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RESUMO:

Este artigo aborda aimportancia que a humanizacéo do ambiente hospitalar pode causar na recu-
peracdo do paciente, auxiliando seu processo de cura. Apresenta algumas solugdes arquitetdnicas
para promover a humanizagdo, como o uso de cores, 0 controle da iluminagdo, o contato com a
natureza e a personalizacéo dos espacos, visando proporcionar ao ambiente hospitalar um valor
maishumano, aproximando-se davidado paciente e af astando-se do caréter unicamenteingtitucional.

PALAVRAS-CHAVE: Arquiteturahospital ar; Ambientes Hospital ares; Humanizagdo no Ambiente.

ABSTRACT:

Thisarticleisabout theimportance of the humanization inthe hospitalar placesand it speaksthat it
can cause atransformation in the recuperation of the patient, hel ping his process of cure. Its shows
some architectural solutions based on the creating of ahumanization in the process. Then, we can
use colors, the control of theillumination, the contact with the nature and the personalization of the
spacestoimprove these ends. The principa goal isto furnish to the hospitalar placeahuman value,
creating abridge between the patient and theworld and no only basing thisrelation on theinstitution.

KEY-WORDS: Hospitalar Architecture. Hospitalar Places. Humanization.

1.INTRODUCAO

A arquitetura hospitalar tem passado por um processo de transformagao nos Ulti-
mos anos em funcdo da preocupacdo com 0 bem-estar dos pacientes. 1sso provocou mudangas
nas instalagdes e nos tratamentos de salide. Essa nova visdo abrange o conceito de Humanizagéo
dos Ambientes Hospital ares, aproximando o ambiente fisico dos val ores humanos, tratando o ho-
mem como foco principal do projeto. Segundo Mezzomo (2003), “ ahumanizacao é entendidacomo
valor, namedidaem que resgata o respeito avida humana. Abrange circunstancias sociais, éticas,
educacionais e psiquicas presentes em todo relacionamento humano...”.

A humanizacdo de ambientes busca promover ap seu usuério conforto fisico e
psicolégico. Este trabalho busca apontar algumas consideracfes através de atributos ambientais
que provocam estimul os sensoriais benéficos aos seres humanos, tais como luz, cor, som, aroma,
textura, forma, além de analisar aspectos ambientais, sensoriais e comportamentais. O objetivo
deste artigo éindicar possiveis caminhos que direcionem aimportanciadahumanizacdo nos proje-
tos de interiores de ambientes hospital ares.
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2.HUMANIZACAO DEAMBIENTESHOSPITALARES

“Parece paradoxal falar-se em humanizacdo do hospital como se suavocagdo néo
fosse essencialmente humana. Ocorre, porém, que o hospital, a semelhanca de outras institui coes
publicas, esquecefacilmenteafinalidade pelaqud foi criado.” Este depoimento de Jodo C. Mezzomo
(2003) deixa clara a necessidade de tratar o ambiente hospitalar com qualidade, e ndo apenas no
aspecto institucional que sempre predominou neste tipo de edificacgéo.

Os hospitais vém sofrendo transformacfes consideraveis, sejaquanto ao avango
tecnol 6gico e cientifico, sejaquanto ao espaco fisico e suaimportanciaparaapopul acdo usuaria.
Segundo Jodo C. Mezzomo (2003) “De vinte anos para c4, assistimos a um trabalho de total
renovagdo e transformagdo no campo da arquitetura hospitalar no sentido de responder as ne-
cessidades do homem atual” . Os administradores da salide cada vez mai s tém se conscientizado
da importancia de tratar o paciente como o centro das atencdes, deixando para tras aguela
imagem classica de hospital com ambientes frios por ambientes agradaveis para os pacientes e
seusfamiliares.

3.0OARQUITETOHOSPITALAR

O ser humano esta o tempo todo inserido num espaco onde desenvolve suas acoes,
seja ele um espaco destinado ao trabalho, ao lazer ou ao descanso. Considerando esta relacéo
homem-espaco, o edificio construido deixa de ser encarado a partir da suas caracteristicas fisicas
e passa a ser avaliado e discutido enguanto espaco sujeito a ocupacao, leitura e reinterpretacao.
(ELALI,1997).

O arquiteto deve estar a par das exigéncias da entidade mantenedora do progra-
ma, da equipe de trabalho do hospita e da populagdo de pacientes que utilizara o espaco. Todas
essas informagdes devem ser somadas aos conhecimentos técnicos necessarios e a capacidade
criativaparaembutir nesse espaco complexo, sistematico e em constante evolugdo, os atributos de
um projeto deinteriores queirdhumanizar o ambiente, tornando-o funcional e confortéavel ao mes-
mo tempo. Carlos Eduardo Pompeu — professor de arquitetura hospitalar na FAU/USP — defende
aidéade que o hospital funcione em moldes semelhantes aos de um hotel (POMPEU, 1997).

Para Costi (2002), mesmo que administrado como umaempresa, parecido com um
hotel que oferece qualidade de atendimento e conforto, como uma fébrica produtora de sangue e
de leite materno, ou como um shopping center que vende seus Servigos, ainda assim, o hospital
permanece sendo um estabel ecimento de salide que prioriza a salide humana no seu sentido mais
completo. Portanto, ainda segundo Costi (2002) o principal objetivo do projeto, além de beleza,
funcionalidade e competitividade para seu cliente, deve ser apromoc&o da cura para os paci entes.

4.ATRIBUTOSDE HUMANIZACAO DOAMBIENTE HOSPITALAR

M uitas dasteorias atuais sobre projetos de humani zacdo sdo baseadas nas pesqui-
sas de Roger S. Ulrich, que é diretor do Center for Health Systems and Design no College of
Archietcture at Texas A&M University.

De acordo com Ulrich (1991) “aterando o espago hospitalar através da reducao
do estresse ambiental, pode-se melhorar o processo dos cuidados com a salde, e aindareduzir os
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custos dos tratamentos’. Apesar de ndo haver nenhuma prescri¢cdo para criar um ambiente que
promova a cura, pelo menos ha uma grande concordancia entre os pesquisadores no assunto no
gue se refere aos fatores que causam reagdes fisiol gicas no corpo humano e gjudam na recupe-
racdo dos pacientes hospitalizados. Ainda segundo Ulrich (1991) osresponsavei s pela reducdo do
estresse e promocgao do bem estar aos pacientes sdo: controle do ambiente; suporte social possibi-
litado pel o ambiente; distracbes positivas do ambiente.

4.1 ControledoAmbiente

As pessoas sentem necessidade de poder controlar o ambiente que os cerca. A
sensacao de controle € um importante fator que influencia o nivel de estresse e 0 bem-estar em
diversos grupos de pessoas, principalmente em pacientes hospitalizados que ja estdo fragilizados
fisicae psicologicamente.

Evidéncias cientificas demonstram que um hospital barulhento, confuso, sem pri-
vacidade e que ndo permite ao individuo controlar seu ambiente imediato, prejudica o paciente
reduzindo sua sensacdo de autonomia, o que pode causar depressdo, passividade, aumentar a
pressdo arterial ereduzir afuncionalidade do sistemaimunol 6gico. (ULRICH, 1991)

Algumas solucdes arquitetdnicas, segundo Malkin (2003) podem proporcionar ao
paciente a sensacao de controle do ambiente, tais como: of erecer privacidade visual parapacientes
vestir-se em salas de imagens; permitir o controle do cana e do volume da televisdo tanto nos
guartos como nas salas de visitas; incluir jardins ou patios acessivels a pacientes; criar um local
onde os pacientes possam dedicar-se a coisas de seu interesse ou a algum hobby.

4.2 Suporte Social

Muitos estudos nos campos da medicina comportamental e da psicologia clinica
descobriram, dentre uma variada gama de situaces que envol vem ambientes de salide, queindivi-
duos com suporte social apresentam menores niveis de estresse do que agueles que ndo tém
nenhum tipo de apoio dafamilia, amigos ou sociedade. (ULRICH, 1991)

De acordo com Malkin (2003) alguns exemplos de estratégias para promogao do
suporte socia incluem: areas de espera paravisitantes com assentos méveis que permitam reuniao
em grupo; jardins externos ou locais de encontro gue estimulem ainteracdo social entre paciente-
visitantes e paciente-pacientes; evitar cadeiras lado a lado, encostadas as paredes ou fixas, pois
elas reduzem a interacdo social; criar ambientes com espagos especificos para a realizacdo de
reunides, formacdo de grupos de estudo, espacos para o lazer e capela para oragao.

4.3 Distracdes Positivas

A distracdo positivaé proporcionada por um ambiente formado por el ementos que
provocam sentimentos positivos no paciente, prendendo sua atencdo e despertando seu interesse
para outras coisas além da sua doenca, o que reduz ou até mesmo blogueia os pensamentos ruins.
(ULRICH, 1991)

E importante tomar conhecimento das caracteristicas da popul aco que utilizara o
espaco, como por exemplo, idade, sexo, nivel cultural e social, e também tomar conhecimento de
quais atividades serdo desenvolvidas no local. Algumas sugestdes segundo Malkin (2003), para
proporcionar distragdes positivas no ambiente hospitalar sdo: presencade étrios, jardinsinternosou
espacos abertos ao exterior; uso de elementos, tais como fontes, lareiras e aquérios; janel as baixas.
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5.PSICONEUROIMUNOLOGIA

E a arte e ciéncia de criar ambientes que gjudam a evitar doencas, a acelerar a
cura e a promover 0 bem-estar das pessoas. Estuda os estimulos sensoriais e os el ementos do
ambiente que os causam, além das relacdes entre estresse e salide.

O bem estar fisico e emociona do homem éinfluenciado por seisfatores: luz, cor,
som, aroma, textura e forma. Essas elementos do ambiente tém impacto t&o grande no psicol 6gico
e no fisico dos individuos que uma instalacdo médica bem projetada, aplicando adequadamente
estes fatores, pode ser considerada parte importantes do tratamento. (GAPPELL, 1995)

51Luz

Até recentemente um proj eto de iluminagdo visava apenas afungdo visual, onde a
quantidade e a qualidade da luz eram fundamentais. Hoje, arquitetos e designers ja estéo cientes
dos beneficios que aluz traz a salide. A luz influencia o controle endécrino, o rel 6gio biol 6gico, o
desenvolvimento sexual, aregulacéo de estresse e a supressdo da melatonina, além de proporcio-
nar um dinamismo no ambiente pel astonalidades diferentes no decorrer do dia. (FONSECA, 2000).

Conforme Gurgel (2004), existem inimeros tipos de |ampadas e diferentes mode-
losde luminérias que possibilitam vérias opcdes de ef eitos, tais como estimulo visual, climapréprio
parareflexd mental, ambiente com atmosfera intima, destague de objetos. E preciso prestar aten-
¢ao as necessidades de cada grupo de pacientes. Os idosos, por exemplo, tém necessidades espe-
ciaisdeiluminagdo, requerendo trésvezes maisluz do que jovens e adultos pararealizar tarefasdo
dia-a-diaou paraidentificar objetos.

5.2Cor

Cor e luz sdo elementos do ambiente que estdo intimamente ligados, tanto que a
intensidade da luz af eta substancia mente o resultado da cor. Por isso, a escolha das cores deve ser
baseada nos estudos cientificos que indicam o efeito psicol gico das cores nos usudrios do espaco.
De acordo com Modesto (2006) as cores podem ser classificadas como frias e quentes. As cores
quentes parecem dar uma sensacao de proximidade, calor, densidade, opacidade, secura, aém de
serem estimulantes. Em contraposicdo, as cores frias parecem distantes, leves, transparentes,
Umidas, aéreas e sdo cal mantes.

Esses efeitos sdo tao significativos que, em alguns hospitais da Suécia, os pacien-
tes sdo direcionados para os quartos com cores adequadas a natureza de sua doenga, conforme o
processo de cura avanca, €l es sdo transferidos gradual mente para quartos com cores que possuem
maior nivel de estimulacéo (JONES, 1996).

A cor pode ser aplicada ao ambiente com aintencéo de destacar algum objeto ou
elemento construtivo, com aintencdo de tornar o ambiente mais aconchegante, ou simplesmente
paracriar uma atmosfera de brincadeira e alegria, evitando a monotonia.

O conforto térmico também é afetado pela cor. Pessoas sentem mais frio em
ambientes que possuem tonalidades frias e mais calor em ambi entes de tonali dades quentes, embo-
ra a temperatura sgja a mesma.
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5.3Som

Segundo Jones (1996) o barulho estressante causairritacéo e frustracéo, agravao
mau humor, afeta a percepgdo visual e diminui a capacidade de aprendizado. Entre osidosos, por
exemplo, altos niveis de ruidos causam insdnia e desorientacdo. Ja para os bebés, a exposi¢do a
ambientes barulhentos torna-os mais lentos, o que os faz persistir em comportamentos infantis,
tendo maior dificuldade parafalar e paradesenvolver atividades.

A escolha apropriada de materiais de revestimento e o posicionamento adegquado
dejanelas e portas podem facilmente evitar ou corrigir problemas acusticos. (GURGEL 2004). O
uso de fontes de agua e de jardins internos tem aumentado consi deravel mente nos projetos hospi-
talares por causa dos efeitos visuais e sonoros. Esse lado positivo do som causa a reducéo da dor
e adistracéo para situagdes de desconforto. (ULRICH, 1991)

5.4Aroma

O cheiro é 0 maisevocativo dos sentidos, tem umarelagdo muito intimacom o lado
emocional efaz o caminho mais répido deligagdo com o cérebro, estimulando-o aresgatar memo-
rias. Enquanto os aromas desagradaveis aceleram arespiracdo e o batimento cardiaco, os cheiros
agradaveisreduzem o estresse. Por isso € preciso ter muito cuidado com o aromaem ambientes de
salde. O cheiro de medicamentos pode estimular a ansiedade, 0 medo e 0 estresse dos pacientes,
enquanto os aromas agradaveis podem reduzir a pressdo sanguinea e diminuir a percepcao dador.
(JONES,1996)

5.5Forma

A formado espaco fisico interfere no processo de tratamento dos pacientes hospi-
talares, gjudando ou inibindo o seu desenvolvimento. Algunsindividuos requerem privacidade para
seus momentos de tensdo e alteragBes comportamentai s, por isso quartosindividuais sdo importan-
tes. Quando isso ndo € possivel, € importante que o arranjo espacia das enfermarias permita o
isolamento do |eito, através de cortinas fixadas no teto ou biombos.

O desenho da planta arquitetdnica af eta a satisfacdo do paciente. Por exemplo,
uma planta radial com os quartos ao redor do posto de enfermagem, proporciona reducdo de
estresse porgue a proximidade com os enfermeiros causa sensagdo de seguranca e bem estar.

Outro aspecto a considerar € 0 uso de formas variadas num mesmo espaco, pro-
vocando estimulagdo sensoria e criando distracdo positiva no ambiente. As formas podem ser
destacadas pelo uso de cores.

5.6 Textura

Cada material apresenta diferentes caracteristicas e propriedades de textura que
permitem vérias combinacoes e diferentes resultados. A escolha personaliza o projeto e os materi-
ais empregados devem conter caracteristicas compativeis com as necessidades de cada ambiente.
Considerar e avaliar as caracteristicas dos materiais como durabilidade, resisténcia, manutencao,
aspectos térmicos, acusticos e antiderrapantes sao fundamentais para um correto funcionamento
do ambiente.

Conforme Gurgel (2004), os materiais sdo de aparéncia duraou macia. Sdo duros
os materiaistais como ferro, tijolo, granito, azulejos e cerdmicas, vidro, vinil, ago, cromo, bambu,
madeira, concreto. Ja materiais como algoddo, seda, veludo, couro, sisal, 18, tapetes, sdo ditos
macios ou confortavels.
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6.CONCLUSAO

A conscientizagdo de que o ambiente fisico pode ser um fator amais narecupera-
¢ao da salide dos pacientes é o primeiro passo paraaimplantacéo de um novo conceito de edificio
hospital ar. As preocupacdes devem ser muito mais que eficiéncia, funcionalidade, marketing, cus-
tos e respeito as normas.

Novos estudos comprovam que a humanizacg&o tem como objetivo principal ofere-
cer aos pacientes ambientes projetados para auxiliar na sua recuperacdo, ou seja, ambientes cria-
dos com aintencéo de levar beneficios fisicos e psicol gicos aos pacientes, fazendo com que se
sintam melhor.

Ai seinsere ajustificativa deste artigo, pois cabe ao arquiteto, responsavel pela
relacdo do homem com o ambiente construido, atarefade adequar o projeto do ambiente hospitalar
as necessidades de seus usuérios-pacientes fragilizados organica, fisica e/ou psicol ogicamente e
difundir os conhecimentos tedricos adquiridos paratal fungéo.

Vale recomendar ao arquiteto hospitalar umareavaliacdo de sua préticaprofissio-
nal apartir dareflex&o sobre averdadeirafuncdo do edificio hospitalar, eabuscade conhecimento
dos estudos cientificos que agregam val or humano a producéo arquiteténicados edificios de salde,
criando ambientes hospitalares que contribuem efetivamente a recuperagéo dos pacientes.
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