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O hospital é um organismo dindmico, sempre em mutacao: paredes e divisorias sao
seguidamente removidas, deslocadas e acrescidas; alteracdes espaciais se sucedem em
decorréncia de exigéncias administrativas e técnicas. Assim, torna-se necessario atentar para o
fato de que oferecer um ambiente de trabalho compativel com as caracteristicas dos servigos
oferecidos € essencial para a minimizacao dos riscos terapéuticos nas Instituicdoes de Saude,
bem como para a maximizag¢do da produtividade dos mesmos, fatores indispensaveis para
elevar a competitividade das empresas (CHERUBIN, 2002; KARMAN, 2003;
RHEINGAINTZ, 2004).

Isso interfere como vantagem indiscutivel, ndo somente no que tange ao conforto e
comodidade do ambiente, mas também na prevencdo de doencas infecciosas causadas pela
falta de uma estrutura adequada em constru¢des com finalidades hospitalares, criando assim,
medidas que possibilitardo a deteccao de uma mudancga substancial nas estruturas hospitalares
e a elaboracdo de uma andlise que possibilite dentro de uma perspectiva arquitetonica a
realizagcdo da avaliacdo das condicdes ambientais nas instituicdes hospitalares e sua influéncia
na produtividade da dindmica hospitalar, seguranca, bem como na gestdo da qualidade
efetuada na atividade dos colaboradores (CHERUBIN, 2002; KARMAN, 2003;
RHEINGAINTZ, 2004).

Sendo assim, este estudo objetiva avaliar a importancia do planejamento arquitetonico
como aliado na promogdo da saide dos clientes.

Para lidar com a extrema diversidade de préticas e de perfis, as empresas foram
escolhidas pela acessibilidade e agrupadas de acordo com a vivéncia considerada fundamental
ao problema que nos propomos a investigar. Diante disso, foram coletados indicadores
primdrios em dez instituicdes hospitalares publicas e privadas da cidade de Imperatriz-MA. A
escolha desse universo foi intencional, e se justificou pelo fato dessas dez unidades
hospitalares possuirem uma participagdo representativa dentro da realidade hospitalar da
regido maranhense, conforme a Associacdo Médica local. Além disso, os pesquisadores, trés
deles funciondrios e estagidrios de alguns desses hospitais, acreditam que a vivéncia, andlise e
reflexdo pelo contato direto com a realidade abordada, implicam na possibilidade de ir além
das aparéncias.

Em virtude de a populagdo adotada para esta pesquisa ser pequena e variavel, optou-se
pelo censo em vez da amostragem, com esteio na caracterizacdo adotada por Cooper e
Schindler (2003), que defendem o censo como vidvel, quando a populacdo é pequena, e
necessario, quando os elementos sdo muito diferentes entre si.

Cada hospital disponibilizou um dirigente e/ou profissional responsavel pela gestio
das atividades relacionadas as decisOes estratégicas, totalizando dez sujeitos ‘“‘gestores”, os
quais buscavam, sempre que necessario, informagdes com outros integrantes da organizagao,
qualificando ainda mais as informacdes; e ainda, disponibilizou em torno de oito funciondrios
entre médicos, recepcionistas, enfermeiros e coordenadores, totalizando oitenta sujeitos
“colaboradores”. Junto a cada unidade hospitalar, também foram interrogados uma média de
vinte clientes, totalizando duzentos sujeitos “clientes”.



Para apoio e fundamentagdo desta investigacdo, a coleta de dados foi estruturada em
trés momentos. O primeiro momento iniciava com um questiondrio semi-estruturado que
convidava os colaboradores do hospital a fornecer informacdes sobre a importancia e as
condig¢des arquitetdnicas naquele hospital.

No segundo momento, os gestores dos hospitais também foram submetidos a um
questiondrio semi-estruturado, que indagava sobre a importancia e as condi¢des arquitetdnicas
nos hospitais que eles gerenciavam. Ainda neste segundo momento, fez-se uso de uma
entrevista com vdrios pontos agendados. Esse instrumento € sustentado por Vergara (2003)
como entrevista por pauta, e objetivava coletar informagdes que os questiondrios nao
conseguiam explorar.

O terceiro e ultimo momento da coleta de dados, através de um questiondrio semi-
estruturado, consistia numa abordagem junto aos clientes das unidades hospitalares publicas e
privadas da cidade de Imperatriz-MA.

A andlise das condi¢des arquitetonicas dos hospitais de ImperatrizZMA permite
confirmar que a arquitetura hospitalar, diferentemente de grandes projetos residenciais, por
exemplo, tem particularidades que devem ser seguidas a risca pelos idealizadores do projeto.
A responsabilidade do projeto ndo acaba com a conclusdo da constru¢do do edificio. Todo
hospital deverd ter por objetivo atender as necessidades e superar as expectativas dos
pacientes. Os espagos, a distribuicdo funcional e uma série de aspectos integrantes da
arquitetura, devem responder a constante dinAmica do processo de trabalho de uma instituicdo
hospitalar.

Percebeu-se que o projeto arquitetdnico destinado a satide deve ter como premissa de
concepcdo a realidade humana e social, e o ato de projetar deve estar vinculado a um cenério
e as suas condicionantes e problematicas. O edificio concebido estard em sintonia com as
transformagdes do seu tempo, as mudangas na assisténcia a saude, a evolu¢do da medicina e
as novas tecnologias influenciadoras direta da tipologia destes espagos.

Esta claro, contudo, ser fundamental que o arquiteto entenda o trabalho desenvolvido
pelo profissional e pela unidade de saide. S6 a partir dai € possivel planejar uma construgao
que atenda as expectativas e que seja realmente funcional. A troca de conhecimentos entre o
administrador hospitalar e o profissional de arquitetura favorecerda a constru¢cdo ou reforma,
com vistas a atingir um ambiente que atenda as expectativas de uma clientela cada vez mais
exigente no que se refere a qualidade dos servigos prestados em saudde.

As instituigdes hospitalares de ImperatrizZMA, ndo foram contempladas com a
agregacdo de conhecimento daqueles que devem ser os idealizadores dos projetos de
arquitetura hospitalar — o administrador hospitalar e o arquiteto - motivo pelo qual, possuem
estrutura precdria, sem planejamento, imprdpria para o fim a que se destinam.

Dentro deste contexto, identificou-se a necessidade de reorganizacdo dos espacos ja
existentes de forma a proporcionar uma estrutura que venha a ter efetivamente, finalidades
curativas e terapéuticas de qualidade, através da adocdo de medidas que levem em
consideragdo as particularidades prediais dos hospitais e favoreca com isso a recuperacao de
seus clientes/pacientes, ocasionado pela sensacdo de bem estar que um ambiente com
finalidades terapéuticas pode gerar.

A principal indicagdo de continuidade desta pesquisa diz respeito ao desenvolvimento
de premissas que permitam o administrador hospitalar e o arquiteto/engenheiro trabalharem
em parceria, visando a capacitacdo das unidades hospitalares em promover satide através de
uma estrutura que seja realmente funcional.
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