com.br
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A musicoterapia € reconhecida pelo ministério da
saude como uma prdtica integrativa e complementar
do SUS (Sistema Unico de Saude). E uma prdtica expres-
siva que utiliza a musica e seus elementos: som, ritmo,
melodia e harmonia. Podendo ser de forma individuali-
zada ou em grupo (BRASIL, 2018).

“A musica tem um impacto sobre dreas como a aten-
cdo, a memdria, o pensar, a criatividade, a imagina-
cdo, etc.” (Rodrigo, 2008, p.29).

De acordo com Rodrigo (2008), “a musicoterapiaq,
pela sua qualidade ndo verbal, tem acesso a todos os
niveis de funcionamento humano, fisioldgico, intelectual
e emocional.” Pois proporciona sensacdoes de alegriq,
felicidade, bem estar, relaxamento, mudanca de roting,
entretenimento, reducdo de determinados sinfomas e
sensacdo de que o tempo passa mais rapido. Auxilian-
do na evolucdo do fratamento e na qualidade de vida
(OLIVEIRA, OSELAME, NEVES, 2014).

Costa (1989) aponta que o fazer musica ajudaria a
pessoa a perceber a presenca do outro e aumentaria
a autoestima e a autoconfianca. A musicoterapia con-
tribuiria para a reestruturacdo do individuo, ressocializa-
cdo e exercicio de liberdade de escolha.

Segundo Barcellos (1994), a musicoterapia traz bene-
ficios: psicoldgicos, emocionais, culturais, educacionais
e estético musical.

* Beneficios psicolégicos - O ser humano comunica efe-
tivamente através da musica;

* Beneficios emocionais - A musica pode fornecer ao
individuo tranquilidade e protecdo;

* Beneficios culturais - As experiéncias musicais contam
a nossa histdria, quem fomos, somos e seremos, além de
fraduzirem e perpetuarem os elementos de cada cul-
fura;

* Beneficios educacionais - A musica é uma forma de
conhecimento, enriquecer a percepcdo sonora e edu-
car o ouwvido propicia uma base musical sélida para os
futuros ouvintes;

* Beneficios estético-musicais - A muUsica possui codigos
estéticos, auditivos e psicoldgicos proprios, portanto, j&
fem valor em simesma.” (BARCELLOS, 1994)

A sala de musicoterapia possui algumas caracteris-
ticas importantes que devem ser levadas em conside-
racdo. Dessa forma, € necessdrio que haja fratamento
acustico possibilitando a qualidade sonora no interior
do ambiente. E o isolamento acUstico para evitar saida
ou enfrada de sons ou ruidos.

Segundo Nepomuceno (2009), as seguintes interven-
coes auxiliom nesse processo:

* Forros moveis, eles permitem variar o volume (m3)
da sala e, portanto, aumentar ou diminuir o tempo de
reverberacdo;

e Evitar formas concavas pois elas tendem a concen-
trar o som em um Unico local, seu centro;

» Superficies difusoras no teto e paredes ajudam a
distribuir o som das vozes e instrumentos pela sala e sdo
usualmente a melhor solucdo para evitar ecos flutuan-
tes;
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* Evitar intensidade sonora excessiva, principalmente
em salas pequenas, com uso de painéis que absorvam
parte do som;

Imagem 05 - Planta de layout sala de musicoterapia / Imagem 06 -
Protecdo acustica

Fonte:TCC | - Victor Fernandes Machado

Para o fratamento acustico € necessario a utiliza-
cdo de materiais especificos, como absorventes para
o “confrole da reverberacdo, diminuindo a parcela re-
fletida, para a reducdo de ruido nos espacos e para o
controle de ecos” (BERTONI, 2010). Entre eles estdo 1a
de vidro, espuma acuUstica, forro absorvente, carpete,
materiais refletores que sdo “lisos e rigidos, e ao encon-
trar essas superficies, as ondas sonoras retornam para
O mesmo meio como os raios de luz” (BERTONI, 2010) e
materiais difusores, sendo eles: materiais com superficies
iregulares e desencontradas (BERTONI, 2010).

A tecnologia assistiva € um termo relativamente novo
e é utilizado para identificar recursos e servicos que co-
laboram na ampliacdo das habilidades funcionais das
pessoas com deficiéncia, possibilitando uma vida mais
independente e a inclusdo (BERSCH, 2017). Através da
TA hd minimizagcdo dos problemas, utilizando equipa-
mentos e suas adaptacodes, servicos e estratégias.

Assim, segundo RADABAUGH, “Para as pessoas sem
deficiéncia a tecnologia torna as coisas mais fdceis.
Para as pessoas com deficiéncia, a tecnologia torna as
coisas possiveis” (RADABAUGH, 1993).

Na imagem abaixo, € possivel ver a distribuicdo de
uma sala com tecnologia assistiva, pode-se ver mesas e
equipamentos adaptados para deficientes, e a autono-
mia que o espaco oferece.

Imagem 07 - Sala de tecnologia assistiva

Fonte: gestaoescolar.og.br
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Nas imagens abaixo, encontram-se equipamentos
adaptados e/ou equipamentos especificos para defi-
cientes, dentre eles: vocalizadores de mensagens gro-
vadas; pranchas dindmicas de comunicacdo no tablet;
diferentes modelos de mouse; Linha Braille. Estes recur-
sos sGo destinados a atender pessoas sem fala ou escri-
ta funcional ou em defasagem entre sua necessidade
comunicativa e sua habilidade em falar, escrever e/ou
compreender (BERSCH, 2017).

Imagem 08 - Tecnologia assistiva

Fonte: gestaoescolar.og.br

A implementacdo dos mesmos torna-os mais acessi-
veis As pessoas com privacoes sensoriais, intelectuais e
motoras. (BERSCH, 2017)

Baseando-se nos pontos destacados no topico 1.2.1,
Rede de cuidados a pessoa com deficiéncia no dmbito
do SUS, é visto que para o tratamento de pessoas com
deficiéncia intelectual e espectro autista € recomenda-
do a “Readlizacdo de atividades e utilizacdo de recur-
s0s sensoriais Nno auxilio e desenvolvimento do sistema
sensorial conforme as necessidades de cada usudrio.”
(BRASIL). E segundo Mafalda (2008), para gerar estimu-
los sensoriais, pode ser implementado sete requisitos, os
quais sdo: acustica, sequenciamento espacial, espaco
de fuga, compartimentalizacdo, transicoes, zoneamen-
to sensorial e seguranca (MOSTAFA, 2008).

A acUstica pode estar inserida nos ambientes e nos
espacos de fugas, que pode ser um abrigo de siléncio e
tfranquilidade, proporcionando descanso. Sendo assim
um ambiente sensorialmente neutro, por possuir baixos
estimulos (MOSTAFA, 2008).

Para a compartimentalizagdo, € visto a necessidade
funcional e sensorial necessdria para os ambientes. Nes-
sa sequéncia, a zona de transicGo que possui uma se-
melhanca com os espacos de fugas, pois proporciona
ao usudrio um momento de reagjustar as suas energias
sensoriqis, e deve se encontrar entre os ambientes de
estimulos diferentes para que haja esse reajuste, como
exemplo disso sdo os corredores (MOSTAFA, 2008).

O sequenciamento espacial estd relacionado a or-
ganizacdo légica do espaco baseado na rotina, assim
como programacdo de hordrio e a sequéncia de afivi-
dades, por exemplo. E nessa sequéncia, o ideal é que
haja fluidez na fransicdo de uma atividade a outra por
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meio de uma circulacdo unidirecional com o minimo de
intferrupcoes possiveis (MOSTAFA, 2008).

E o0 Zoneamento tem como diretriz criar ambientes se-

guindo as percepcdes sensoriais dos usudrios para que
estes ndo tfenham estimulos divergentes. Um exemplo
disso sdo as zonas de brincar, dormir, frabalhar, armaze-
nar, entre eles (MOSTAFA, 2008).
Por Ultimo, a seguranca, o ambiente devem propor-
cionar a seguranca de modo a possibilitar a maior in-
dependéncia e autonomia dos deficientes no espaco
(MOSTAFA, 2008).
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REFERENCIAS

PROJETUAIS



Trés projetos foram selecionados para as referéncias
projetuais, um internacional e dois nacionais. Dos proje-
tos escolhidos, o primeiro foi o Yellow Elephant Kinder-
garten, que é voltado a criancas com autismo na Co-
I6bmbia. O segundo é o cenfro Amadip, que tem como
publico alvo deficientes intelectuais na Espanha. E por
Ultimo o Hospital Sarah Kubitschek, que é referéncia em
ventilacdo natural e cruzada, e é localizado em Forta-
leza, CE.
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O Yellow Elephant Kindergarten (Jardim de infGncia)
foi projetado pelo escritério de arquitetura Xystudio, lo-
calizado em Ostrow Mazowiecka na Poldénia. Foi cons-
fruido no ano de 2015, possui drea de 810 m? e publico
alvo é o infantil, com capacidade de 125 criancas (XYS-
TUDIO, 2015). Abaixo (figura 2) € mostrada a fachada
principal do edificio, no qual possui duas aguas, e as
criancas se deparam com uma porta com altura similar
a altura da porta de suas casas. Essa entrada dd acesso
para o atrio, onde permite acesso a fodos os ambientes.

Segundo o estudio, o edificio € composto porum Unico
bloco, com pdtio interno e tfanque de areia, onde possui
uma darvore como elemento de destaque, classificada
pelo escritério como “coracdo do edificio”, e ligacdo
direta com as salas de aula e vestidrios, contando com
uma antecdmara para auxiliar na questdo climatica. O
projeto dispde de cinco quartos, dois sdo para infantdrio
e trés para o jardim de infancia. (XYSTUDIO, 2015).

No interior da edificacdo, é possivel ter uma vista am-
pla através de corredores envidracados proporcionan-
do o mdximo de luz natural. Podem ser considerados
como cendrio ou auditério, tendo visdo para o atrio,
que é destinado a brincadeiras para criancas, e para
o tanque de areia como playground. (XYSTUDIO, 2015).

Possui escala proporcional para que as criancas (puU-
blico alvo) sintam como se estivessem em casa e assim
venham se apropriem ainda mais do espaco. Levando
em consideracdo a readlidade das criancas, o que in-
fluenciou muito na forma do projeto. O pé direito possui
2,3m de altura.
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Imagem 09 - Fachada principal do projeto Yellow Elephant Kindergarten

Fonte: XYSTUDIO, 2015

Imagem 10 - Pdtio interno do projeto Yellow Elephant Kindergate

Fonte: XYSTUDIO, 2015



Imagem 11 - Fachada do projeto Yellow Elephant Kindergarten

Fonte: XYSTUDIO, 2015

Imagem 12 - Espaco inferno do projeto Yellow Elephant Kindergate

Fonte: XYSTUDIO, 2015

Para que o publico tenha uma maior ligacdo com o
externo, foi implementado janelas baixas nas salas de
aula, gjustando-se a altura das criancas, possuindo ta-
manhos generosos € peitoris baixos, permitindo a visuao-
lizacdo da drea externa. Outro fator importante € o ta-
manho dos mobilidrios que também se encaixam nessas
dimensoes reduzidas. (XYSTUDIO, 2015).

A implantacdo do Edificio visa o isolamento necessdrio
para que o pdtio interno ndo passe o dia inteiro no sol.
Sua distribuicdo estd submetida ao frajeto do sol. As fa-
chadas Leste e Oeste possuem menor incidéncia do sol,
ouU possuem essa incidéncia indiretamente, o que res-
guarda o patio, auxiiando no sombreamento, no equili-
brio da entrada de iluminacdo e, sobretudo, no confor-
to ambiental. Um ponto a ser ressaltado € que durante
o dia apenas parte do pdtio fica no sol, e a outra com
sombra proporcionada pelo edificio, permitindo que as
criancas bringuem em hordrios ensolarados.
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Nas salas foi implantado entre 2 ou 3 aberturas zenitais
de forma que garantam a iluminacdo natural de forma
difusa, sem que seja necessario a utilizacdo da ilumina-
cdo artificial. Além disso, o fato de ser uma iluminacdo
difusa faz com que os ambientes ndo sejam superaque-
cidos, e sim que tenha um equilibrio.

Imagem 13 - Planta baixa do projeto do Yellow Elephant - . . L. .
Imagem 14 - Relac&o da circulacé&o interna com o pdtio do projeto

Yellow Elephant

Fonte: XYSTUDIO, 2015

Quanto a funcionalidade do edificio, € considerado fun-
cional, porém no pdadtio interno ndo tem parques e po-
deria ter arborizacdo. O projeto possui uma distribuicdo

Fonte: XYSTUDIO, 2015 modular, possibilitando a criacdo das funcdes de forma
simples e clara, facilitando o desempenho das ativida-
des exercidas, com otimizacdo dos fluxos, no qual todos
0s ambientes convergem a um ponto central (pdtio) e,
com isso, a geracdo de percursos menores.
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A setorizacdo se encontra da seguinte forma: as en-
fermarias e o setor social na drea leste; jardim de infan-
cia na drea Oeste e a administracdo na drea cenftral.
Por indice de curiosidade: os corredores do edificio po-
dem funcionar como um local para colocar armdrios,
com isso, existindo um maior aproveitamento dos espa-
cos. Além disso, possuem vedacdo através de vidro o
que torna os ambientes bem iluminados e conectados
com o exterior.

O Amadip estd localizado no Sol de Mallorca na Es-
panha. Foi projetado por Ester de Morro e Juan Alba.
Sua construcdo se deu no ano de 2009, e possui drea
de 1135 m2. O Edificio estd situado em um entorno turis-
tico e ao lado de uma auto-estrada, o que carecia de
um prédio mais amigdvel que suprisse as necessidades
proporcionadas pelo entorno, contrastando e gerando
uma sensacao oposta.

Imagem 15 - Fachada do projeto do Cenfro Amadip

Fonte: Archdaily
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Tem como publico alvo pessoas com deficiéncia inte-
lectual, tendo a funcdo voltada a integracdo das pes-
soqas junto com programas de capacitacdo profissional.
O que vai ser rebatido no projeto em estudo. A busca
pelo crescimento dos deficientes intelectuais em todo
0s sentidos, assim como a comercializacdo de produtos,
pensando de forma que isso venha auxiliar na interse-
cdo dessas pessoas No mercado de frabalho e em uma
sociedade mais inclusiva.

O projeto possui pdtio interno como elemento de
destaque e de solucdo para as necessidades existen-
tes, tanto em relacdo a condicdes climdticas como na
geracdo de diversidade, e facil adaptacdo do espaco
Q0s UsOs propostos.

O pdtio pode ser considerado como um ponto de
encontro e de comercializacdo de forma autbnoma,
um elo entre um instituto de deficientes intelectuais e a
questdo da comercializacdo. Outro ponto importante é
a implementacdo de vedacdo de vidro, que tem como
finalidade auxiliar no controle das condicdes climdaticas
da regido, como o controle da iluminacdo natural e
aguecimento dos ambientes.
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Imagem 16 - Varanda do projeto Centro Amadip

Fonte: Archdaily

Imagem 17 - Pdtio do projetfo do Centro Amadip

Fonte: Archdaily



Quanto a materialidade do edificio, o uso da madei-
ra € constante. Existe uma mesma linguagem de maté-
rias nas Aareas publicas, e dreas consideradas comuns
pelos projetistas, como a cozinha e salas de oficina. J&
que sGo ambientes que proporcionam maior liberdade
aos usudrios. Além de possibilitar conforto e bem estar,
favorecendo uma melhor absorcdo de conteldo e sen-
timento de acolhimento. "Pessoas com deficiéncia inte-
lectual, guando na cozinha, no bar, nas salas de aula
devem sempre se sentir livres, em um ambiente confor-
tavel e iluminado para se manterem em harmonia por
um longo periodo de tempo. ~ (Archadaily).

Segundo o Archadaily, a volumetria do edificio foi
concebida com o intuito de propor um edificio expres-
sivo e autbnomo. O que é de suma importdncia para o
desenvolvimento de pessoas com deficiéncias intelec-
tuais, proposto pelo conceito do projeto neste presente
trabalho, e assim como o Amadip, ird frazer a grande
tematica de expressdo e autonomia para o edificio.

Um edificio austero que necessita apenas de materiais
de construcdo e mobilidrio funcional, que cumpram os
requisitos atribuidos. (Archadaily). E que as outras ques-
tdes, como iluminacdo, acustica, climatizacdo, limpeza
e outros fatores, que ndo sdo moveis no dia a dia, foram
solucionadas de forma prdatica e eficiente, através do
projeto e suas diretrizes. Uma questdo também aplica-
da ao centro de apoio para pessoas com deficiéncia
em Morada Nova é que seja visto solucdes que facilitem
as atividades do cotidiano, tfornando o ambiente mais
confortdvel e aconchegante. O Projeto estd disposto
de forma horizontal, composto apenas por dois pavi-
mentos. A ambientacdo foi feita através da modulacdo

o que facilita no desenvolvimento do projeto e também
em uma facil adaptabilidade de uso, jd que as salas po-
dem ter uso trocado entre si ou até mesmo o uso inicial
ser substituido. Além disso, visa a economia na constru-
cdo, por seguir o mesmo padrdo de dimensoes.

O Amadip possui ligacdo entre meio interno e ex-
terno, através da utilizacdo de vidro, pérgolas e vege-
tacdo, aplicados tanto na drea interna como no pdtio
e fachadas externas, possibilitando uma ligacdo entre
o Edificio e a natureza. Segundo a equipe responsdvel
pelo projeto, € possivel “...compreender o edificio como
um elemento auténomo que se ilumina e se enriquece
do seu proprio hermetismo” (Archadaily), e que pode
ser aberto ao seu entorno, dependendo do hordrio e da
iluminacdo.

Figura 18: Area interna projeto Amadip Figura 19: Varanda do projeto Amadip

Fonte: Archdaily Fonte: Archdaily
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Para mais, existe a ofimizacdo dos fluxos, o que é fa-
cilitfado através do pdtio interno, onde todos os ambien-
tes convergem a esse miolo, fazendo com que haja per-
cursos reduzidos e muito mais agraddveis, pois possuem

ligacdo com a natureza, aléem de serem otimizados. magem 21 - Cortes do projefo Centro Amadip

Imagem 20 - Planta baixa do projeto do Cenfro Amadip

Fonte: Archdaily

O terreno do projeto possui topografia suavizada na
parte onde foram colocados os blocos, e foi utilizado
contencdo nas extremidades para barrar a terra, que
estava acima do nivel do edificio, e foi feito o uso de
taludes para as dreas mais baixas. Tudo influencia dire-

. .~ ) Fonte: Archdaily
tamente na forma e na disposicdo dos ambientes.
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O hospital Sarah Kubitschek € localizado em Fortaleza,
Ceard, no bairro Passaré. Faz parte da rede de hospitais
projetados pelo Arquiteto Jodo Filgueiras, mais conheci-
do como Lelé. O projeto (FIGURA 15) foi construido em
2001. O clima predominante da drea é quente Umido,
e as solucodes projetuais foram pensadas em cima disso.
(REDE SARAH DE HOSPITAIS DE REABILITACAO, 2019).

Imagem 22 - Hospital Sarah Kubischek

Fonte: JORGE ISAAC PEREN, 2007

Imagem 23 - Hospital Sarah Kubischek

Fonte: JORGE ISAAC PEREN, 2007

O hospital possui 61 leitos, e especialidade voltada
d neuroreabilitacdo de adultos e criancas. Para a rea-
lizacdo do tratamento, foi pensado na integracdo do
edificio com a natureza, proporcionando a liberdade e
o contato dos pacientes com a natureza. Assim, € rea-
lizado atividades diversificadas no local, dentre elas o
esporte, lazer, ensino e oficinas, como exemplo. (REDE
SARAH DE HOSPITAIS DE REABILITACAO, 2019).

A topografia do terreno é relativamente plana, o que
facilitou para a implementacdo da tipologia, existe bas-
tante massa vegetal na sua locacdo, onde equivale a
1/3 do terreno. Para que a arborizacdo prevalecesse no
terreno, o edificio recebeu um bloco com configuracdo
verticalizada (FIGURA 16), onde estd situado de forma
que ndo venha barrar os ventos, e que 0 mesmo seja
percorrido pelo grande bloco horizontal. (PEREN, 2007).

Imagem 24 - Hospital Sarah Kubischek

Fonte: JORGE ISAAC PEREN, 2007
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Apesar do bloco vertical, o edificio possui grande drea
na horizontal (Figura 16), o que ocasiona grandes per-
cursos no seu interior. Gerando uma dificuldade na hu-
manizacdo. Porém, o arquiteto trabalhou muito bem
essa questdo, colocando dreas verdes no seu interior,
grandes aberturas que possibilitam a ligacdo entre in-
terno e externo, (Figura 17). Além de trabalhar as condi-
coes climaticas a favor do conforto, o que proporciona
ainda mais bem estar, e faz com que o percurso NAo
seja cansativo. (PEREN, 2007).

Para o desenvolvimento da forma e utilizacdo das con-
dicoes climdticas, foi feito o uso de sheds, no qual se
configuram em relacdo a ventilacdo natural (figura 18).
Ainda sobre a ventilagcdo natural, hd a succdo do ar
qguente por sheds, simulados por chaminé, proporcio-
nando a ventilacdo cruzada, permitindo o resfriamento
do interior do edificio. (PEREN, 2007).

Imagem 25 - Hospital Sarah Kubischek

Fonte: JORGE ISAAC PEREN, 2007

Além da ventilacdo natural, o edificio conta com o
uso de ar condicionados, porém sdo considerados em
poucos ambientes, abaixo € possivel ver a planta baixa
do edificio mostrando a setorizacdo, as dreas que tém
os ambientes refrigerados e n&o refrigerados. ((PEREN,
2007).

Imagem 26 - Hospital Sarah Kubischek

Fonte: JORGE ISAAC PEREN, 2007
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Outra questdo que se destaca no edificio € a sua es-
cala proporcional e harmodnica, contando com prote-
coes solares em forma circular, o que dd um diferencial
na forma.

Imagem 27 - Hospital Sarah Kubischek

Fonte: JORGE ISAAC PEREN, 2007

Tabela 05 - Andlise critica de referéncia projetuais

Fonte: Autora

Para a andlise critica, foram analisados pontos que
sGo considerados positivos e que podem ser aproveita-
dos para o projeto do centro de apoio voltado a pesso-
as com deficiéncia intelectual em Morada Nova, tam-
bém foram vistos pontos negativos, que no caso ndo
serdo utilizados.
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Para a andlise critica, foram analisados pontos que
sGo considerados positivos e que podem ser aproveita-
dos para o projeto do centro de apoio voltado a pesso-
as com deficiéncia intelectual em Morada Nova, tam-
bém foram vistos pontos negativos, que no caso ndo
serdo utilizados.

Mapa 01 - Localizagdo da cidade de Morada Nova

Fonte: elaborada pela autora com base nos dados do IBGE

A escolha pela cidade se deu pela intencdo de pro-
por um centro que suprisse as necessidades das pessoas
com deficiéncia intelectual da regido. Com isso foi reali-
zado um estudo para saber em qual a cidade mais pro-
picia para aimplantacdo desta tipologia. Assim, foi visto
quais cidades tinham o equipamento e quais ndo tinha
(Mapa 02), e Morada Nova esta dentre as que ndo pos-
suem. Além disso, estd entre as cidades mais populosas
da mesorregido, assim como estd em uma drea centra-
lizada, o que acaba facilitando o acesso das demais
cidades.

Mapa 02 - Instituicdes existentes na mesorregido do Jaguaribe

Fonte: elaborada pela autora com base nos dados do IBGE
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A escolha do terreno foi realizada de acordo com
andlise realizada na cidade de Morada Nova, visando
0 acesso dos habitantes da cidade e das pessoas dos
municipios vizinhos. Outro ponto, foi a visibilidade pro-
porcionada pela drea. E as possibilidades oferecidas.

A partir do estudo realizado através de mapeamento
feito no raio de 800 metros, foi visto que a drea possui
bastante visibilidade, pelo fato de estar situada logo na
entrada da cidade, sendo o primeiro terreno e estando
na avenida mais conceituada do Municipio de Morada
Nova, Ceard, onde existe um complexo de equipamen-
tos bastantes relevantes, concentrando o maior nUmero
de servico.

Assim, o acesso, a facilidade de deslocamento por
meio da chegada de fransporte publico, de fransporte
privado e de pedestres foram alguns dos principais fato-
res pela escolha do terreno, ja que estd logo na entrada
da cidade e em frente ao terminal rodovidrio.

Além disso, o terreno possui ligacdo direta com a
Praca Maestro Coutinho da cidade, o que pode gerar
mais possibilidades quanto & integracdo do edificio ao
meio externo.

Outro fator foi as visadas proporcionadas pela dreq,
j& que estd localizado em frente ao Rio Banabuiu, e pos-
sui bastante massa vegetal no seu entorno.

Com isso, foi escolhido o terreno representado no
Mapa 03, a partir da andlise feita, e pensando no con-
ceito de Jan Gehl, o qual diz que “,,,.500 metros de dis-
tancia é uma dist@ncia aceitavel e favordvel para o

caminhar, pois € uma disténcia que muitas pessoas es-
tdo dispostas a percorrer (GEHL, 2013) *, com isso, sendo
facilitado o acesso das pessoas ao centro de apoio.

No mapa abaixo (mapa 03), € possivel ver a relacdo
do terreno com a cidade, colocando-a dentro do bair-
ro Padre Assis Monteiro.

Mapa 03 - Bairro e terreno

Fonte: elaborado pela autora com base nos dados do IBGE
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O terreno fica localizado no bairro Padre Assis Mon-
teiro, na avenida Manoel Castro de Andrade, e estd nas
margens do Rio Banabuiu. Encontra-se denfro de uma
zona de expansdo urbana, pois atualmente & conside-
rado zona rural. Fica & direita da Assisténcia Social da
cidade e em frente ao Terminal Rodovidrio.

A intervencdo da proposta projetual do Centro de
apoio estd localizada na cidade de Morada Nova, situ-
ada no interior do Ceard, com coordenadas 05°06 24
S E38°22°21" W, com 52 metros de altitude e com drea
de 2796,6 Km?, sendo a maior cidade da Mesorregido
do Jaguaribe no quesito drea.

Mapa 04 - Morada Nova na mesorregiéo do Jaguaribe

Fonte: elaborado pela autora com base nos dados do IBGE
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O fterritério hoje conhecido como Morada nova, an-
tes era habitado por indios Paiacu, estes foram aldeados
pelo padre Jodo da Costa em 1699, e passou a ser visto
como Aldeamento Nossa Senhora das Montanhas.

Com a implantacdo da pecudria no Ceard, o aldea-
mento passou a ter um entorno voltado d pecudria, trans-
formando-se na fazenda Espirito Santo, a qual pertencia
aos irmdos Alferes José da Fonte e Capitdo Dionisio de
Matos Fontes, dando inicio ao povoamento da drea no
século XVIIIl. (MORADA NOVA- MUNICIPIO, 2020).

Com o passar tempo, 0 povoamento passou a ser
um distrito em 2 de agosto de 1876, sendo emancipado
do territério do municipio de SGo Bernardo das Russas. O
distrito iniciou-se através da doacdo da casa de um dos
moradores para que fosse utilizada como cdmara muni-
cipal, como chamavam na época, comecou a organi-
zacdo do poder puUblico nessa propriedade apds em tor-
no de um ano, havendo as primeiras eleicdes e posse dos
politicos que iriam administrar o distrito. O primeiro prefei-
to foi o Senhor Manuel Anténio Ferreira Nobre. (MORADA
NOVA- MUNICIPIO, 2020).

Assim, foi acontecendo distintos processos, e um deles
foi a categorizacdo do lugar como uma vila Sdo Criso-
logo, proposto pelo legislativo do distrito, porém ndo foi
aprovada por conta da desaprovacdo do Deputado Jo-
aguim Pauleta, continuando entdo como Espirito Santo.
Em 1925, passou a ser categorizado como municipio de-
nominado Morada Nova. O nome foi dado por Dionisio,
ao ir fazer uma visita ao irmao, falando que iria fazé-lo
uma visita na sua Morada Nova. (MORADA NOVA- MUNI-
CIPIO, 2020).

Destaca-se a implementacdo do cunho religioso na
histéria do municipio, devido ao requerimento e ao pe-
dido de permissdo pelos irmados Alferes José da Fonte e
Capitdo Dionisio de Matos Fontes feito ao bispo Pernam-
bucano Dom Jodo da purificacdo, além de solicitar que
o padroeiro fosse o Divino espirito Santo. A permissdo foi
aprovada, e os irmdos sugeriram distintos lugares para a
construcdo, que seria doada por eles. Assim, decidiram
junto com os habitantes do municipio de forma demo-
crdtica. Sendo escolhida a casa de José fontes para @
construcdo da capela, onde atualmente € a Igreja ma-
triz da cidade. (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E
ESTATISTICA, 2010)

A capela foi construida e inaugurada pelo Padre
Francisco Alvares Lima na década de 70, tendo como
primeiro administrador o paroquial Eduardo Henrique
Girdo. (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTI-
CA, 2010).

Outro ponto relevante para a histéria € a Lagoa do
Salina, que antes era conhecida por lagoa do garrote,
e 0 acude velho que era conhecido como Lagoa es-
condida. (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTA-
TISTICA, 2010).
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Observando os mapas 02 e 04, € possivel observar as

cidades que poderdo ser afetadas positivamente, des-

tacando-se principalmente as que estdo na divisa do

municipio, sendo elas, Jaguaretama, Jaguaribara, Alto

Santo, Iracema, Tabuleiro do Norte, Limoeiro do Norte,

Mapa 05 - Ferrovias que interligam Morada Nova a Fortaleza Russas e |biCUiﬁngO- Podendo também atender as de-
e demais cidades da mesorregiao mais cidades da mesorregido, j&@ que se torna mais pro-

ximo do que ir até a capital em busca de atendimento.

Fonte: elaborado pela autora com base nos dados do IBGE

27 54NN



O Padre Assis € contornado pelo Rio Banabuiu, o que
ocasiona em uma drea pouco construida, pelo fato de
ser considerado uma zona de alagamento como visto
no mapa 05, essa questdo pode ser afetada em épocas
de cheias. Ele € predominantemente residencial quanto
a0 uso, destacando-se a Prefeitura de Morada Nova, a
Cémara Municipal, o Férum, a Delegacia da policia Civil
e a escola CEBCJEC (Centro de Educacdo Basica Co-
ronel José Epifanio das Chagas), que estdo localizados
na Avenida Manoel Castro de Andrade, considerada a
principal da cidade de Morada Nova. Como ponto de
lazer, existe a praca Maestro Coutinho, que € conside-
rada um marco na cidade. Quanto a morfologia, possui
forma horizontalizada com em torno de 3,2 metros. E as
edificacdoes variom entre pequeno e médio porte.

Mapa 06 - Equipamentos do bairro

Fonte: elaborado pela autora com base nos dados do IBGE

Possui drea de 1580000 m? e limite territorial com ou-
tros 5 bairros, dentre eles estdo Centro, Gerildndia, Her-
mogenes Henrique Girdo e Irapuan.

Para o estudo do bairro, é de relevancia a andlise do
uso do solo. Assim, foi visto que possui uso predominan-
temente residencial. Apesar disso, € bem assistido por
comércios e servicos, tfanto no bairro como dos bairros
situados no seu limite.

Mapa 07 - Topografia do bairro

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Como visto no mapa 07, a topografia do bairro € bem
acidentada pelo fato de possuir o recurso hidrico nas
proximidades do mesmo, também existem os cursos de
dgua, fazendo com que seja ainda mais acentuada.
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1. Andlise terreno

O terreno fica localizado no bairro Padre Assis Mon-
teiro, na avenida Manoel Castro de Andrade, e estd nas
margens do Rio Banabuiu. Encontra-se dentro de uma
zona de expansdo urbana, pois atualmente & conside-
rado zona rural. Fica & direita da Assisténcia Social da
cidade e em frente ao Terminal Rodovidrio.

Mapa 08 - Terreno locado no bairro e dentro dos 800 metros que serd
analisado

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Tendo em vista a melhor compreensdo da drea de in-
tervencdo, j&d que o terreno se localiza em uma das suas
extremidades, foi realizado o mapeamento em um raio
de 800 metros do terreno escolhido, mostrando parte do
bairro em estudo, mostrando também o Centro, Dois de
agosto e Irapuan Nobre, os quais compdem o limite do
bairro Padre Assis.

Mapa 09 - Uso do solo do entorno do terreno considerando 800m

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Com isso, ao observar o mapa 08, € notdvel que pre-
valece o uso residencial, porém com usos diversificados,
como as Areas de lazer, servico, comércio e institucional.
Destacando-se a Avenida Manoel Castro, a qual supre
muito bem as necessidades dos habitantes dessa drea e
da propria cidade. J& que nela é situado equipamentos
(mapa 10) de bastante relevancia, e que se comportam
como estruturadores da cidade.

Para andlise da mobilidade, foi feito um estudo em
cima da classificacdo vidria e da utilizacdo de meios alter-
nativos, como bicicletares e suas ligacdes, bem como o
estudo sobre o fransporte publico, sendo analisado o fun-
cionamento na drea.
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Mapa 10 - Equipamentos do entorno do terreno considerado 800m

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Como visto no mapa 11, o sistema vidrio € predominan-
temente de vias locais, sendo destinado ao acesso local
ou a drea mais restrita. Em segundo, estdo as vias coleto-
ras, onde estdo voltadas a coletar ou distribuir o fluxo do
trnsito, servindo de apoio para as artérias urbanas, que
estdo situadas na Avenida Manoel Castro e na Avenida
do contorno leste, onde existe maior concentracdo de
usos, e por ultimo, a arterial regional que estd situada na
rodoviaq.

Mapa 11 - Eixos vidrios

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

E vdlido ressaltar que o transito funciona de forma fluida
e de modo continuo, isso faz com que Ndo existam engar-
rafamentos e dificuldades em acessar os edificios existen-
fes.

Quanto ao uso de transporte alternativo, mais especi-
ficamente a bicicleta, ndo existem bicicletdrios na cida-
de, porém existe uma ciclofaixa na avenida principal. O
fato de ndo ter bicicletdrios ndo impede os habitantes
da cidade de pedalarem e utilizarem esse modal.
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De acordo com visita realizada em campo, foi visto que
ndo existem paradas de dnibus dentro da poligonal de es-
tudo, as paradas existentes concentram-se na Varanda
dos salinas, e sdo sombreadas por arborizacdo. Dessa for-
ma, € perceptivel a caréncia de paradas na dreq, porém
em conversa com um morador e pela vivéncia em cido-
de de inferior, isso se justifica devido ao fato das pessoas
pegarem transportes publicos de pequeno porte em pon-
tos ndo especificos escolhidos por elas mesmas, e muitas
vezes aproveitando a arborizagdo existente.

E importante ressaltar que, como visto no mapa 11, o
terminal rodovidrio encontra-se logo em frente a drea de
infervencdo, apesar de ndo estd dentfro do bairro, ele en-
contra-se com facil acesso ao terreno, o que auxilia bas-
tante e supre a caréncia de paradas na poligonal, j& que
€ um ponto de embarque e desembarque de pessoas.

De acordo com a conversa redlizada com moradores
em campo, o funcionamento do fransporte publico supre
as necessidades dos habitantes, e os mesmos estdo em
bom estado.

De forma geral, pode-se concluir que a drea precisa me-
lhorar no quesito mobilidade, porém ndo existem pontos
que cheguem a serem tdo criticos, pelo fato de ser uma
cidade do interior e ter a facilidade de ir e vir das pessoas,
tanto no ponto de vista do pedestre quanto no de meios
de transportes motorizados.

A topografia do terreno é bastante acentuada e consi-
derada dificil de ser frabalhada. Como visto no mapa 12.
Porém ndo estd situada dentro de drea de alagamento,
mapa 13.
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Mapa 12 - Topografia do terreno

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)



Segundo o plano diretor do municipio, no bairro pode-
-se enconftrar trés macrozonas (mapa 05) — a Zona de Pro-
tecdo ambiental (ZPA), Zonas de Uso Diversificado (ZEU) e
Zona de Expansdo Urbana (ZEU). Estando na Ultima o ter-
reno escolhido.

O terreno de intervencdo estd localizado na ZEU, que é
caracterizada:

“por um conjunto de dreas ndo urbanizadas internas
ao perimetro e propicias ao parcelamento, a ocupacdo
e a0 uso do solo. Ao ser parcelado o terreno situado na
ZEU passa a compor a Zona de Uso diversificado (ZUD)”
(MORADA NOVA, 2019).

Mapa 13 - Areas de alagamento

Mapa 14 - Macrozonas

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)
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Apresenta grande proximidade com as macrozonas
IPA E ZUD, a ZPA é Zona de protecdo ambiental por estar
as margens do Rio Banabuiu, correspondente as dreas de
Preservacdo permanente (APP) de corpos d ‘agua. E a
ZUD, por estar nas proximidades da drea central da cida-
de.

Além das macrozonas, existem trés dreas especiais No
entorno do terreno escolhido, sendo a Al, AIS E AC. (Mapa
15).

A drea especial que sobrepdem o terreno escolhido €
a AC - Area Cenfral — que segundo o codigo de obras de
Morada nova, " compreende a drea identificada e viven-
ciada como centro urbano, definido pela concentracdo
de atividades comerciais e de servicos e configuracdo do
sistema vidrio. ” sendo assim, € considerada drea especial
com o objetivo de preservacdo daidentidade do local da
paisagem construida, além da garantia da vitalidade do
centro como um lugar de trocas. (MORADA NOVA, 2019).

Mapa 15 - Zonas especiais

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

A seguir na tabela x, encontra-se os paré@metros urba-
nisticos para a ZEU:

Tabela 06 - ParAmetros urbanisticos da Zona de Expansdo Urbana

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

A escolha do terreno foi realizada a partir da justificativa
no tépico 4.1, devido ao acesso, a visibilidade e ao apro-
veitamento de visuais.

Além disso, pelo fato de ndo existir um Centro de apoio
para pessoas com deficiéncia intelectual em Morada
Nova € que o0 mesmo tem como funcdo de também
atender as cidades do seu limite territorial, sendo que o
terreno se encontra logo em frente ao terminal rodovidrio
da cidade, facilitando a ida das pessoas até o centro.

E importante ressaltar que o terreno estd em uma drea
muito bem localizada da cidade, onde possui diversos
equipamentos de relevancia para a estruturacdo e para
suprir a necessidade dos habitantes. Abaixo o mapa 16,
mostra os equipamentos, que estdo situados na Avenida
Manoel Castro, considerada como uma avenida centro
de muita relevdncia para a cidade.
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Mapa 16 - Equipamentos estruturadores denfro do raio de 800m

Fonte: Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Assim, o terreno situa-se no bairro Padre Assis com
frente para a Avenida Manoel Castro — sendo ela uma
rua artéria urbana, e ao atravessar encontra-se o Ter-
minal Rodovidrio de Morada Nova. A Assisténcia social
encontra-se na lateral esquerda e a rotatdrio da Praca
Maestro Coutinho encontra-se na direita— como visto na
figura 21, no fundo existe uma rua local ainda ndo no-
meada, e logo apds o Rio Banabuil, o qual em épocas
de cheia fica bem préximo da rua ainda ndo nomeada.

Trata-se de um terreno vazio, atualmente Nndo possui
uso. A drea atual é de aproximadamente de 10.800 m?,
a qual serd parcelada. Esta localizado na ZEU (mapa
14).

Imagem 28 - Terreno e suas limitantes

Fonte: Google Earth modificado pela autora

As figuras 21 e 22 mostram dois dngulos distintos do
terreno, sendo realizadas da Avenida Manoel Castro.

Em relacdo & classificacdo vidria, o plano de mobili-
dade define que as vias Arterial urbana e a local devem
seguir os seguintes par@metros da tabela 3, sendo res-
peitados todos 0s valores mencionados.
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Tabela 07 - Dimensdes das vias de circulacdo . - . . ~
Imagem 29 - Dimensdes das vias de circulacdo

Fonte:Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Imagem 30 - Dimensées das vias de circulagcdo

Fonte:Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)

Abaixo, imagens ilustrando as dimensdes e como € o
funcionamento adequado para a aplicacdo das vias. (Fi-
gura 22 e imagem 23).

Fonte:Plano Diretor da cidade de Morada Nova (2017)
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De acordo com andlise feita através da carta solar, é
visto que existe a incidéncia do sol nas fachadas norte,
sul, leste e oeste do terreno, pois © mesmo encontra-se
inclinado quanto a essas orientacoes. As figuras abaixo
representam a influéncia do sol nas fachadas do terreno
de acordo com os hordrios do dia, mostrando quais as
fachadas que necessitam de maior ou menor protecdo.

Imagem 31 - Area de insolacdo das fachadas do terreno

Fonte: Software Sol-ar, 2020

Como mostrado nas imagens, as fachadas Nordes-
tes e Noroeste recebem maior insolacdo no segundo
semestre do ano, tendo inicio no dia 22 de junho que é
o solsticio de inverno. Na fachada Nordeste a insolacdo
se concenfra entre 9 horas e 30 minutos até 13 horas e
30 minutos. J& no Noroeste das 9 horas até o por do sol.

Imagem 32 - Rosa dos ventos

Fonte: Software Sol-ar 2020

Como visto na rosa dos ventos, o vento predomi-
nante € vindo do leste, Sudoeste e noroeste. O ressalta
a ideia de que essas fachadas sGo privilegiadas, e assim
poderdo ser mais utilizadas no quesito abertura, com im-
plementacdo de abertura de esquadrias e rasgos por
exemplo. Também podendo interferir na orientacdo do
edificio e estratégias projetuais pensadas para aprovei-
tamento da ventilagcdo local.
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05
PROPOSTA DE

INTERVENCAO

“HA UM GOSTO DE \!ITQRIA E ENCANTO NA CONDICAO DE
SER SIMPLES. NAO E PRECISO MUITO PARA SER MUITO.”
Lina Bo Bardi



O projeto trata-se de um centro sécio comunitdario,
em Morada Nova, Ceard voltado a pessoas e criancas
com deficiéncia intelectual. Sendo criancas a partir de
5 anos, pois segundo Thomas, a deficiéncia intelectual
“é um diagndstico clinico presumivel a partir dos cinco
anos de idade, pois € quando & possivel mensurar ade-
quadamente os déficits intelectuais e adaptativos”, por
isso a escolha pelo publico a partir de 5 anos. Atenden-
do também até a vida adulta, jd que as pessoas NnGo
possuem equipamento com essa fipologia na cidade.
Pois assim assistird maior nimero de pessoas na mesor-
regido, atingindo mais pessoas e familias de forma posi-
tiva.

O projeto tem como finalidade de atender ndo s6
deficientes intelectuais, mas também seus familiares,
afim de que possam contribuir para o desenvolvimento
desse publico. E, por fim receber profissionais estabeleci-
dos pela Rede de cuidados com deficientes intelectuais
no dmbito do SUS, e os demais profissionais necessdrios
para o mantimento do edificio.

Para o desenvolvimento do programa de necessida-
des foi levado em consideracdo os estudos realizados
no referencial tedrico, referencias projetuais e diagnosti-
co. Sendo desenvolvimento a partir da Rede de cuido-
dos & pessoa com deficiéncia no dmbito do SUS.

Para a definicdo dos ambientes foi utilizado o topi-
co 2.1.3.1, alguns obrigatorios, como: fisioterapia, tera-
pia ocupacional, fonodiaulogia, psicologia, pedagogo,
assisténcia social, enfermaria/ambulatdrio, atendimen-
to clinico e nuftricionista. E outros opcionais, sendo eles:
musicoterapia e artesdo.

E para complementar o programa foi utilizado dareas
como hidroterapia e equoterapia, como espacos tera-
péuticos, pois segundo estudos aqui realizados, ambos
possuem bastante eficiéncia no tfratamento de deficien-
tes intelectuais.

Para a organizacdo do programa foi pensado em 6
setores, dentre eles: Setor administrativo, setor terapéuti-
co, Nutricdo e dietética, apoio logistico, atendimento e
ensino. E cada setor com os respectivos ambientes mos-
trados na figura 00).

No anexo 01, é possivel que os setores e seu dimen-
sionamento, entre eles: Setor administrativo com 176,10
m?; Setor Terapéutico com 290,44 m?; Setor nutricGo e/
ou apoio logistico com 378, 40 m?, Atendimento e diag-
nostico com 50,00 m? e ensino com 310, 53 m2.
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Tabela 08: Programa de Necessidades

Fonte: Elaborado pela autora
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Para facilitar a compreensdo do programa de neces-
sidades e sua distribuicdo, foi elaborado o fluxograma a
partir dos setores, mostrando a conexdo entre eles e 0s
seus respectivos acessos, como o acesso puUblico e de

servico (Figura 28). Imagem 33: Fluxograma
Fonte: Elaborado pela autora
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Como visto no fluxograma, o acesso publico esta li-
gado a recepcdo geral, onde a mesma se interliga ao
setor administrativo, pdtio central e estacionamento.
Quanto ao acesso de servico ele se conecta ao setor
de servico. E importante ressaltar que todos os setores
convergem ao pdadtio central, o que resulta através em
fluxos bem resolvidos e otfimizados.

A setorizacdo foi dada a partir do programa de neces-
sidades através dos setores propostos, e para a ligacdo
entre eles foi seguido o fluxograma visando a ligacdo
determinada pelo o mesmo. Através disso e juntamente
com os estudos realizados sobre a drea, foi desenvol-
vido o estudo de massa se destacando as condicoes
climdaticas e o aproveitamento do terreno, como mos-
trado na figura 29.

Para o seu desenvolvimento foi pensado de forma que
se tenha frés acessos, um de pedestre, onde as pessoas
iram chegar a pé ou pelo embarque e desembarque, e
outra para acesso através de veiculos se dando atraveés
do estacionamento, podendo ser para publico ou ser-
vico. Sendo realizado a partir do acesso pela lateral do
terreno (via interna).
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Imagem 34: Setorizacdo de massas
Fonte: Elaborado pela autora



SAo duas as premissas que direcionam o desenvol-
vimento do projeto, a primeira € facilitar o acesso das
pessoas com deficiéncia intelectual que moram na me-
sorregido do Jaguaribe, assim amenizando os centros
de apoio da capital Fortaleza e tornando mais cémodo
o acompanhamento dos que residem nessa regido.

Por isso, a implementacdo do projeto na cidade de
Morada Nova, Ceard, pois além de atender uma cida-
de mais populosa, estd centralizada nessa regido e pos-
suir facil acesso as demais cidades, pois tem conexdo
através de rodovia estadual, como mostrado no mapa
05. E dessa forma o acesso passa a ser facilitado tanto
por tfransporte publico quanto para transporte privado.
Além disso, o terreno estd situado em frente ao terminal
rodovidrio da cidade.

A segunda premissa € a implantacdo de diretrizes
voltadas a condicdes climdticas do local, considerando
o clima quente Umido da regido e tirando partido de
alguns aspectos como direcdo dos ventos e protecoes
para dreas com incidéncia da insolacdo.
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O primeiro conceito se baseia em ter o edificio como
um centro de refUgio para os usudrios, proporcionados
através de espacos de socializacdo e expressdo. O se-
gundo € o0 espaco e as percepcodes sensorias implemen-
tado através de critérios sensoriais na arquitetura. Outro
conceito € o conforto ambiental tfrazendo aplicacdo
de solucoes de conforto ambiental, pois as “condicoes
ambientais afetam as a capacidades cognitivas, mobi-
lizando os comportamentos sociais” (VIEIRA, 2013). E por
ultimo a plasticidade biofilica, proporcionada através
de inspiracdo da natureza.

Com esses conceitos e com base nos estudos realizo-
dos foi pensado em palavras chaves para o desenvol-
vimento do conceito do projeto, sendo elas Acolhimen-
to, autonomia, integracdo, conforto, natureza e familia,
pois todas andam juntas e podem proporcionar segu-
ranca e apropriacdo do espaco. Esquema abaixo.

Imagem 35: Esquema conceitual

Fonte: Elaborado pela autora

A integracdo é proposta atravées da convivéncia de
pessoas que possuem DI, fazendo com que seja esti-
mulado a socializacdo entre ambos. De acordo com o
topico 2.2, "o modelo médico orienta o funcionamento
das diversas instncias sociais de que hajas modos de
insercdo social da pessoa com deficiéncia, enfre nds’™’
(SOUSA, 2006), e isso € proposto atravées da implemen-
tacdo de ambientes exigidos pela Rede de tratamento
voltado a pessoas com deficiéncia intelectual no dmbi-
to do SUS. O que gera oportunidades e auxilia no desen-
volvimento dessas pessoas.

O conforto ambiental serd trabalhado de acordo
com os estudos realizados através Software SO-LAR, o
clima predominante local, aproveitando pros e resol-
vendo conftras, através de materiais e solugdes disponi-
bilizadas pela arquitetura.

As solucdes arquitetdnicas visando a acessibilidade
serdo pensadas de acordo com o que foi mostrado no
topico 2.2.2, “proporcionando a utilizacdo de maneira
autdnoma, independente e segura do ambiente, edifi-
cacoes, mobilidrio, equipamentos urbanos e elementos
a maior quantidade possivel de pessoas” e o que € pro-
posto pela Rede de cuidados ¢ pessoa com deficiéncia
no dmbito do SUS e a critério sensoriais.
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Pensando no Centro como um espaco de refugio foi
implementado espaco de socializacdo e integracdo do
publico, através do pdtio interno, com dreas livre e de
interacdo.

Para os espacos e a sua ligacdo com as percep-
coes sensoriais, foi realizado estudo de forma atribuido
a critérios sensoriais auxiliando no desenvolvimento per-
ceptivo do espaco através da aplicacdo dos critérios:
acustica, sequenciamento espacial, espaco de fuga,
compartimentalizacdo, transicoes, zoneamento senso-
rial e seguranca.

Pensando nas condicdes climdticas e seus pros e
conftras, levando em consideracdo a orientacdo solar e
estudo realizado através do sofftware SO-LAR e o Conf.
Outro ponto relevante € o pdtio interno como gerador
de sombreamento, pois além do proprio elemento pro-
porcionarisso, vai haver o uso de marquises para auxiliar
nesse quesito protecado.

O conforto ambiental estd rebatido desde da implan-
tacdo do edifico, pensando de forma em que 0 mesmo
esteja protegido da insolacdo e tenha aproveitamento
de ventilacdo. De inicio foi pensado de forma em que
existisse rasgos fazendo com que a ventilacdo permeia
o edificio, com isso como outra solucdo o deslocamen-
to entre ambientes garantindo espaco para aberturas
e areas ndo ensolaradas, como visto no esquema (Ima-
gem X). E gerando a possibilidade de ndo haver abertu-
ras em fachadas ensolaradas.
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Imagem 36: Esquema conceitual

Fonte: Elaborado pela autora



Apesar do trabalho realizado com a implantacdo
ainda sim foi visto através de estudos volumétricos que
o edificio precisaria de dreas sombreadas e que permi-
tissem arotacdo do vento, paraisso foi implementado a
coberta borboleta com grandes beirais e dreas cober-
tas (dreas de fransicdo). Onde a mesma vai auxiliar no
isolamento entre coberta e edifico, pois, se encontra de
fora suspensa e assim permite a melhor circulacdo de ar
e como consequéncia a garantia de conforto térmico
nos ambientes.

Ainda sobre o conforto, € valido ressaltar que € inte-
ressante a protecdo em pontos especificos, podendo
acontecer com brises ou marquises, como no estudo a
cima.

Por Ultimo, a acessibilidade e inclusdo, dada a partir
de diretrizzes visando a acessibilidade.
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Imagem 37: Esquema conceitual

Fonte: Elaborado pela autora
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06
MEMORIAL

DESCRITIVO

“ A MAIOR DEFICIENCIA E A DEFICIENCIA DE AMAR.”
Eduardo Henrique Correia da Silva




O projeto estd localizado na cidade de Morada Nova,
Ce, e tem como publico alvo pessoas com deficiéncia
intelectual, foi desenvolvido a partir do estudo realizo-
do no referencial tedrico, onde foi abordado pontos re-
levantes para o desenvolvimento do centro, além da
compreensdo sobre a situacdo e as necessidades do
puUblico. Outros pontos bastante relevantes para o de-
senvolvimento foi as diretrizes delimitadas pelo ministério
da saude, como a importdncia de espacos terapéuti-
cos e sensoriais. Com isso a abordagem de espacos es-
pecificos para tratamento de pessoas com deficiéncia
intfelectual e critérios arquitetdbnicos sensdrias que po-
dem auxiliar no desenvolvimento do projeto.

Na figura a baixo é possivel ver a volumetria do edifi-
cio. E composto por patio interno e blocos que conver-
gem a esse patio, o que facilita fluxos e gera uma gran-
de drea de convivéncia para o publico em questdo.
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Imagem 38 - Volumetria do projefo

Fonte: Elaborado pela autora



O projeto se situa em uma via arterial, com frente
para a avenida Manoel Castro possui 8 mil metros quao-
drados. As laterais do terreno possuem vizinhos e dessa
forma foi proposto a implantacdo de muro para barrar
os visuais dos extremantes. J& na frente foi proposto o
fechamento através de brises verticais, proporcionando
a visadas para as dreas externas e assim ligacdo entre
meio interno e externo. Assim como no fundo do terreno
que foi colocado cerca como fechamento.

Como visto na implantacdo (imagem 39) os acessos
sdo dados através da Avenida Manoel Castro e rua Feli-
pei Martins, como visto na imagem a baixo. Na avenida
Manoel Castro existe dois acessos, um para pedestre,
qgue dar diretamente a recepcdo do edificio e a outra
que se dar ao estacionamento, com acesso para o pu-
blico e para funciondrios. O terceiro acesso se dar pela
rua Felipei voltada somente para o uso de servico, aces-
so e manutencdo da equoterapia.

A distribuicdo do edificio foi pensada de forma em
que o centro seja um espaco de acolhida, com pdtio
interno como ponto de encontro e socializacdo. O edi-
fico foi dividido em duas alas, infantil e adulta (Imagem
41). Onde as duas contornam o pdtio central e nas ex-
tfremidades encontra-se blocos em comum, como de
servico e recepcdo por exemplo.
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Imagem 39 - Implantag¢do do edificio

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 40 - Implantagdo do edificio

Fonte: Elaborado pela autora
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Para as dreas externas do terreno foi proposto um pai-
sagismo ludico, com pdtio central e dreas livres nas exire-
midades do terreno. Com o uso de elementos coo esta-
tua do Adiel Mojo, que permitem inUmeras possibilidades.
Além disso, € utilizada frilha sensorial e jardim sensorial, pois
0s mesmos sdo indicados para a populacdo em questdo.
O intuido do po|sog|smo € incentivar que as pessoas usem
0S eSPACOSs PAra conviver.

Além disso, € importante ressaltar que o paisagismo foi
projetado a partir dos critérios sensoriais, sendo eles acus-
tica com as dreas de fugas nos extremos do terreno, se-
quenciamento com espaco que de certa forma ja defi-
nem como vai ser o uso diariamente, o zoneamento com
espacos como zoneados para cada atividode como o
comer, o brincar e o conversar € por ultimo a seguranca
com par@metros para que seja seguro.

No fundo do terreno estd situado a equoterapia, mais
especificamente a terapia com cavalos, composta por se-
tor necessdrio para os cuidados e manuseios dos mesmos,
além de uma drea coberta para passeio na sombra.

Pensando no clima da cidade de Morada Nova, onde
o projeto foi implantado, foi utilizado a coberta borboletq,
pois ela funciona muito bem para isolamento térmico, e
gera inUmeras possibilidades de trabalho. Uma delas € a
possibilidade de deixar a coberta suspensa, de forma que
protege a edificacdo da isolacdo enquanto possibilita a
circulacdo de ventos entre a estrutura e o edificio.

Assim, a coberta borboleta € composta por telha san-
duiche na cor branca, estrutura metdlica em perfil I, pilar
central de concreto armado, e pilares nas extremidades
da coberta em madeira macaranduba. Para o escoa-
mento da dgua e auxiliar na sustentacdo, uma viga calha
auto portante(Imagem 42).
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Imagem 41 - Alas adulto e infantil

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 42 - Esquema de elemento de coberta

Fonte: Elaborado pela autora

Para as plantas foram divididos em 6 setores, Recep-
cdo espaco para receber o publico e ser local de es-
pera, atendimento/diagnostico onde vai ser realizado
0s primeiros contatos da pessoa que estd em busca por
tratamento, terapéutico sala voltadas dreas de terapia,
como terapia ocupacional por exemplo, educacional
possui salas como psicopedagogia e tecnologia assisti-
va, nutricdo e dietética voltada as refeicoes realizadas
pelo publico ,apoio logistico estd a parte de rouparia,
descanso de funciondrio, e por Ultimo o setor de convi-
véncia onde estdo as dreas livres (Imagem 43).
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Imagem 43 - Volumetria/setorizagcdo

Fonte: Elaborado pela autora
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O projeto foi desenvolvido pensando em proporcio-
nar espacos para o tratamento de pessoas com defi-
ciéncias intelectual e critérios arquitetdnicos para fazer
arquitetura para essas pessoas. A seguir € possivel ver as
plantas do projeto, onde foi implementado os conceitos
e serdo explicados logo a diante.

Ao lado é possivel ver os ambientes e sua nomea-
cdo para facilitar o entendimento do projeto como um
todo. E possivel ver os jardins entre dreas de transicdes e
as areas molhadas em destagque em cor diferentes.

Quanto a questoes construtivas as paredes sdo feitas
de ftijolo ecoldgico e pilares de concreto armado, com
dimensdo de 0,30mx0,30m.

No primeiro pavimento estd locado a drea de des-
canso que sdo quartos para os usudrios e acompanhan-
tes. Ao lado tem um mirante para aproveitamento das
visadas do Rio Banabuilu e um espaco livre para diferen-
tes usos.
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Imagem 44 - Planta baixa térreo

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 45 - Planta superior

Fonte: Elaborado pela autora
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Baseando-se nos pontos destacados no topico 1.2.1,
Rede de cuidados a pessoa com deficiéncia no dmbito
do SUS, é visto que para o fratamento de pessoas com
deficiéncia intelectual e espectro autista € recomenda-
do a “Redlizacdo de atividades e utilizacdo de recur-
s0s sensoriais No auxilio e desenvolvimento do sistema
sensorial conforme as necessidades de cada usudrio.”
(BRASIL).

Para gerar estimulos sensoriqis existe 7 requisitos, os
quais sdo: acustica, sequenciamento espacial, espaco
de fuga, compartimentalizacdo, transicoes, zoneamen-
to sensorial e seguranca.

E esses conceitos foram aplicados ao projeto, segue as
plantas destacando-os.

O primeiro critério a serimplementado foi o de acuUsti-
ca (mancha azul), estando voltado ao espaco de fuga
na drea externa, que € um espaco para as Pessoas re-
organizarem as suas ideias, deixar o corpo mais tfranqui-
lo, caso tenham alguma crise.

Dessa forma, a acustica também foi aplicada em
salas do edificio, a escolha foi realizada através de anali-
se fito pensando em quais ambientes teriam uso mais fre-
quente do publico de DI. Proporcionando aos mesmaos
espacos equilibrados e sem interferéncia da drea exter-
na. E para isso foi realizado tratamento acustico, através
de implantacdo de esquadrias com isolantes acUsticos
(Duas pecas de vidros e uma cdmera de ar enfre am-
bas), a aplicacdo de elementos porosos como tijolos nas
paredes, madeira no teto e piso emborrachado no piso.

O segundo critério € a setorizacdo, que foi realizada
no pdatio central 2imagem 48), com a criacdo de espa-
Cos seguindo

as percepcdes sensoriais dos usudrios para que estes
ndo tenham estimulos divergentes. Nessa parte sdo as
zonas de brincar, comer, descansar e conversar.
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Imagem 46 - Espaco de fuga através da acustica

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 47 - Critério de setorizacdo

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 48 - Critério de setorizagcdo
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Imagem 49 - Elementos de cores diferentes (sequenciamento)

Fonte: Elaborado pela autora

O terceiro criterio a ser utilizado foi o de sequencia-
mento espacial, estd relacionado a organizacdo logica
do espaco baseado na rotina, criondo uma ordem de
Uso.

No caso da planta abaixo, o sequenciamento estd
voltado a setorizacdo e ordem de uso que esses seto-
res terdo. Como visto, o setor 01 € a recepcdo, onde
0s pacientes terdo o seu primeiro contato com o cen-
tro ao chegar nele. Em seguida vem o setor 02 que € o
terapéutico e geralmente o setor mais utilizado depois
da recepcdo. Elogo em seguida tem o setor 03 que é
o0 educacional, no qual tem a possibilidade e ir para os
demais setores (representado por tracos), seja o de ser-
vico, o refeitdrio ou dreas terapéuticas ao ar livre como
piscina e equoterapia.

Além disso os setores sdo tfrabalhados com cores di-
ferenciando-os um do outro. E fazendo ter mais sentido
na cabeca dos usudrios. SGo pontos que organizam a
rotina e sdo faciimente mais memordveis.

O qguarto a ser implementado foi a compartimenta-
cdo, pois proporciona ao usudrio um momento de rea-
justar as suas energias sensoriais, esse espaco & definido
como transicdo e fica entre ambientes, que nesse caso
sQo espacos dentro dos blocos, como o terapéutico por
exemplo.
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Imagem 50 - Sequenciamento espacial

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 51 - Compartimentacdo (espaco de fransicdo)

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 52 - Planta baixa equoterapia

Para o espaco de equoterapia (Terapia com Ca-
valos), foi criado uma drea livre com areia pra caval-
gada, e area coberta para que essa calvagada fosse
realizada em uma area sombreada, sem a incidencia
direto do sol. Para o descanso dos cavalos foi criando
duas baias para que 0s mesmo possam ficar nesse es-
paco e se alimentarem. Além disso conta com uma
area de apoio para a guarda de alimentos e materiais
. E por ultimo um espaco cercado para que os cavalos
figuem em area mais livre.

Fonte: Elaborado pela autora
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Imagem 53 - Isométrica sala de musicoterapia

Fonte: Elaborado pela autora

A equoterapia foi pensando de forma em que sir-  riais reflexivos na lateral da parede, como lousa branca.
va como exemplo para as demais salas. E desenvolvida  Outro ponto a ser utilizado foi esquadria com isolamento
de acordo com os estudos e de forma que venha fa-  acustico.
zer utilizacdo de materiais que auxiliem na acustica do Quanto a distribuicdo, foi feita a artir de nichos, e
ambiente, dentre eles: materiais porosos e reflexivos. Os  mobiliarios que desperte a autonomia dos usudrios.
porosos sAo, fijolos nas paredes, teto e piso amadeirado
e aplicacdo de piso play(piso emborrachado), e mate
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Imagem 54 - Mapa mosca corte fransversal

O edificio tem como vedacdo fijolos ecologicos e a
sua estrutura de concreto armado, pilares de 0,30x0,30
m. E para a estrutura da coberta foi implementado pi-
lares de concreto e viga calha auto portante localizo-
da no centro da coberta, sendo o principal ponto de
apoio. J& para as extremidades, foi utilizado madeira
macaranduba

Fonte: ela borado pela autora

Imagem 55: corte fransversal

Fonte: ela borado pela autora
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Imagem 56: Detalhamento de viga

Imagem 57 - Mapa mosca longitudinal

Fonte: ela borado pela autora Fonte: ela borado pela autora

Os cortes longitudinais sdo possiveis destacar os ras-
gos que proporciona que a ventilacdo infiltre no interior
do edificio (pdtio interno).
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Imagem 58 - Cortes longitudinais

Para o desenvolvimento das fachadas foi utilizado
tijolos ecologicos trazendo rusticidade ao edificio e con-
versacdo com a coberta. E para o designer lUdico a im-
plementacdo de elementos metdlicos dando persona-
lidade e trazendo cores para diferenciacdo de blocos.

Imagem 59 - Fachadas

Fonte: ela borado pela autora

Fonte: ela borado pela autora
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07
CONSIDERACOES

FINAIS

“Todas as pessoas nascem livres e

iguais em dignidade e direitos. Sao

dotadas de razao e consciéncia e

devem agir em relagdo umas as

outras com espirito de fraternidade.”
(Declaracdo Universal dos Direitos Humanos)




No decorrer deste trabalho, foi ampliada a com-
preensao acerca da deficiéncia intelectual, a partir de
andlise realizada no referencial teérico, da microescala
a macro escala, com dados do Brasil, Ceard e Morada
Novaq, Ce.

Além disso o trabalho em questdo foi uma oportuni-
dade de aproveitamento do conhecimento acerca de
critérios e diretrizes para uma arquitetura voltada ao tra-
tamento de pessoas com deficiéncia intelectual. E assim
ressalta a importancia do uso de métodos terapéuticos
e sensoriais. Como resulta o entendimento e aplicagao
desses conceitos.

Diante disso, foi visto que existe uma lacuna na socie-
dade ao se falar em lugar para pessoas com deficién-
cia intelectual, e assim, é necessdrio que haja espacgos
pensados para essa parcela da sociedade. Com espa-
¢os pensados de forma a proporcionar a qualidade de
vida e tratamento adequado para esse publico, através
da acessibilidade, critérios especificos para espacos
para tratamentos de pessoas com deficiéncia intelec-
tual e a inclusao.
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