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Resumo

O Sistema Publico de Saude da cidade de Joinville encontra-se com dificuldades, tais como:
unidades de saude insuficientes, superlotacGes, vagas limitadas e infraestrutura precaria. Este
artigo tem como objetivo apresentar um estudo teorico preliminar, que guiara futuramente um
projeto de concluséo de curso, cujo tema sera o desenvolvimento de um ambiente itinerante de
saude pelo viés do Design de Interiores, que possam auxiliar na reducdo das dificuldades
apresentadas na cidade. Como resultado, este trabalho aponta a possibilidade do
desenvolvimento de unidades mdveis de saude, no qual, o design de interiores nortearad a
elaboracdo de um ambiente eficiente, funcional e agradavel.

Palavras Chave: SUS; Design de Interiores; Movel.

Abstract

The Public Health System of the city of Joinville has difficulties, such as: insufficient health
units, overcrowding, limited vacancies and poor infrastructure. This article aims to present a
preliminary theoretical study that will guide in the future a project for the conclusion of a
course, the theme of which will be the development of an itinerant health environment through
the bias of Interior Design, which may help to reduce the difficulties presented in the city. As a
result, this work points to the possibility of developing mobile health units, in which interior
design will guide the elaboration of an efficient, functional and pleasant environment

Keywords: SUS; Interior Design; Mobile.
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Introducgao

Apesar da contribuicdo do Sistema Unico de Saude — SUS, para que a populacio
brasileira tenha acesso a atendimentos médicos e consequentemente melhore a sua qualidade
de vida, € um sistema que ainda necessita de adequaces e de expansao nos seus servicos. Neste
sentido, o desenvolvimento de uma nova proposta de ambiente destinado para atendimentos do
SUS, que proporcione levar os servicos de salde até a populacdo mais afastada dos
estabelecimentos existentes, torna-se relevante.

Para tal, este trabalho buscara entender melhor o histérico do SUS, sua situacao atual no
pais e a sua atuacdo em Santa Catarina, mais precisamente na cidade de Joinville, com o
proposito de nortear o desenvolvimento de um projeto de conclusao de curso (TCC), que sera
focado na elaboracdo pratica de tais espacos.

O propésito desta investigacdo é levantar os principais pontos de defasagem dos servicos
publicos de saude, para apontar a possibilidade de desenvolvimento de um modelo de unidade
itinerante que leve atendimento médico a populacdo, podendo ser adaptado e utilizado para
diversas especialidades médicas (clinica geral, obstetricia, ginecologia, etc.), deste modo cada
unidade circularad independentemente umas das outras pela cidade.

Sera apresentado, portanto, 0s apontamentos iniciais para o desenvolvimento de um
sistema de atendimento mdvel, bem como o ambiente interno dos postos de atendimento, que
se baseard nas premissas do design de interiores, uma vez que este apresenta-se como um
elemento capaz de criar ambientes que otimize e facilite as atividades realizadas,
proporcionando conforto e segurancga aos usuarios do espaco, de forma funcional e acessivel.

1. Sistema Unico de Satde - SUS

Anteriormente a implementacdo do SUS, o sistema publico de salde era associado a
Previdéncia Social, ou seja, era restrito a parcela da populacdo vinculada formalmente ao
mercado de trabalho, os demais individuos que ndo possuiam este vinculo ou que néo
dispunham de recursos financeiros, eram atendidos por poucas instituicbes publicas ou de
caréater filantropico (SOUZA, 2002).

Em 1988, gracas ao Movimento da Reforma Sanitéria, foi instituido pela Constituicdo
Federal (CF) o Sistema Unico de Salde, com o principio de que a saude era um direito dos
cidaddos e um dever do Estado, entretanto, sé foi realmente consolidado no ano de 1990, com
a aprovacdo da Lei Organica da Saude (Lei 8.080/90) que determina as atribuicdes e
organizacdo do SUS (PAIM et.al., 2011; SANTOS et. al., 2013).

Com o propoésito de propor um novo ambiente de atendimento de salde que esteja
adequado as necessidades da populacdo, serd apresentado na sequéncia, a atual situacdo do
sistema publico de salde brasileiro, apontando algumas dificuldades que o SUS enfrenta.

1.1 Cenario Atual do Sistema Unico de Saude Brasileiro

O sistema de salde publico brasileiro € uma das maiores reclamacdes da populacéo,
possuindo como principais problemas a falta de gestdo adequada e o baixo financiamento,
segundo levantamentos, o Brasil dedica apenas 4,66% do Produto Interno Bruto (PIB) no setor
da saude, o que o coloca em 11° lugar entre os paises da América no ranking de investimento
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na saude (RIOS, web, 2015).

Os individuos que necessitam de atendimento se deparam com tempo de espera excessivo
para algumas consultas ou procedimentos, chegando a ultrapassar 6 meses de espera. Outro
problema que enfrentam € a superlotacdo de hospitais, segundo dados do Tribunal de Contas
da Unido (TCU), cerca de 64% dos hospitais estdo sempre lotados e apenas 6% néo utilizam
sua capacidade maxima. Além destes fatores ha problemas de falta de médicos no interior dos
estados, estrutura de atendimento defasada e falta de capacitacdo de profissionais (ROSSI, web,
2015; MV, web, 2016).

Apesar de algumas defasagens no atendimento da populagdo, o SUS possui alguns
programas que atingem um nivel satisfatorio de cobertura, tais como o programa de imunizacao
que consegue atingir 100% da populagdo desde o ano 2000, e o programa de transplante, no
qual o servico publico de satde realiza 95% dos procedimentos (MV, web, 2016).

Os diferenciais destes programas, sao o fato de serem totalmente gratuitos e chegarem ao
alcance da populacédo por meio de campanhas e iniciativas que levam unidades ou profissionais
ao encontro dos pacientes. Com isso, estas caracteristicas deverdo ser consideradas na
elaboracao do projeto proposto, uma vez que mesmo com as dificuldades que o SUS enfrenta,
estes programas conseguem funcionar com eficécia, alcangando boa parte da populacéo.

Deste modo, apesar dos problemas apresentados na area da saude, questiona-se a
possibilidade de otimizagdo dos servicos ja oferecidos pelo SUS, por meio da utilizacdo das
diretrizes do design de interiores na elaboragdo de novos espacos que abordem de maneira
diferenciada o atendimento a populacéo, facilitando o acesso a saude.

2. Sistema de Saude em Santa Catarina

A atual situacdo do SUS em Santa Catarina ndo € muito diferente da conjuntura nacional,
demonstrado anteriormente. Segundo Moacir Pereira (web, 2016) o ano de 2016, foi marcado
por crise no sistema publico de satde do estado, decorrente da crise econémica brasileira e do
congelamento das tabelas do SUS, levando alguns hospitais comunitarios e filantropicos a
faléncia.

Os usuarios da rede publica de saude, do estado de Santa Catarina, enfrentam diversos
problemas para conseguirem atendimento adequado, que vdo desde a falta de materiais, de
aparelhos medicos e de recursos financeiros, deficit de funcionarios, longas filas de espera e
superlotacdo (G1, web, 2016).

O jornalista Renato Igor em uma matéria do Bom Dia Santa Catarina, apresentou que de
1919 leitos publicos disponiveis no estado ocorreu um declinio para 1897 leitos no ano de 2016,
e atualmente a sade publica conta somente com 10.400 funcionérios. (G1, web, 2016).

Este panorama demonstra a necessidade de se buscar meios de otimizar os servigcos de
atendimento a populacdo, de modo a amenizar os problemas existentes, para que isto seja
possivel sera apresentado a situacdo do SUS na maior cidade do estado — Joinville, que sera
utilizada como referéncia para o desenvolvimento da proposta deste artigo.
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2.1 Sistema de Saude em Joinville

Joinville é considerada a maior cidade do estado, tanto em extensdo territorial quanto em
namero populacional, possuindo aproximadamente 570 mil habitantes e 1.126 Km?, segundo
dados do IBGE, divulgados no ano de 2016 (IBGE, 2016).

Segundo a Secretaria de Planejamento Urbano e Desenvolvimento Sustentavel (2017) a
cidade de Joinville conta principalmente com os seguintes servicos de saude, disponibilizados
pelo SUS: 55 UBS - Unidades Bésicas de Saude; 19 Servigos Ambulatoriais; 32 Postos de
Coleta de Exames; 31 Centros Especializados; 5 Hospitais; 3 PAs - Pronto Atendimento; 5
Prontos-Socorros Gerais e 65 Farmécias.

Sendo as trés principais unidades de saude o UBS - responsavel pelos atendimentos
basicos, onde sdo realizados exames, consultas e acompanhamentos, além de entrega de
remédios e aplicacdo de vacinas; PAs — unidade de urgéncia e emergéncia, responsavel por
atendimentos de média e alta complexidade, que funciona 24 horas por dia, mas ndo possui
leitos de internacdo ou centros cirurgicos; Hospital — unidade que atende casos de alta
complexidade e emergéncia, possui mais recursos tecnologicos de intervencdo, onde sao
realizados procedimentos mais invasivos e que pode atribuir risco de morte (ALVES, web,
2014).

Apesar da quantidade consideravel de servicos disponiveis na regido de Joinville, o
sistema publico de salde ainda se apresenta insuficiente. E um dos problemas preocupantes na
cidade, sdo as longas filas de espera do SUS, que de acordo com o jornal Noticias do Dia
somavam 109 mil pessoas, no ano de 2014, que aguardavam desde realizacdo de consultas e
exames, até cirurgias de grande porte, que segundo a lista da Secretaria Municipal de Saude,
chega a um tempo medio de dois anos de espera (MIRA, web, 2014)

A maior cidade do estado, sofre também com a superlotacdo de seus Hospitais, PAs e
Prontos Socorros. No ano de 2016, foi registrado uma ocupacéo de 140% no Hospital S&o José,
0 gue é uma situacdo inapropriada, no qual, os pacientes sdo atendidos em leitos improvisados
nos corredores do hospital, isto se conseguirem algum auxilio médico (G1, web, 2016).

A falta de medicamentos é outro problema latente nos setores da salde publica,
impedindo a realizacdo adequada dos tratamentos. Uma reportagem do Jornal do Almoco
relatou a necessidade da suspensdo de tratamentos intensivos de satde, no final de 2016 no
Hospital Sdo José, devido a esta defasagem (G1, web, 2016).

Diante de todos esses problemas que o SUS enfrenta na cidade, principalmente as
superlotacdes, percebe-se que a quantidade de Pronto Atendimento em Joinville, estd muito
abaixo do ideal para uma extensdo territorial tdo grande, uma vez que sdo apenas 3 PAs 24h,
distribuidos na regido Sul, Leste e Norte da cidade, conforme apresentado na figura 1, no qual
a orientacdo do mapa necessitou ser alterado para uma melhor visualizagéo e foi acrescentado
uma rosa dos ventos para localizagéo.
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Figura 1 — Distribuicdo dos PAs de Joinville
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Fonte: mapasblog.blogspot.com.br (2011), modificado pelo autor (2017)

Ao considerar uma distribuicdo igualitaria de atendimento, o que esta longe da realidade,
cada PA deveria ser responsavel por atender aproximadamente 190 mil pessoas, entretanto esta
distribuig&o é desigual, de modo a um PA possuir maior demanda que outro. Contudo o estudo
deste mapa procura demonstrar que as pessoas que moram em bairros mais afastados dos PAs,
enfrentam dificuldade e demora no deslocamento até os estabelecimentos, e quando chegam se
deparam com tempo de espera excessivo devido a superlotacdo, falta de profissionais e de
infraestrutura adequada, além de caréncia de equipamentos e remédios.

Ja em relacdo as Unidades Bésicas de Saude, que consistem no primeiro estabelecimento
médico que os pacientes procuram, apesar de serem 55 postos, mostram-se insuficientes para
suprir a demanda da cidade, na figura 2 é possivel analisar a distribuicdo destas unidades, que
se apresentam desiguais.

Figura 2 — Distribuicdo das Unidade Béasicas de Saude de Joinville
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Fonte: mapasblog.blogspot.com.b; (édll), modificado pelo autor (2017)

Cada UBS, se considerar uma distribuicdo igualitaria, esta responsavel por atender
aproximadamente 10.364 mil pessoas, mas assim como 0s PAs, algumas unidades possuem
mais demandas que outras, no mapa apresentado é possivel observar que alguns bairros da
cidade ndo possuem nenhuma unidade, portanto os individuos necessitam se deslocar
consideravelmente para conseguir atendimento. Uma situacdo frequente nas unidades de salde,
é a necessidade da populacdo de chegar cedo nos postos, até mesmo antes do horério de
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funcionamento e ficar esperando na parte de fora dos estabelecimentos, para conseguir vagas
para serem atendidos. Isto ocorre, uma vez que hd uma demanda muito grande para cada
unidade, como relatado anteriormente, e além disto cada médico do posto de satde, possui uma
quantidade limitada de atendimentos por dia, o que intensifica a ocorréncia filas para consultas
e 0 mesmo ocorre para agendar exames.

Observa-se, portanto, que as Unidades Basicas de Saude possuem aproximadamente 18
vezes mais unidades que os Prontos Atendimentos, entretanto em alguns casos, 0s Usuarios que
buscam as UBS sdo encaminhados justamente para um atendimento mais especializado junto
aos PAs ou Hospitais. Neste sentido, questiona-se a possibilidade de unidades intermediarias
que possuissem a capacidade de ir ao encontro da populacdo, uma vez que nos servicos bem-
sucedidos atualmente no SUS, percebe-se que o fato de levar o atendimento até a populacéo
apresenta-se como seus diferenciais.

Ao pensar na atual situacdo financeira do sistema publico de salde, e seus problemas de
financiamento, um modal de atendimento que apresente um custo inferior as construcoes
tradicionais dos PAs e UBS, além de um tempo reduzido de construcdo mostra-se relevante,
portanto, um atendimento mével que aproxime a populacdo da assisténcia médica seria uma
opcao.

O design de interiores apresenta-se como 0 componente principal desta proposta, uma
vez que serd capaz de criar ambientes que otimize e facilite as atividades realizadas,
proporcione conforto e seguranga aos usuarios do espaco, alem de considerar aspectos de
acessibilidade e sustentabilidade.

3. Projeto de Interiores

Com as circunstancias apresentadas do sistema publico de saude da cidade de Joinville,
e a necessidade de uma nova maneira de se trabalhar o atendimento a populacéo, o design de
interiores, mostra-se o elemento capaz de otimizar a utilizacdo dos ambientes. Segundo Oliveira
(web, 2008) o design de interiores surgiu com a necessidade do desenvolvimento de espacos
cada vez mais detalhados e personalizados, deste modo o profissional precisa estar capacitado
para lidar com os avancos tecnologicos dos equipamentos e materiais, utilizando-se destes
conhecimentos para projetar os ambientes.

Gubert (2011) aponta que no desenvolvimento de projetos no design de interiores é
fundamental considerar a relacio Homem/Espaco, levando-se em conta o perfil dos usuérios,
seus aspectos psicologicos, culturais e sociais, adequacdo econdmica, além do espaco fisico
disponivel, tais como suas dimensdes, funcdes, elementos arquitetdnicos, revestimentos, pontos
elétricos, pontos hidraulicos, entre outros. Coutinho (2013) complementa afirmando que ao se
referir a projetos de interiores, devem ser levantadas questdes essenciais para a concepcao do
projeto, tais como funcionalidade, estética, conforto e sustentabilidade.

Levando-se em consideracdo as questdes essenciais apontadas por Coutinho, a
utilizacdo das diretrizes da ergonomia € indispensavel para um projeto de interiores adequado,
uma vez que permite o desenvolvimento de ambientes mais eficientes e eficazes, gerando
conforto aos usuarios e otimizando as atividades desenvolvidas. A abordagem ergonémica é
um elemento base para o desenvolvimento de projetos, e para uma utilizacdo eficaz, é
necessario levar em consideracdo alguns aspectos, sdo eles: o conforto ambiental, que engloba
o conforto luminico, térmico, acustico; a percepcdo ambiental, que leva em consideracdo 0s
aspectos cognitivos na interacdo dos individuos com o objeto/ambiente; a antropometria, que
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considera a acessibilidade e os dimensionamentos humanos adequados; e a adequagdo dos
materiais, que envolve a escolha adequada de revestimentos e acabamentos (VILLAROUCO
et. al., 2016 apud VILLAROUCO, 2002).

Direcionando o estudo do design de interiores para o desenvolvimento de ambientes de
salde, estes sdo estruturas complexas, derivadas de uma combinacéo de forma e funcéo, no
qual a maioria dos projetos priorizam a fungdo em relacdo a estética, uma vez que o layout afeta
diretamente na eficiéncia dos procedimentos realizados. Entretanto estudos apontam que a
estética dos ambientes possui efeito na recuperacdo dos pacientes, uma vez que define o humor
e a maneira que as pessoas (pacientes, funcionarios e visitantes) experimentam o ambiente,
podendo fazer com que os individuos se sintam bem, o que consequentemente melhora o
processo de cura e os procedimentos médicos realizados. Portanto, a tendéncia atual na
elaboracdo de ambientes de salde consiste em espagos que proporcionem apoio emocional e
eficiéncia no funcionamento (CAVALCANTE, web, 2016).

Percebe-se a relevancia da utilizagdo do Design de Interiores no desenvolvimento de um
ambiente destinado a atendimentos médicos, uma vez que este possibilita a otimizacdo dos
procedimentos realizados e auxilia no bem-estar dos pacientes.

3.1 Ambientes Itinerantes de Saude no Brasil

Os ambientes itinerantes de salde, possuem o objetivo de levar assisténcia médica a
populacdo mais carente, com dificuldade de acesso aos programas publicos convencionais e
incentivar a participagdo em campanhas de cunho social.

Neste seguimento de projetos itinerantes, é pertinente citar alguns dos modelos de saude
existente, tal como o projeto “Consultorio Itinerante”, que ¢ um programa do Ministério da
Saude em parceria com o Ministério da Educacdo e Hospitais Universitarios Federais, que
dispde de caminhdes e contéineres adaptados com consultérios completos, e possui o intuito de
proporcionar aos estudantes de escolas publicas atendimentos oftalmolégicos e odontolégicos.
Pretendendo alcancar alunos de escolas publicas de vinte Estados brasileiros, identificando
problemas da visdo e garantindo a saude bucal de criancas e adolescentes (FARIAS, 2013, web;
EBSERH, 20167, web).

Figura 1 - Consultdrio Itinerante de atendimento oftalmoldgico e odontoldgico
P i >

Fonte: http://www.ebserh.gov.br/ (2016?)

Nas pesquisas realizadas, constatou-se que uma parcela consideravel dos programas de
salde itinerante existentes, sdo destinados a saude da mulher, no qual pode-se destacar o
“Mama Movel”, que consiste em uma carreta adaptada para a realizacdo de exames de
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mamografia, contando com tecnologias avangadas para a detecc¢do do cancer de mama, onde 0s
exames sdo oferecidos gratuitamente (PREFEITURA DE SANTA VITORIA, 2017, web).

Outro programa destinado a satude da mulher, é a unidade mével “Mulher com Mais
Satude” do Estado de Goids, que disponibiliza exames de prevengdo de cancer de mama, do
colo do utero e ultrassonografia a populacdo, a unidade de salde é adaptada em uma carreta e
possui capacidade de realizar mensalmente, mil exames de mamografia, mil exames de
papanicolau e mil exames de ultrassonografia (GOIAS AGORA, 2015, web).

As unidades moveis de saude da mulher, “Mama Movel” e “Mulher com Mais Saude”,
podem ser visualizadas, respectivamente, na imagem abaixo:

Fonte: http://www.santavitoria.mg.gov.br/ (2017); http://www.goiasagora.go.gov.br/ (2015).

Estes programas apresentados, demonstram que a utilizacdo de espacos itinerantes se
mostra eficiente e de grande valia para a populagéo, e € uma possibilidade a ser considerada no
desenvolvimento de um ambiente de saude para a cidade de Joinville, que possui uma extensao
territorial e quantidade populacional acima do suportado pelas unidades existentes. E relevante
ressaltar que a maioria dos sistemas itinerantes de saude existentes consistem em ambientes
efémeros, ou seja, sdo de carater temporario, 0 que ndo seria o caso do ambiente proposto neste
artigo, uma vez que ele faria parte permanentemente dos servigos oferecidos pelo SUS.

4. Procedimentos Metodologicos

A investigacdo para a proposta de uma nova alternativa de servigco publico na area da
salide, caracteriza-se como teorica, no qual por meio de uma pesquisa bibliografica, valendo-
se de artigos cientificos, dados do governo, sites e jornais, levantou-se informacgdes sobre 0s
seguintes temas centrais: sistema Unico de saude brasileiro, satde publica em Santa Catarina e
em Joinville, design de interiores e ambientes itinerantes de saude. Este procedimento
metodologico baseia-se na metodologia elaborada por Ldbach (2001), que consiste em um
método de processo de design, que para 0 autor € um processo criativo que busca a solucéo de
problemas. Este método é dividido em quatro fases distintas, que podem se entrelacar, com
avancos e retrocessos, e na fase da pesquisa apresentada neste artigo, sera abordado a Fase de
Preparacdo, no qual considera-se o problema como um todo, determinando-o claramente por
meio de coleta e andlise de informacGes pertinentes ao projeto. Utilizou-se também, de
observacdo direta dos servicos publicos de saude, para que fosse possivel identificar o seu
funcionamento e apontar possiveis sugestdes de melhoria.
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5. Sistema Movel de Saude

Com as analises realizadas, por meio de pesquisas e observacdes, pode-se sintetizar as
defasagens do sistema de salde publico Joinvillense, focando principalmente nos Prontos
Atendimentos e nos Postos de Saude, como as seguintes:

- Superlotacdo nos PA’s, acarretando em demora no atendimento;

- Vagas limitadas de consultas nos Postos de Salde, resultando em filas antes mesmo do horério
de funcionamento das unidades bésicas de satde;

- Vagas limitadas para marcar exames;

- Demora excessiva para algumas consultas especializadas e procedimentos mais complexos;

- Poucos profissionais da saude disponiveis;

- Somente 3 Prontos Atendimentos em uma cidade de aproximadamente 570 mil habitantes,
gerando superlotacdes e deslocamentos excessivos de alguns usuarios;

- Falta de medicamento nos Postos de Saude e nos PA’s.

Ao analisar esta situagdo, questiona-se como o design de interiores pode auxiliar no
desenvolvimento de um ambiente destinado a atendimentos publicos de saide, que otimize e
facilite o acesso da populacdo a um direito basico, que é a saude.

Percebeu-se entdo, que o ponto de partida para uma proposta diferenciada seria focar na
reducdo dos deslocamentos dos pacientes, levando atendimento médico a populagdo mais
distante dos PAs e UBs. Atualmente a cidade conta apenas com modelos fixos de
estabelecimentos de satde, mutirdes de saide mdveis esporadicos e 0 SAMU, para atendimento
movel de emergéncia.

Neste cenario, e com o objetivo de reduzir os deslocamentos e as superlotacdes do sistema
publico de saude, este projeto possui como proposta o desenvolvimento de postos moveis de
saude, no qual o design de interiores serd empregado na adaptacdo de espacos destinados
primariamente para transportes, em espagos para atendimentos medicos, que irdo auxiliar a
suprir a demanda na area da saude de Joinville, de modo eficiente e sustentavel.

Ao comecar a pensar no sistema itinerante de atendimento médico, pontuou-se possiveis
espacos modveis que poderiam ser adaptados para a finalidade proposta, tais como 6nibus,
trailers, caminh@es e contéineres. Ao analisar as alternativas percebeu-se que os contéineres
disponibilizam mais possibilidades de layouts e de distribuicdo das esferas de atendimento
(recepcdo, sala de espera e consultorio), uma vez que os contéineres ja sdo utilizados para
construir residéncias e afins, além de serem uma matéria prima resistente e com custo reduzido,
ja a adaptacdo de dnibus tornaria mais rapido o processo de deslocamento pela cidade, e
necessitaria de menos modificacbes em sua estrutura. Portanto, uma definicdo precisa, sé sera
realizada posteriormente, em um estudo mais aprofundados das possibilidades, podendo até
mesmo ser utilizado mais de uma opcéo de espaco movel para compor o sistema itinerante de
salde.

Independentemente do espaco definido, para projetar o ambiente de salde, alguns pontos
importantes devem ser levados em consideracdo, tais como a verificacdo da necessidade de
isolamentos térmicos e acusticos, a definicdo da iluminacdo adequada, as cores que serdo
utilizadas, os materiais e revestimentos, além dos layouts e dimensionamentos ergondémicos e
acessiveis, que facilitem as tarefas desenvolvidas. Todos estes fatores devem ser definidos e
especificados conforme estudos, que apontem uma melhor adequacédo ao projeto.

Os postos moveis de salde, serdo projetados conforme especialidades distintas, como por

exemplo, posto pediatrico, obstétrico, de atendimento geral, entre outros, conforme maiores
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demandas verificadas nos levantamentos de dados. Este sistema movel de saude possuira
itinerario definido junto a prefeitura de Joinville, no qual cada um permanecera em diferentes
localidades, por aproximadamente uma semana, podendo se prolongar dependendo da demanda
da regiéo.

O itinerario, cronograma e tempo de permanéncia de cada posto estarad disponibilizado
no site da prefeitura e em um aplicativo de celular, que apresentara a localizacdo atual de cada
posto mével, além das proximas regides em que se estabelecera.

Cada posto movel contara com profissionais capacitados para a sua finalidade,
medicamentos e instrumentos necessarios, além de convénios com farméacias da cidade, o que
facilitara o atendimento caso a medicacdo necessaria para o tratamento ndo estiver disponivel.

O design de interiores mostra-se, portanto, como um elemento significativo para o
desenvolvimento desta proposta, norteando toda a elaboracdo dos ambientes e seus futuros
detalhamentos em um trabalho de concluséo de curso.

Consideragoes Finais

Ao observar o sistema publico de saude da cidade de Joinville, percebeu-se que este sofre
com certas defasagens em relacéo aos servicos oferecidos, e ao focar nos servicos de baixa e
média complexidade, a cidade apresenta somente 3 Prontos Atendimentos e 55 Unidades
Basicas de Saude e estes se mostram insuficientes para atender toda a populacdo. Neste sentido,
o foco da proposta deste artigo foi apresentar um estudo que possibilitasse informacdes para o
desenvolvimento de postos méveis de salde, que se implantado ira contribuir com a reducgéo
dos deslocamentos da populacdo em busca de atendimento medico e das superlotacdes, que se
apresentam como obstaculos consideraveis no acesso aos servicos publicos de saude,
melhorando assim, a qualidade da satde publica da cidade.

Apontou-se, deste modo, a possibilidade de um ambiente mdvel de satde, no qual as
diretrizes do design de interiores serdo empregadas na elaboracdo de espagos que se adequem
as necessidades dos atendimentos médicos e dos usuérios, otimizando e facilitando as
atividades realizadas, de modo funcional, confortavel e agradavel.

Este artigo contribuiu para uma melhor compreensdo do tema de estudo, uma vez que
possibilitou o levantamento das principais defasagens nos servigos publicos de salde,
demonstrando a necessidade do desenvolvimento de uma nova abordagem no sistema de salde.
Além de apontar as primeiras diretrizes do desenvolvimento de um servico mével de saude,
servindo como um estudo preliminar para analises futuras mais aprofundadas e a elaboracéo
detalhada de tais ambientes.

Esta investigacdo teve, portanto, como propdésito buscar subsidios que permitam ao final
deste estudo,o desenvolvimento de um referencial tedrico para o projeto de conclusdo de curso
(TCC) que tera como premissa auxiliar os servicos publicos de satde da cidade de Joinville a
diminuir a demanda existente e possivelmente colaborar com a melhoria da qualidade de vida
da populacdo, demonstrando que o design de interiores pode além de criar ambientes que
auxiliam no bem estar das pessoas, também otimizar processos.
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