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Ruas, edificios, luz elétrica, carros elétricos e telefones, etc.; algo mais,
também, do que uma mera constelacdo de instituicoes e dispositivos
administrativos , tribunais, hospitais, escolas, policia e funcionarios publicos
de varios tipos. A cidade €, antes, um estado de espirito, um corpo de
costumes e tradigdes, e das atitudes e sentimentos organizados que estao
contidos nesses costumes e sao transmitidos com essa tradicdo. A cidade
nao €, por outras palavras, apenas um mecanismo fisico € uma construgao
artificial. Ela esta envolvida nos processos vitais das pessoas que a
compdem; € um produto da natureza, e particularmente da natureza humana.
(PARK, 1925, p. 1, traducao livre)
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INTRODUGCAO

Falar em humanizagao urbana € reconhecer que a cidade €, acima de tudo, um espaco de cuidado. Cuidado com as
pessoas, com 0s percursos que elas percorrem diariamente e com os vinculos sociais que se tecem nos espacos
publicos. Ao longo dos anos, diversas cidades brasileiras passaram por processos de modernizagcdo que negligenciaram
a escala humana, priorizando fluxos motorizados em detrimento do convivio, da acolhida e da acessibilidade. Campo
Grande, especialmente em sua regido central, carrega marcas visiveis dessa transformacao excludente.

Este trabalho parte do entendimento de que a cidade, uma estrutura dinamica, exerce papel fundamental na promogéo da
saude publica. Mais do que a existéncia de hospitais e unidades de saude, € o tecido urbano que deve favorecer o bem-
estar fisico, mental e social dos cidadaos. Assim, o foco aqui ndo € apenas o Hospital Santa Casa, mas a cidade que
envolve suas calcadas, pracas, vazios urbanos e fluxos. E de que forma como esses elementos podem ser requalificados
para contribuir com uma cidade mais justa, segura e saudavel, contribuindo para saude publica.

A area de estudo, localizada no entorno da Santa Casa, € formada por importantes eixos de circulagdo — Rua Rui
Barbosa, Rua Eduardo Santos Pereira, Rua Treze de Maio, parte dp trecho da Avenida Mato Grosso e parte de um trecho
da Rua General Melo, que representa um fragmento urbano estratégico, onde a requalificagdo pode gerar impactos
positivos para a sociedade. Pensar na cidade a partir deste ponto € também reivindicar o direito ao espacgo publico como
componente essencial do cuidado coletivo.

A abordagem tedrica deste trabalho é guiada por autores que defendem uma cidade voltada para as pessoas, como Jan
Gehl, Jane Jacobs, Henri Lefebvre, Erminia Maricato e Vicente Del Rio. Suas ideias ajudam a refletir sobre o papel
transformador do urbanismo enquanto politica publica de saude e qualidade de vida. Para dar forma a esse olhar, a
pesquisa combina analise cartografica, levantamento de campo, aplicacdo de questionarios e estudo de documentos
legais e bibliograficos. O objetivo € propor diretrizes que promovam integragdo, permanéncia, mobilidade e bem-estar no
espaco urbano, devolvendo a cidade o seu papel original: ser lugar de vida, de encontros e de cuidado coletivo. Cuidar da
cidade € cuidar da saude de todos.
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|: OBJETIVOS

O presente trabalho tem como objetivo diagnosticar e
analisar as condicdes urbanas do bairro Centro de Campo
Grande/MS, com foco na area situada em um raio de 250
metros a partir do terreno onde esta localizado o Hospital
Santa Casa. A analise abrangera dados demograficos,
sociais, econdbmicos e fisicos, buscando identificar os
principais desafios e potencialidades das vias que
circundam o hospital: Rua Rui Barbosa, Rua Eduardo
Santos Pereira, Rua Treze de Maio, um trecho da Avenida
Mato Grosso e também parte da Rua General Melo.

Com base nos resultados obtidos, sera proposto um
projeto urbanistico de humanizagao para o0s espacgos
publicos do entorno do hospital. Esse projeto apresentara
intervengcdes e estratégias de planejamento urbano
voltadas para a melhoria da experiéncia dos pedestres,
priorizando a acessibilidade, a seguranca e o conforto nas
vias adjacentes. As solugdes propostas incluirao melhorias
na infraestrutura urbana, tornando o ambiente mais
humanizado, funcional e integrado a comunidade.

JUSTIFICATIVAS

O terreno do hospital é delimitado pela Rua Rui Barbosa,
Rua Eduardo Santos Pereira, Rua Treze de Maio e
Avenida Mato Grosso. A Santa Casa possui grande
importancia devido as suas amplas dimensdes e a
localizagao privilegiada no Centro de Campo Grande.
Além disso, desempenha um papel fundamental como
entidade de atendimento a saude em nivel estadual e
regional. Atualmente, o entorno do quarteirao apresenta
intenso fluxo de pessoas e uma infraestrutura urbana
inadequada e desumanizada.

O local ndo acompanhou as transformacdes e demandas
da Santa Casa, cujas necessidades cresceram, exigindo
uma nova escala e adaptacoes. A infraestrutura urbana,
no entanto, nao corresponde ao porte atual do hospital.
Assim, a proposta de um projeto urbanistico humanizado
para a area visa impactar positivamente a valorizacao, a
seguranca, a mobilidade e a infraestrutura do entorno,
ampliando a acessibilidade nas vias existentes e possivel
conectividade com a Feira Central e Esplanada Ferroviaria
pela Rua General Melo.
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METODOLOGIA

Este estudo tem como objetivo geral propor um projeto urbanistico de humanizagao para
0s espacos publicos do entorno do Hospital Santa Casa de Campo Grande/MS. Para
isso, serao utilizadas estratégias baseadas nos conceitos de Jan Gehl, Jane Jacobs,
Erminia Maricato e Vicente Del Rio, com o intuito de qualificar o ambiente urbano e
suavizar problemas de acessibilidade e integracao ao tecido urbano.

Para embasar a proposta, buscou-se:

- Compreender as estratégias da humanizacdo, sua aplicacdo e impacto no
planejamento urbano;

- Analisar e identificar os problemas e desafios existentes nas ruas que sediam o
hospital, determinando os grupos mais afetados dentro do raio de 250 metros;

 Investigar solugdes urbanisticas que favorecam a humanizacido dos espacos,
garantindo acessibilidade, conforto e integracido para os pedestres no entorno do
hospital;

« Propor um projeto urbanistico de humanizacdo dos espacos no recorte da area
escolhida, considerando as especificidades da area em estudo.

A metodologia adotada para este estudo inclui uma abordagem multidisciplinar, com
analise de acervos bibliograficos, bibliotecas digitais, artigos cientificos, teses,
dissertacdes e documentos oficiais de 6rgaos publicos. Além disso, sera realizada uma
pesquisa de campo, com aplicacdo de questionarios a populacao local e levantamento
do perfil socioecondbmico dos usuarios do espaco. A pesquisa contara ainda com a
elaboracao de mapas e analises espaciais no software de georreferenciamento QGIS,
utilizando dados da base cartografica da Prefeitura Municipal de Campo Grande e do
Sistema Municipal de Indicadores (SISGRAN).

Para a fase de estudos e diagndsticos, sera adotado um raio de 800 metros ao redor do
hospital, permitindo uma avaliacdo mais ampla da influéncia da Santa Casa na
mobilidade e dinamica urbana local. No entanto, para a elaboragcao do projeto
urbanistico, a area de intervencao sera restrita no recorte da area de estudo as ruas que
circundam diretamente o hospital, garantindo que as propostas sejam mais direcionadas
e efetivas na qualificacdo desses espacos.

Analises e pesquisas
em acervos
bibliograficos

Visita de campo

Questionario

Projeto

|
1
|
2
|
;
S
|

Figura O1: Diagrama metodologia adotada,
elaborado pela autora, 2025.
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LOCALIZACAO
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LOCALIZACAO

Bairro Centro Area de Intervencao
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HISTORIA DA SANTA CASA E BASES TEORICAS



1.1 HISTORIA DA SANTA CASA

Figura 02: Pavilhdes da antiga Santa Casa, foto de 18974. Fonte: Livro Santa Casa, Patriménio de Mato Grosso do Sul 1917-2017, p.6

Figura 03: Antigo ambulatério da Santa Casa, concebido nos
idos de 1928. Fonte: Livro Santa Casa, Patriménio de Mato
Grosso do Sul 1917-2017, p.8

O Hospital Santa Casa de Campo Grande, inaugurado em 1917, € um dos mais antigos e importantes
patriménios de saude de Mato Grosso do Sul. Sua histéria esta profundamente ligada ao desenvolvimento
da cidade e a consolidagdo do sistema de saude regional. Inicialmente idealizado por liderangas locais, o
hospital nasceu da necessidade de atender uma populagdo em crescimento no inicio do século XX,
marcando um avango significativo na area de assisténcia médico-hospitalar (PINTO, 2017).

Ao longo de sua trajetéria, a Santa Casa enfrentou desafios administrativos e financeiros, mas também
protagonizou importantes conquistas, como a ampliagao de suas instalacbes e a incorporacao de
tecnologias médicas de ponta. Durante as décadas seguintes, tornou-se um centro de referéncia,
especialmente em procedimentos de alta complexidade, consolidando-se como uma instituicdo essencial
para a saude publica da regido (PINTO, 2017).
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A obra de Valdirene T. de Castro Pinto destaca ainda o papel social do hospital, que
transcende sua funcdo médica, ao integrar-se com a comunidade e contribuir para a
formacao de profissionais da saude. Completando 100 anos em 2017, o hospital
reafirmou seu compromisso com a inovacdo e a qualidade no atendimento,
mantendo-se como um simbolo de dedicacéo e cuidado em Campo Grande (PINTO,
2017).

A entidade possui uma trajetéria de expansdo e modernizagao ao longo dos anos,
adaptou-se as demandas da comunidade e consequentemente em sua
infraestrutura. Sua histéria € um exemplo do compormetimento em servir a
comunidade de Campo Grande e todos os arredores, contriuindo para o bem-estar
da populacao (PINTO, 2017).

Por ser um hospital de atuacéo filantrépica, a Santa Casa sempre manteve seu
compromisso nos atendimentos a comunidade, independente de capacidade de
pagamentos e isso a transformou em uma importante pilar de assisténcia médica
para a cidade. Além de oferecer servicos médicos excelentes, a instituicdo também
dedicou a formagao de profissionais de saude e pesquisa (PINTO, 2017).

Figura 04: Chegada de locomotiva e vagdes de passageiros da Companhia Estrada de Ferro
Noroeste do Brasil (NOB) a Campo Grande. Década de 1920 (crédito: acervo ARCA). Fonte: Livro
Santa Casa, Patriménio de Mato Grosso do Sul 1917-2017, p.11

Figura 05: Com 750 leitos, em 1976, novo prédio do
hospital comega a ser construido. Fonte: Livro Santa Casa,
Patriménio de Mato Grosso do Sul 1917-2017, p.21

Figura 06: Com 750 leitos, em 1976, novo prédio do hospital
comecga a ser construido. Fonte: Livro Santa Casa, Patriménio
de Mato Grosso do Sul 1917-2017, p.21
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A leitura da obra de Valdirene T. de Castro Pinto (2017) foi essencial para compreender a
Santa Casa de Campo Grande como muito mais do que um hospital, ela é parte
fundamental da histéria da cidade e simbolo de um compromisso centenario com a saude e
o0 bem-estar da populacéo.

No entanto, ao observar o seu entorno, é evidente uma discrepancia entre a importancia
que a instituicdo conquistou ao longo das décadas e a infraestrutura urbana que a abriga.
As vias que a cercam: Treze de Maio, Eduardo Santos Pereira, Av. Mato Grosso ,Rui
Barbosa e Rua General Melo. A avenida e as ruas citadas, ndo acompanharam o ritmo de
crescimento da Santa Casa, gerando desafios cotidianos de mobilidade, acessibilidade e
qualidade dos espacgos publicos. Esse contraste se revela nos congestionamentos, na
dificuldade de estacionamento e na caréncia de areas de convivéncia e circulagao
adequadas para quem utiliza o local.

Figura 07: Foto do Hospital Santa Casa, atualmente. Fonte: Santa

. - . . . . , Casa de Campo Grande.
A partir das reflexdes trazidas por Valdirene T. de Castro Pinto, foi possivel enxergar com

mais sensibilidade essa desarmonia entre a escala urbana e a relevancia social da
instituicdo. Isso reforga, para mim, a importancia de pensar intervengdes urbanisticas que
valorizem n&o apenas a eficiéncia dos fluxos, mas também a experiéncia humana de quem
transita, trabalha ou busca atendimento nesse espaco. Essa compreensao sera um ponto
de partida fundamental para o desenvolvimento do meu projeto, que busca reconectar a
Santa Casa ao seu entorno de forma mais integrada, funcional e acolhedora.

PRINCIPAIS MARCOS DA HISTORIA DO HOSPITAL

Edificou-se o primeiro pavilhao 750 leitos sdo feitos com alas
acoplado de varios quartos, de enfermarias, além de
centros-cirurgico, e 0 radiologia, laboratérios, bancos
ambulatério de frente para a de sangue e demais servicos.

Avenida Mato Grosso.

: O hospital adquiriu um Comeca a construcdo do novo

n|C|o.u-se d const_rugao do laboratério de analises clinicas : hospital e surge avancos na
hospital com 40 leitos, salas = 1 G @ 6 s, :

de cirurgia e demais
dependéncias.

prestacdo de servicos a
comunidade. Além  destes
avangos também foi criado o
Prontomed.

Fonte: Nossa Histéria, Santa Casa Campo Grande.



1.2 BASES TEORICAS: Jane Jacobs

Figura 08: Foto de Jane Jacobs, numa conferéncia de
imprensa em 1961. Modificado pela autora.
Fonte: Wikipédia, 2024

Jane Jacobs, em sua obra Morte e Vida de Grandes
Cidades (2011), faz criticas ao planejamento urbano
modernista, propondo uma visdo mais organica e
humana para as cidades. Para Jacobs, a diversidade
urbana € um dos pilares essenciais para a vitalidade
das cidades, o que envolve a mistura de usos
comerciais, residenciais e recreativos em um mesmo
espaco. Essa interacao entre diferentes atividades e
pessoas fortalece as redes sociais e econdmicas,
gerando cidades mais resilientes e dinamicas.

A palavra "humanizar", segundo o dicionario, significa
"tornar humano" ou "adquirir condicdo humana".
Pensar em humanizar um projeto urbano implica
torna-lo mais centrado ES necessidades,
experiéncias e bem-estar das pessoas que nele
vivem. Isso envolve criar espagos urbanos que
promovam a qualidade de vida, a interagdo social e a
acessibilidade, em vez de simplesmente se
concentrar em elementos arquiteténicos, urbanos ou
funcionais (JACOBS, 2011).

Jacobs (2011) também se opbs aos grandes projetos
de renovacgao urbana, que frequentemente destruiam
bairros inteiros e criavam "desertos urbanos"
desprovidos de vida social.

Em vez dessas intervencbes massivas, ela defendia
pequenas reformas graduais, que respeitassem o
carater local e permitissem a adaptagao orgéanica das
areas urbanas. Outro ponto central de seu
pensamento € a importancia da escala humana e da
vida nas ruas.

Para Jacobs (2011), a presenca de pessoas nas ruas,
observando e participando da vida publica, cria
seguranca e fortalece a vitalidade dos bairros,
conceito que ela chamou de "olhos da rua". A cidade,
para ela, deve ser um espaco de interagao constante,
onde a vida publica floresce. Jacobs via as cidades
como sistemas complexos e dinamicos, rejeitando a
visdo rigida e centralizadora do planejamento
moderno. Em vez de planos detalhados e
controlados, ela acreditava que as cidades deveriam
evoluir de forma orgénica, em resposta as
necessidades de seus habitantes.

A autora valorizava as redes locais e o capital social,
ou seja, as relagdes de confianca e solidariedade
entre os moradores, que sao cruciais para a coesao
social. Ela enfatizava a importédncia das pequenas
iniciativas econdmicas e sociais locais para manter o
tecido urbano saudavel e ativo.

A leitura de Jane Jacobs trouxe uma nova forma de
enxergar o espacgo urbano ao redor da Santa Casa.
Seus conceitos sobre diversidade de usos, vida nas
ruas e escala humana ajudam a perceber que um
bom projeto urbano vai além da funcionalidade — ele
precisa acolher as pessoas. Essa visdo reforca a
importancia de pensar intervencdes que respeitem o
contexto local e valorizem a convivéncia, a seguranca
e 0 bem-estar de quem circula por ali todos os dias.
As ideias da autora serdao um guia importante para
desenvolver um projeto mais sensivel e conectado
com a vida real da cidade. 20



BASES TEORICAS: Jan Gehl

O conceito central na obra de Gehl, em seu livro
Cidade para Pessoas (2013), é a chamada "escala
humana". O autor argumenta que o urbanismo
deve levar em consideragao as dimensdes fisicas
e psicolégicas dos seres humanos, criando
ambientes que sejam confortaveis, seguros e
proporcionais ao corpo e ao comportamento das
pessoas.

Ele destaca que, quando os edificios e os espacos
publicos sado planejados em uma escala muito
ampla ou monumental, perdem-se aspectos
essenciais que tornam o espaco urbano acolhedor
e convidativo. Além disso, Gehl (2013) destaca a
importancia da mobilidade ativa, especialmente a
caminhada e o uso de bicicletas.

Ele sugere que cidades bem-sucedidas sao
aquelas que incentivam esses modos de
transporte, que ndo apenas siao sustentaveis, mas
também permitem que as pessoas vivenciem a
cidade em um ritmo mais lento, interajam entre si e
apreciem o0s espacos publicos de forma mais
completa.

O uso de automoveis, ao contrario, fragmenta a

experiéncia urbana e afasta os cidaddos da vida

publica.
“Cidades vivas requerem estrutura urbana
compacta, densidade populacional razoavel,
distancias aceitaveis para serem percorridas
a pé ou de bicicleta e espacgo urbano de boa
qualidade. A densidade, que representa
quantidade, deve ser combinada com a

qualidade sob a forma de bons espagcos
urbanos”. (GEHL, 2013, p. 69)

Outro ponto de destaque no pensamento de Gehl
(2013) é a qualidade dos espacos publicos. Ele
defende que a qualidade de vida dos habitantes esta
diretamente relacionada a qualidade dos espacos
publicos disponiveis. Esses espagos, segundo o autor,
devem ser variados, acessiveis e confortaveis, de
modo a oferecer condigdes favoraveis para que as
pessoas passem tempo ao ar livre. Se as pessoas
apenas transitam rapidamente por um espaco, iSso
pode ser um sinal de que o ambiente ndo € acolhedor
ou seguro.

Em sintese, Cidade para Pessoas oferece uma critica
contundente ao urbanismo modernista, propondo uma
visdo centrada nas necessidades humanas e na
promocdo da vida publica. Para Gehl, as cidades
devem ser espacgos acolhedores, inclusivos e
sustentaveis, onde as pessoas possam viver com
qualidade e desfrutar plenamente dos ambientes
urbanos. Sua obra se coloca como uma defesa da
escala humana no urbanismo e como um convite a
criacao de cidades que coloquem as pessoas no centro
das decisOes de planejamento.

A leitura de Jan Gehl reforcou a importancia de projetar
espagos pensando nas pessoas € em como elas se
sentem e se movem pela cidade. Seus conceitos sobre
escala humana, mobilidade ativa e qualidade dos
espacos publicos ajudam a enxergar o entorno da
Santa Casa como um lugar que precisa ser mais
acolhedor e acessivel. Essa visao sera essencial para
guiar meu projeto, que busca tornar o espago mais
humano, convidativo e conectado com a vida de quem
o utiliza todos os dias.

Figura 09: Foto de Jan Gehl. Fotografia de Sofia
Mathiassen, modificado pela autora.
Fonte: DR.DK, 2024
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' BASES TEORICAS: Erminia Maricato

Figura 10: Foto de Erminia Maricato. Fotografia de Luiza
Castro, modificado pela autora.
Fonte: Revista Projeto, 2024

Erminia Maricato, em seu liviro A Cidade do
Pensamento Unico — Desmanchando Consensos
(2000), apresenta uma analise critica das politicas
urbanas e do modelo de desenvolvimento urbano
predominante no Brasil e em outros paises da América
Latina.

A autora argumenta que as cidades tém sido moldadas
por uma légica homogénea e excludente, pautada pelo
pensamento neoliberal, que privilegia 0 mercado e a
especulacao imobiliaria, negligenciando as
necessidades da populagdo mais vulneravel. Segundo
Maricato, essa perspectiva, que ela denomina
‘pensamento Unico”, impde uma forma restrita e
limitada de organizagdo urbana, resultando em uma
cidade desigual e excludente (MARICATO, 2000).

A autora destaca que essa realidade viola o principio
do "direito a cidade", conceito de inspiragao lefebvriana
que defende o acesso universal a moradia, ao
transporte, a infraestrutura e aos espacos publicos de
qualidade (MARICATO, 2000).

A autora enfatiza que uma cidade mais democratica e
justa s6 pode ser alcangada por meio da participacao
ativa dos cidadaos na tomada de decisdes sobre o
espaco urbano, de modo que eles sejam agentes
transformadores na construgdo de uma realidade
urbana mais equitativa (MARICATO, 2000).

Além disso, Maricato chama a atencao para a
importancia da questao ambiental na discussao sobre
o desenvolvimento urbano. Ela aponta que o modelo
de urbanizacao atual frequentemente ignora o impacto
ambiental das cidades, contribuindo para a
degradacao de recursos naturais e comprometendo a
qualidade de vida dos habitantes urbanos. Segundo a
autora, € necessario adotar uma abordagem mais
sustentavel e responsavel, que preserve o meio
ambiente e garanta um futuro sustentavel para as
préximas geracdes (MARICATO, 2000).

Diante disso, Maricato prop6ée uma nova perspectiva
de urbanizacdo que valorize o direito a cidade, a
inclusdo social e a participacdo democratica, em
oposicao as politicas que perpetuam a desigualdade e
a segregacao socioespacial. Para ela, a construgdo de
uma cidade mais justa exige a superagcdo do
pensamento uUnico € a criacdo de um modelo que
integre todos os cidadaos, oferecendo-lhes condi¢des
dignas e igualdade de oportunidades no espaco
urbano (MARICATO, 2000).

A leitura de Erminia Maricato me fez refletir sobre
como as desigualdades urbanas sao construidas e
naturalizadas ao longo do tempo. Sua critica ao
modelo excludente de cidade me ajudou a enxergar o
entorno da Santa Casa para além da infraestrutura,
como um espaco marcado por escolhas politicas e
sociais. Essa visdo sera essencial para que meu
projeto busque, de forma sensivel e responsavel,
propor um ambiente mais justo, acessivel e que acolha
a todos que ali circulam. 22



' BASES TEORICAS: Vicente Del Rio

No livro Introdugdo ao Desenho Urbano (1990),
Vicente Del Rio apresenta uma visao abrangente
sobre os principios, métodos e praticas que orientam
o desenho urbano, discutindo sua relevancia para a
criacdo de espacos urbanos funcionais e inclusivos.
A obra explora o desenho urbano como uma
ferramenta central no planejamento das cidades e
na organizacdo do espaco publico, destacando a
importancia de um projeto que priorize a qualidade
de vida e o bem-estar dos habitantes. (DEL RIO, V.
1990).

Del Rio defende que o desenho urbano é
fundamental para criar ambientes que promovam a
interacdo social, a seguranca e a funcionalidade.
Para ele, os espagos urbanos devem ser planejados
de maneira integrada, considerando a organizagao
espacial, a circulacdo, a conectividade e o impacto
ambiental. (DEL RIO, V. 1990). O autor enfatiza a
necessidade de um urbanismo que responda as
demandas dos moradores, considerando aspectos
culturais, histéricos e sociais que tornam cada lugar
unico e que influenciam diretamente na maneira
como as pessoas utilizam e percebem o espaco.
(DEL RIO, V. 1990).

Um dos principais conceitos do livro € o de "escala
humana", segundo o qual o desenho urbano deve
ser pensado a partir das necessidades e
experiéncias dos cidadidos. Esse enfoque permite
que as cidades sejam planejadas para facilitar a
mobilidade ativa, como a caminhada e o uso de
bicicletas, além de promover a qualidade dos
espacos publicos. (DEL RIO, V. 1990).

O autor aborda também a importancia de aspectos
visuais e estéticos, como a paisagem urbana, que
impactam diretamente a identidade e a legibilidade
do ambiente urbano. (DEL RIO, V. 1990). Del Rio
discute, ainda, a relevancia da sustentabilidade no
desenho urbano, defendendo um planejamento
gque minimize o impacto ambiental e promova a
resiliéncia das cidades frente as mudancas
climaticas e a outras pressodes urbanas. (DEL RIO,
V. 1990).

O autor conclui que o desenho urbano, ao envolver
aspectos estéticos, funcionais e sociais, deve
sempre buscar o equilibrio entre as necessidades
coletivas e o desenvolvimento sustentavel,
reforcando que a pratica de um urbanismo
responsavel € indispensavel para a criacao de
cidades inclusivas, seguras e habitaveis. (DEL
RIO, V. 1990).

Ao estudar Vicente Del Rio, compreendi como o
desenho urbano pode transformar a vivéncia nas
cidades quando pensado a partir das pessoas.
Sua visao reforca a importancia de criar espacgos
funcionais, acolhedores e conectados com a
realidade local. Esses  principios  serao
fundamentais para orientar meu projeto no entorno
da Santa Casa, buscando solu¢cdes que valorizem
a experiéncia cotidiana e promovam mais
qualidade de vida para quem circula por ali.

Figura 11: Foto de Vicente Del Rio. Fotografia de internet,
modificado pela autora.
Fonte: Academia.edu , 2024

23



' BASES TEORICAS: Henri Lefebvre

Figura 12: Foto de Henri Lefebvre. Fotografia publicada
pelo Insper, modificado pela autora.
Fonte: Outras Palavras, 2024

Henri Lefebvre, em O Direito a Cidade (2001), faz
uma critica ao urbanismo capitalista e a forma
como o planejamento urbano é conduzido para
favorecer a acumulacdo de capital, em detrimento
das necessidades da populacao.

Para Lefebvre, a cidade n&o deve ser vista apenas
como um espacgo fisico, mas como um produto
social, resultado das relagbes entre os habitantes
e suas praticas diarias. Segundo ele, a cidade
ideal € um lugar de emancipagao e convivéncia
plena, onde o planejamento urbano € pensado
para garantir o "direito a cidade" a todos os seus
moradores. (LEFEBVRE ,2001).

Na visdo de Lefebvre (2001), a cidade capitalista é
moldada pela mercantilizacdo do espaco urbano,
onde terras, moradias e servicos sao tratados
como mercadorias, acessiveis somente a quem
pode pagar por eles. Esse processo exclui muitas
pessoas e transforma a cidade em um espaco
voltado para o lucro, e ndo para o bem-estar
coletivo. (LEFEBVRE ,2001).

O conceito central em O Direito a Cidade (2001) é
de que todos os cidadaos devem ter o direito de
usar e transformar o espaco urbano de forma ativa
e democratica. Lefebvre defende que o espaco
urbano € um produto social, criado a partir de
relacbes de poder e das dinamicas econémicas.
(LEFEBVRE ,2001).

Para ele, o planejamento urbano néo é neutro,
mas sim uma ferramenta que reflete questdes de
poder e controle. Lefebvre propde que o
urbanismo seja repensado, colocando o©s
cidadaos no centro da produgao e da gestao do
espaco urbano.

Trata-se de uma proposta por um urbanismo
inclusivo, democratico e voltado para as
necessidades humanas, em vez de subordinar o
espago urbano aos interesses do capital.
(LEFEBVRE ,2001).

A leitura de Henri Lefebvre me trouxe uma
compreensao mais sensivel e profunda sobre o
papel social do espaco urbano. Seu conceito de
“direito a cidade” reforca a ideia de que planejar
vai além de projetar ruas e edificagdes: € sobre
garantir que todas as pessoas possam viver,
circular e transformar a cidade de forma justa e
participativa. Essa visdo tem sido essencial para o
desenvolvimento do meu projeto, pois me faz
olhar para o entorno da Santa Casa ndo s6 como
um local que precisa de melhorias fisicas, mas
como um espaco que deve acolher, incluir e
respeitar quem o utiliza todos os dias.
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Para o projeto de humanizagcdo do entorno do
Hospital Santa Casa de Campo Grande, MS, é
essencial incorporar conceitos de autores
renomados em urbanismo, cujas teorias sobre
planejamento urbano, qualidade de vida e
inclusdao social orientam intervengdes voltadas
a humanizacgao do espaco urbano.

Cada autor — Jan Gehl, Erminia Maricato,
Vicente Del Rio, Henri Lefebvre, Jane Jacobs e
José M. Ressano Garcia Lamas, apresenta
conceitos que, integrados, podem transformar a
area hospitalar em um ambiente mais
acolhedor, seguro e funcional para pacientes,
familiares, profissionais de saude e a
comunidade local.

No contexto das ruas que sediam o Hospital
Santa Casa, a aplicacdo de suas ideias de Jan
Gehl, envolve a criacdo de calgadas amplas,
sombreadas e acessiveis, bem como a inclusao
de areas de descanso e paisagismo que tornem
a caminhada agradavel e segura.

Gehl também argumenta que o0s espagos
publicos de qualidade incentivam as pessoas a
interagir, fortalecendo o senso de comunidade
,uma estratégia que poderia integrar os
frequentadores do hospital e a populacao local.
(GEHL,2010).

1.3 HUMANIZACAO DOS ESPACOS

Aplicar as perspectivas de Maricato, no entorno
da Santa Casa significa considerar ndo apenas
melhorias estéticas, mas, sobretudo, garantir
que essas melhorias atendam as necessidades
reais da comunidade e que o0s espacos
reformados sejam acessiveis e inclusivos.

Sua visdo ajuda a formular um projeto que
favoreca a integracao social e contribua para
reduzir as desigualdades, oferecendo um
entorno que nao exclua aqueles com menor
poder aquisitivo (MARICATO, 2000).

Figura 13: Imagem abstrata mobilidade e dimenséo
humana, modificado pela autora.
Fonte: Skalgubbar e Internet

Em Introducdo ao Desenho Urbano, Vicente
Del Rio enfatiza que o desenho urbano deve
buscar a funcionalidade e a qualidade estética
para criar um ambiente agradavel e seguro.

O urbanismo deve envolver a organizagao de
espacos de convivéncia que atendam as
demandas diarias dos usuarios, como
seguranca, acessibilidade e conforto (DEL RIO,
1990).

No caso da Santa Casa, sua teoria sugere um
redesenho que considere a circulagao de
veiculos e pedestres de maneira integrada,
criando uma area que seja ao mesmo tempo
organizada e visualmente agradavel.

Isso inclui elementos como a sinalizacao,
mobiliario urbano, iluminacao e vegetagcao, que
possam enriquecer a experiéncia de todos no
entorno do hospital.
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Henri Lefebvre contribui com o conceito de
“direito a cidade”, que entende o espaco urbano
como um produto social, resultado das relacdes
e praticas cotidianas de seus habitantes.
Lefebvre critica a mercantilizacdo do espaco
urbano e defende que as cidades devem ser
planejadas para o uso coletivo e democratico
(LEFEBVRE, 2001).

Aplicando essa visdo ao entorno da Santa
Casa, a proposta de intervencdo precisa
considerar que o espaco deve estar a
disposicao de todos, promovendo atividades e
areas de lazer, descanso e encontros.

A ideia de Lefebvre sugere que a area ao redor
do hospital seja desenhada para se adaptar as
necessidades da populacdo e ndo apenas para
servir aos interesses econémicos.

Fortalecendo ainda mais a proposta de
humanizacao, Jane Jacobs, em Morte e Vida
de Grandes Cidades, traz o conceito de
diversidade urbana, defendendo a mistura de
usos e atividades em uma mesma area para
criar bairros vivos e seguros.

Jacobs enfatiza a importancia da presencga de
‘olhos na rua” — a ideia de que a seguranca
urbana aumenta com o numero de pessoas
presentes nas ruas, interagindo e observando
(JACOBS, 2011).

Para o projeto de humanizagédo do entorno das
instalagbes médicas, isso se traduz na inclusao de
comeércios locais, areas de alimentagao e servigos
que incentivem a circulagdo e o uso continuo do
espaco por diferentes publicos.

Jacobs também argumenta que uma rua
movimentada e diversificada fortalece a vida
urbana, algo fundamental para um ambiente
hospitalar que busca integracdao e acolhimento.
(JACOBS, 2011).

Por fim, em Morfologia Urbana e Desenho da
Cidade, Lamas (2013) enfatiza a importancia da
analise morfolégica para compreender a estrutura
fisica e espacial das cidades, demonstrando como
a configuragao das ruas, quarteirdes e edificacdes
influencia diretamente a forma como os cidadaos
vivenciam o espaco urbano. (LAMAS, 2013).

No contexto do entorno da entidade, as ideias de
Lamas orientam o desenvolvimento de um projeto
que respeite as caracteristicas existentes, mas que
também faca adaptacdes necessarias para otimizar a
circulacao, acessibilidade e acolhimento na area
hospitalar.

Para Lamas, o desenho urbano deve assegurar
legibilidade e permeabilidade, facilitando a conexao
clara e intuitiva entre os elementos urbanos (ruas,
pracas e edificacdes), de modo que a circulagdo se
torne natural e acessivel para todos os usuarios.
(LAMAS, 2013).
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Figura 14: Imagem abstrata de mobilidade, modificado pela autora.
Fonte: Skalgubbar



[ 1.4 POLITICAS URBANAS EM ASPECTO LEGISLATIVO

Todas essas observagdes revelam desafios
significativos quanto a integracao entre a
infraestrutura da area e as demandas

contemporaneas da instituicdo. Ja como citado
anteriormentte a Associagao Beneficente consolidou-
se como um importante polo de saude regional,
porém as vias e espagos publicos ao seu redor nao
evoluiram na mesma propor¢cdo, comprometendo a
funcionalidade e a qualidade de vida de seus
usuarios.

Essa realidade destaca a importancia de repensar e
humanizar os espacos urbanos, alinhando-os aos
principios defendidos por tedricos como Jan Gehl,
Jane Jacobs, Henri Lefebvre, José Lamas, Vicente
del Rio e Erminia Maricato. A humanizacdo dos
espacgos urbanos, como defendido por Gehl (2013),
comeca com a priorizacao das pessoas na escala do
planejamento, criando ambientes que favoregcam
interacdes sociais, mobilidade ativa e seguranca.
(GEHL, 2013).

Essa visdo €& complementada por Jane Jacobs
(2011), que valoriza a vitalidade urbana e a
importancia de calgcadas vivas e multifuncionais para
promover uma cidade integrada e acolhedora.
(JACOBS,2011). Henri Lefebvre (2001), por sua vez,
reforca o conceito do "direito a cidade", defendendo
que todos os cidaddaos devem participar da
construcao e uso do espaco urbano.
(LEFEBVRE,2001).

Ja José Lamas (2013) e Vicente del Rio (1990)
discutem a necessidade de um urbanismo que
respeite a memoria e o contexto local, garantindo
funcionalidade sem perder o carater identitario.
(LAMAS,2013; DEL RIO,1990). Erminia Maricato
(2001) enfatiza que a desigualdade socioespacial
deve ser enfrentada com politicas publicas que
promovam cidades mais democraticas e acessiveis.
(MARICATO,2001).

Alinhando todo esse contexto, a legislacado brasileira
fornece diretrizes importantes, para utilizarmos
integradamente a todos essas bases teodricas,
abordadas no estudo. O Estatuto da Cidade (Lei n°
10.257/2001) orienta o desenvolvimento urbano
sustentavel, priorizando a funcdo social da cidade e
da propriedade.

Ja a Politica Nacional de Mobilidade Urbana (Lei n°
12.587/2012) estabelece como principios a
acessibilidade universal e a integragdo entre os
diferentes modos de transporte, essenciais para
areas de grande circulagdo como o entorno do
hospital. A Lei Complementar n°® 341/2018, por sua
vez, reforca a necessidade de uma gestdo integrada
para o desenvolvimento urbano sustentavel em
Campo Grande, evidenciando a relevancia de
politicas que considerem a infraestrutura e os usos
do solo.

Contudo, requalificar o entorno da Santa Casa
implica nao apenas em resolver problemas de
infraestrutura, mas em transformar o local em um
espaco humanizado e inclusivo.

Essa abordagem deve integrar principios urbanisticos
e diretrizes legais, alinhando-se as demandas da
mobilidade, acessibiidade e bem-estar, a
diversidade de usos do solo, o sistema viario
consolidado e a mistura de edificagdes historicas e
modernas que formam o bairro Centro, atualmente,
que € o coracao da cidade.

Diante dos desafios observados no entorno da Santa
Casa, fica claro que é preciso mais do que solucdes
técnicas para transformar essa area central de
Campo Grande. A contribuicdo dos autores
estudados, como Gehl, Jacobs, Lefebvre, Lamas, del
Rio e Maricato, oferece uma base rica para repensar
0 espaco urbano com mais sensibilidade, priorizando
as pessoas, a histéria do lugar e o direito a cidade.
Ao alinhar essas reflexdes com as diretrizes do
Estatuto da Cidade, da Politica Nacional de
Mobilidade Urbana e da legislagao municipal, abre-se
caminho para um projeto que va além da
infraestrutura: que promova encontros,
acessibilidade, seguranca e bem-estar. Essa visao
vai orientar as proximas etapas da pesquisa,
buscando propor um espaco mais humano, acolhedor
e conectado com quem realmente o vivencia o local
todos os dias.
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1.5 EVOLUGCAO DO TECIDO URBANO DO ENTORNO DA SANTA CASA
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CRONOLOGIA DA EVOLUCAO DO TECIDO URBANO EM 1966

FIGURA 15: FOTOAEREA DA SANTA CASA - 1966
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Fonte: SISGRAN.

,"\' Raio de 250 metros, tendo como ponto de eixo central o terreno que abriga o Hospital Santa

A Y
“ Casa.

Na década de 1960, Campo Grande exibia caracteristicas de uma
cidade de médio porte, sustentada principalmente por uma
economia agropecuaria. Nesse contexto, o tecido urbano comecava
a delinear sua cronologia com um nucleo central bem definido, cuja
expansao para areas adjacentes ainda era timida.

Em 1966, um marco relevante na histéria da cidade foi o
fortalecimento da Santa Casa, que comecou a ganhar destaque
como uma referéncia de saude e assisténcia, consolidando-se como
um ponto estratégico no desenvolvimento urbano e social.

O tragado urbano, majoritariamente ortogonal, refletia a influéncia de
cidades planejadas tipicas do interior do Brasil, mas a infraestrutura
permanecia limitada, com auséncia de pavimentacdo e saneamento
basico em boa parte das areas periféricas.

Paralelamente, melhorias nas condicdes das rodovias que
conectavam Campo Grande ao restante do estado e do pais
inicilaram um processo de expansao urbana mais expressivo,
permitindo a integracdo de novas areas ao tecido urbano e
contribuindo para o fortalecimento da cidade como polo regional.
Esse periodo marca, portanto, o inicio da transformacdo de Campo
Grande em direcdo a um modelo urbano mais articulado e

integrado. 29



CRONOLOGIA DA EVOLUCAO DO TECIDO URBANO EM 1980

Com a criacdo do Estado de Mato Grosso do Sul em 1977 e a
transformacao de Campo Grande em sua capital, a cidade iniciou,
até 1980, uma fase de urbanizagdo acelerada, que marcou um
' novo capitulo na cronologia de seu tecido urbano.
FIGURA 16: FOTOAEREA DA SANTA CASA - 1980

Nesse periodo, um marco significativo foi o fortalecimento da Santa
Casa, que, em 1980, passou a se consolidar como um centro de
referéncia em saude na regido. Sua crescente importancia nao
apenas atraiu a atencao da populacdo local, mas também destacou
seu papel estratégico no desenvolvimento urbano, promovendo
maior movimentagao e dinamismo no entorno.

\ O tracado urbano expandiu-se rapidamente, acompanhando a
‘. chegada de novos habitantes, muitos vindos do campo em busca
,’ de melhores condigdes de vida. Novos bairros planejados surgiram
\ Pd para atender a crescente demanda habitacional, enquanto a
instalacdo de instituicbes governamentais e outros servigos
essenciais comecou a moldar o perfil da cidade como capital
estadual.

Entretanto, essa rapida expansado nao foi isenta de problemas: o
crescimento desordenado das periferias evidenciava a falta de

/~ Raio de 250 metros, tendo como ponto de eixo central o terreno que abriga o Hospital Santa planejamento adequado, gerando desigualdades na oferta de

y
30

Fonte: SISGRAN.

Y= Casa. infraestrutura e servigos basicos.



CRONOLOGIA DA EVOLUCAO DO TECIDO URBANO EM 1999

O final da década de 1990 trouxe transformacdes significativas para
o tecido urbano de Campo Grande, marcando um novo capitulo em
sua cronologia. Em 1999, um destaque importante foi o
. fortalecimento da Santa Casa, que consolidou seu papel como
FIGURA 17: FOTOAEREA DA SANTA CASA - 1999 referéncia em satde na cidade e na regi&o, atraindo maior atencéo
e movimentacdo ao seu entorno. Essa relevancia refletiu-se na
dindmica urbana, reforcando o papel do hospital como um marco
estrutural no desenvolvimento da cidade.

Simultaneamente, Campo Grande vivenciou uma intensa expansao
territorial impulsionada pelo crescimento populacional e pela
especulacdao imobiliaria. O perimetro urbano se alargou

,,——~\\ principalmente para as zonas norte e oeste, onde novos bairros
Y \\ surgiram de forma acelerada, muitas vezes sem o suporte de um
,’ 1 planejamento urbano coerente. Esse processo resultou em uma
“ ,' urbanizagdo desordenada, com caréncias significativas de
\ ,' infraestrutura basica, como saneamento, pavimentacao e transporte
Sec’ publico adequado, nas areas recentemente ocupadas.

Esse periodo evidencia um momento de contrastes: por um lado, o
fortalecimento de instituicdbes como a Santa Casa impulsionava o
desenvolvimento local; por outro, os desafios de planejamento

urbano comegaram a se agravar, configurando problemas que se

,"\' Raio de 250 metros, tendo como ponto de eixo central o terreno que abriga o Hospital Santa tornariam mais evidentes nas décadas seguintes. 31

N
“ Casa.

Fonte: SISGRAN.



CRONOLOGIA DA EVOLUCAO DO TECIDO URBANO EM 2008
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2008

Em 2008, Campo Grande vivenciou uma nova fase na cronologia
de seu tecido urbano, marcada pela modernizacao e diversificacéo.
Nesse contexto, a Santa Casa ganhou destaque como um
importante marco na saude e no desenvolvimento da cidade,
FIGURA 18: FOTOAEREA DA SANTA CASA - 2008 consolidando sua relevancia regional e impactando positivamente o
entorno.
Simultaneamente, o crescimento vertical comegou a transformar o
perfil urbano, com a construcdo de edificios residenciais e
comerciais nas areas centrais e nos bairros adjacentes, enquanto
melhorias  significativas em infraestrutura basica, como
pavimentacdo e redes de esgoto, atenderam areas antes
desassistidas.

Pl
’ AN
I' \ O periodo também foi caracterizado por investimentos publicos em
I ‘ obras de mobilidade urbana, como avenidas e corredores de
|\ ,l transporte, que contribuiram para integrar melhor a cidade e
\\ R4 facilitar o deslocamento.
-~y =™

Além disso, a criagdo de parques urbanos e espacgos publicos
reforcou a qualidade de vida, evidenciando um esforco para
equilibrar o crescimento acelerado com a oferta de areas de
convivéncia. Nesse cenario, Campo Grande consolidou sua
,"\' Raio de 250 metros, tendo como ponto de eixo central o terreno que abriga o Hospital Santa transigao para urrla cidade mais moderna e articulada, com a Santa
v caea Casa como um simbolo desse progresso. 32

Fonte: SISGRAN.



CRONOLOGIA DA EVOLUCAO DO TECIDO URBANO EM 2017

/ SN~— _/_\
Em 2017, Campo Grande alcancou um marco importante em sua

cronologia urbana, com a Santa Casa ganhando maior destaque e
repercussao na cidade, reafirmando-se como um polo estratégico de

FIGURA 19: FOTOAEREA DA SANTA CASA - 2017 salde e referéncia regional.

Sua crescente influéncia ndo apenas fortaleceu o papel do hospital
como elemento estruturador, mas também impulsionou a valorizacéo
de seu entorno no tecido urbano. Nesse periodo, a cidade passou
por uma fase de expansdo mais ordenada, marcada por politicas
publicas voltadas ao planejamento urbano sustentavel, buscando
corrigir o crescimento desordenado das décadas anteriores.

,/’—"\\ Regides como os bairros da zona sul e sudoeste vivenciaram um
l’ \ desenvolvimento acelerado, com a implantacdo de novos
| ‘l empreendimentos habitacionais e a ampliagao de centros comerciais
‘\ ,I e de servigos. A mobilidade urbana foi aprimorada com a construgéo

\ RS de novos corredores de transporte e vias de acesso, melhorando a
~ . ~ . 2 .
~ - integracao entre diferentes areas da cidade.

Além disso, projetos de revitalizagcao de espagos emblematicos,
como o entorno da Avenida Afonso Pena e a regido da Orla Morena,
Fonte: SISGRAN. trouxeram novos usos e maior qualidade ao espago urbano,

~N Raio de 250 metros, tendo como ponto de eixo central o terreno que abriga o Hospital Santa SOMEBIRENED I MEmEE ¢ WemSeimes® © MeeEmZERE® Bel

f
Yo' ~asa. Campo Grande. 33



CRONOLOGIA DA EVOLUCAO DO TECIDO URBANO EM 2022

/\/\

FIGURA 20: FOTOAEREA DA SANTA CASA - 2022

Fonte: SISGRAN.

f", Raio de 250 metros, tendo como ponto de eixo central o terreno que abriga o
Hospital Santa Casa.

Em 2022, Campo Grande viveu um momento significativo em sua
cronologia urbana, marcado pelo fortalecimento da Santa Casa como
um importante polo de saude e desenvolvimento. A crescente relevancia
do hospital ndo apenas reforgou sua posicado como referéncia regional,
mas também impactou diretamente o entorno, promovendo uma maior
integracdo e valorizacdo urbana. Esse periodo refletiu a transicao da
cidade para um modelo mais sustentavel e inclusivo, com a adogao de
iniciativas de "cidade inteligente", como o uso de tecnologias para
monitoramento do trafego.

As zonas periféricas, que historicamente enfrentavam desafios de
infraestrutura, comecaram a receber maior atencdo, por meio de
programas de habitacido de interesse social e regularizagdo fundiaria,
promovendo maior equidade no desenvolvimento urbano. Assim, Campo
Grande deu passos importantes para consolidar um tecido urbano mais
coeso, conectando areas desenvolvidas aos bairros em crescimento e
aproximando-se de um modelo urbano mais organizado.
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1.6 AREA DE INTERVENGCAO

L EG E N DA :::: Raio de 250 metros
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1.7 RELACOES COM O ENTORNO

FEIRA CENTRAL

ESPLANADA
FERROVIARIA

COLEGIO DOM
BOSCO

HOSPITAL SANTA CASA

SUBEA- SUBSECRETARIA DO

BEM-ESTAR ANIMAL

Para a analise dos usos existentes no entorno,
foi utilizado a raio de abrangéncia de 250 metros
e outro de 800 metros, retirado como base do
Plano Diretor de Goiania, para analisarmos as
edificacdes e usos atualmente, perto da area em
estudo. Atualmente, dentro da area de

influéencia de 250 metros, esta localizado o
Colégio Salesiano Dom Bosco, a Subsecretaria
do bem-estar animal (Subea) e o proprio Hospital
Santa Casa. Ja para o raio de 800 metros, a
area de influéncia abrange a Esplanada
Ferroviaria e a Feira Central.

, >z
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FIGURA 21: MAPA ESQUEMATICO DO BAIRRO CENTRO CONTEXTUALIZADO
DE ELEMENTOS DE JOSE LAMAS EM LEITURA DE BAIRRO.
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2.1 ASPECTOS FISICOS, AMBIENTAIS E SOCIAIS

A populacdo de Campo Grande conta com
898.100 habitantes, segundo o censo 2022.
(IBGE, 2022). Direcionando os dados para o
bairro Centro de Campo Grande de acordo
com dados do Censo de 2022, a populagao
residente no Centro caiu de 71.037 em 2010
para 61.653 pessoas em 2022,
representando uma reducdo de 13,21%.
Esse fendbmeno pode estar associado a
migragcdo para outros bairros e ao processo
de gentrificacdo, que impacta a densidade
demografica e a ocupagdo urbana.
(IBGE,2022).

A densidade demografica no Centro é alta
em comparagdo com outras areas do
municipio. Contudo, sua configuracdo esta
relacionada a um uso misto do solo, que
inclui residéncias, comércio e servigos, o que
influencia na circulacdo diaria de pessoas,
especialmente trabalhadores e
consumidores, em detrimento da populagao
residente permanente.

A populacdo do Centro apresenta uma
composicdo  etaria  diversificada, com
predominancia de adultos ativos, refletindo o
perfil dindmico da area como polo comercial
e de servicos. A idade média dos moradores
da cidade € de aproximadamente 41 anos, o
que sugere uma populagdo economicamente
ativa predominante, embora o Centro tenha
um numero crescente de pessoas idosas,
dada sua infraestrutura e proximidade de
servigos essenciais. (IBGE,2022).

POPULACAO TOTAL

REGIAO CENTRO: [ Ano |
61.653 1991
19021
19493
MEDIA DE MORADORES 19041
POR DOMICILIO: 19051
2,57 19967
19497
) 1998"
POPULACAO 1850°
MASCULINA: 20002
43,31% 2001
200
POPULACAO ﬁ
FEMININA: 2005
56,69% 006"
20072
2008!

IDADE MEDIA DOS
MORADORES:
41,03ANOS

0 -14 ANOS:
11,89%

15 - 64 ANOS:
70,10%

+ 65 ANOS:
18,01%

TAXA DE
ALFABETIZAGAO:
99,18%

RENDIMENTO MEDIO:

R$7.648,55

Fonte: Perfil Socieconémico, 2024.
Modificado pela autora.

Figura 23: Grafico Rosa dos Ventos

Fonte: PROJETEEE,2024.

526.126
547 5984
565943
584.027
601661
600.069
G18.508
34031
649.553
G63.621
679 281
692 545
705875
734164
T48.768
765247
724524
T47.180

Tabela 17 - Populacdao de Campo Grande - 1991-2022

Populacio

continua

Conbinuagan

Ano Populacio

2009"
2010°
20117
2012
20137
20147
20157
2016°
amr
2018"
2019
20207
20217
20222

755.107
TBE. 79T
796 252
805.397
832352
843120
853 622
863 982
874210
885 711
895.982
806092
916.001
858 100

Fonte: IBGE. Elaboragio: PLANURE. Acesso 2200372024,
Mota: ' Estimativa da Fopulacgo.
? Censo Demografico.

* Contagem da Populagso

Figura 22: Perfil Socieconémico, 2024.

O Centro de Campo Grande
apresenta uma disposicao favoravel
em relagao aos ventos
predominantes, que tendem a ser
provenientes do nordeste. Essa
orientacdo influencia a ventilagdo
natural, importante para o conforto
térmico urbano. Entretanto, o)
adensamento  construtivo e a
presenca de edificacbes altas podem
limitar os beneficios dessa ventilagao,
especialmente nas vias mais estreitas.
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2.2 ENQUADRAMENTOS

LEGAIS

MACROZONEAMENTO
LEI COMPLEMENTAR N° 341, DE 4 DE
DEZEMBRO DE 2018.

O terreno esta localizado na Macrozona 1,
conforme definida pela Lei Complementar n°
341, de 4 de dezembro de 2018, abrange a
area urbana consolidada de Campo Grande,
caracterizando-se como o principal espaco
de adensamento populacional e de
atividades econdmicas diversificadas.

Essa regido é destinada a intensificagao do
uso e ocupacao do solo, priorizando a
urbanizacao sustentavel, com investimentos
em infraestrutura, transporte publico e s
mobilidade urbana. A Macrozona 1 também
contempla areas de uso misto, incentivando
a coexisténcia de atividades residenciais,
comerciais e de servigos, além de promover
a requalificagao de espacos subutilizados.

Nesse contexto, busca-se otimizar o
aproveitamento de areas centrais e evitar a
expansao horizontal desordenada,
fortalecendo o desenvolvimento compacto e
integrado, alinhado as necessidades sociais,
econdmicas e ambientais da cidade. N

MAPA CHAVE

L EG E N DA Hospital Santa Casa :::: Raio de 250 metros ® Ponto de Origem Raio

Macrozona1- MZ1 O Raio de 800 metros



2.2 ENQUADRAMENTOS LEGAIS

ZONA URBANA
LEI COMPLEMENTAR N° 341, DE 4 DE DEZEMBRO DE

2018.

A area de estudo esta localizada nas Zonas 1 (Z1) e 2 (Z2),
cada uma com diretrizes especificas de uso e ocupacao do
solo.

Na Z1, sado permitidos usos residenciais, comerciais
(varejistas e atacadistas), industriais, servigos e categorias
especiais, com lotes minimos de 5.000 m? e testada de 50
metros. Os paradmetros urbanisticos incluem taxa de
ocupacdo de 0,5, taxa de permeabilidade de 0,125,
coeficiente de aproveitamento de 1 e indice de elevagao de
2, além de recuos minimos de 5 metros na frente e livres
nos laterais e fundos.

Na Z2, os usos permitidos incluem residenciais, comerciais,
industriais e categorias especiais, com maior diversidade
em relagcado a Z1. Os lotes minimos exigem area de 360 m?,
testada de 15 metros em esquinas e 12 metros no meio de
quadras. Os mesmos parametros urbanisticos da Z1 se
aplicam, mas com recuos livres na frente, laterais e fundos.
Essas diretrizes buscam organizar a ocupagao do solo,
promovendo funcionalidade e sustentabilidade.

N

MAPA CHAVE

Fonte: Elaboracao autoral pelo Qgis.

R

L EG E N D A Hospital SantaCasa wesssss== Zona 2 :::: Raio de 250 metros

messssss Zonal

O Raio de 800 metros

@® Ponto de Origem Raio
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2.2 ENQUADRAMENTOS

LEGAIS

ZONA AMBIENTAL
LEI COMPLEMENTAR N° 341, DE 4
DE DEZEMBRO DE 2018.

A area de estudo esta inserida nos
Zoneamentos Ambientais 1 (ZA1) e 2 (ZA2),
cada um com critérios especificos de
preservacao ambiental.

Na ZA1, a Taxa de Relevancia Ambiental
(TRA) minima é de 0,36, com fator alfa de
0,30 e fator beta de 0,70. A taxa de

permeabilidade exigida é de 20%. gunt® u “

. .
Na ZA2, a TRA minima € de 0,38, com os - |
mesmos fatores alfa (0,30) e beta (0,70). A | “
taxa de permeabilidade é de 25%. A © R

. .
Esses parametros visam garantir a protegao | “
ambiental e a sustentabilidade nas areas em “ “
questao. pun® &
MAPA CHAVE A

L EG E N DA Hospital Santa Casa Zona Ambiental 2 - ZA 2 ® Ponto de Origem Raio

R

Zona Ambiental 1- ZA 1 :,_:: Raio de 250 metros O Raio de 800 metros



2.2 ENQUADRAMENTOS LEGAIS

ZONAS ESPECIAIS DE INTERESSE CULTURA

LEl COMPLEMENTAR N° 341, DE 4 DE
DEZEMBRO DE 2018.

Na regiao em estudo, localizada no bairro
Centro de Campo Grande, MS, estao
situadas as Zonas Especiais de Interesse
Cultural (ZEIC1 e ZEIC2), conforme a Lei
Complementar n° 341, de 4 de dezembro de
2018. A ZEIC1 abrange areas de grande
relevancia histérica e cultural, onde a
preservacao do patriménio arquitetdbnico e
paisagistico é fundamental.

Nessa zona, sao impostas restricoes
rigorosas para novos empreendimentos,
visando a conservacao das caracteristicas
originais e a protecao do legado cultural da
cidade. Ja a ZEIC2 contempla areas
adjacentes que, embora também possuam
valor cultural, podem permitir um uso mais
flexivel, desde que respeitados os principios
de preservacido do patrimbénio. Ambas as
zonas tém como objetivo promover o
desenvolvimento sustentavel da regiao,
assegurando a integracdo entre o
crescimento urbano e a preservagciao da
historia e identidade local.

MAPA CHAVE A
N

LEGENDA Hospital Santa Casa
ZEIC1

Fonte: Elaboracao autoral pelo Qgis.

ZEIC2
o Raio de 800 metros

R

-] -:: Raio de 250 metros

L ]

@® Ponto de Origem Raio
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2.2 ENQUADRAMENTOS

LEGAIS

USO E OCUPACAO
DO SOLO

LEI COMPLEMENTAR N° 341, DE 4

DE DEZEMBRO DE 2018.

LEI COMPLEMENTAR N° 74, DE 6
DE SETEMBRO DE 2005.
REPUBLICADA NO DIARIO

OFICIAL DE CAMPO GRANDE EM

DEZEMBRO DE 2012.

Dentro da area abrangida pelo
raio imediato de 250m e o raio
mediato de 800m, observa-se
que as categorias de uso
predominantes sao as
comerciais e residenciais.

A regidao conta com algumas
instituicbes proximas ao local
de estudo, além de areas
verdes que contribuem para a
qualidade ambiental. Também
se identificam areas de uso
misto, onde as atividades
residenciais, comerciais e de
servicos convivem de forma
integrada, refletindo a
diversidade funcional do bairro.

Esses aspectos configuram um
ambiente urbano dinamico,
porém com grande
concentracado de usos de
servigos e uso comercial.

Fonte: Elaboragéo autoral pelo Qgis.

LEGENDA {_*Raio250m
== ==  Hospital _
Santa Casa O Raio 800 m

gun®®ys
1 .
a |
a |
a |
a s
u |
L ]
a |
L |
a |
a s
|
Tamen®

44



2.3 CARTA DE DRENAGEM

Para o projeto em questéo, propde-se uma area permeavel
de 82,30% e uma area impermeavel de 17,70%,
abrangendo os cursos d’agua Cascudo e Maracaju. Para
os projetos de parcelamento, recomenda-se a implantagao
de obras ou medidas para dissipagao de energia das aguas
pluviais nos pontos de langcamento, bem como o
dimensionamento adequado das calhas e travessias do
sistema de drenagem, levando em consideragao o volume
d'agua e as caracteristicas do terreno.

Também é necessario implantar sistemas adequados para
captacido e drenagem de aguas superficiais nos taludes de
corte e aterro, além de ajustar a coleta e dissipacdo das
aguas servidas para facilitar o escoamento e a infiltracdo
no solo.

Em areas de declividade acentuada, onde ha maior
concentragcao de aguas pluviais, deve-se tomar cuidados
especificos, como a instalacdo de canaletas ou
interceptores de fluxo para prevenir a erosao no leito viario.
Deve-se evitar o escoamento de grandes volumes de
aguas pluviais nas vias, privilegiando o langamento das
aguas na drenagem natural. Recomendam-se, ainda, a
implantacao de revestimentos retentivos em areas de baixo
trafego, como estacionamentos e vias locais, e canaletas
gramadas em loteamentos de baixa densidade e relevo
suave.

Por fim, € essencial a protecdo das margens e cabeceiras
dos cursos d’agua, a fim de preservar essas areas hidricas
e prevenir danos ambientais. Essas medidas visam
promover um uso sustentavel do solo e minimizar impactos
ambientais.

Fonte: Elaboragéo autoral pelo Qgis.
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2.4 CARTA GEOTECNICA

A area em estudo se enquadra nas Unidades
Homogéneas I-A, |-B e I-C, conforme as
caracteristicas hidrogeoldgicas da regido. A Unidade
Homogénea I-A: Compreende areas onde o nivel
d'agua esta abaixo de 5m de profundidade,
apresentando coeficiente de infiltracdo de 40 a 70
litros/m?.dia e absor¢ao vagarosa média, influenciada
pela textura argilosa e pelo contato com rocha
basaltica. A Unidade Homogénea I|-B: Abrange
setores com nivel d'agua entre 5 e 15m, mantendo
as mesmas propriedades de infiltracdo e absorcéo
observadas na Unidade I|-A, com baixa
vulnerabilidade das aguas subterraneas e
corrosividade moderada. E a Unidade Homogénea I-
C: Inclui areas onde o nivel d'agua ultrapassa 15m,
podendo atingir até 25m em pontos de maior altitude,
como divisores de bacias hidrograficas. As condi¢cdes
de infiltracdo, absorcdo e  vulnerabilidade
permanecem semelhantes as das outras unidades.
Essas caracteristicas evidenciam a diversidade
hidrogeoldgica da area, influenciando diretamente o
comportamento hidrico e a gestdo sustentavel dos
recursos subterraneos.

MAPA CHAVE A

Fonte: Elaboracao autoral pelo Qgis.
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2.5 HIDROGRAFIA

A area em estudo esta inserida na
microbacia hidrografica do Corrego Segredo,
uma das principais bacias do espaco urbano
de Campo Grande - MS.

O entorno imediato, em um raio de 250
metros, e o entorno mediato, abrangendo até
800 metros, fazem parte dessa microbacia,
que desempenha um papel fundamental na
drenagem urbana, influenciando diretamente
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INFRAESTRUTURA

PAVIMENTACAO
DAS VIAS

A pavimentacdo das vias no
entorno do Hospital Santa
Casa de Campo Grande é
predominante e apresenta
condicbes variaveis, com
trechos que carecem de
manutencdo adequada ou
apresentam irregularidades
significativas.

Nos raios de estudo, de 250
metros e 800 metros, algumas
ruas exibem buracos, fissuras
e superficies desgastadas,
comprometendo a seguranga
e o conforto de motoristas,
ciclistas e pedestres.

Além disso, em alguns pontos,
a pavimentacao é inadequada
para suportar o fluxo intenso
de veiculos, incluindo
ambulancias e transportes
pesados, caracteristicos de
uma area hospitalar.

LEGENDA

Hospital Santa Casa

Ruas pavimentadas
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Fonte: Elaboracao autoral pelo Qgis.
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INFRAESTRUTURA

HIERARQUIA
VIARIA

O entorno do Hospital Santa
Casa de Campo Grande ¢€
predominantemente composto
por vias arteriais, tanto na area
imediata (250 metros) quanto na
mediata (800 metros). Essa
caracteristica € coerente com sua
localizagdo central, onde a
hierarquizagao viaria prioriza ruas
e avenidas arteriais que
concentram altos fluxos de
veiculos e pessoas. Essas vias
desempenham um papel crucial
na conectividade urbana, ligando
o bairro a outras regides da
cidade e facilitando o acesso ao
hospital.

A predominancia de vias arteriais
reflete a importancia estratégica
da area, mas também exige
atencao especial a organizagao
do trafego, sinalizagcdo, e
acessibilidade. Essas vias
precisam estar adequadamente
adaptadas para atender as
demandas de circulagao intensa,
garantindo fluidez, seguranca e
integracdo com os diferentes
modais de transporte no entorno
do hospital.

LEGENDA

Hospital Santa Casa

Fonte: Elaboragéo autoral pelo Qgis.
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INFRAESTRUTURA
CICLOVIA

Atualmente, a infraestrutura
cicloviaria no entorno do Hospital
Santa Casa de Campo Grande é
praticamente inexistente,
evidenciando a falta de prioridade
para o transporte sustentavel na
regidao. Dentro dos raios de estudo,
de 250 metros e 800 metros, ha
apenas uma pequena extensado de
ciclovia situada na Orla Ferroviaria,
localizada no limite do raio mediato
(800m). Essa ciclovia, embora
significativa para a area onde esta
inserida, ndo se conecta diretamente
ao hospital ou as principais vias
adjacentes, limitando seu impacto
na promoc¢ao da mobilidade ativa.

A auséncia de uma rede cicloviaria
efetiva dificulta a integracdo desse
modal com o tecido urbano e
desestimula o uso de bicicletas
como meio de transporte,
especialmente em um local de alta
demanda por acessibilidade e
circulacao. A criacao de ciclovias ou
ciclofaixas conectadas ao hospital e
a outros pontos estratégicos do
entorno poderia promover um
deslocamento mais seguro e
eficiente para ciclistas, além de
reduzir a dependéncia de veiculos
motorizados e contribuir para um
ambiente urbano mais sustentavel e
humanizado.

LEGENDA

Fonte: Elaboracéao autoral pelo Qgis.
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INFRAESTRUTURA

ENERGIA ELETRICA/
ILUMINACAO PUBLICA

A iluminagao publica no entorno
do Hospital, apresenta deficiéncias
significativas, comprometendo a
seguranga e a sensagao de bem-
estar dos pedestres e ciclistas,
especialmente durante o periodo
noturno.

A auséncia de luminarias
adequadas, especialmente na Rua
Trezse de Maio, Rua Eduardo
Santos Pereira e Rua Rui Barbosa
ressaltam a necessidade de
intervengbes para garantir uma
iluminacdo  uniforme e de
qualidade, priorizando os trechos
de maior fluxo e aqueles
diretamente conectados ao
hospital.

LEGENDA

Hospital Santa Casa

Fonte: Elaboracéo autoral pelo Qgis.
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INFRAESTRUTURA
ARBORIZACAO

A arborizagdo no entorno do
Hospital Santa Casa de Campo
Grande é notavelmente
insuficiente, impactando
negativamente o conforto térmico
e a experiéncia dos pedestres e
ciclistas que circulam pela area.
Ha uma necessidade evidente de
incrementar a cobertura vegetal
NnosS passeios e nas vias que
compdem o quarteirdo do hospital,
priorizando espécies nativas e
adaptadas ao clima local. Essas
intervencgodes poderiam
proporcionar sombreamento
adequado, reduzir a temperatura
superficial das vias e promover
uma caminhabilidade mais
confortavel e seqgura,
especialmente nas ruas de maior
fluxo e conectadas diretamente ao
terreno.

Além disso, a introducdo de
arvores pode contribuir para a
melhoria da qualidade do ar,
mitigacdo de ruidos urbanos e
valorizacido estética do espaco,
reforcando o carater humanizado
do entorno hospitalar.

Fonte: Elaboracéo autoral pelo Qgis.
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INFRAESTRUTURA
VAZIOS URBANOS

Foi identificado diversos lotes vazios e
subutilizados, destacando-se tanto em
um raio de 250 metros quanto em um
raio maior de 800 metros, conforme
evidenciado no mapa de analise.

Esses vazios urbanos representam uma
oportunidade relevante para
intervencdes estratégicas, especialmente
considerando a localizagcao central do
bairro. Apesar de sua posicao
privilegiada, a significativa quantidade de
espacos ociosos na area de influéncia
aponta para a falta de integracédo entre
0S usos urbanos e a auséncia de
diretrizes claras de ocupacao.

Esses lotes vazios podem ser
convertidos em areas de utilidade
publica, como pragas, estacionamentos,
ou equipamentos comunitarios,
contribuindo para a humanizagdo do
entorno e para a melhoria da qualidade
urbana.

MAPA CHAVE

Fonte: Elaboracéo autoral pelo Qgis.
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INFRAESTRUTURA
EQUIPAMENTOS

COMUNITARIOS

A regiao no entorno do Hospital Santa Casa de
Campo Grande conta com uma concentragao
significativa de equipamentos comunitarios
devido a sua localizacao central e importancia
histérica. Entre os destaques estdo instituicbes
educacionais, como escolas publicas e
privadas, além de universidades.

Também se observa uma oferta variada de
servicos de saude complementar, como clinicas
meédicas, odontolégicas e laboratorios de
diagnostico, que fortalecem o papel do hospital
como polo de atendimento regional.

No entanto, a area carece de uma unidade de
policia militar para reforcar a segurancga publica,
considerando a movimentacao intensa de
pessoas na regiao.

Adicionalmente, ha equipamentos culturais e
religiosos, incluindo igrejas historicas e espagos
de convivéncia, como pragas € pequenos
parques, embora muitos precisem de
revitalizacdo. Também ha auséncia de unidade
policial fixa que compromete a sensacido de
seguranga no entorno e reforca a necessidade
de intervencdes estratégicas.

LEGENDA
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Fonte: Elaboragao autoral pelo Qgis.
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TOPOGRAFIA

A topografia no entorno do Hospital
Santa Casa de Campo Grande ¢é
predominantemente suave, mas com
declives pontuais que influenciam a
acessibilidade, o escoamento de
agua e o uso do espacgo urbano.

Os principais desafios estéo
relacionados a drenagem insuficiente
em areas como a Rua Eduardo
Santos Pereira, que sofre com
alagamentos, e ao impacto da
inclinacdo em trechos criticos,
dificultando a  mobilidade de
pedestres e veiculos de emergéncia.

Além disso, a proximidade com o
Corrego  Segredo contribui  para
problemas de drenagem e ocupacao
inadequada. Por outro lado, a
topografia oferece oportunidades
para a implantacao de sistemas de
drenagem mais eficientes e a criacéo
de espagos verdes integrados,
promovendo um ambiente mais
humanizado e funcional, alinhado
aos objetivos de requalificacdo do
entorno.

Fonte: Elaboracao autoral pelo Qgis.

Hospital Santa Casa
L E G E N DA messsssss  Curvas de Nivel Mestras

Curvas de
Intermediarias

Nivel

@® Ponto de Origem Raio

‘-

\J
L Z

:: Raio de 250 metros

Raio de 800 metros

55



PONTOS DE ONIBUS

Atualmente, a infraestrutura de
pontos de Onibus no entorno do
Hospital Santa Casa de Campo
Grande ¢é  bastante precaria,
contando apenas com dois pontos
de Onibus: um localizado na Rua
Treze de Maio e outro na Avenida
Mato Grosso, ambos de dificil
acesso e mal distribuidos.

Essa situacdo evidencia a falta de
priorizacao do transporte publico na
regiao, comprometendo a
mobilidade e o acesso ao hospital. A
criacdo de novos pontos de 6nibus,
bem conectados ao hospital e a
outros locais estratégicos ao redor,
poderia proporcionar um
deslocamento mais seguro e
eficiente para os usuarios do
transporte publico.

Além disso, essa medida ajudaria a
reduzir a dependéncia de veiculos
motorizados, promovendo um
ambiente urbano mais sustentavel e
humanizado, alinhado as
necessidades de uma cidade que
busca oferecer qualidade de vida e
acessibilidade a todos.

LEGENDA

Fonte: Elaboragéo autoral pelo Qgis.
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' 3.1 OBSERVAGOES TECNICAS DO LOCAL

Este trabalho explora a realidade da instituicdo em
estudo, a partir de vivéncias e experiéncias diretas no
local. Ao longo de um periodo de um ano de trabalho
na instituicdo, observei, diariamente, diversas
dificuldades relacionadas a infraestrutura urbana que
impactam diretamente na acessibilidade e seguranga
dos pedestres e usuarios dos servigos de saude.

A estrutura viaria ao redor do hospital apresenta
leitos carrocaveis estreitos e desproporcionais a alta
demanda de veiculos que circulam pelas ruas
adjacentes, dificultando a fluidez do trafego e
comprometendo a seguranca.

A iluminacdo publica é insuficiente no periodo
noturno, criando um ambiente hostil e potencialmente
inseguro para os pedestres, o que agrava o
sentimento de inseguranga na regiao.

Além disso, as calgcadas, em geral, apresentam
dimensdes restritas e ndo atendem aos requisitos
estabelecidos nas normas de acessibilidade, sendo
notdria a auséncia de elementos essenciais, como
pisos tateis e rampas acessiveis.

Também verificou-se a auséncia de ciclovias que
facilitem o acesso seguro ao hospital para ciclistas,
além de uma quantidade insuficiente de linhas e
pontos de Onibus na area, limitando o acesso ao
transporte publico.

A escassez de espacos de descanso e de mobiliario
urbano, assim como a falta de arborizacdo e
sombreamento adequado, compromete o conforto
dos frequentadores, muitos dos quais s&o oriundos
de cidades do interior e necessitam passar longos
periodos no local.

A auséncia de estabelecimentos voltados para o
suporte e acolhimento dos acompanhantes e
pacientes, tais como hotéis, cafeterias e restaurantes,
constitui outro aspecto que restringe a humanizagao
do espaco, fundamental para o bem-estar de todos
que usufruem da instituicio.

Esse conjunto de fatores evidencia a necessidade de
intervengbes planejadas no entorno do Hospital
Santa Casa, com vistas a promover a humanizagao
do espaco urbano e garantir maior integracao e
acolhimento para a comunidade.

As observacoes também refletem uma critica comum
ao tratamento dos espacgos urbanos nas cidades
contemporaneas, onde frequentemente se
negligencia o conforto e a seguranga dos cidadaos:

“Uma caracteristica comum de quase todas
as cidades - independentemente da
localizagéo, economia e grau de
desenvolvimento - é que as pessoas que
ainda utilizam o espaco da cidade em grande
numero sdo cada vez mais maltratadas.
Espaco limitado, obstaculos, ruido, poulicdo,
risco de acidentes e condi¢cbes geralmente
vergonhosas sdo comuns para oS habitantes,
na maioria das cidades do mundo”. (GEHL,
2010, p. 3)
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3.2 ANALISE DOS QUESTIONARIOS

Com o objetivo de compreender a percepgao sobre o
entorno do Hospital Santa Casa, foi realizado um
questionario direcionado especificamente a
populacao que trabalha na instituigao.

Os participantes do levantamento foram
trabalhadores do hospital e também pessoas que
residem no bairro, garantindo uma perspectiva
aprofundada e contextualizada sobre o espaco
urbano local.

O questionario abordou aspectos como seguranca,
infraestrutura, acolhimento e mobilidade urbana,
proporcionando uma visdo abrangente das
necessidades e expectativas dessa comunidade.

Foram alcangcadas aproximadamente 50 respostas, e
os graficos apresentados baseiam-se nos dados
fornecidos por esse grupo de participantes.

Os resultados obtidos destacam as principais
demandas e sugestdes dos trabalhadores, servindo
como base soélida para a proposicédo de intervencdes
futuras voltadas a melhoria da qualidade do entorno
do hospital, promovendo um espago mais seguro,
acessivel e acolhedor para todos.

@ menor de 18 anos
@ entre 18 e 25 anos
entre 26 e 35 anos
@ entre 36 e 45 anos
@ cntre 46 a 55 anos
@ mais de 55 anos

Figura 24: Faixa etéria dos entrevistados. Elaborado pela
autora,2024.

O perfil etario dos respondentes demonstrou
predominancia de individuos na faixa de 26 a 35 anos
(55,6%), seguidos por 16,7% na faixa de 18 a 25
anos, e 5,6% acima de 55 anos. Essa composicao
reforca a representatividade de pessoas em idade
economicamente ativa, com participacao relevante
nas atividades cotidianas do bairro.

Figura 25: Grafico de razdes que fos entrevistados
requentam o hospital. Elaborado pela autora,2024.

As razdes para frequentar o entorno do hospital
foram variadas, indicando a importancia
multifuncional da instituicao:
. 42,9% dos participantes relataram trabalhar ou
prestar servicos no hospital;
. 35,7% frequentam o local para acompanhar
familiares ou realizar outras atividades;
. 21,4% buscam atendimento médico.
Esses dados refletem o papel do hospital como um
nucleo de grande fluxo wurbano, abrangendo
atividades de saude, trabalho e suporte social.

Os participantes avaliaram aspectos relacionados a
seguranga, conforto e adequacédo da infraestrutura
nas vias ao redor do hospital, com destaque para:
Seguranca e conforto das ruas: 45% classificaram as
vias como seguras, porém pouco confortaveis; 25%
relataram inseguranga combinada com pouco
conforto, enquanto outros 25% avaliaram o entorno
como muito inseguro e desconfortavel.

Infraestrutura urbana: A grande maioria (90%)
considerou a infraestrutura das ruas (calgadas,
iluminacdo e sinalizacdo) parcialmente adequada,
apontando a necessidade de melhorias. Apenas 5%
avaliaram como totalmente adequada, enquanto
outros 5% a classificaram como inadequada.
Acolhimento no entorno: Metade dos respondentes
relatou sentir falta de acolhimento e segurangca no
entorno do hospital, enquanto os demais
identificaram melhorias pontuais necessarias para
tornar o ambiente mais receptivo.
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@ Melhorar a iluminagae publica
areas sombreadas)
Melhorar as calcadas e acessos
V ‘ @ Aumentar a presenca de espacos
verdes
@ Todas as opcles acima

Figura 26: Grafico de aspectos avaliados pelos
entrevistados. Elaborado pela autora,2024.

Os participantes apontaram diversas sugestdes para
aprimorar a qualidade do espaco urbano nas ruas
adjacentes ao hospital, destacando-se:

50% sugeriram a instalacdo de iluminacdo publica
mais eficiente, ampliagcdo de areas verdes e criacao
de espacos de descanso, além da melhoria nas
condicdes das calgadas e dos acessos.

Em relagdo a infraestrutura de convivéncia, 60%
identificaram a auséncia de areas de descanso
sombreadas, enquanto 35% mencionaram que,
apesar de existirem algumas areas, estas ainda sao
insuficientes.

Para mobilidade 45% dos respondentes, a mobilidade
no entorno € considerada dificil e insegura, enquanto
outros 45% a classificaram como parcialmente
segura, mas com areas que necessitam de
intervencgdes para melhorias.

Para o comércio, a oferta comercial nas proximidades
foi considerada insuficiente por 71,4% dos
participantes, que relataram a caréncia de
estabelecimentos como restaurantes, cafeterias e
padarias para atender a demanda local.

@ Aumentar dreas de descanso (bancos,

A analise dos dados coletados no questionario
revelou que o entorno do Hospital Santa Casa de
Campo Grande/MS, apesar de funcional, carece de
melhorias significativas em diversos aspectos
relacionados a seguranca, conforto, acessibilidade e
infraestrutura urbana.

Os resultados destacaram problemas criticos que
afetam a qualidade de vida e a mobilidade no
entorno. A segurancga no transito foi um dos principais
pontos abordados, sendo enfatizada a necessidade
de intervengbes que priorizem a reducao de
acidentes e a protecao dos pedestres.

Entre as principais demandas, estdo a instalacao de
semaforos com tempo adequado para travessias,
melhoria na sinalizagdo, como placas e faixas de
pedestres, além da implementacdo de tartarugas
refletoras para organizacéo do fluxo.

A acessibilidade foi outro tema de destaque,
especialmente em relacdo as condicbes das
calcadas, que, embora contem com piso tatil,
possuem pavimentagdo inadequada e escorregadia,
representando um risco para pedestres,
particularmente em dias chuvosos.

Demandas como a ampliagdo das vagas de
emergéncia para desembarque no hospital e a
requalificacdo das vias para atender pedestres com
mobilidade reduzida reforcam a wurgéncia de
intervencoes.

As questdes relacionadas ao conforto urbano incluem
a caréncia de areas sombreadas e espacos de
convivéncia. Os participantes sugeriram a ampliagao
de areas verdes, instalacdo de bancos e criagao de
pragas nas vias adjacentes, como a Rua Rui Barbosa
e a Rua 13 de Maio, que possuem alto fluxo de
pedestres e pacientes. Além disso, destacaram que a
arborizacédo € insuficiente em determinados trechos,
como na Avenida Mato Grosso.

Em termos de mobilidade urbana, o fluxo intenso nas
vias adjacentes, aliado a auséncia de infraestrutura
adequada, compromete a seguranca € a
funcionalidade do entorno. Por exemplo, o trajeto até
as faixas de pedestres é longo e pode dificultar a
travessia segura, como evidenciado em casos
relatados de pedestres com deficiéncia visual na Rua
13 de Maio. Além disso, a sinalizagao insuficiente,
associada a falta de infraestrutura de suporte, como
bancos e espacos de descanso, foi reiteradamente
apontada pelos entrevistados.

Por fim, o comércio local foi identificado como
insuficiente para atender a demanda do publico que
frequenta a regido, com sugestbes para maior
diversificacdo de servigos, como restaurantes e
cafeterias, além de iniciativas que estimulem a
economia local.

Dessa forma, as respostas dos participantes reforcam
a necessidade de um plano de intervencéao
urbanistica que priorize: seguranga viaria, conforto e
acolhimento, acessibilidade universal, infraestrutura
que atenda a demanda e integracdo comercial,
gerando essa humanizag¢ao no local em estudo.
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Mapa Chave

3.3 PROBLEMATICAS DO ENTORNO IMEDIATO: AVENIDA MATO GROSSO

A Avenida Mato Grosso, uma das principais vias
arteriais de Campo Grande - MS, desempenha papel
fundamental na conexao entre regides da cidade e
concentra uma diversidade de usos, como comercio,
servicos e instituicbes. Apesar de sua relevancia, a
avenida enfrenta desafios urbanisticos que
comprometem sua funcionalidade, seguranca e
integracédo com o tecido urbano. A seguir, destacam-
se as principais problematicas.

Infraestrutura urbana limitada

Embora seja uma via de grande fluxo, a infraestrutura
para pedestres ¢é insuficiente. As calcadas séo
estreitas, muitas vezes obstruidas por mobiliario
urbano ou desniveis, e carecem de elementos de
acessibilidade, como rampas adequadas e piso tatil.

Mobilidade urbana e transito

A avenida é conhecida pelo trafego intenso de
veiculos, especialmente em horarios de pico, o que
gera congestionamentos frequentes. O transporte
publico é prejudicado pela falta de faixas exclusivas e
pontos de parada bem planejados. Além disso, a
auséncia de ciclovias ou ciclofaixas reforca a
dependéncia do automoével, desestimulando meios de
transporte alternativos e sustentaveis.

Uso do solo e Perfil comercial

A Avenida Mato Grosso apresenta uma ocupacao
predominantemente comercial e de servigos, mas com
uma configuragdo que nio favorece a integracdo com os
pedestres. Estacionamentos abertos e recuos excessivos
criam um ambiente pouco atrativo, além de dificultar a
formac&o de uma paisagem urbana coesa e agradavel.

Escassez de areas de convivéncia e arborizacao

Apesar de sua importancia, a avenida carece de espacos
publicos de qualidade, como pracas ou areas verdes, que
poderiam fomentar interacbes sociais e melhorar a
qualidade ambiental. A auséncia de arborizagcdo adequada
também contribui para desconforto térmico, especialmente
em dias de calor intenso.

Percepcao de inseguranca e desumanizagao do
espago

A predominancia de veiculos sobre pedestres cria um
ambiente  hostil, especialmente em cruzamentos
movimentados. Durante a noite, trechos da avenida
apresentam iluminacdo publica insuficiente, o que reforga
a sensacgao de inseguranca, sobretudo para pedestres.

FIGURA 28: google
streetview Av. Mato Grosso

FIGURA 29: google
streetview Av. Mato Grosso

FIGURA 30: google

FIGURA 27: google streetview streetview Av. Mato Grosso

Av. Mato Grosso
Fonte: Google Maps 61
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FIGURA 31: google streetview
RUA RUI BARBOSA

Fonte: Google Maps

A Rua Rui Barbosa, localizada no centro de Campo Grande -
MS, é uma importante via de ligacdo urbana que enfrenta
desafios diversos, comprometendo seu papel funcional e seu
potencial como espago publico de convivéncia. A analise,
fundamentada no macrozoneamento do bairro Centro e no
levantamento de percepcbes da populacdo, destaca as
seguintes problematicas principais.

Infraestrutura urbana degradada

A calgada da Rua Rui Barbosa, embora extensa e de grande
importancia para pedestres, apresenta trechos com
irregularidades, desniveis e falta de padronizagcdo. A
auséncia de mobiliario urbano, como bancos, lixeiras e
abrigos adequados para pontos de Onibus e faixa de
pedestres agrava a sensagcdo de descuido e limita a
experiéncia de usuarios no espaco publico.

Mobilidade urbana e transito conflituoso

A via é caracterizada por intenso trafego de veiculos,
especialmente em horarios de pico. A falta de planejamento
adequado para acomodar o fluxo de carros, transporte
publico e pedestres cria conflitos constantes, comprometendo
a seguranca e a eficiéncia do transporte. A auséncia de
ciclovias € uma falha notavel, desestimulando a mobilidade
ativa e sustentavel.

FIGURA 32: google streetview
Rua Rui Barbosa

FIGURA 33: google streetview

3.3 PROBLEMATICAS DO ENTORNO IMEDIATO: RUA RUI BARBOSA

Comeércio e uso do solo

Apesar de concentrar estabelecimentos comerciais e servigcos
relevantes, a Rua Rui Barbosa sofre com um perfil de ocupacao
desigual e, em muitos pontos, fragmentado. A presenca de
imdveis subutilizados, fachadas pouco atrativas e ocupacgdes
irregulares reduz a capacidade da via de se consolidar como um
espaco dinamico e atrativo tanto para moradores quanto para
visitantes.

Falta de espacos de convivéncia e arborizacao

A auséncia de areas de convivéncia € evidente, limitando as
interacdes sociais € o uso multifuncional do espaco. Além disso,
a arborizagao ¢ insuficiente, o que agrava problemas como altas
temperaturas e reduz a qualidade ambiental da via. Este cenario
desestimula a permanéncia de pedestres e contribui para a
sensacao de desconforto térmico.

Seguranga e percepgao negativa do espago

A Rua Rui Barbosa ¢é frequentemente associada a inseguranca,
especialmente durante a noite. A iluminagao publica inadequada
em varios trechos intensifica a percepcao de vulnerabilidade,
afastando usuarios e prejudicando o fluxo comercial e social no
periodo noturno.

FIGURA 34: google streetview
Rua Rui Barbosa Rua Rui Barbosa
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FIGURA 35: google streetview
Rua Eduardo Santos Pereira

Fonte: Google Maps

PEREIRA

E uma via significativa que enfrenta desafios urbanisticos
que comprometem sua funcionalidade e o potencial de
integragao com o tecido urbano. A seguir, apresentam-se as
principais problematicas, com base no contexto do bairro
Centro e na percepcao de usuarios locais.

Calgadas e acessibilidade comprometidas

A infraestrutura de calgadas é inadequada, apresentando
desniveis, pavimentacéo irregular e falta de continuidade em
trechos importantes. Isso dificulta o transito de pedestres,
especialmente pessoas com mobilidade reduzida ou
carrinhos de bebé, e ndo favorece a caminhada como modo
de transporte prioritario.

Mobilidade urbana desarticulada

A Rua Eduardo Santos Pereira enfrenta problemas de
transito devido a auséncia de planejamento adequado para
o fluxo de veiculos, bicicletas e pedestres. A inexisténcia de
ciclovias ou ciclofaixas limita a mobilidade ativa, enquanto a
organizagcdo do transporte publico é insuficiente, gerando
pontos de parada pouco atrativos e mal localizados. Além
disso, a rua possui um contrafluxo para ambulancias de
acesso direto ao hospital.

FIGURA 36: google streetview
Rua Eduardo Santos Pereira

FIGURA 37: google streetview
Rua Eduardo Santos Pereira

3.3 PROBLEMATICAS DO ENTORNO IMEDIATO: RUA EDUARDO SANTOS

Uso do solo desuniforme e descaracterizado

A via apresenta uma mistura de ocupagdes que, embora
diversificada, carece de planejamento coeso. Alguns
imoveis estdo subutilizados ou em estado de
deterioragao, o que contribui para a perda da identidade
urbana e reduz a atratividade para investimentos
comerciais e culturais.

Escassez de areas verdes e de convivéncia

A rua carece de elementos que promovam humanizag¢ao
e conforto ambiental, como arborizacdo e espacos de
convivéncia. Essa auséncia acentua a sensacdo de
desconforto térmico e limita o potencial da via como
espaco publico multifuncional.

Sensacgao de insegurancga

A percepcao de inseguranga € uma preocupacao
recorrente, especialmente em horarios noturnos. A
iluminac&o publica € inadequada em varios trechos, e a
auséncia de um fluxo continuo de pessoas reduz a
vitalidade da area, contribuindo para a sensacao de
abandono.
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FIGURA 38: google streetview
Rua Eduardo Santos Pereira
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3.3 PROBLEMATICAS DO ENTORNO IMEDIATO: RUA TREZE DE MAIO

A Rua Treze de Maio, enfrenta uma série de problematicas
urbanas que impactam diretamente sua funcionalidade,
atratividade e integragao com o tecido urbano. Baseando-se
no contexto do bairro Centro e no levantamento de
percepcdes da populacado, os principais desafios podem ser
destacados a seguir.

Infraestrutura insuficiente

A calgada ao longo da rua apresenta trechos com
acessibilidade comprometida devido a desniveis, auséncia
de piso tatii e obstrugdes, dificultando o transito de
pedestres, especialmente para pessoas com mobilidade
reduzida. O pavimento também carece de manutencao,
refletindo a auséncia de um planejamento continuo para
conservacao.

Transito e mobilidade

A Rua Treze de Maio é uma das principais vias do centro,
com intenso fluxo de veiculos, incluindo transporte publico e
de carga. A auséncia de ciclovias e o conflito entre carros e
pedestres resultam em situagcbes de inseguranca e
congestionamentos frequentes. A falta de estacionamentos
bem distribuidos e o uso indevido de vagas agravam a
questao.

FIGURA 40: google streetview
Rua Treze de Maio

FIGURA 41: google streetview

Uso do solo e comércio

Embora tenha uma alta concentragdo de comércio, a rua
apresenta irregularidades na ocupagao do solo, com
construcdes deterioradas e fachadas pouco atrativas. O
comércio de pequeno porte sofre com a falta de espacos
publicos adequados que incentivem maior circulagcdo de pessoas
e permanéncia no local, resultando em um ambiente menos
acolhedor.

Falta de areas de convivéncia

O espaco publico ao longo da Treze de Maio € escasso, com
poucas areas verdes e pragas que favorecam o encontro e a
humanizacéo da via. Isso reforca o carater funcional da rua em
detrimento de um espacgo vibrante e multifuncional, reduzindo
sua capacidade de integrar o centro ao cotidiano da populagéo.

Segurancga e percepg¢ao de abandono

A inseguranca foi apontada como uma preocupagao recorrente
pela populacdo. A iluminacdo publica insuficiente e a falta de
manutencdo em areas adjacentes intensificam a sensacido de
abandono, especialmente a noite, afastando usuarios e
comprometendo a vivacidade do espaco urbano.

FIGURA 42: google streetview
Rua Treze de Maio Rua Treze de Maio
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3.3 PROBLEMATICAS DO ENTORNO IMEDIATO: RUA GENERAL MELO

A Rua General Melo apresenta diversas problematicas
urbanas que comprometem sua funcionalidade, atratividade
e integracao ao tecido urbano circundante. Destaca-se,
ainda, que parte de seu tracado percorre uma area
reconhecida como patriménio histérico tombado, o que
confere ao local uma importancia simbdlica e impde
diretrizes especificas de preservacao e intervencao.

Infraestrutura insuficiente

A Rua General Melo apresenta trechos com infraestrutura
urbana precaria, especialmente nas calgcadas, que revelam
sérios comprometimentos quanto a acessibilidade. Além
disso, possui em seu trecho parcela de uma area
reconhecida como patriménio histérico tombado.

Uso do solo e comércio

Apesar da significativa presenca de atividades comerciais ao
longo da Rua General Melo, observa-se um padrao irregular
de ocupacédo do solo, marcado por edificacdes deterioradas
e fachadas com baixa atratividade visual. Essa caréncia
contribui para a criacdo de um ambiente urbano pouco
convidativo, limitando o potencial de vitalidade cultural da
rua e seu papel como eixo cultural no centro da cidade.

FIGURA 44: google streetview
Rua General Melo

FIGURA 45: google streetview

Falta de areas de convivéncia

A Rua General Melo carece de espacos publicos qualificados,
como areas verdes, pracas € mobiliario urbano, o que limita a
convivéncia e a permanéncia dos usuarios. Com predominio de
um uso funcional, a rua se distancia de uma configuracéo
urbana acolhedora e multifuncional. No entanto, destaca-se seu
potencial de conectar-se a area tombada adjacente, reforcando
a necessidade de intervengbes que integrem preservagao
patrimonial e qualificacdo do espaco publico.

Seguranca e percepgao de abandono

A questdo da seguranca configura-se como uma das principais
preocupacdes relatadas por usuarios da Rua General Melo. A
iluminac&o publica deficiente, aliada a falta de manutengcéo em
trechos adjacentes e iméveis em estado de degradagao,
contribui para uma forte sensacdo de abandono, especialmente
no periodo noturno. Esse cenario afasta a presenca de
pedestres, reduz a Vvitalidade urbana e potencializa a
vulnerabilidade social no entorno.

FIGURA 46:google streetview
Rua General Melo Rua General Melo
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PROPOSTA DE PROJETO

Como foi explanado neste trabalho a proposta de projeto envolvem a
requalificacdo de importantes vias urbanas em Campo Grande — MS,
diretamente relacionadas ao entorno do Hospital Santa Casa de Campo
Grande. A proposta contempla intervengdes na Avenida Mato Grosso, Rua
Rui Barbosa, Rua Eduardo Santos Pereira, Rua Treze de Maio e Rua General
Melo, além do desenvolvimento de um projeto urbanistico humanizado voltado
especificamente para a area adjacente ao hospital. Essas iniciativas tém como
objetivo fortalecer a integragcdo com o tecido urbano, promover a humanizagéo
dos espacos e priorizar a sustentabilidade ambiental, transformando essas
areas em ambientes mais funcionais, acessiveis e acolhedores para todos os
usuarios.

A proposta baseia-se em teorias urbanisticas que priorizam a criagdo de
espacos publicos acessiveis e humanizados. As ideias de Jan Gehl, que
defende a escala humana no planejamento urbano, sdo fundamentais para
garantir que as intervengdes promovam a convivéncia e o bem-estar dos
cidadaos. Jane Jacobs reforca a importancia da diversidade e vitalidade nos
espacos publicos, destacando a necessidade de areas que estimulem a
interacao social e a troca cultural.

Henri Lefebvre e Erminia Maricato, por sua vez, propde a cidade como um
espaco de producao social e cultural, reconhecendo o direito a cidade como
essencial para todos os cidadaos, principalmente nas areas periféricas e
inclusao social que orientam a necessidade de intervengdes que integrem as
areas, criando ambientes urbanos mais equitativos. Vicente del Rio contribuiu
com sua analise sobre o desenho urbano democratico, defendendo um
planejamento que seja acessivel e participativo, e que considere as
necessidades da populacado local. E por fim, José Lamas, contribui para o
destacamento da paisagem urbana como um elemento central na vivéncia do
espaco, enfatizando como o ambiente fisico influencia a experiéncia dos
cidadaos no cotidiano.

Com base nessas contribui¢cdes tedricas, surge as intervengdes propostas que
buscam transformar o entorno da Santa Casa em um espag¢o mais inclusivo,
humanizado e integrado, atendendo tanto as necessidades da populagéao local
quanto aos principios de um planejamento urbano humanizado. A seguir,
estdo dispostas as diretrizes propostas para o projeto de intervencgao.

Figura 47: Objetivos da proposta. Elaborado
pela autora, 2025.

HUMANIZAR OS
SETORES
ATRAVES DO

URBANISMO
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Figura 48: Isométrico explodido do recorte da
area em estudo. Elaborado pela autora, 2025.

4.1 RECORTE DA AREA DE ESTUDO

A delimitacdo da area de estudo foi definida com base na importancia

urbana e social do entorno do Hospital Santa Casa de Campo

Grande/MS, um dos principais equipamentos de saude da cidade e um RECORTE DA
polo de grande fluxo de pessoas e veiculos. Para a realizagdo dos AREA DE
e§tudos, adotqu-se um I’a.I.O de 800 metros, conS|deran_dci a. influéncia INTERVENQKO
direta do hospital na mobilidade, no uso do solo e na dinamica urbana
local. Esse recorte permite uma analise abrangente das condi¢cbes
urbanas e da interacao do hospital com seu entorno, abrangendo as ruas
Rui Barbosa, Eduardo Santos Pereira, Treze de Maio, um trecho da
Avenida Mato Grosso e trecho da Rua General Melo.

No entanto, para a elaboragéo do projeto urbanistico de humanizacgao, a

area de intervencao sera restrita as ruas que circundam diretamente o

hospital, garantindo que as propostas sejam mais direcionadas e efetivas

para a qualificacdo dos espacos publicos mais impactados pelo fluxo de HOSPITAL
pedestres e veiculos. Essa delimitacdo possibilita uma andlise detalhada SANTA CASA
dos desafios enfrentados pelos pedestres e usuarios do hospital, RUAS DO
incluindo questbes de acessibilidade, seguranca e conforto urbano. Além ENTORNO
disso, a area selecionada demanda solugdes urbanisticas estratégicas

que promovam a humanizagdo dos espacos, tornando-os mais

acessiveis, integrados e adequados as necessidades da comunidade,

além de oferecer conectividade até a Feira Central e Esplanada

Ferroviaria, através da Rua General Melo.

A escolha da area ao redor da Santa Casa como foco do estudo parte da

necessidade de olhar com mais sensibilidade para um espaco urbano

tdo presente no dia a dia da cidade. Ao delimitar as intervengdes nos

trechos de Setores: A,B,C,D e E, foi analisado com mais profundidade os IMAGEM
desafios enfrentados por quem circula por ali e pensar solugdes que SATELITE
realmente facam diferenca. Essa definicdo também se conecta com os

autores estudados, que reforcam a importancia de um urbanismo mais

humano, atento a vivéncia cotidiana, a inclusdo e ao direito de todos

ocuparem e se reconhecerem na cidade.
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[4.2 SETORIZACAO DA
AREA DE ESTUDO

Conforme analisado anteriormente, o
mapa sintese ao lado representa a
situacdo atual da area de recorte,
destacando sua setorizagcao para
melhor compreensao das
intervencdes propostas. A area foi
dividida em cinco setores principais,
organizando a  exposigdo  dos
elementos projetuais, com cada setor
abrangendo um trecho da via:

. Setor A — Rua Rui Barbosa;

Setor B — Rua Treze de Maio;
Setor C — Rua Eduardo Santos
Pereira;

Setor D — Avenida Mato Grosso.
Setor E — Rua General Melo

Por fim, a seguir sdo expostos os
desenhos do projeto, evidenciando
tanto a situacdo atual quanto as
propostas de projeto.

LEGENDA DA SETORIZACAO DAS RUAS

RUA RUI BARBOSA (SETOR A)
RUA TREZE DE MAIO (SETOR B)

RUA EDUARDO SANTOS PEREIRA (SETOR ()

AVENIDA MATO GROSSO (SETOR D) Fonte: Elaboracgao autoral, pelo QGis, 2025.

LEGENDA

Area de Intervengao

poooo

RUA GENERAL MELO (SETOR E)
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4.3 DI RETRIZES DE PROJ ETO Entre essas necessidades, uma das mais urgentes é a requalificacdo das calcadas,

pensando em acessibilidade universal, algo essencial para garantir que todas as
pessoas, independentemente de suas condi¢des fisicas, possam se deslocar com

INFRAESTRUTURA URBANA seguranca e autonomia.

Além disso, vejo que a criagdo de canteiros verdes e areas naturais nos passeios
publicos pode contribuir bastante ndo s6 para deixar o ambiente mais agradavel, mas
também para melhorar a drenagem urbana e até mesmo o microclima local.

O desenvolvimento do meu projeto esta alinhado com as diretrizes do Plano
de Desenvolvimento da Regido Urbana Centro, especialmente no que diz
respeito aos eixos de legislagdo urbanistica, habitagcdo, espagos publicos e
mobilidade ativa. Essa conexdo é fundamental para que as propostas estejam

_ _ _ _ Outro ponto que chama atencédo é a condicdo dos pontos de Onibus, que hoje ndo
integradas com o planejamento urbano mais amplo da cidade.

oferecem protecado adequada contra o sol ou o vento, o que compromete o conforto
dos usuarios do transporte publico.

Por fim, refor¢co a importancia de uma iluminagédo publica eficiente, tanto para quem
anda a pé quanto para os motoristas, como uma medida essencial para promover a
seguranga e a sensagao de bem-estar nos espacgos urbanos.

Na area de estudo, é possivel identificar certa infraestrutura ja existente, como
pavimentacao, iluminacao publica, sinalizacao vertical, além dos sistemas de
abastecimento de agua e esgoto. No entanto, ao observar com mais atencao
os setores AB,C,D e E da regidao, ficam evidentes algumas caréncias
importantes, que exigem ac¢des mais efetivas e direcionadas.

Figura 49: Recorte do Plano de Desenvolvimento de Campo Grande, 2025.

LEGENDA

Fonte: Elaboracgao autoral, pelo QGis, 2025. Fonte: Plano de Desenvolvimento local da area Central ,2025.
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Figura 50: Recorte do Plano de Desenvolvimento de Campo Grande, adaptado pela autora, 2025.

Fonte: Plano de Desenvolvimento local da area Central ,2025.

Figura 51: Recorte dos Objetivos especificos do Plano de Desenvolvimento de Campo Grande,
adaptado pela autora, 2025.

Fonte: Plano de Desenvolvimento local da area Central,2025.

Figura 52: Recortes do Plano de Desenvolvimento de Campo Grande, adaptado pela autora, 2025.

Fonte: Plano de Desenvolvimento local da area Central,2025.
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PLANEJAMENTO URBANO COMO FERRAMENTA DE
PROMOCAO DA SAUDE PUBLICA

Ficou evidente que, embora a Rua General Melo conte com
infraestrutura basica instalada, como pavimentagdo, redes de agua e
esgoto, além de iluminagcdo publica, ainda ha consideravel margem
para melhorias. A auséncia de calcadas acessiveis, pontos de 6nibus
adequados e iluminacido eficiente impacta diretamente a experiéncia
cotidiana de quem transita pela via, sobretudo pedestres e usuarios do
transporte coletivo. Nesse contexto, pensar em intervencdes que
priorizem seguranga, conforto e dignidade no deslocamento urbano é
fundamental.

Uma das solugdes propostas para enfrentar parte desses desafios é a
implantacao de biovaletas ao longo dos passeios, integrando drenagem
urbana com paisagismo funcional. Para isso, foi escolhida a arvore
Cambara, nativa do Cerrado, por suas caracteristicas ecoldgicas e
urbanisticas, pois, adapta-se bem ao solo e ao clima de Campo
Grande, possui raizes profundas que auxiliam na absor¢cdo das aguas
pluviais e apresenta resisténcia tanto a seca quanto ao encharcamento.
Seu porte médio é ideal para sombreamento sem comprometer a
visibilidade viaria ou a rede elétrica, favorecendo a permanéncia e a
qualidade ambiental do espaco.

Transformar a Rua General Melo em um calgaddo de conexdo entre a
Feira Central e a Esplanada Ferroviaria contribui diretamente para a
humanizagao da area central da cidade, promovendo integrac&o social,
valorizagao do patriménio e estimulo a mobilidade ativa.

De forma geral, essas propostas dialogam com os principios do
programa Reviva Campo Grande, que valoriza a qualificacdo dos
espacos publicos e a mobilidade sustentavel. Mais do que resolver
problemas pontuais, o objetivo do projeto € promover transformacdes
significativas no cotidiano das pessoas, construindo um entorno mais
acolhedor, resiliente e conectado a vida urbana.

Flgura 53: Croqui de ponto de &nibus protegido. Elaborado pela
autora, 2025.

Flgura 54: Croqui esquemético de lluminagao Publica proposta, para
atender iluminagéo adequada para veiculos e pedestres. Elaborado pela
autora, 2025.
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O espaco urbano tem impacto direto na saude fisica, mental e social
das pessoas. A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) reconhece que
os determinantes sociais da saude vao além do acesso aos servigos
meédicos, eles incluem o ambiente onde as pessoas vivem, trabalham e
se deslocam. De acordo com a prépria OMS, cidades bem planejadas
contribuem para a prevencido de doencas crbnicas, reducdo do
sedentarismo, melhoria da saude mental e fortalecimento de vinculos
comunitarios (WHO, 2016).

Autores como Jan Gehl reforcam que o ambiente urbano deve ser
desenhado com foco na escala humana. Para ele, a forma como
organizamos calg¢adas, pragas, fachadas e mobiliario urbano influencia
diretamente o comportamento das pessoas, incentivando ou
desestimulando o convivio, a atividade fisica e o uso dos espacos
publicos. Cidades que priorizam o pedestre, oferecem sombra, bancos,
acessibilidade e seguranca favorecem o bem-estar coletivo e a
vitalidade urbana.

Nessa mesma linha, a ONU-Habitat afirma que cidades saudaveis sao
aquelas que integram mobilidade ativa, moradia acessivel, areas
verdes de qualidade e espagos de convivéncia como parte das
estratégias de planejamento urbano. Tais elementos ndo apenas
promovem qualidade de vida, como também atuam preventivamente no
campo da saude publica, reduzindo o impacto sobre o sistema
hospitalar e promovendo estilos de vida mais equilibrados (ONU-
Habitat, 2020).

Dessa forma, pensar o urbanismo como politica publica de saude é
fundamental. Ao requalificar calcadas, ruas, pracas e vazios urbanos
com base em principios de acessibilidade, seguranga e convivéncia,
nao estamos apenas transformando paisagens, estamos cuidando das
pessoas.

Figura 55: Croqui esquematico de biovaleta e escoamento de
aguas pluviais pelas curvas de nivel. Elaborado pela autora,
2025.

Flgura 56: Croqui esquematico das Ruas e Avenidas propostas. Elaborado pela autora, 2025.
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[VIAS PUBLICAS E CICLOVIAS

O projeto esta diretamente alinhado com as diretrizes do Plano de
Desenvolvimento da Regido Urbana Centro, especialmente no que diz
respeito aos eixos de legislacdo urbanistica e mobilidade ativa. Esses eixos
servem como base para pensar em um espacgo urbano mais acessivel,
funcional e seguro para todos.

Ao observar o entorno do hospital, &€ possivel notar que ja existem alguns
elementos de acessibilidade, como rampas e pisos tateis. No entanto, esses
recursos ainda ndo atendem totalmente aos principios da acessibilidade
universal, e é justamente onde entra a proposta do meu projeto. A ideia &
adaptar e qualificar essa area, incluindo novas rampas e pisos tateis nos
pontos onde eles ainda nao foram implantados.

Pensando na valorizacdo do pedestre e seguindo referéncias de boas
praticas urbanas, também proponho a implantagdo de faixas de pedestres e
lombofaixas em locais estratégicos, principalmente perto dos pontos de
Onibus e nas areas com maior fluxo de pessoas. Além disso, as travessias
que ja existem nas proximidades do hospital serdo melhoradas, garantindo
mais segurancga e conforto no deslocamento diario da populagao.

Outro ponto importante é a proposta de uma ciclovia, que tem como objetivo
organizar melhor o transito local, promovendo uma convivéncia mais
equilibrada entre carros e bicicletas. A ideia também €& repensar o uso
excessivo do espaco urbano com estacionamentos e incentivar formas de
transporte mais sustentaveis e saudaveis.

Essa proposta esta em sintonia com o que é previsto no Anexo Il do Plano
de Desenvolvimento da RU Centro, dentro do eixo de Programas e Acgdes, e
reforca o compromisso em contribuir com um espaco urbano mais acessivel,
integrado e voltado as pessoas.

Figura 57: Figura Masterplan Espacos Publicos e Mobilidade
Ativa - Circuito Cicloviario.
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Fonte: Plano de Desenvolvimento regiao urbana Centro - Prefeitura de
Campo Grande. Adaptado pela autora, 2025.

Fonte: Plano de Desenvolvimento regido
urbana Centro - Prefeitura de Campo
Grande

Figura 58: Figura
Masterplan Espacgos
Publicos e Mobilidade
Ativa - Circuito
Cicloviério - Area de
estudo ampliado,

* adaptado pela
* autora,2025.
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Figura 59: Prefeitura de Campo Grande - Masterplan Espacgos Publicos e Mobilidade Ativa - VERTRAG

Fonte: CAMPO GRANDE, 2022. 7 5




' PAISAGISMO TERAPEUTICO

A selecao das espécies para os jardins terapéuticos no entorno da
Santa Casa de Campo Grande foi realizada com base em uma
abordagem criteriosa, fundamentada no design baseado em
evidéncias (Berkeley, 1995). Essa metodologia valoriza intervengoes
sustentadas por estudos cientificos que comprovam os efeitos
positivos do ambiente na saude e no bem-estar das pessoas. A

A escolha das espécies, apresentada na tabela a seguir, foi feita com base em estudos que
comprovam os beneficios dessas plantas para o bem-estar, refletindo uma proposta de paisagismo
gue une sensibilidade, funcionalidade e respeito ao clima local.

Figura B80: Tabela de espécies para Jardim Terapéutico, elaborado pela autora, 2025.

NOME CIENTIFICO TIPO

NOME POPULAR BENEFICIOS CARACTERISTICAS

escolha das plantas levou em consideragao néo s6 sua adaptacéo ao
clima local, mas também os beneficios terapéuticos e sensoriais que I EvErE L ovanda Arbusto é;gma;:t'feif:‘z Resistente ao calor,
. . T Vi u uz
oferecem, como aroma, textura e cor. Elementos que ajudam a criar s ansiedade e Eel e
. . . } /
um espaco mais acolhedor, tranquilo e funcional. .
Estudos como os de Marcus e Barnes (1999) mostram que areas ' Rosmarinus Alearim Atbusto Estimula memoria, Tolera calor e seca,
verdes bem planejadas em ambientes hospitalares tém o potencial de GBI tem efeito revigorante PTIERD
reduzir o estresse, melhorar o humor e proporcionar conforto
emocional, tanto para pacientes quanto para profissionais e visitantes.
Por isso, espécies como lavanda e alecrim foram priorizadas, Aloysia o Propriedades o y
i ; . , citrodora Erva-cidreira Arbusto calmantes, relaxante olhagem aromatica
justamente por suas propriedades calmantes e estimulantes. Além do | J natural
efeito positivo imediato no estado emocional, essas escolhas também
seguem critérios de sustentabilidade: sido plantas de baixa
~ . Atrai | .
manutencao, resistentes ao calor e adequadas ao contexto urbano da Lantana c . trai borboletas, traz - pegistente a seca,
ambara Arbusto sensacao de ;

. camara flores coloridas
regido Centro. | / bem-estar
Mais do que uma intervencao estética, os jardins tém o propdsito de -

i i - i i > \ Ocil Aroma calmante, C i to rapido,
humanizar o entorno hospitalar, tornando-o mais sensivel as baZ’I{;?C‘L'; R Herbacea s s respiracko feSC;'L‘Ie; :ngap' °
necessidades de quem o utiliza. Essa proposta esta alinhada aos
conceitos discutidos ao longo da pesquisa, especialmente aqueles
defendidos por autores como Jan Gehl, que valoriza o desenho urbano

in . .. ; Esteticamente Adaptavel a
Diet
focado na experiéncia humana, e Henri Lefebvre, que defende o direito b/{so?osr Moreia HerbAcea agradavel, baixo diferentes solos,
de todos a apropriacao e transformacio do espacgo urbano. \\ custo de manutengdo  floresce o ano todo
Com isso, os jardins terapéuticos vao além da funcido estética e -
assumem um papel essencial na forma como pensamos o cuidado (T;Zf:;’; Ipé-amarelo Arvore Sombra e beleza iZf.'ffSﬁZﬁiZi
com a cidade e com as pessoas. Eles traduzem, no cotidiano, uma
aproximagcao mais sensivel entre o hospital e seu entorno, criando
espagos que acolhem, acalmam e fortalecem a relagdo entre o Flores delicadas que  Resistente a0 clima
. . . T , N : .
ambiente urbano e quem o vivencia. auninia Pata-de-vaca Arvore trazem sensacéo de tropical, bfuxa
/ variegata bem-estar e manutengao e
o / acolhimento sombra
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ARBORIZACAO, AREAS DE CONVIiVIO E MOBILIARIO URBANO

Dentro da proposta de requalificagcdo urbana para o entorno do Hospital
Santa Casa, considero fundamentais as diretrizes voltadas a arborizacio,
criacdo de areas de convivio e implantagcdo de mobilidrio urbano qualificado.
Tais elementos sdo essenciais para a construcdo de um ambiente mais
acolhedor, funcional e humanizado, em sintonia com as necessidades de
permanéncia e circulacao cotidiana.

O mobiliario urbano sera pensado de forma integrada ao paisagismo e ao uso
real dos espacos, contemplando a instalacdo estratégica de bancos, lixeiras,
bicicletarios e demais equipamentos, sempre com atencdo a ergonomia,
acessibilidade e identidade visual. Esses componentes contribuem para
reforgar o sentimento de pertencimento e cuidado com o espacgo publico.

Como parte das intervengdes estruturais, o projeto propde diretrizes
especificas para o canteiro central da Avenida Mato Grosso, prevendo a
incorporacao de paisagismo terapéutico, mobiliario urbano e pequenas areas
de convivéncia. Essa proposta busca transformar um eixo de fluxo intenso em
um espago de respiro urbano, acolhimento e bem-estar, especialmente
relevante em uma regiao hospitalar.

Para a Rua General Melo, por sua vez, é apresentada uma proposta de
conexao urbana estratégica entre a Feira Central e a Esplanada Ferroviaria,
articulando mobilidade ativa, valorizacdo do patrimbnio e qualificacdo da
ambiéncia urbana. Essa via, atualmente subutilizada em seu potencial, pode
tornar-se um calgaddo com paisagismo funcional, areas de sombra,
biovaletas e mobiliario integrado, favorecendo o deslocamento seguro de
pedestres e promovendo o uso social do espaco.

Nas demais vias, como Treze de Maio, Eduardo Santos Pereira e Rui
Barbosa, as intervengdes dialogam com as diretrizes do Plano de
Desenvolvimento Local da Regidao Central de Campo Grande, previamente
apresentado. Esse plano, inclusive, estimula a substituicdo de vagas de
estacionamento por areas verdes e dispositivos sustentaveis, como
biovaletas com vegetacdo terapéutica, que contribuem para o conforto
térmico, a reducéo da poluicdo sonora e a melhoria da qualidade do ar.

O projeto propde ainda o plantio de novas arvores em calcadas, canteiros e
areas de permanéncia, priorizando espécies nativas e adaptadas ao clima
local, com manejo adequado para garantir sombreamento sem comprometer
a acessibilidade.

As areas de convivio ganham destaque na proposta por sua importancia em
um contexto hospitalar. Criar pequenos nucleos de convivéncia, com bancos,
vegetacdo, iluminacdo e acessibilidade, € essencial para proporcionar
pausas, encontros e acolhimento a quem circula, aguarda ou acompanha
pacientes. A intencdo € transformar o entorno em um espaco de bem-estar,
interacao e dignidade urbana.

Figura 61: Croqui esquematico ideias preliminares, elaborado pela autora, 2025.
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Figura 62: Mapa Prefeitura de Campo Grande - Eixo Habitacéo

APROVEITAM ENTO D E VAZIOS U RBAN OS PA RA Preliminares e Disponibilidade de Terrenos para HIS
SUGESTAO DE USO.

Além das intervencdes previstas no entorno do hospital, o projeto
também propde acdes voltadas a requalificacdo de vazios urbanos na
regiao central, com o objetivo de transformar areas atualmente
subutilizadas ou abandonadas em espacos publicos de convivéncia, .

lazer e bem-estar. Esses locais, quando pensados de forma
estratégica, possuem grande potencial para se tornarem pontos de
encontro, socializagcdo e integracdo comunitaria, fortalecendo os
vinculos sociais e contribuindo para a humanizacdo do espaco
urbano.

Um dos vazios urbanos identificados foi selecionado para receber a Fonte: CAMPO GRANDE, 2025,
implantacao de um posto policial comunitario na Rua Treze de Maio,

planejado estrategicamente para aumentar a seguranca e
proporcionar maior sensacao de protecao aos transeuntes. A proposta
visa reforgcar a presencga institucional na regido central, contribuindo
para a reducdo da sensacdo de vulnerabilidade urbana,
especialmente em areas com grande fluxo de pessoas e permanéncia
prolongada.

“

‘."‘Figura 63: Mapa Prefeitura de Campo Grande - Eixo Habitagéo Preliminares - ampliado &rea de estudo.

*

A insercdo de um equipamento publico voltado a seguranca, integrado
a um espaco de uso coletivo, atua nao apenas como elemento de
vigilancia e monitoramento, mas também como instrumento de
fortalecimento dos vinculos entre a comunidade e o poder publico,
promovendo a confianga e o cuidado mutuo no territorio.

A intencdo € que esse espaco se torne um verdadeiro ponto de
respiro e encontro no cotidiano da cidade, transformando um vazio
urbano em uma oportunidade de reconexdo com o territorio,
integrando natureza, lazer, seguranga e convivéncia no dia a dia da L--="
populacao local.

LEGENDA

Vazios Urbanos Centro

o Sugestao de implementagao
de Posto Polcicial Fonte: Elaboragéo autoral, pelo QGis, 2025.
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Com foco na setorizacido dos trechos, conforme apresentado no item
4.2 deste trabalho, a analise realizada indicou a necessidade de
intervencbes urbanas em praticamente todas as vias do entorno da
Santa Casa, com excec¢do do trecho em contrafluxo utilizado por
ambulancias na Rua Eduardo Santos Pereira, cuja configuracdo nao
pode ser alterada. As propostas seguem os fundamentos tedricos
abordados no item 1.2 e aplicam as diretrizes definidas no item 4.3.

Nas ruas Rui Barbosa e Treze de Maio, localizadas nas imediagoes
da Santa Casa, identificou-se deficiéncia no sistema de drenagem
urbana, resultado da topografia pouco acentuada, que dificulta o
escoamento adequado das aguas pluviais. Para mitigar essa
condicdo, propbOe-se a implantacdo de biovaletas como solugao
sustentavel, fortalecendo a drenagem dessas vias. Na Rua Treze de
Maio, também foi sugerido a implementagcdo de um posto policial
comunitario no vazio urbano existente, atualmente subutilizado,
promovendo qualificacdo do espaco e oferta de suguranga aos
transeuntes da regiao..

Na Avenida Mato Grosso, foi sugerido como diretriz, a remoc¢ao dos
estacionamentos atualmente localizados no canteiro central, de
forma a qualificar o espaco urbano e valorizar o patrimdnio
paisagistico existente. As arvores tombadas serao preservadas e,
em substituicdo as vagas de estacionamento, sera implantado um
paisagismo com carater terapéutico, associado a instalacido de
mobiliario urbano, proporcionando um ambiente mais acolhedor e
adequado ao contexto hospitalar.

Além disso, sera implantada uma lombofaixa que conecta a travessia
de pedestres ao ponto de 6nibus existente na avenida, promovendo
seguranga, acessibilidade e integracdo entre os espacgos de
circulagcao e permanéncia.

Figura 64: Mapa Chave de Situagéo, elaborado pela autora,2025.

MAPA CHAVE DE SITUACAO
ESC 1:5000

Por fim, a Rua Eduardo Santos Pereira também recebera a
implantacao de biovaletas, reforcando o sistema de drenagem local.
E na Rua General Melo foi proposto em projeto de requalificagao
urbana de um calgadao para pedestres conectando a Feira Central e
Esplanada Ferroviaria. Tais agdes visam promover maior seguranca
viaria e aprimorar 0s espacos publicos, contribuindo para a
humanizacao do entorno do Hospital.
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EIXOS DE LIGACAO ENTRE SANTA
CASA COM A FEIRA CENTRAL E
ESPLANADA FERROVIARIA

A proposta parte do reconhecimento da
importancia de reforgar as conexdes entre a
Santa Casa, Feira Central e Esplanada
Ferroviaria, regido conhecida como patrimonio
histérico tombado de Campo Grande.

Para isso, propde-se a implantacido de eixos
estruturantes com destaque para os tracados
das ruas Treze de Maio e General Melo, por
meio da requalificacdo dos espacgos publicos
com calcadas acessiveis, arborizacao,
iluminagcdo adequada, sinalizagao e mobiliario
urbano.

Esses eixos devem operar como corredores de
ativacdo urbana, promovendo deslocamentos
sustentaveis, como caminhadas e
ciclomobilidade, além de fomentar a
permanéncia qualificada. Essa integragcdo nao
apenas conecta territorios, mas também
fortalece o tecido urbano, estimula o comércio
de proximidade, valoriza a cultura local e amplia
o potencial do espago publico como agente
promotor de saude e qualidade de vida.

LEGENDA

1 RUA EDUARDO SANTOS PEREIRA
2 RUATREZE DE MAIO
3 RUAGENERAL MELO

4 RUA 14 DE JULHO

=== EIXOS DE LIGAGCAO

ESPLANADA
FERROVIARIA

FEIRA CENTRAL

HOSPITAL
SANTA CASA




PLANTA GERAL - ATUAL

ESCALA 1:2000

RUA GENERAL MELO

RUA EDUARDO SANTOS
PEREIRA

OIVI 34 3Z3d1 YNy
RUA RUI BARBOSA

AVENIDA MATO GROSSO

LEGENDA

- USO COMERCIAL/SERVICOS

- USO SERVICOS

USO RESIDENCIAL

FINALIDADES ESSENCIAIS
- VAZIO URBANO

- USO TERRITORIAL

CANTEIRO EXISTENTE

- LEITO CARROGAVEL

CONCRETO/PASSEIO PUBLICO

._=|:| ILUMINACAO EXISTENTE

COQUEIRO EXISTENTE

PONTO DE ONIBUS EXISTENTE

@ SINALIZAGAO VERTICAL EXISTENTE
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PLANTA GERAL - PROPOSTO
ESCALA 1:2000

Esta proposta ressignifica o uso do terreno
hospitalar ao transformar parte de sua area em
um espaco de encontro que integra lazer, saude
e convivéncia. Na planta geral da area de
estudo, essa articulacao territorial torna-se RUA EDUARDO
evidente, o numero 1 indica o Hospital Santa SANTOS PEREIRA
Casa, ponto central do conjunto. O numero 2
representa a praca proposta, localizada dentro
dos limites do terreno hospitalar e voltada ao
bem-estar coletivo. O numero 3 refere-se a um 2
vazio urbano subutilizado, com sugestdo de

implantagdo de um posto policial comunitario,

reforcando a seguranga local. E por fim, o

numero 4 corresponde a Rua General Melo, RUA GENERAL MELO

eixo estratégico proposto como via de o <«
conectividade entre o entorno hospitalar e a CcC 8
area de patriménio histérico da cidade. A leitura : m
integrada desses elementos reforga o potencial 0 %
~ . m
de regeneracdo urbana por meio de N om
intervencdes sensiveis e funcionais. m )
O o
m
LEGENDA 4 < <«
USO COMERCIAL/SERVICOS
O > ~
- USO SERVICOS o
USO RESIDENCIAL
FINALIDADES ESSENCIAIS
LEGENDA
- VAZIO URBANO
1 HOSPITAL SANTA CASA USO TERRITORIAL 1
CANTEIRO EXISTENTE
2 PRACA PROPOSTA - LEITO CARROGAVEL
CONCRETO/PASSEIO PUBLICO
3 USO SUGERIDO 4] ILUMINAGAO EXISTENTE AVE N I DA MATO G ROSSO
PARA POSTO
POL|C|AL COQUEIRO EXISTENTE
PROPOSTO |:| PONTO DE ONIBUS EXISTENTE
PROPOSTA DE CONEXAO )
4 (RUA GENERAL MELO) SINALIZAGAO VERTICAL EXISTENTE




PLANTA PRACA - PROPOSTA
ESCALA 1:500

A proposta da praga parte do desejo genuino de transformar uma area atualmente
utilizada, em parte, como estacionamento da Santa Casa em um espaco vivo, acolhedor e
significativo para a comunidade. Projetada com sensibilidade e atencdo aos detalhes, a
praca foi pensada com um paisagismo que vai além da estética, busca despertar
sensagoes de bem-estar, serenidade e conexao com a natureza por meio de elementos
terapéuticos. Para incentivar habitos saudaveis, o espago contara com aparelhos de
ginastica ao ar livre, acessiveis a pessoas de diferentes faixas etarias. As criangas também
foram cuidadosamente consideradas no projeto, com um playground que estimula o brincar
livre em um ambiente seguro, acolhedor e préximo as areas de espera do hospital. Esta
proposta ressignifica o uso do terreno hospitalar ao criar um ponto de encontro que une
lazer, saude e convivéncia. Trata-se de um gesto de cuidado com as pessoas, oferecendo
um refugio de qualidade em meio a rotina hospitalar.

TABELA VEGETAGAO
‘ NOME CIENTiFICO‘ NOME POPULAR DIAMETRO COPA ‘ ALTURA TOTAL
Lavar{da' Lavanda ) Até 80cm : Emn -.
angustifolia . .
Rosmarinus Alecrim - Até 1,5m Vanaw
officinalis
Aloy sia Erva-cidreira R 1,5-2m
citrodora
Lantana Cambara ) 15-2m
camara
Ocimurm Manjericio i 30 - 60cm MAPA CHAVE
basilicum
SEM ESCALA
Dietes
i - 60cm - 1m
bicolor Moreia
Tabebuia .
Ipé-amarelo 5-8m 6 -8m
ochracea
Bagh/n/a Pata-de-vaca 5-7m 4-6m
variegata
LEGENDA
USO COMERCIAL LIXEIRA PUBLICA
CANTEIRO ILUMINACAO PROPOSTA
PISO INTERTRAVADO ARVORES EXISTENTES
MOBILIARIO URBANO 1 ACESSOS PEDESTRES
PRACA
ESPELHO D’AGUA

1) ' PLANTA PRAGA
ESCALA 1:500
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CORTE A - PRACA PROPOSTA HOSPITAL SANTA CASA
ESCALA 1:250

CORTE B - PRACA PROPOSTA HOSPITAL SANTA CASA
ESCALA 1:400
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PERSPECTIVAS PRACA HOSPITAL - PROPOSTA
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RUA RUI BARBOSA - SETOR A - ATUAL
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AVENIDA MATO GROSSO - SETOR D - ATUAL
ESCALA 1:1000
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AVENIDA MATO GROSSO - SETOR D - PROPOSTO
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. USO SERVICOS
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RUA RUI BARBOSA - SETOR A

Figura 70: llustracdo esquematica Rua Rui
Barbosa, elaborado pela autora, 2025.

RUA RUI BARBOSA

Figura 71: Google streetview Rua Rui Barbosa, adaptado pela
autora,2025.

Figura 72: Google streetview Rua Rui Barbosa, adaptado
pela autora, 2025.
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RUA RUI BARBOSA - SETOR A- ATUAL

ESCALA 1:250

PERFIL V|AR|Q - ATUAL A Rua Rui Barbosa, uma das principais vias do entorno da Santa Casa,

ESCALA 1:200 apresenta sérias deficiéncias que comprometem a experiéncia urbana e a
seguranca dos transeuntes. A acessibilidade € um dos pontos mais

LEGENDA criticos. Em diversos trechos, observa-se a auséncia de elementos

essenciais como piso tatil e rampas de acesso, dificultando a mobilidade
de pessoas com deficiéncia, idosos e pacientes em recuperacdo. Além
disso, a iluminacao publica é precaria, com pontos escuros que acentuam
a sensacgao de inseguranga, especialmente durante a noite, situagao

- USO COMERCIAL/SERVIGOS

USO RESIDENCIAL

CANTEIRO EXISTENTE particularmente preocupante em uma area de circulagao hospitalar
) intensa.
. LEITO CARROCAVEL _ o
Outro problema recorrente na Rua Rui Barbosa é o sistema de drenagem
PASSEIO PUBLICO ineficiente. Bocas de lobo obstruidas e insuficientes comprometem o
escoamento das aguas pluviais, gerando alagamentos em dias de chuva
] ILUMINACAO EXISTENTE e agravando o desgaste da pavimentagdo. Soma-se a isso a auséncia de

sinalizacado refletiva nos trechos utilizados por ambulancias em
contrafluxo, como catadidptricos, que sao fundamentais para orientar
condutores com seguranga durante a noite. Essas falhas evidenciam a
urgéncia de uma requalificacdo urbana que priorize acessibilidade,
funcionalidade e segurancga no entorno da instituicdo hospitalar.
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A proposta de requalificacdo urbana da Rua Rui Barbosa busca
transformar essa importante via do entorno da Santa Casa em um
espaco acessivel, seguro e funcional, especialmente considerando seu
papel estratégico na mobilidade hospitalar. A requalificagdo das
calcadas sera conduzida conforme os principios da acessibilidade
universal, com a implantacdo de piso tatil direcional, rampas com
inclinagdo adequada e lombofaixas em pontos-chave, promovendo
travessias seguras para pedestres, inclusive para pessoas com
mobilidade reduzida. Além disso, a iluminacao publica sera redesenhada
com foco bidirecional, garantindo tanto a visibilidade do trafego de
veiculos quanto a seguranca dos pedestres durante a noite. No aspecto
ambiental e funcional, propde-se a implantacdo de biovaletas entre os
espacos de estacionamento, auxiliando de forma sustentavel no
escoamento das aguas pluviais e reduzindo a sobrecarga no sistema de
drenagem. Para garantir a seguranca no trecho de contrafluxo utilizado
por ambulancias, sera incluida sinalizagdo refletiva por meio de
catadioptricos, aumentando a visibilidade noturna e orientando os
condutores com maior precisdo. Com isso, a Rua Rui Barbosa se
configura como eixo prioritario na requalificacdo urbana do entorno,
integrando infraestrutura acessivel, seguranca viaria. 03



Figura 27: Isométrico explodido simplificado da
Rua Rui Barbosa. Elaborado pela autora, 2025.

RUA TREZE DE MAIO - SETOR B

Figura 73: llustragdo esquematica Rua Treze de Maio,
elaborado pela autora, 2025.

Figura 74: Google streetview Rua Treze de Maio, adaptado pela autora, 2025.

" RUA TREZE DE MAIO

Figura 75: Google streetview Rua Treze de Maio, adaptado pela autora, 2025.
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A Rua Treze de Maio, eixo fundamental de circulacdo no entorno
da Santa Casa, revela sérias fragilidades urbanas que impactam
diretamente a qualidade de vida dos pedestres e usuarios do
transporte publico. A acessibilidade nas calgcadas é severamente
comprometida, com longos trechos sem piso tatil ou rampas de
acesso, dificultando a mobilidade de pessoas com deficiéncia,
idosos e acompanhantes de pacientes. A iluminagéo publica ao
longo da via € insuficiente, com areas mal iluminadas que
acentuam a sensacéao de inseguranga, especialmente no periodo
noturno um fator critico em uma zona de alta circulacdo
hospitalar. Além disso, a via apresenta deficiéncias estruturais
que comprometem o funcionamento e o conforto urbano. O
sistema de drenagem é precario, com bocas de lobo danificadas
ou obstruidas, o que dificulta 0 escoamento das aguas pluviais e
potencializa alagamentos. Soma-se a isso o abrigo de ponto de
Onibus com estrutura inadequada: sem cobertura eficaz contra
sol e chuva, expde os usuarios do transporte coletivo as
intempéries e a espera desconfortavel.
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A proposta de requalificacdo da Rua Treze de Maio visa transformar este
importante eixo urbano do entorno da Santa Casa em um espac¢o mais acessivel,
seguro e funcional. As calgcadas serdo redesenhadas com base nas diretrizes de
acessibilidade universal, contemplando piso tatil direcional e rampas com
inclinagdo adequada em todos os trechos. Além disso, serdo implantadas faixas
de travessias de pedestres, em pontos estratégicos para garantir travessias
seguras e inclusivas aos pedestres, especialmente considerando o fluxo constante
de pacientes, acompanhantes e trabalhadores da saude. A iluminacao publica
sera totalmente revitalizada, com um sistema bidirecional que atenda tanto ao
trafego de veiculos quanto a visibilidade dos pedestres, aumentando a sensagao
de seguranca no periodo noturno. Pensando na sustentabilidade e no conforto
urbano, propde-se a instalacdo de biovaletas entre as areas de estacionamento,
favorecendo o escoamento eficiente das aguas pluviais e reduzindo o impacto
ambiental. Outro ponto central da proposta € conexao da Rua com o calgadao
proposto da Rua General Melo. Além disso, serdo instalados abrigos modernos e
funcionais, com cobertura eficaz contra sol e chuva, assentos confortaveis,
acessibilidade garantida e bicicletarios integrados como demonstrado na Figura

49.
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Figura 27: Isométrico explodido simplificado da
Rua Rui Barbosa. Elaborado pela autora, 2025.

RUA EDUARDO SANTOS
PEREIRA - SETOR C

Figura 76: llustragdo esquematica Rua Eduardo Santos
Pereira, elaborado pela autora, 2025.

Figura 77: Google streetview Rua Eduardo Santos Pereira,
adaptado pela autora, 2025.

"% RUA EDUARDO SANTOS PEREIRA

Figura 78: Google streetview Rua Eduardo Santos
Pereira, adaptado pela autora, 2025.
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A Rua Eduardo Santos Pereira, situada em uma zona estratégica do
entorno da Santa Casa, apresenta uma série de deficiéncias urbanas
que comprometem sua funcionalidade e a seguranga de quem por ali
transita. As calcadas, em diversos trechos, carecem de elementos
essenciais a acessibilidade universal, como piso tatil e rampas de
acesso, tornando o percurso desafiador para pessoas com
mobilidade reduzida, idosos e pacientes em deslocamento. A
iluminag&o publica é outro ponto critico: trechos pouco iluminados
contribuem para a sensagao de inseguranca, especialmente a noite,
em uma area que deveria oferecer conforto e protecdo aos
pedestres. Além disso, a infraestrutura da rua revela falhas
significativas no sistema de drenagem, com bocas de lobo obstruidas
ou danificadas, prejudicando o escoamento eficiente das aguas
pluviais e aumentando o risco de alagamentos. Outro aspecto que
demanda atencdo é a auséncia de sinalizacao refletiva no trecho de
contrafluxo destinado as ambulancias. A falta de catadioptricos
compromete a visibilidade noturna e a seguranca do trafego
emergencial, em um contexto urbano onde agilidade e clareza na
circulacdo podem ser determinantes. Esses fatores evidenciam a
necessidade de requalificacdo da Rua Eduardo Santos Pereira,
valorizando sua importancia como via de apoio a rede hospitalar e de
conexao urbana. 08
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A proposta de requalificagdo da Rua Eduardo Santos Pereira parte da
necessidade de transformar esta via, hoje marcada por deficiéncias
estruturais, em um espacgo urbano acessivel, seguro e sustentavel. A
reconfiguragdo das calgadas sera realizada conforme as diretrizes de
acessibilidade universal, garantindo a implantagcao de piso tatil direcional
e rampas com inclinacdo adequada em todos os trechos, além da
inclusdo das biovaletas, para promover fluidez no escoamento pluvial.
Para ampliar a segurangca e a eficiéncia da infraestrutura urbana, a
proposta contempla um novo sistema de iluminagao bidirecional, voltado
tanto ao trafego viario quanto a visibilidade dos pedestres. Por fim, a
instalacdo de catadioptricos (olhos-de-gato) no trecho exclusivo de
contrafluxo para ambulancias garantira maior visibilidade em condi¢cdes
noturnas ou de baixa luminosidade, reforcando a sinalizacdo e a
seguranca de veiculos de emergéncia em transito. Com essas
intervencgdes, a Rua Eduardo Santos Pereira é reposicionada como uma
via estratégica, preparada para atender com qualidade as demandas do
entorno hospitalar.
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Figura 27: Isométrico explodido simplificado da
Rua Rui Barbosa. Elaborado pela autora, 2025.

AVENIDA MATO GROSSO - SETOR D

Figura 79: llustragdo esquematica Avenida Mato Grosso,
elaborado pela autora, 2025.

Figura 80: Google streetview Av. Mato Grosso, adaptado pela autora, 2025.

BEE  AVENIDA MATO GROSSO

Figura 81: Google streetview Av. Mato Grosso, adaptado pela autora, 2025.
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. A Avenida Mato Grosso, uma das principais vias de ligacédo do
PERFIL VIARIO - ATUAL centro de Campo Grande, apresenta fragilidades significativas

ESCALA 1:200 em sua infraestrutura urbana, especialmente no trecho que
integra o entorno da Santa Casa. A acessibilidade nas
LEGENDA calcadas encontra-se comprometida em diversos pontos, com

a auséncia de piso tatil, rampas de acesso e nivelamento
PISO INTERTRAVADO/ adequado, o que dificulta a mobilidade segura de pessoas
ESTACIONAMENTO A - . .
com deficiéncia, idosos e usuarios em transito hospitalar.
PONTO DE ONIBUS EXISTENTE f e U .
Esse cenario é agravado pela iluminagao publica insuficiente,

CANTEIRO EXISTENTE com trechos mal iluminados que geram sensagao constante
DESMAZELADO de inseguranca, sobretudo no periodo noturno, mesmo se
- LEITO CARROGAVEL tratando de uma avenida de grande fluxo e importancia. Além

das questdes relacionadas a acessibilidade e a seguranca, a
Avenida Mato Grosso também sofre com deficiéncias no
4] ILUMINAGAO EXISTENTE sistema de drenagem urbana, essas falhas de infraestrutura
comprometem nao apenas o conforto dos usuarios, mas
também a eficiéncia da mobilidade e a imagem de uma
ARVORES EXISTENTES avenida que deveria representar um eixo estruturante e
qualificado na malha urbana central. 101
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resgatar seu papel como eixo estruturante do centro de

LEGEND':XEIRAPU,BUCA Campo Grande, com foco em acessibilidade, seguranca e
S MOBILIARIO URBANO bem-estar urbano. As calcadas ao longo da via serdo
LOMBOFAIXA PROPOSTA reformuladas conforme os principios da acessibilidade
CICLOFAIXA PROPOSTA universal, com implantagcdo de piso tatil direcional, rampas
PISO INTERTRAVADO PROPOSTO com inclinacdo adequada e lombofaixas em pontos
Il vazo ursano estratégicos, garantindo travessias seguras e confortaveis

- USO TERRITORIAL

para todos os pedestres até o ponto de 6nibus e também,
aqueles que se deslocam em direcdo a Santa Casa. A
iluminagdo publica sera modernizada com sistema
bidirecional, o que contribui para a seguranca noturna em
uma das vias mais movimentadas da cidade. Além das
melhorias funcionais, a proposta valoriza solugdes
sustentaveis e sensiveis ao contexto hospitalar. Foi proposto
biovaletas entre as areas de estacionamento no canteiro
central da Avenida, facilitando o escoamento natural das
[l CATADIOPTRICOS (OLHOS-DE-GATO) B L. . . .
PROPOSTO aguas pluviais e contribuindo para a reducdo de
LOMBOFAIXA PROSPOSTA . . L
alagamentos. O canteiro central da avenida sera proposto
ARUORES PROPOSTA BIOVALET por meio de um projeto de diretrizes paisagistica terapéutica,
ILUMINAGAO PROPOSTA utilizando espécies vegetais cuidadosamente selecionadas
para gerar conforto térmico. 102
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para ir além da func¢do estética ou de organizacao do espaco. Considerando a realidade do CICLOFAIXA PROPOSTA 2 FORRAGAO
entorno da Santa Casa, onde circulam diariamente pacientes, acompanhantes e PISO INTERTRAVADO PROPOSTO
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elementos de contemplacdo busca criar um ambiente mais acolhedor, sensivel as PASSEID PUBLICO
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momento de pausa em meio a rotina hospitalar. LOMINAGRO PROPOSTA




RUA GENERAL MELO - SETOR E

Figura 82: llustragdo esquematica Rua General Melo,
elaborado pela autora, 2025.

Figura 83: Google streetview Rua General Melo, adaptado pela autora,
2025.

B RUA GENERAL MELO

Figura 84: Google streetview Av. Mato Grosso, adaptado pela autora, 2025.
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A Rua General Melo, que atravessa o entorno imediato da Santa
Casa de Campo Grande, apresenta diversas fragilidades urbanas
que comprometem sua funcionalidade e seguranga, mesmo sendo
parcialmente tombada como patrimbnio historico. Em trechos
significativos da via, as calgcadas encontram-se deterioradas e
carecem de elementos basicos de acessibilidadee e sinalizacées
verticais, tornando o deslocamento dificil e inseguro para pessoas
com mobilidade reduzida. A iluminacdo publica é deficiente, com
pontos de baixa visibilidade que intensificam a sensacdo de
inseguranga no periodo noturno, um problema especialmente grave
em uma area de grande circulagdo de pedestres, pacientes e
profissionais de saude. A Rua General Melo também sofre com um
sistema de drenagem ineficiente: bocas de lobo obstruidas ou
danificadas comprometem o escoamento das &guas pluviais,
favorecendo o acumulo de agua e o desgaste do pavimento. Esses
problemas, agravados pelo descaso com a preservagido da
identidade historica da via, revelam a urgéncia de uma requalificagéo
que integre infraestrutura moderna com o devido respeito ao seu
valor patrimonial, resgatando o potencial simbodlico e funcional da
Rua General Melo.
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A Rua General Melo, situada no entorno imediato da Santa Casa de
Campo Grande, carrega um papel de grande relevancia histérica e
simbdlica para a cidade, tendo parte de seu tracado tombado como
patrimbénio. Esse valor cultural reforca a urgéncia de intervencgdes
sensiveis e qualificadas.

Diante desse cenario, propde-se a transformacao da Rua General Melo
em um calcadao para pedestres, concebido com diretrizes que respeitam
seu valor patrimonial e, simultaneamente, incorporam solucdes
contemporaneas e inclusivas. O projeto prevé a criacdo de um espaco
de permanéncia qualificado, com paisagismo terapéutico ao longo do
percurso, promovendo conforto ambiental, bem-estar e acolhimento ao
publico que transita em meio a marcos histéricos da cidade.

Para contribuir com a drenagem urbana, serdo implantados pisos
intertravados e biovaletas integradas ao paisagismo, articulando
funcionalidade técnica e linguagem urbana coerente com a identidade do
local. Além disso, serao implantados pontos estratégicos para quiosques
de apoio ao uso publico, estimulando a vitalidade econdémica da area e
incentivando o uso continuo do espaco. Essa requalificacdo busca,
assim, devolver a Rua General Melo seu protagonismo como espacgo
publico humanizado, acessivel, seguro e culturalmente preservado.
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Figura 86: llustracdo Perspectiva Calgadao Rua General Figura 87: llustracdo Perspectiva Calgadao Rua General
Melo, elaborado pela autora, 2025. Melo, elaborado pela autora, 2025.

Figura 88: llustracdo Perspectiva Calgcadao Rua General
Melo, elaborado pela autora, 2025.



Figura 89: llustragdo Perspectiva Calgadao Rua General
Melo, elaborado pela autora, 2025.



Figura 90: llustracao Perspectiva Cruzamento Calgaddo Rua
General Melo com Rua 14 de Julho, elaborado pela autora, 2025.

Figura 91: llustracdo Perspectiva Calgaddo Rua General Figura 92: llustracao Perspectiva Cruzamento Calgaddo Rua
Melo, elaborado pela autora, 2025. General Melo com Rua 14 de Julho, elaborado pela autora, 2025.



CONSIDERAGOES FINAIS



A elaboracao deste trabalho permitiu refletir sobre o papel transformador da
arquitetura e do urbanismo na construcdo de cidades mais humanas,
acessiveis e integradas as reais necessidades da populacao.

Ao focar no entorno do Hospital Santa Casa de Campo Grande, foi possivel
identificar desafios urbanos concretos e propor solugcdbes que nao apenas
atendem as demandas de mobilidade e infraestrutura, mas que também
buscam criar ambientes mais acolhedores, seguros e funcionais e que
promovam a saude publica através do urbanismo.

As propostas desenvolvidas ao longo do projeto foram norteadas pelos
principios da acessibilidade universal, da mobilidade ativa e da requalificagcao
de vazios urbanos, sempre em dialogo com o Plano de Desenvolvimento da
Regido Urbana do Centro e seus eixos estratégicos e as bases tedricas
utilizadas.

A valorizacdo do pedestre, a priorizacdo de areas verdes e a criacdo de
espacos de permanéncia qualificam o espaco publico n&do apenas como lugar
de passagem, mas como lugar de estar, conviver e pertencer.

O conceito de paisagismo terapéutico, presente em diferentes pontos do
projeto, reforca a compreensao de que o contato com a natureza deve integrar
o cotidiano urbano, especialmente em areas de intensa circulacido e
vulnerabilidade emocional, como o entorno hospitalar.

A proposta de um calgadao humanizado na Rua General Melo promove nao
apenas mobilidade segura e acessivel, mas também momentos de respiro e
acolhimento para a populagdo, ao mesmo tempo em que estabelece uma
conexao simbdlica e fisica com uma das areas de maior relevancia histérica
da cidade.

Esse olhar mais sensivel e atento as necessidades humanas foi essencial
para tornar o projeto verdadeiramente humanizado. Mais do que propor
solucdes fisicas e funcionais, esta proposta buscou evidenciar que a cidade
deve ser pensada para todos, com equidade, empatia e cuidado no desenho
dos espacos publicos.

Figura 93 :Figura abstrata urbanismo
humanizado, elaborado pela autora,
2025.
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ANEXO | - QUESTIONARIO APLICADO

*|dade:

*Ha quanto tempo vocé frequenta o bairro?

*Qual é o motivo mais frequente da sua visita ao Hospital Santa Casa?

*Como vocé avalia AS RUAS do entorno do hospital em termos de
seguranca e conforto?

*A INFRAESTRUTURA DAS RUAS ao redor do hospital (calgadas,
iluminagao, sinalizagao) é adequada para vocé?

*Vocé se sente acolhido pelo AMBIENTE NAS RUAS ao redor do
hospital?

*Na sua opinidao, quais melhorias poderiam tornar AS RUAS (Av. Mato
Grosso, Rua Treze de Maio, Rua Rui Barbosa e Rua Eduardo Santos
Pereira) do entorno do hospital mais acolhedor e acessivel?

*Na sua opiniao, existe areas suficientes para descanso (bancos,
areas sombreadas) e convivéncia nas proximidades do hospital?

*Como vocé avalia a mobilidade (facilidade em atravessar ruas,
estacionar, etc) ao redor do hospital?

*Como vocé avalia o comércio ao redor do hospital? (Exemplo:
Existem restaurantes, cafeterias, padarias, etc, suficientes para
atender a demanda).

*Na sua opiniao, quais sao as principais melhorias necessarias NAS
RUAS (Av. Mato Grosso, Rua Treze de Maio, Rua Rui Barbosa e Rua
Eduardo Santos Pereira) para tornar o entorno do hospital mais
agradavel e seguro?
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