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* Este documento devera ser complementado e adaptado para implantacdo do Projeto de Referéncia desta
tipologia ao local onde sera construido. Sob a responsabilidade do tomador do recurso.

**0 Projeto de implantagdo sera de responsabilidade do Municipio onde o Centro de Ateng¢do Psicossocial
(CAPS) sera implantado e devera conter todas as informag¢oes necessarias para que a edificagdo funcione de
maneira completa, assim como apresentar os projetos, memoriais e detalhamentos para a perfeita realizagdo
das movimentagGes de terra necessarias (terraplenagem), compactagdo de terreno, adequagao das fundagées
conforme a sondagem que devera ser realizada in loco, acessibilidade, estacionamentos e vias externas,
iluminagdo externa, de acesso ao lote, entre outros, atendendo os cédigos e normas municipais; bem como a
adaptagdo do projeto executivo a legislagdo do Municipio onde sera construido. Caberd ao Proponente
implantar o projeto de referéncia ao terreno escolhido para a constru¢ao, complementando o caderno de
encargos e projetos com as informagoes necessarias e suficientes ao processo licitatério do empreendimento
como um todo.

***Este documento deve ser utilizado em conjunto com as demais pranchas de arquitetura, engenharia,
memoriais, memdrias de calculo e planilha orgamentaria correspondente.

Em caso de divida procurar o Departamento de Satide Mental, Alcool e outras Drogas (DESMAD/SAES) E-mail:
saudemental@saude.gov.br
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Estabelecimento de saude

Razdo Social: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)
Nome Fantasia: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)
Endereco: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)

CEP: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)

Projetista(s) responsavel(eis) pelo projeto legal de aprovacdo nos érgao competentes do
estabelecimento de saude

Nome: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)

CPF/CNPJ*: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)

Endereco: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)

CAU/CREA: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)

ART/RRT: (referente aos projetos legais de aprovacdo - a ser preenchido pelo ente municipal,
estadual/distrital)

Responsavel Técnico pelo Estabelecimento de Saude

Nome: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)
CPF: (a ser preenchido pelo ente municipal, estadual/distrital)

2. Memorial de Projeto de Arquitetura
Conceito Macro - Elaboragao da solugao

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) sdo pontos estratégicos que integram a
Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), instituida pela Portaria MS/GM n2 3.088, de 23 de
dezembro de 2011, e consolidada pela Portaria de Consolidacdo n? 3, de 28 de setembro de
2017 (BRASIL, 2017). Este projeto tem como objetivo orientar gestores locais, equipes dos
CAPS e outros atores envolvidos na discussdo e avaliacdo de projetos de construcao, reforma
e ampliacdo dos espacos destinados a atencdo psicossocial.

Dado que a estrutura fisica e os ambientes dos CAPS sao elementos fundamentais para
garantir a qualidade do cuidado e das interagdes entre usudrios, equipes e territérios, este
projeto busca contribuir para a expansdo, sustentabilidade e fortalecimento da
implementagao das RAPS. Isso esta alinhado ao processo de consolidagdo da reforma
psiquiatrica em curso no Sistema Unico de Satde (SUS), conforme os principios estabelecidos
pela Lei n2 10.216, de 6 de abril de 2001 (BRASIL, 2004).

O projeto arquitetdnico e de ambiéncia proposto deve ser concebido como um suporte
para a promocdo de relacdes e processos de trabalho que respeitem as diretrizes e os
objetivos da RAPS. Essas diretrizes incluem o cuidado singularizado, a base comunitdria e
territorial, a substituicdo do modelo asilar e o respeito aos direitos humanos, a autonomia e a
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liberdade dos individuos. Ressalta-se que, conforme as necessidades locais, a proposta de
ambientes pode ser ampliada ou adequadas pelo ente. Este projeto, portanto, ndo objetiva a
padronizacdo, mas sim oferecer um ponto de partida para reflexdes sobre o papel e os espacos
dos CAPS, tratando assim de um projeto de referéncia.

Para o desenvolvimento deste projeto, foram estabelecidos diretrizes e premissas que
representam os principais atributos da Atencao Psicossocial. A singularidade dos usuarios é
considerada o ponto de partida do cuidado, sempre levando em conta os aspectos
biopsicossociais que influenciam sua saide. Em consonancia com a RAPS, os CAPS tém como
finalidade apoiar a criacdo, ampliacdo e articulacdo de pontos de atencdo a saude para
pessoas em sofrimento psiquico, com transtornos mentais ou necessidades decorrentes do
uso de alcool e outras drogas, no ambito do SUS.

Entre as principais diretrizes da RAPS, que impactam diretamente na organizagao
espacial dos CAPS construidos no ambito do novo Programa de Aceleracao do Crescimento
(PAC 2023-2026), destacam-se:

<

Integragdo ao territério: estruturas fisicas adaptadas as caracteristicas
socioambientais e climaticas locais, com espacos externos integrados;

Respeito aos direitos humanos: garantia da autonomia e liberdade dos usuarios;
Promogado da equidade: Reconhecimento dos determinantes sociais da saude;
Combate ao estigma e preconceito;

Garantia de acesso e qualidade dos servigos: cuidados integrais e assisténcia
multiprofissional sob légica interdisciplinar;

Atengao centrada nas necessidades dos individuos: desenvolvimento de projetos
terapéuticos singulares;

Inclusdo social e cidadania: atividades no/para o territério que promovam autonomia
e participagao social;

Redugado de danos: Estratégias para minimizar riscos e impactos associados ao uso de
substancias;

Base territorial e comunitaria: participacdo e controle social de usudrios e familiares;
Comunicagao e educacgao popular em saude;

Formacdao e capacitagdo: Espacos adequados para formacdo de estudantes e
trabalhadores de salde, incluindo educacdo permanente;

Seguranga e monitoramento: Avaliagdo continua das estruturas, processos e
resultados assistenciais;

Inovagbes em saude digital: Estimulo ao uso adequado de solugdes digitais.

< < KKK £ < < LLK«LK«

Essas diretrizes orientam a criacdo de espacos que atendam as necessidades dos CAPS
e fortalecam seu papel dentro da rede de atencdo psicossocial, garantindo a qualidade do
cuidado e a consolidagdo dos avangos do SUS.

Atos Normativos
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A solucdo técnica proposta, baseada no projeto arquiteténico fornecido, esta em
conformidade com as normas aplicaveis ao tema. O foco principal estd na norma sanitaria
vigente no pais, no caso a RESOLUCAO - RDC N2 50, DE 21 DE FEVEREIRO DE 2002, que
estabelece o Regulamento Técnico para o planejamento, programacdo, elaboracdo e
avaliacdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de saude.

A seguir, estdo listados os atos normativos mais relevantes que serviram como base
para a elaboracao do projeto:

a) Portaria de Consolidagao n2 3, de 28 de setembro de 2017. Consolida as normas sobre as
Redes tematicas de atencdo a salude, redes de servigo de salde e as redes de pesquisa em
saude do SUS. Brasilia: Ministério da Saude, 2017.

b) Portaria de Consolidagao n2 6, de 6 de outubro de 2017. Consolida as normas sobre o
financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as acdes e os servi¢os de saude
do Sistema Unico de Saude. Brasilia: Ministério da Satude, 2017.

c) RDCn251/2011 ANVISA - Dispde sobre os requisitos minimos para a analise, avaliacdo e
aprovagao dos projetos fisicos de estabelecimentos de saude no Sistema Nacional de
Vigilancia Sanitaria (SNVS) e da outras providéncias.

d) RDCn263/2011 ANVISA - Requisitos de Boas Praticas de Funcionamento para os Servigos
de Saude.

e) RDCn2222/2018 ANVISA - Regulamenta as Boas Praticas de Gerenciamento dos Residuos
de Servigos de Saude.

f)  RDC n? 36/2013 ANVISA - Institui agdes para a seguranca do paciente em servicos de
saude.

g) RDCn215/2012 ANVISA — Requisitos de boas praticas para o processamento de produtos
para saude.

h) ABNT NBR 9050/2020 - Acessibilidade a edificac6es, mobiliario, espacos e equipamentos
urbanos.

i) ABNT NBR 13532/1995 — Elaboracdo de projetos de edificagdes.

j)  ABNT NBR 6492/1994 — Representacdo de projetos de arquitetura.

k) NR 24/2019 - Condigdes Sanitdrias e de Conforto nos Locais de
Trabalhohttps://www.gov.br/trabalho-e-emprego/pt-br/acesso-a-
informacao/participacao-social/conselhos-e-orgaos-colegiados/comissao-tripartite-
partitaria-permanente/arquivos/normas-regulamentadoras/nr-24-atualizada-2022.pdf

- Além das normas acima mencionadas o Proponente devera se atentar para as demais
estabelecidas pelos catdlogos técnicos da ABNT e correlatos, com foco para as normas de
acessibilidade, também devera consultar e aplicar, quando pertinente, as demais normas
indicadas na Biblioteca de Temas de Servicos de Saude disponivel em Biblioteca de Temas de
Servicos de Saude (Biblioteca de temas de servicos de saude (Biblioteca Digital Anvisa: Pagina

inicial)

Caracterizacdo e premissas projetuais do CAPS Porte | E Il

O projeto de referéncia do CAPS Porte | e Il teve como parametro para implantagao
um terreno minimo recomendado de 35 m x 39 m resultando em uma area total de terreno


https://www.gov.br/trabalho-e-emprego/pt-br/acesso-a-informacao/participacao-social/conselhos-e-orgaos-colegiados/comissao-tripartite-partitaria-permanente/arquivos/normas-regulamentadoras/nr-24-atualizada-2022.pdf
https://www.gov.br/trabalho-e-emprego/pt-br/acesso-a-informacao/participacao-social/conselhos-e-orgaos-colegiados/comissao-tripartite-partitaria-permanente/arquivos/normas-regulamentadoras/nr-24-atualizada-2022.pdf
https://www.gov.br/trabalho-e-emprego/pt-br/acesso-a-informacao/participacao-social/conselhos-e-orgaos-colegiados/comissao-tripartite-partitaria-permanente/arquivos/normas-regulamentadoras/nr-24-atualizada-2022.pdf
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/assuntos/regulamentacao/legislacao/bibliotecas-tematicas/arquivos/servicos
https://bibliotecadigital.anvisa.gov.br/jspui/
https://bibliotecadigital.anvisa.gov.br/jspui/
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sugerida de 1.365,00 m? e uma area construida util da edificagdo aproximada de 564,56 m?,
implementada em pavimento térreo.

A escolha do método construtivo para o projeto de referéncia do CAPS Porte Il, que
embasou o detalhamento do projeto arquiteténico e dos demais projetos complementares de
engenharia, foi a construgao convencional. Esse método foi escolhido devido ao seu histérico
de ampla utilizacdo em todas as regides do pais, o que amplia a oferta de mao de obra que
atende aos critérios quali-quantitativos necessarios para a operacionalidade profissional
desde a andlise preparatdria, perpassando pela implantacdo das unidades, chegando a prépria
manutengdo pds entrada em funcionamento. O método consiste em supra estrutura e
fundacdes elaboradas em concreto armado, com fechamento externo em blocos ceramicos,
e coberta em telhas de fibrocimento com estrutura em madeira. Internamente, os
fechamentos verticais foram escolhidos com o uso de drywall.

Em consonancia com os compromissos firmados pelo governo federal junto a ONU,
gue integram os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) articulados pela Agenda
2030, este projeto promove a utilizacdo de estratégias para a construcdo de edificacdes
sustentaveis, visando garantir sua resiliéncia e adaptabilidade diante das mudangas climaticas.
Além disso, a integracdo e o arranjo das areas favorecem a iluminacao e ventilagdo natural.
Assim, o projeto foi desenvolvido com sistemas construtivos capazes de contribuir para a
preservacao e conservacao do meio ambiente, reduzindo o uso e o esgotamento dos recursos
naturais, a producdo de residuos e o consumo de energia.

Seguem as principais premissas adotadas no projeto:

VENTILAGAO E ILUMINAGAO NATURAL

Todos os ambientes com permanéncia prolongada possuem iluminacao e ventilacao
natural para reduzir a climatizagdo e iluminagao artificial.

Foram previstos elementos vazados (tipo cobogds) na fachada principal, em areas de
uso coletivo, com o objetivo de minimizar a incidéncia solar direta, contribuindo assim para o
conforto ambiental. No entanto, orienta-se a realizacdo do estudo das condicionantes de cada
terreno para implantagao do edificio, de acordo com a melhor orientagao solar e ventos
predominantes de cada regido.

ESTRATEGIAS DE USO E REUSO RACIONAL DA AGUA

No CAPS foram implementadas técnicas de reuso da agua descartada através da
captacao dos drenos de ar-condicionado e agua da chuva para utilizacdo nas torneiras do
jardim e limpeza. Além disso, foram selecionados acessérios com temporizadores como
torneiras de pressao e com sensor, com o intuito de reduzir o desperdicio de dgua.

ENERGIA RENOVAVEL
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A recomendacdo de utilizacdo de placas fotovoltaicas para a captacdo e geracao de
energia solar, cujo projeto devera ser desenvolvido por técnicos habilitados e de acordo com
a zona bioclimatica e condi¢des de insolagao de cada localidade. Assim como do consumo de
energia e das especificidades de cada concessionario local.

SISTEMA CONSTRUTIVO

A utilizacdo de um sistema construtivo enxuto (Lean Construction) para as vedacdes
o que reduz significativamente a geracdo de residuos de obra, otimizando o tempo e
agregando valor a esta edificagdo. Assim como a recomendagdo de uso de materiais
certificados com baixa emissao de carbono ou Zero Carbono, minimizando o efeito estufa.

Atribui¢Ges dos proponentes para o Projeto de Referéncia

A proposta projetual traz para os gestores um cardapio com solugdo que contempla
além do projeto arquiteténico, os projetos complementares de fundagdo e infraestrutura,
elétrica, hidros sanitario/esgoto, sistema de gases medicinais e sistema de ar-condicionado.

Por ser um projeto de referéncia, ficara a cargo do proponente (estados/DF e
municipios) a decisdo em utilizar todo o carddpio de projetos na integra, ou utilizar de maneira
parcial tais solucdes, devido as possiveis alteracdes que envolvem a adequacgdo no terreno
escolhido, bem como adaptag¢des as normas complementares em nivel local e normas de
concessionarias.

O Proponente deve considerar os ambientes de apoio técnico e logistico do CAPS,
promovendo uma andlise das necessidades de cada drea para assegurar que atendam as
demandas locais. Esse processo pode exigir um estudo de demanda, que verifica se as areas
previstas no projeto sdo adequadas para o volume e tipo de servicos esperados. Para garantir
a funcionalidade e eficiéncia dos servicos de apoio sem sobrecarregar o CAPS, pode-se adotar
estratégias como o uso de servigos terceirizados ou o apoio de unidades na Rede de Saude. A
proposta deve visar a autossuficiéncia do CAPS em suas atividades de apoio, em alinhamento
com o disposto na Parte Il da Norma Resolugdo da Diretoria Colegiada (RDC) RDC n250/2002
da ANVISA.

No caso de utilizacao total do projeto, para o projeto de fundacao e infraestrutura, o
gestor municipal/estadual/Distrital deverad elaborar o devido estudo do solo com
empresa/profissional qualificada para tal, assim confirmar a possibilidade de utilizagdo do
projeto disponibilizado em relagdo ao terreno escolhido, ratificando através de ART/RRT de
profissional habilitado pelo CONFEA/CREA ou CAU.

No caso de utilizacao parcial das solucées ofertadas pelo Ministério da Saude, o projeto
de implantacdo serd de responsabilidade do Ente onde o CAPS serd implantado e devera
conter todas as informacdes necessarias para que a edificacdo funcione de maneira completa,
entdo deve apresentar os projetos, memoriais e detalhamentos conforme devidas
adaptagdes.

Cabera ao Proponente implantar o projeto de referéncia ao terreno escolhido para a
construcdo, complementando o caderno de encargos e projetos com as informacdes
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necessarias e suficientes ao processo licitatério do empreendimento e para as devidas
aprovacoes. Assim, deve realizar a sondagem do solo, estudo topografico realizando as
atividades de movimentacdes de terra necessarias (terraplenagem), compactacdo de terreno,
dentre outros. Elaborando o projeto de implantacdo, deve-se atentar para acessibilidade,
solucdes para estacionamentos e vias externas, iluminacdo externa, de acesso ao lote, entre
outros, atendendo os cddigos e normas municipais. No entanto, ressalta-se que em sendo as
normativas locais (municipais e ou estaduais/DF) menos restritivas que as federais,
recomenda-se sempre adotar a mais restritiva, conforme cita a RDC n2 50/2002 ANVISA,
conforme citado na primeira pagina deste relatorio.

No caso de solucdo adaptada, o Ente deverd elaborar os seguintes artefatos:

v Estudo do solo (para projetos que seguem na integra o projeto de referéncia e para os
projetos adaptados);

v Projeto executivo de fundacdo, em func¢do do estudo realizado do SPT;

v Projeto executivo de entrada de dgua potdvel, saida de esgotos, saidas de dguas pluviais,
com aprovacgao na concessionaria local;

v Projeto executivo de entrada de energia, com aprovacado na concessionaria local;

V Projeto executivo de terraplenagem caso necessite;

v Projeto de urbanizacdo — calcadas de acesso, estacionamento, muros de divisa e iluminacao
externa conforme codigos de transito, obras e edificacdes de cada localidade;

v Projeto de geracdo de energia fotovoltaica de acordo com a zona bioclimatica, orientacao
em relacdo ao norte magnético e incidéncia solar de cada localidade;

v Projeto de acessibilidade conforme normas de cada municipio e ou estado/DF;

3. Organizagao fisico-funcional
Atribuigdes e Atividades realizadas pelo CAPS Porte l e ll

Segue a atribuicdo e a lista de atividades conforme a PARTE Il da norma RDC n2 50/2002
ANVISA, que orienta a montagem do estabelecimento desejado. Este documento reune as
atividades-fim, juntamente com as atividades de apoio necessdrias para o pleno
desenvolvimento das primeiras, incluindo suporte logistico, técnico e administrativo. Além da
RDC supracitada, foram respeitadas as portarias especificas do servico, que se apresentam nas
Portarias de Consolidagdao n2 3 e n? 6. Assim, essas atividades possibilitam que o CAPS
funcione como uma unidade de saude extra-hospitalar, operando de forma autossuficiente e
de acordo com os preceitos preconizados pela politica nacional de saide mental.
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Atribuicdes (RDC n2 50/2002 ANVISA):

Prestacdo de atendimento eletivo de promocgdo e assisténcia a salde em regime
ambulatorial: atencdo a saude incluindo atividades de promocgado, prevencado, vigilancia a
salude da comunidade e atendimento a pacientes externos de forma programada e
continuada.

Atividades (RDC n2 50/2002 ANVISA):

1.1-Realizar ac¢des individuais ou coletivas de prevencdo a saude, tais como: primeiro
atendimento, visita domiciliar, etc.;

1.3-Promover acdes de educacdo para a salde, através de palestras, demonstracdes e
treinamento "in loco", campanha, etc.;

1.6-Recepcionar, registrar e fazer marcagdo de consultas;

1.7-Proceder a consulta médica, psicoldgica, de assisténcia social, de nutricdo, de farmdcia, de
terapia ocupacional, de fonoaudiologia e de enfermagem;

1.10-Realizar procedimentos terapéuticos, que requeiram preparacdo e/ou observacdo
médica posterior, por periodo de até 24 horas *;

1.11- Executar e registrar a assisténcia médica e de enfermagem por periodo de até 24 horas;

Atividades do CAPS na Rede de Atencgdo Psicossocial (RAS)

Os CAPS nas suas diferentes modalidades sdo pontos de atencdo estratégicos da RAPS:
servigos de saude de cardter aberto e comunitario constituidos por equipe multiprofissional
gue atua sob a dtica interdisciplinar e realiza prioritariamente atendimento as pessoas com
sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de
crack, alcool e outras drogas, em sua darea territorial, seja em situacdes de crise ou nos
processos de reabilitacdo psicossocial (BRASIL, 2011) e sdo substitutivos ao modelo asilar.

Nessa perspectiva, o CAPS opera nos territdrios, compreendidos ndo apenas como
espacos geograficos, mas territérios de pessoas, de institui¢des, dos cenarios nos quais se
desenvolvem a vida cotidiana de usuarios e de familiares (BRASIL, 2005) e constituem-se como
um “lugar” na comunidade. Lugar de referéncia e de cuidado, promotor de vida, que tem a
missao de garantir o exercicio da cidadania e a inclusdo social de usuarios e de familiares.
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Os CAPS tém papel estratégico na articulagao da RAPS, tanto no que se refere a
atengao direta visando a promogao da vida comunitdria e da autonomia dos usudrios, quanto
na ordenacdo do cuidado, trabalhando em conjunto com as equipes de Saude da Familia e
agentes comunitdrios de saude, articulando e ativando os recursos existentes em outras
redes, assim como nos territorios.

O cuidado, no ambito do CAPS, é desenvolvido por intermédio de Projeto Terapéutico
Singular (PTS), envolvendo, em sua construcdo, a equipe, o usudrio e sua familia; a ordenacao
do cuidado estard sob a responsabilidade do CAPS e/ou da Atengdo Basica, garantindo
permanente processo de cogestdo e acompanhamento longitudinal do caso (BRASIL, 2011).

As praticas dos CAPS sdo realizadas em ambiente de “portas abertas”, acolhedor e
inserido nos territérios das cidades, dos bairros. Os PTS, acompanhando o usuario, em sua
histdria, cultura, projetos e vida cotidiana, ultrapassam, necessariamente, o espaco do préprio
servico, implicando as redes de suporte social e os saberes e recursos dos territdrios. Algumas
das acdes dos CAPS sdo realizadas em coletivo, em grupos, outras sdo individuais, outras
destinadas as familias, outras sdo comunitérias e podem acontecer no espaco do CAPS e/ou
nos territérios, nos contextos reais de vida das pessoas. De acordo com a Portaria n2 854, de
22 de agosto de 2012, consolidada pela Portaria de Consolidacdo n° 3 de 28 de setembro de
2017 (BRASIL, 2012a), poderdo compor, de diferentes formas, os PTS, de acordo com as
necessidades de usudrios e de familiares, as seguintes estratégias:

e Acolhimento inicial: primeiro atendimento, por demanda espontanea ou
referenciada, incluindo as situacdes de crise no territério; consiste na escuta
qualificada, que reafirma a legitimidade da pessoa e/ou familiares que buscam
0 servico e visa reinterpretar as demandas, construir o vinculo terapéutico
inicial e/ou se co-responsabilizar pelo acesso a outros servigos, caso necessario.

e Acolhimento diurno e/ou noturno: a¢do de hospitalidade diurna e/ou noturna,
realizada nos CAPS como recurso do PTS de usuarios, objetivando a retomada,
o resgate e o redimensionamento das relagdes interpessoais, o convivio
familiar e/ou comunitario.

e Atendimento individual: atencdo direcionada aos usudrios visando a
elaboracdo do PTS ou do que dele deriva. Comporta diferentes modalidades,
incluindo o cuidado e o acompanhamento nas situacdes clinicas de saude, e
deve responder as necessidades de cada pessoa.

e Atengdo as situagoOes de crise: acdes desenvolvidas para manejo das situacdes
de crise, entendidas como momentos do processo de acompanhamento dos
usudrios, nos quais conflitos relacionais com familiares, contextos, ambiéncia e
vivéncias causam intenso sofrimento e desorganizacdo. Esta acdo exige
disponibilidade de escuta atenta para compreender e mediar os possiveis
conflitos e pode ser realizada no ambiente do préprio servigo, no domicilio ou



NeYe] ' V. ¢

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

em outros espacos do territério que fagam sentido ao usudrio e a sua familia e
favorecam a construcao e a preservagdo de vinculos.

e Atendimento em grupo: a¢des desenvolvidas coletivamente, como recurso
para promover sociabilidade, intermediar relacdes, manejar dificuldades
relacionais, possibilitando experiéncia de construgao compartilhada, vivéncia
de pertencimento, troca de afetos, autoestima, autonomia e exercicio de
cidadania.

e Praticas corporais: estratégias ou atividades que favorecam a percepcao
corporal, a autoimagem, a coordenag¢do psicomotora, compreendidos como
fundamentais ao processo de construcdo de autonomia, promocgdo e
prevencdo em saude.

e Praticas expressivas e comunicativas: estratégias realizadas dentro ou fora do
servico que possibilitem ampliacdo do repertdrio comunicativo e expressivo
dos usudrios e favorecam a construcao e a utilizacdo de processos promotores
de novos lugares sociais e a inser¢cdao no campo da cultura.

e Atendimento para a familia: acdes voltadas para o acolhimento individual ou
coletivo dos familiares e suas demandas, que garantam a corresponsabilizacdo
no contexto do cuidado, propiciando o compartilhamento de experiéncias e de
informacdes.

e Atendimento domiciliar: atengao desenvolvida no local de morada da pessoa
e/ou de seus familiares, para compreensdo de seu contexto e de suas relagdes,
acompanhamento do caso e/ou em situagdes que impossibilitem outra
modalidade de atendimento.

e Acodes de reabilitacao psicossocial: agcdes de fortalecimento de usudrios e de
familiares, mediante a criagao e o desenvolvimento de iniciativas articuladas
com os recursos do territério nos campos do trabalho/economia solidaria,
habitacdo, educacdo, cultura, direitos humanos, que garantam o exercicio de
direitos de cidadania, visando a producdo de novas possibilidades para projetos
de vida.

e Promocgado de contratualidade: acompanhamento de usuarios em cenarios da
vida cotidiana — casa, trabalho, iniciativas de geracdo de renda,
empreendimentos solidarios, contextos familiares, sociais e no territério, com
a mediacao de relagbes para a criagcdo de novos campos de negociacdo e de
didlogo que garantam e propiciem a participa¢do dos usudrios em igualdade de
oportunidades, a ampliacdo de redes sociais e sua autonomia.

e Fortalecimento do protagonismo de usuarios e de familiares: atividades que
fomentem: a participagdo de usudrios e de familiares nos processos de gestao
dos servigos e da rede, como assembleias de servigos, participagdo em
conselhos, conferéncias e congressos; a apropriacao e a defesa de direitos; a
criacao de formas associativas de organizacdo. A assembleia é uma estratégia
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importante para a efetiva configuragao dos CAPS como local de convivéncia e
de promocdo de protagonismo de usudrios e de familiares.

e Acdes de articulagio de redes intra e intersetoriais: estratégias que
promovam a articulagdo com outros pontos de atengdo da rede de saude,
educagao, justica, assisténcia social, direitos humanos e outros, assim como
com os recursos comunitdrios presentes no territério.

e Matriciamento de equipes dos pontos de aten¢ao da atengao basica, urgéncia
e emergéncia, e dos servigos hospitalares de referéncia: apoio presencial
sistematico as equipes que oferte suporte técnico a condugdo do cuidado em
saude 13 mental por meio de discussdes de casos e do processo de trabalho,
atendimento compartilhado, agdes intersetoriais no territorio, e contribua no
processo de cogestdo e corresponsabilizagdo no agenciamento do projeto
terapéutico singular.

e Acoes de redugdao de danos: conjunto de praticas e de acdes do campo da
Saude e dos Direitos Humanos realizadas de maneira articulada Inter e
intrassetorial, que busca minimizar danos de natureza biopsicossocial
decorrentes do uso de substancias psicoativas, ampliar o cuidado e o acesso
aos diversos pontos de atencdo, incluidos aqueles que ndo tém relagdo com o
sistema de saude.

e Acompanhamento de servico residencial terapéutico: suporte as equipes dos
servicos residenciais terapéuticos, com a corresponsabilizacdo nos projetos
terapéuticos dos usudrios, que promova a articulagdo entre as redes e os
pontos de atengdao com o foco no cuidado e no desenvolvimento de agdes
intersetoriais, e vise a produgao de autonomia e a reinsergado social.

e Apoio a servigo residencial de carater transitério: apoio presencial sistematico
aos servicos residenciais de carater transitério, que busque a manutencao do
vinculo, a responsabilidade compartilhada, o suporte técnico-institucional aos
trabalhadores daqueles servigcos, o monitoramento dos projetos terapéuticos,
a promogao de articulagdo entre os pontos de atengdao com foco no cuidado e
nas acdes intersetoriais, e que favoreca a integralidade das agdes.

O CAPS Porte Il atende adultos, criangas e adolescentes, considerando as normativas
do Estatuto da Crianga e do Adolescente, com sofrimento psiquico intenso e necessidades de
cuidados clinicos continuos.

A edificacdo foi dimensionada considerando uma equipe minima: 60 horas de
profissional médico, entre psiquiatra e clinicos com formacgdo e/ou experiéncia em saude
mental, sendo minimo 1 médico; 1 enfermeiro com experiéncia e/ou formagdo na area de
salude mental; 5 profissionais de nivel universitdrio*, 4 técnicos de Enfermagem; 4
profissionais de nivel médio; 1 profissional de nivel médio para a realizagdo de atividades de
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natureza administrativa, conforme disposto na Portaria de Consolidagdao n? 3 de 28 de
setembro de 2017.

Nucleos tematicos (conceito e atividades)

A estrutura metodolégica e organizacional foi desenvolvida por meio da criacdo de
nldcleos temadticos que classificam os ambientes em eixos, organizando as atividades
assistenciais e de apoio em conformidade com a Politica Nacional de Saude Mental, Alcool e
outras Drogas. E importante destacar que esses nucleos representam nucleos de atividade, e
ndo necessariamente nucleos espaciais contiguos, permitindo uma disposicdao funcional e
estratégica dos ambientes. Essa abordagem fortalece a integralidade do cuidado, a gestao
compartilhada e multiprofissional, além de promover o acolhimento, a acessibilidade e o bem-
estar dos usudrios, que sdo recebidos em um espaco com ambiéncia inclusiva e de facil
compreensao.

A seguir, descrevem-se os nucleos de cuidado, suas localizacbes e inter-relacdes.

a) Nucleo de Convivéncia e Acolhimento

O nucleo de convivéncia e acolhimento constitui o coracdo das atividades de
um CAPS, sendo a principal expressao de sua proposta de cuidado singularizado, de
base comunitaria e territorial. Em consonancia com os principios da Politica Nacional
de Satde Mental, Alcool e outras Drogas e com os objetivos da Reforma Psiquiatrica,
este nucleo reafirma o compromisso com o cuidado integral, o respeito a autonomia
dos usudrios e a promogao da inclusao social, conforme preconizado pela Lei n?
10.216/2001. A estrutura desse nucleo é projetada para promover relacBes
horizontais, fortalecer vinculos e estimular o protagonismo dos usuarios,
estabelecendo um ambiente acolhedor e integrador.

O espaco publico de acolhimento e convivéncia é o ponto de entrada dos
usudrios, seus familiares ou acompanhantes no servico, simbolizando a abertura do
CAPS a comunidade e ao territdrio. Configurado como uma praca coberta, o local serve
como ambiente de espera e contemplagao, convidando a permanéncia e promovendo
a ideia do cuidado como algo acolhedor e ndo coercitivo. Além disso, a permanéncia
de usuarios durante o funcionamento do servico e atividades de grupo abertas a
comunidade podem ser realizadas nesse espaco, fortalecendo a interacao social e a
inclusao.

A articulacdo dos espacos do CAPS se dd por meio de um corredor central, mais
largo do que o exigido pelas normas regulamentadoras, que vai além de sua fungao
técnica de circulagao e se integra ao conceito de convivéncia do CAPS. Este corredor
amplo serve como um eixo conectivo e convivéncia, onde usudrios e profissionais
podem interagir de maneira informal, reforcando a ideia de acolhimento e
pertencimento.
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b)

O nucleo é complementado por dreas especificas que atendem as necessidades
de convivéncia e acolhimento. A recepgao organiza o fluxo de atendimento, enquanto
as salas de atendimento individualizado oferecem espacos reservados para escuta
gualificada e abordagens personalizadas. As salas de atividades coletivas fomentam a
interacdo social e o desenvolvimento de habilidades, em alinhamento com os objetivos
terapéuticos do CAPS.

Os espacos de convivéncia sao espacos de permanéncia prolongada, onde os
usudrios passam a maior parte do tempo. S3o essenciais e devem favorecer a
interagao, facilitando o vinculo. Os espagos de convivéncia interno sao equipados
como uma sala de estar, espacos de descanso e socializacdo. A area de convivéncia
externa funciona também devendo estimular a permanéncia com conforto, podendo
ter equipamentos como brinquedos pra criangas, bancos, hortas, entre outras
atividades, sempre visando espacos de socializacdo e troca de experiéncias. Jd o
refeitdrio e a cozinha, que também podem ser utilizados como espacgos para oficinas
terapéuticas, destacam-se como locais de integracdo e aprendizado, promovendo a
inclusdao por meio da participagao ativa dos usuarios em atividades cotidianas e
comunitarias.

Esse nlcleo tem como vocacgao reforcar a esséncia do CAPS como um servico
substitutivo ao modelo asilar, priorizando o cuidado singular, a acessibilidade e a
convivéncia como estratégias fundamentais para a reabilitacdo psicossocial e o
fortalecimento das redes de apoio no territorio.

Nucleo de Procedimentos e Assisténcia

O nucleo de procedimentos e assisténcia de um CAPS é estruturado para
garantir o cuidado integral e o suporte necessario aos usudrios, promovendo um
atendimento eficiente, em conformidade com as diretrizes da RAPS. A sala de
aplicacdo de medicamentos, ou sala de medicacdo, é destinada a administracdo de
farmacos, proporcionando um ambiente seguro e controlado, conforme as normas da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) para ambientes de saude. Esse
espaco é projetado para permitir a monitorizacao imediata de rea¢des adversas e para
assegurar a eficdcia e a seguranca dos tratamentos farmacolégicos.

A sala de enfermagem, essencial no nucleo, segue as regulamentagdes da RDC
n250/2002 da ANVISA, garantindo infraestrutura adequada para triagens,
atendimentos clinicos e monitoramento da saude fisica e mental dos usuarios. Além
disso, esse espaco é preparado para procedimentos bdsicos de saude, como curativos
e afericGes de sinais vitais, assegurando condi¢des sanitarias e ergonomia para os
profissionais. A conformidade com normas de biosseguranca e controle de infec¢bes
também é priorizada nesse ambiente.

Complementando o nucleo, a farmacia e a sala de acolhimento/repouso
atendem a normativas especificas, como a Lei n? 13.021/2014, que rege a organizacido
e a dispensacdao de medicamentos, garantindo controle rigoroso de estoques e
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c)

d)

rastreabilidade. Ja a sala de repouso (atencdo a crise) é projetada em consonancia com
os principios da Lei n2 10.216/2001, que assegura o cuidado humanizado no ambito da
saude mental. Este ambiente acolhe os usuarios em momentos criticos, oferecendo
privacidade e conforto, fundamentais para a estabilizacdo de crises e a promocgdo do
bem-estar. Esses espacos, planejados com base em normativas técnicas e legais,
asseguram o funcionamento eficaz do CAPS, em alinhamento com os principios da
atencdo psicossocial.

Nucleo Administrativo e de Trabalho em Equipe

Este nucleo corresponde as areas de gestdo do CAPS, gestdo do cuidado,
educagdo permanente e ensino, em consonancia com o Art. 32 da RDC n2 63/2011 que
cita:

“o servigo de saude deve promover a capacita¢do de seus profissionais antes do inicio
das atividades e de forma permanente em conformidade com as atividades
desenvolvidas.”

Assim como as areas para apoio a Saude Digital que contemplam estratégias
como a telessalde, além de areas externas de descompressdo da equipe. Os
ambientes de apoio logistico para a equipe multiprofissional e banheiros foram
inseridos no nucleo, que ainda conta com sala de reunido para a equipe e a sala de
gestdo administrativa.

E importante ressaltar que o apoio a Saude Digital através da telessalde,
estardo presentes em outros espacos do CAPS, como nas salas de atendimento
individual, propiciando assim a integracao dos servigos em rede para teleconsulta,
teleinterconsulta, teleconsultoria, telediagndstico e outros servicos de telessaude.

Nucleo de Servigos

O nucleo de servigos de um CAPS é composto por todas as estruturas essenciais
para garantir seu funcionamento auténomo e independente. Inclui espacos como
almoxarifado, DML (Depdsito de Material de Limpeza) e abrigos para residuos, que
asseguram a organizagao e o gerenciamento adequado de materiais e residuos
gerados. Também sdao previstos ambientes voltados ao suporte operacional e ao
atendimento das demandas gerais dos usuarios, como rouparia, area de servi¢o e
abrigo de GLP, contribuindo para a eficiéncia e a segurancga das atividades realizadas
no CAPS.

Solugao de Setorizagao, fluxos e acessos do CAPS Porte l e ll

O novo projeto arquitetdnico do CAPS foi concebido com base na divisdao das

atividades em nucleos tematicos, citados anteriormente, visando atender as necessidades



NeYe] ' V. ¢

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

especificas de convivéncia, assisténcia e administracdo, promovendo um espaco integrado e
funcional. Além da distribuicdo das atividades em nucleos, o projeto adota dois eixos
principais: o eixo de circulagao, que proporciona uma visao ampla do CAPS desde a entrada
principal, facilitando a orientagao dos usuarios e a organizagdao dos fluxos; e os eixos de
convivéncia e atividades, que substituindo o modelo tradicional de patio central e distribuicao
radial, propondo uma abordagem mais integrada.

A distribuicao das atividades do Nucleo de Convivéncia e Acolhimento foram pensadas
para que o nucleo funcione como o coracdo do CAPS, centralizando os principais espacos de
interacdo e cuidado, como salas de atendimento, dreas de convivéncia, refeitdrio e cozinha.
O Eixo de circulagdo ampla, com largura de 3 metros, integra-se como espaco a esse nucleo,
funcionando ndo apenas como via de distribuicdo, mas também como parte da convivéncia,
reforcando a articulacdo entre os ambientes.

O projeto apresenta como premissa inovadora a criacdo de do Espaco Publico de
Acolhimento e Convivéncia, conectada diretamente a cidade, permitindo atividades ao ar livre
e promovendo a integracdo com a comunidade e o territério. No interior do CAPS, as dreas de
convivéncia interna e externa sao interligadas, garantindo flexibilidade e privacidade. O
refeitdrio, conectado a essas areas, possibilita uma convivéncia ampliada, servindo também
como espago para eventos, assembleias e oficinas, como as de culinaria. A desconstrugao do
modelo de patio central foi essencial para criar um ambiente apropridvel pelos usuarios,
eliminando referéncias a antigos espagos estigmatizados de cuidado e favorecendo a
formagao de vinculos, fundamentais para a atengao psicossocial.

Posicionado no centro do projeto para facil acesso, o Nucleo de Procedimentos e
Assisténcia, inclui a sala de aplicacdo de medicamentos, o posto de enfermagem e o quarto
de repouso para crises. Ja a farmacia foi estrategicamente localizada proxima a entrada
principal, e projetada para facilitar a dispensacdo de medicamentos, atendendo tanto aos
usuarios que buscam assisténcia interna quanto aos que vém apenas retirar medicamentos.

O nucleo de acolhimento noturno foi projetado como uma area de hospitalidade
dentro do CAPS, em modulo em espaco mais privado, e foi concebida para oferecer suporte
temporario aos usuarios em momentos de crise ou cujas familias ndo possuem condicdes de
realizar o acolhimento. Esse nucleo se diferencia por sua abordagem de atengao singular, com
camas no lugar de leitos hospitalares, criando um ambiente acolhedor e confortdvel, mais
proximo de um lar. Os usudrios tém liberdade para sair e retornar a unidade, sempre
acompanhados por profissionais do servigo, reforcando o carater aberto e integrado ao
territdrio do cuidado. A permanéncia é limitada a um periodo maximo de 15 dias, garantindo
suporte intensivo enquanto se busca restabelecer condi¢des de seguranca e estabilidade. Esse
espaco desempenha um papel fundamental no atendimento a situacdes que demandam
apoio imediato e continuo, alinhando-se aos principios de autonomia e fortalecimento dos
vinculos comunitdrios, essenciais na atengao psicossocial.
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Ja as func¢bes administrativas e os espacos destinados ao trabalho em equipe foram
concentrados proximos a entrada, incluindo recepcdo, sala de reunides e areas
administrativas. Esses ambientes estdo estrategicamente posicionados préximos as areas de
assisténcia e convivéncia interna, promovendo maior integracdo entre as equipes e 0s
usudrios. A sala de repouso dos funcionarios e os vestiarios, localizados na area central,
reforcam a funcionalidade do espaco. Também foi prevista uma entrada e saida exclusiva para
ambulancias, garantindo a organizacao e eficiéncia no atendimento emergencial.

Todas as portas de acesso da unidade foram projetadas em conformidade com o item
4. CIRCULACOES EXTERNAS E INTERNAS, da Parte Ill da RDC n2 50/2002 da ANVISA, além de
atenderem as exigéncias da ABNT NBR 9050/2020. Em relacdo a norma de acessibilidade, o
projeto oferece as condi¢Oes espaciais necessarias para que os entes municipais, estaduais ou
distritais possam realizar o projeto executivo de forma complementar, conforme detalhado
nos memoriais publicados pelo Ministério da Saude. Com essas especificagdes, os fluxos do
CAPS Il foram organizados e hierarquizados de maneira a evitar deslocamentos
desnecessarios, proporcionando direcionamento claro e eficiente para o atendimento.

Por fim, as atividades de apoio, como DML, rouparia e sala de utilidades, foram
distribuidas pelo servigo para atender de forma mais eficiente. Na area externa, foi planejada
uma lavanderia equipada, que ndo apenas apoia o funcionamento interno do CAPS, mas
também oferece suporte aos usuarios, ampliando sua autonomia. Assim, o novo projeto do
CAPS reflete um espaco flexivel, acolhedor e integrado, que valoriza a convivéncia e os
vinculos entre usuarios e equipe, transformando-o em um ambiente verdadeiramente
apropriavel e voltado para o cuidado em saude mental de forma humanizada e eficiente.
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ARRANIJOS E FLUXOS DE ACESSOS

LEGENDA

Nucleo de Convivéncia e Acolhimento Acesso Publico

| R Acesso Servigo
Nucleo de Procedimentos e Assisténcia

Nucleo Administrativo e de Trabalho em Equipe f

Ncleo de Servigos Acesso Ambulancia

Figura 2: Arranjo espacial dos nucleos e seus fluxos
Fonte: Elaborado pelos autores

Programa de Necessidades

Os ambientes do CAPS foram dimensionados levando em consideracdao a equipe,
equipamentos e mobilidrios necessarios para a realizacdo dos servicos ofertados e possui
todos os ambientes com dimensionamento adequado para suas atividades, garantindo o
processo de trabalho, assim em consonancia com as normativas e legislacdes exigidas para as
acoes desenvolvidas nestes ambientes.
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PROGRAMA DE NECESSIDADES PARA CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL — PORTE II
Ambientes Parametro Area | Quantidade Area total (m?) —Solucdo do
. . ) A L
minima Unitaria (m?) | g Projeto Referéncia
- Programa .
o a Ambientes
Arquitetonico
Minimo CAPS!
Nucleo de Convivéncia e Acolhimento
Espaco publico de 1,3/pessoa 01 com 43,75
acolhimento e convivéncia capacidade 30
(espera) pessoas
Recepgao 5,5 /pessoa 01 area para 01 5,69
pessoa
Sanitario PCD 3,20 01 3,40
Sanitario Masculino 2,00 01 12,55
Sanitario Feminino 2,00 01 12,55
Sala de atividade coletiva 2,00 por pessoa 02 (26,53/26,53) = 53,06
Espacgo interno de 1,3 por pessoa 01 40,32
convivéncia (sala de estar)
Sala de atendimento 9,00 03 (10,38/10,40/10,40) = 31,18
individualizado
Refeitério 1,00 por pessoa 01 46,66
Cozinha A depender da 01 23,12
tecnologia

Area externa de conivéncia 40,00 01 46,08

Nucleo de Procedimentos e Assisténcia
Farmacia - Armazenamento 7,00 01 7,3
Farmdcia — Distribui¢do 10% da d4rea de 1,05
interna armazenamento
Sala de aplicagdo de 5,50 01 7,58
Medicagdo
Posto de enfermagem 6,00 01 7,58
Area de embarque e 21,00 01 29,20
desembarque de ambulancia

Nucleo de Servigos?
Depdsito de Material de 1,00 01 3,29
Limpeza - DML
Rouparia 2,20 01 5,37
Sala de utilidades 6,00 01 6,29
Almoxarifado A depender do 01 4,43
equipamento

Sala para lavagem de roupas 8,00 01 6,21
(uso misto - usuarios +
equipe)

1 . o L S . . - oo
O projeto deve viabilizar as condigdes de uso ao publico em conformidade com o preconizado pela norma da Associagdo Brasileira de

Normas Técnicas — ABNT NBR 9050/2020 e demais normas locais em vigéncia.

Os ambientes do nucleo de servigos, tem suas areas como recomenddveis, porém o gestor tem a prerrogativa de adequar as areas, e de
aumentar o espago (quando couber), a fim de ajusta-lo a sua demanda, devendo respeitar o minimo posto nas Normas supracitadas neste
Relatério Técnico.
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Residuos contaminados 2,00 01 2,61
(Grupo A e E)

Residuos Comum (Grupo D) 2,00 01 2,69

Nucleo Administrativo e de Trabalho em Equipe?
Sala de reunido da equipe 2,00 por pessoa 10 pessoas 22,61
Sala administrativa 5,50 por pessoa 03 estagbes de 17,93
trabalho
Arquivo A depender da 01 3,27
tecnologia utilizada

Banheiro Masculino 3,40 a cada 10 01 banheiro 10,55
Funcionarios funcionarios coletivo com 03

bacias sanitarias,
03 lavatérios e
01 chuveiro)

Banheiro Feminino 3,40 a cada 10 01 banheiro 10,54
Funcionarios funcionarios coletivo com 03
bacias sanitarias,
03 lavatorios e
01 chuveiro)

Quarto de plantdo para 5,00 01 10,00
funciondrio

Descrigao de atividades fim e meio (apoio) por ambientes

Nesta secdo, o relatério traz uma descricdo analitica de atividades por ambientes, apds
a citacdo das atividades de maneira ampla contemplando a interseccao de atividades fins e
meio e entre ambientes de mesmo setor, bem como de setores distintos.

AMBIENTE DESCRIGAO DAS ATIVIDADES

NUCLEO DE CONVIVENCIA E ACOLHIMENTO
Espago Publico de acolhimento e Local onde acontece o primeiro contato do
convivéncia (espera). usuario e/ ou seus familiares/
acompanhantes e a unidade. Diferente de
uma sala de atendimentos coletivos ou
individuais, trata-se de espaco acessivel,
acolhedor, que se relaciona diretamente
com a cidade. Nesse espaco podem também
se desenvolver atividades de grupos aberta

3Os ambientes do Ndcleo Administrativo e de Trabalho em Equipe (exceto o embarque e desembarque coberto) foram dimensionados com

base na forga de trabalho de uma UBS Porte lll, utilizando metodologia que segue os parametros minimos estabelecidos pela Portaria
especifica da PNAB e a estimativa de profissionais de atividades de apoio por turno. No entanto, cabe ao gestor realizar estudos para adequar
as areas desses ambientes conforme as necessidades especificas de demanda da forga de trabalho, respeitando as Normas estabelecidas,
em especial a RDC n2 50/2002 da ANVISA e a NR 24/2019 Ministério do Trabalho e Emprego, que trata das condi¢des sanitdrias e de conforto
nos locais de trabalho.
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Recepgao

Sala de atendimento individualizado

Salas de atividades coletivas

a comunidade, espaco de permanéncia e
contemplagdo e espera. Uma praga coberta,
cartdo de visita do servico como um convite
a permanéncia estimula o cuidado.

Incluida na recepc¢ao area para arquivo de
documentos. Recepciona, atende e orienta
usudrios e acompanhantes nos servicos de
saude, registra e organiza informagdes a
serem prestadas. Agenda consultas, exames
e faz a admissao em programas.

Acolhimento, consultas, entrevistas,
terapias, orientagdes. Um espago acolhedor
gue garanta privacidade para usudrios e
familiares nos atendimentos realizados pela
equipe multiprofissional. E necessario que
contenha uma mesa com gavetas, cadeiras,
sofd e armario, e se for necessario, algum
recurso terapéutico. Nesta sala estardo o(s)
profissional(is) da equipe do CAPS, o usudrio
e/ou familiar(es) ou acompanhante. E
importante que pelo menos uma das salas
de atendimento individual contenha uma
pia para higienizagdo das maos, maca
disponivel, se necessdrio, para as avaliacdes
clinicas e psiquiatricas.

Espaco para atendimentos em grupos, e
para o desenvolvimento de praticas
corporais, expressivas e comunicativas; um
dos 25 espacos para a realizacdo de acdes de
reabilitacdo psicossocial e de fortalecimento
do protagonismo de wusudrios e de
familiares; acbes de suporte social e
comunitdrias; reunidoes com familiares etc.
Espago que contemple atividades para
varias pessoas de forma coletiva. E
importante que a disposicdo dos méveis seja
flexivel permitindo a formagdo de rodas,
minigrupos, fileiras, espaco livre etc. Podera
contar com equipamentos de projecao, TV,
DVD, armdrio para recursos terapéuticos,
pia para higienizagdo das maos e
manipulagdao de materiais diversos. Algumas
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Espaco interno de convivéncia
(Sala de Estar)

Area externa de convivéncia

Sanitario Masculino
Sanitario Feminino

Sanitario PCD

Refeitdrio

Cozinha

salas poderdo contar também com um
espaco anexo que sirva de depdsito e guarda
de materiais.

Espago de encontros de usuarios, familiares
e profissionais do CAPS, assim como de
visitantes, profissionais ou pessoas das
instituicoes do territério, que promova a
circulacdo de pessoas, a troca de
experiéncia, bate-papos, realizacdo de
saraus e outros momentos culturais. Este
deve ser um ambiente atrativo e aprazivel
gue permita encontros informais.

Area aberta, de circulacdo de pessoas, com
espacos para acles coletivas (reunides,
oficinas, acdes culturais e comunitarias etc.)
e individuais (descanso, leitura), ou
simplesmente um espaco arejado no qual os
usuarios ef/ou os familiares possam
compartilhar momentos em grupo ou
sozinhos, projetado como espaco de
conviver. Pode ser um gramado, uma
varanda, semelhante a uma praca publica,
com bancos, jardins, redes, de acordo com
os contextos socioculturais etc.

Ambiente destinado a higienizacdo pessoal
e conforto do publico masculino.

Ambiente destinado a higienizacdo pessoal
e conforto do publico feminino.

Ambiente destinado a higienizacdo pessoal
e conforto do publico masculino, adequado
a pessoa com deficiéncia.

O CAPS deve ter capacidade para oferecer
refeicbes de acordo com o Projeto
Terapéutico Singular de cada usudrio. O
refeitéorio devera permanecer aberto
durante todo o dia, ndo sendo para uso
exclusivo no hordrio das refeigdes.
Preferencialmente, com mesas pequenas
ordenadas e organizadas de forma a
propiciar um local adequado e agradavel
para as refeicdes como momentos de
convivéncia e de trocas.

Espaco para preparo, cozimento e
manipulagao de alimentos, assim como para
realizacdo de acles coletivas com os
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usudrios, contendo pias, bancadas, fogao,
refrigerador e armarios.
NUCLEO DE PROCEDIMENTOS E ASSISTENCIA
Espaco com bancada para preparo de
medicacao, espaco  para ministrar
medicagdo oral e endovenosa, pia e
armdrios  para  armazenamento de
medicamentos dispensados no dia. E
interessante que a porta possua uma janela,
possibilitando assim maior interagao entre
os profissionais que estdo na sala, os
usudrios e os familiares. E desejavel que seja
proximo a sala de enfermagem.
Posto de Enfermagem Espacos de trabalho da equipe técnica para
execucgao de atividades técnicas especificas
e administrativas da equipe multidisciplinar,
com bancada, pia, armarios e mesa com
computador. E desejavel que seja préximo
aos quartos.
Farmacia (armazenamento e distribuicdo Espaco climatizado, destinado a programar,
interna) receber, estocar, preparar, controlar e
distribuir medicamentos ou afins. Possui
pia, armarios para armazenamento de
medicamentos e mesa com computador. E
importante que possua guiché,
possibilitando assim maior interagao entre
os profissionais que estdo na sala e os
usudrios e os familiares. A farmdcia destina-
se ao armazenamento e a dispensacdo de
medicamentos exclusivamente para
usudrios em acompanhamento no CAPS.
Area de embarque e desembarque de Area coberta com destinacdo exclusiva para
ambulancia o embarque e desembarque de ambulancia,
sendo considerada do nucleo de assisténcia
uma vez que o fluxo de referéncia de um
paciente faz parte do processo assistencial

Sala de aplicacdo de medicamentos

ao paciente.
NUCLEO ADMINISTRATIVO E TRABALHO EM EQUIPE
Sala administrativa Ambiente destinado a apoiar as atividades

desempenhadas pela presta¢do de servicos
de apoio a gestdo e execucdo
administrativa. Um escritério; espaco com
mesa, computador, cadeiras e armarios.
Sala de Reunido da equipe Sala que comporte mesa para reunides de
equipe, reunides de projetos com usudrios e
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Arquivo

Quarto de plantao para funcionarios

Banheiro de funcionarios feminino

Banheiro de funcionarios masculino

familiares, reunides Inter setoriais, com
pessoas externas a unidade, supervisdo
clinico-institucional, acdes de educacdo
permanente etc. Deverd contemplar espaco
para retroprojecdo. Neste espaco também é
recomendado um estar, onde os
funciondrios possam permanecer e discutir
atividades relacionadas ao servico de
maneira mais descontraida.

Sala com armario e/ou arquivos para
circulagio de duas pessoas. E a sala onde
ficam armazenados os prontudrios. Poderao
ser prontuarios eletrdnicos. E oportuno que
fique préximo ao espago de acolhimento.

O quarto de plantdo ou repouso profissional
é projetado para atender as necessidades de
descanso dos profissionais. Este ambiente
deve ser funcional e acolhedor, garantindo
conforto e privacidade para os profissionais
durante os intervalos de suas jornadas. O
espaco é equipado com cama ou sofd-cama,
armario para pertences pessoais,
iluminagao ajustavel e ventilagao adequada.
O ambiente favorece o bem-estar fisico e
mental dos profissionais, contribuindo para
a manutengdo da qualidade do cuidado
oferecido aos usuarios.

Ambiente com sanitdrio, pia, chuveiros e
vestiario. E recomendavel que o banheiro
comum seja compartilhado por usuarios,
familiares e profissionais da equipe.
Entretanto, caso o gestor opte por inserir
um banheiro apenas para funciondrios, as
dimensdes estao previstas neste
documento. O numero de sanitarios devera
ser adequado ao numero de profissionais.

Ambiente com sanitdrio, pia, chuveiros e
vestiario. E recomendavel que o banheiro
comum seja compartilhado por usuarios,
familiares e profissionais da equipe.
Entretanto, caso o gestor opte por inserir
um banheiro apenas para funciondrios, as
dimensdes estao previstas neste
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documento. O numero de sanitarios devera
ser adequado ao numero de profissionais.

NUCLEO DE SERVIGOS

Almoxarifado

Sala para lavagem de roupas

Rouparia

Abrigo externo de residuos comuns (Grupo

D)

Abrigo externo de residuos contaminados
(Grupos A e E).

Sala de utilidades

DML

Abrigo GLP

Espaco com prateleiras e/ou armarios para
armazenamento de materiais necessarios.
Ambiente destinado a limpeza dos materiais
e das roupas utilizadas na assisténcia aos
usudrios do servico. Podera ter tanque de
lavagem, lavadora de roupas e espaco para
secagem. Também poderd, oportunamente,
ser utilizado pelos usuarios do servigo.

Espago pequeno, com armdrio ou
recipientes que separem as roupas limpas
das sujas. Ndo serd usado para descarte de
material contaminado. Este ambiente pode
estar conjugado com o depdsito de material
de limpeza (DML). Pode ser substituido por
armarios exclusivos ou carros roupeiros.
Areas para descarte de lixo doméstico. Vide
Plano de Gerenciamento de Residuos
Sdlidos e Regulamento Técnico da Anvisa/
MS sobre gerenciamento de residuos de
servicos de salde.

Areas para descarte de lixo contaminado.
Vide Plano de Gerenciamento de Residuos
Sdélidos e Regulamento Técnico da Anvisa/
MS sobre gerenciamento de residuos de
servicos de salde.

Ambiente destinado a limpeza, desinfeccao
e guarda dos materiais e roupas utilizados
na assisténcia ao paciente e guarda
temporaria de residuos. Deve ser dotado de
pia e/ou esguicho de lavagem e de pia de
despejo com valvula de descarga e
tubulacdo de esgoto de 75mm no minimo. O
acesso deve ser restrito para profissionais.
Sala destinada a guarda de aparelhos,
utensilios e materiais de limpeza, dotado de
tanque de lavagem.

espaco destinado ao abrigo de botijdo de
gas.
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4. Especificagao basica dos materiais de acabamento

QUADRO DE ACABAMENTO POR AMBIENTE

CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL

AMBIENTE

PISO

PAREDE

TETO

Espacgo Publico de
acolhimento e
convivéncia (espera)

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia
cana 10cm de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 182
182 181 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Circulagdo

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Banheiros masculino

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor

cana 10cm de altura

211 202 acabamento semi-
brilho

e feminino 211 202 acabamento semi- branco neve
cana 10cm de altura ) .
brilho acabamento semi-
brilho
gesso acartonado
ranilite bege claro sem pintura acrilica resistente a | emassado e pintado.
s & . & . . umidade cor base RGB 216 | Pintura acrilica cor
Sanitario PCD polimento + rodapé meia

branco neve
acabamento semi-
brilho

Salas de atividades
coletivasl e ll

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Salas de reunido da
equipe

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Sala administrativa

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Farmacia (area de
armazenamento e
distribuigdo interna)

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
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acabamento semi-
brilho

Arquivo e Recepgao

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

DML

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia
cana 10cm de altura

Revestimento ceramico
60x60 cm até o forro na cor
branca, acabamento polido
ou acetinado

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Salas de atendimento
individualizado 1, 2 e
3

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Espaco interno de
convivéncia
(Sala de Estar)

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Convivéncia externa

Concreto desempolado

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 182
182 181 acabamento semi-
brilho

Refeitorio

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Sala de aplicagdo de
medicamentos

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Sala de Utilidades

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia
cana 10cm de altura

Revestimento ceramico
60x60 cm até o forro na cor
branca, acabamento polido
ou acetinado

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Quarto de plantdo e
repouso profissional

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho
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Banheiros com
vestidrio para
funcionarios
masculino e feminino

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia
cana 10cm de altura

Revestimento ceramico
60x60 cm até o forro na cor
branca, acabamento polido
ou acetinado

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

granilite bege claro polido

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor

de altura

brilho

Rouparia + rodapé meia cana 10cm
P P 211 202 acabamento semi- branco neve
de altura ) .
brilho acabamento semi-
brilho
gesso acartonado
ranilite bege claro polido pintura acrilica resistente a emassado e pintado.
Posto de J 3 g. P umidade cor base RGB 216 | Pintura acrilica cor
+ rodapé meia cana 10cm .
enfermagem 211 202 acabamento semi- | branco neve

acabamento semi-
brilho

Almoxarifado

granilite bege claro polido
+ rodapé meia cana 10cm
de altura

pintura acrilica resistente a
umidade cor base RGB 216
211 202 acabamento semi-
brilho

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

granilite bege claro sem

Revestimento ceramico
60x60 cm até o forro na cor

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor

brilho

Cozinha polimento + rodapé meia .

branca, acabamento polido | branco neve
cana 10cm de altura . .
ou acetinado acabamento semi-
brilho

pintura acrilica resistente a

Abrigo de gas de Concreto desempolado umidade cor base RGB 182

cozinha P 182 181 acabamento semi-

Banheiro dos quartos
coletivos

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia
cana 10cm de altura

Revestimento ceramico
60x60 cm até o forro na cor
branca, acabamento polido
ou acetinado

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Sala para lavagem de
roupas

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia
cana 10cm de altura

Revestimento ceramico
60x60 cm até o forro na cor
branca, acabamento polido
ou acetinado

gesso acartonado
emassado e pintado.
Pintura acrilica cor
branco neve
acabamento semi-
brilho

Abrigo de residuos
comumDe
contaminado Ae E

granilite bege claro sem
polimento + rodapé meia
cana 10cm de altura

Revestimento ceramico
60x60 cm até o forro na cor
branca, acabamento polido
ou acetinado

Laje emassada e
pintada. Pintura
acrilica cor branco
neve acabamento
semi-brilho
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5. Especificagdo basica dos equipamentos médico-assistenciais, equipamentos de
infraestrutura, equipamentos de apoio e equipamentos gerais.

Conforme a Relagdo Nacional de Equipamentos e Materiais Permanentes financiaveis
para o SUS (RENEM) foi criada por meio da Portaria GM/MS n2 3134, de 17 de dezembro de
2013 num estabelecimento de saude do SUS, os equipamentos devem ser tipificados
conforme sua utilizacdo, assim sua classificacdo segue o seguinte conceito:

- Equipamentos-Médico-Assistencial: Equipamentos ou Sistemas utilizados direta ou
indiretamente para diagndstico, terapia e monitoragao na assisténcia a saude da
populagdo.

- Equipamentos de Apoio: Equipamento ou sistema que compde uma unidade
funcional, com caracteristicas de apoio a area assistencial.

- Equipamentos Gerais: Conjunto de modveis e utensilios com caracteristicas de uso
geral, e ndo especifico, da area hospitalar.

- Equipamentos de Infra-Estrutura: Equipamentos ou Sistemas, que compdem as
instalacGes elétricas, eletrénicas, hidraulicas, fluido-mecanica ou de climatizacdo, de
circulacdo vertical, destinados a dar suporte ao funcionamento adequado das
unidades assistenciais e aos setores de apoio.

A relagao de equipamentos por ambientes abaixo apresentada, citara os trés primeiros itens
conceituados.

a) Nucleo de Convivéncia e acolhimento (espera)

Espago Publico de acolhimento e convivéncia - n/a

Recepgao - balcdo de atendimento - armario com gavetas - cadeira giratéria com bracos -
cesto de lixo — microcomputador - impressora - purificador refrigerado

Sala de atendimento individualizado - balanga antropométrica adulto - impressora -
computador - negatoscdpio - suporte de balde cilindrico porta detritos com pedal - cadeira
(02) - cesto de lixo - mesa tipo escritério com gavetas - cadeira giratoria com bracos - poltrona.
Salas de atividades coletivas - n/a

Espaco interno de convivéncia (Sala de Estar) - diva -sofa-cama hospitalar — cama — poltrona
Area externa de convivéncia - n/a

Refeitdrio - mesas para refeitorio (24 lugares) - purificador refrigerado

Cozinha - fogdo (4) - geladeira/refrigerador (4) - microondas - cesto de lixo

b) Nucleo de Procedimentos e Assisténcia

Sala de aplicagao de medicamentos - bracadeira de injecdo - mesa para exames - suporte de
soro de chao - escada com 2 degraus - armario vitrine - balde cilindrico porta detritos com
pedal - poltrona - carro de curativos - esfigmomanometro adulto - glicosimetro - estetoscépio
adulto.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2013/prt3134_17_12_2013.html
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2013/prt3134_17_12_2013.html
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Posto de Enfermagem - purificador refrigerado - impressora - computador - mesa tipo
escritério com gavetas - cadeira giratéria com bracos - cadeira de rodas adulto —
comadre/papagaio.

Farmdcia (armazenamento e distribui¢do interna) - armario com gavetas - cadeira giratoria
com bracos - balde cilindrico porta detritos com pedal - microcomputador - freezer comum -
armario - estante — carro para transporte de material (2)

Quarto de Repouso (Quarto de atengao a crise) - cama hospitalar (sem movimento fawler) -
poltrona — cama*

Area de embarque e desembarque de ambulancia - n/a

c) Nucleo administrativo e de trabalho em equipe

Sala administrativa - impressora — computador (4) - mesa tipo escritorio com gavetas (4) -
cadeira giratéria com bracos (4) - cadeira (2).

Sala de Reunido da equipe - mesa de reunido (14 lugares) - armario - televisor — poltrona (3)
Arquivo - arquivo (3)

Quarto de plantao para funciondrio - armario - cadeira giratdria com bracos - lixeira -
microcomputador - televisor — escaninho (5)

d) Nucleo de servigos

Almoxarifado - estante (9)

Sala para lavagem de roupas - lavadora de roupas (2)

Rouparia - estante (4)

Sala de utilidades - tanque de expurgo - suporte de hamper - balde cilindrico porta detritos
com pedal.

DML - armario - carro para material de limpeza - maquina de lavar.

6. Solugdes de sistemas de infraestrutura

Neste item, é apresentada a descricdo sucinta da solucdo adotada para o
abastecimento de agua potdvel, fornecimento de energia elétrica, Sistema de Emergéncia de
energia, Sistema de climatizagao, coleta e destinacao de efluentes e aguas pluviais, além da
coleta, armazenamento e tratamento dos residuos de servico de saude (RSS).

Abastecimento de agua potavel:

A entrada de dgua serd interligada a rede de distribuicdo da concessiondria local
existente, conforme as recomendacbes e exigéncias especificas. O dimensionamento e
instalagio dos equipamentos sanitarios seguiu o disposto no item B.4 dos CRITERIOS DE
PROJETO da RDC N2 50/2002 da ANVISA.

O calculo do consumo de dgua teve como base o dimensionamento da populacdo do
CAPS, cruzando com as atividades exercidas.
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Para que o servico de salde garanta a continuidade do fornecimento de dgua potavel
conforme cita o Art. 40 da RDC n263/2011 ANVISA, os reservatoérios destinados a dgua potavel
devem ser duplos para permitir o uso de um enquanto o outro estiver interditado para reparos
ou limpeza.

Fornecimento de energia elétrica:

O padrdao proposto para a entrada serd interligado a rede de distribuicdo da
concessionaria local existente, com um ramal aéreo, fornecimento bifasico em condutores
isolados de cobre e tensdo nominal de 220/127V. Os aterramentos da caixa de medicdo,
protecdo, neutro, luminarias e equipamentos serdo executados verticalmente no solo,
conforme especificado nas normas da concessiondria (ver detalhamento no projeto
complementar de elétrica).

Sistema de climatizagao:

A climatizagdo das dareas indicadas no projeto de arquitetura sera realizada conforme
especificacdbes de um projeto elaborado por profissional habilitado, que definira os
equipamentos de ar condicionado em conformidade com as normas técnicas vigentes e as
recomendacdes da ABNT (Associacdo Brasileira de Normas Técnicas). Em especial, serdo
seguidas as seguintes normas:

e NBR 16401-3 — Instalagdes de ar condicionado — Sistemas centrais e unitarios —
Qualidade do ar interior: Especifica os parametros basicos e os requisitos minimos para
sistemas de ar condicionado, visando a obtencdo de qualidade aceitavel do ar interior
para conforto.

e NBR 7256 — Tratamento de Ar em Unidades Médico-Assistenciais: Estabelece os
requisitos para tratamento de ar em ambientes médico-assistenciais.

Cada ambiente serd climatizado de forma descentralizada, utilizando sistemas de ar-
condicionado tipo split, que proporcionam a temperatura ideal, o sistema conta com dutos
independentes de exaustao que proporcionam o ciclo de renovagdo do ar, solicitado por
norma. O detalhamento completo pode ser encontrado no projeto complementar especifico.

Coleta e destinagao de efluentes e aguas pluviais:

N3do ha tratamento na unidade, conforme tipo de efluentes gerados pelo CAPS. Sobre
as aguas pluviais o projeto contempla a previsdao de instalacdo de reservatério para retardo
de aguas pluviais. Devera ser previsto para o reservatério de retardo de aguas pluviais duas
bombas submersiveis alternantes com vazao, pressao e poténcia especificadas no artefato
Memorial Descritivo de Arquitetura.

Coleta, armazenamento e tratamento dos residuos de servigo de satide (RSS):

Os residuos permanecem adequadamente acondicionados nos abrigos de residuos
comuns e bioldgicos até a coleta por empresa especializada. Sera estabelecido o Plano de
Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS), onde sera descrito as acdes
relativas ao manejo dos residuos sélidos e liquidos, observadas suas caracteristicas,
contemplando os aspectos referentes a geracdo, segregacao, acondicionamento, coleta,
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armazenamento, transporte, tratamento e disposicdo final, bem como a protecdo a saude
publica e ao meio ambiente.

Este plano trard um planejamento integrado como instrumento no gerenciamento de
residuos em todas as suas etapas, possibilitando que se estabelecam de forma sistematica e
integrada, em cada uma delas, metas, programas, sistemas organizacionais e tecnologias,
compativeis com a realidade unidade basica de salide, conforme determina a RDC n2222/2018
ANVISA.



