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Nota prévia:
A presente dissertagéo esta redigida de acordo com o Novo Acordo Ortogréfico.

Todas as citagdes encontram-se assinaladas entre aspas. As citagdes apresentadas
em bloco foram mantidas no idioma original, enquanto as citagdes integradas no
corpo do texto foram alvo de traduc&o livre.

As fotografias, desenhos e demais elementos iconogréaficos foram tratados e dimen-
sionados sempre que necessario, podendo apresentar variagdes relativamente as
imagens originais.
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a-co-lher

vtr. dar guarida a; admitir em sua casa ou companhia; acoutar;
hospedar; receber; proteger; prender

vref. refugiar-se ; abrigar-se (do lat. “accolligere”;"recolher
Iher”)

9,9
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Resumo

Esta dissertagdo parte da premissa de que a arquitetura é fundamental na criagdo de ambientes
terapéuticos em contexto oncoldgico. Neste enquadramento, identificou-se o Pavilhdo da Liga Por-
tuguesa Contra o Cancro como caso de estudo para ensaiar a requalificagéo do espago conferindo
qualidade espacial através do projeto de arquitetura.

A intervengéo tem como objetivo conceber um ambiente qualificado e terapéutico, que promova
conforto fisico e que reforce a dignidade dos utilizadores e acolha diferentes modos de estar, entre
espagos de socializacdo e de recolhimento individual. A arquitetura promove a relagéo entre o
COrpo e 0 espaco, torna os percursos claros, distingue a socializa¢do e a intimidade, trabalha a
luz, e a relagdo com a natureza. Para isso, a escolha de materiais promove (ou desincentiva) a
criagdo de atmosferas acolhedoras, propicias ao ambiente terapéutico, que se pretende centrado
no utilizador.

Para sustentar esta abordagem, a dissertagéo articula uma contextualizagao histérica da arquite-
tura hospitalar em Portugal, com foco no desenvolvimento do IPO de Lisboa e no papel da Liga
Portuguesa Contra o Cancro nas respostas complementares de apoio, com uma analise aprofun-
dada dos Maggie’s Cancer Caring Centres. A filosofia destes centros, sintetizada na expresséo
“Architecture of Hope”, € uma referéncia fundamental para a defini¢éo dos principios de projeto,
nomeadamente o recurso a luz natural e a escala doméstica, e o cuidado na selegéo dos mate-
riais. A partir deste enquadramento e do estudo do contexto especifico, a dissertagcao apresenta
solugdes concretas para uma nova proposta para o Pavilhdo da Liga, baseadas num desenho
centrado no utilizador e com o objetivo de construir um ambiente terapéutico.
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Abstract

This dissertation starts from the premise that architecture plays a fundamental role in creating
therapeutic environments in oncology settings. Within this framework, the Pavilion of the Liga Por-
tuguesa Contra o Cancro was identified as a case study in which to test the requalification of space,
enhancing spatial quality through architectural design. The intervention aims to conceive a qualified
therapeutic environment that promotes physical comfort, reinforces users’ dignity, and accommo-
dates different modes of inhabiting the space, ranging from social interaction to individual retreat.
Architecture is understood as a medium that structures the relationship between body and space,
clarifies routes, distinguishes between socialisation and intimacy, and works with light and the re-
lationship with nature. In this sense, the choice of materials either promotes or inhibits the creation
of welcoming atmospheres that support a user-centred therapeutic environment.

To underpin this approach, the dissertation combines a historical contextualisation of hospital ar-
chitecture in Portugal - focusing on the development of the Lisbon IPO and on the role of the Liga
Portuguesa Contra o Cancro in providing complementary support - with an in-depth analysis of the
Maggie’s Cancer Caring Centres. The philosophy of these centres, synthesised in the expression
“Architecture of Hope”, is a key reference for defining the design principles, particularly the use of
natural light, domestic scale and careful material selection. Building on this framework and on the
specific analysis of the context, the dissertation presents concrete design solutions for a new pro-
posal for the Liga Pavilion, based on a user-centred design approach with the aim of constructing
a therapeutic environment.
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Introducao
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1.1 Tema

Ao organizar o espago, a arquitetura estrutura modos de estar e age sobre a forma como o corpo
se relaciona com 0 espago, embora cada pessoa leia e habite 0s espagos de maneira singular,
através do seu corpo particular, das suas meméria unicas.

No campo da saude, e em particular da oncologia, esta dimens@o ganha uma relevancia acres-
cida. Os espagos podem atenuar ou intensificar o stress, a ansiedade e o sentimento de vulne-
rabilidade associados a doencga prolongada. Neste contexto, uma arquitetura pensada a partir do
corpo, do espaco e dos sentidos, pode contribuir de forma ativa para a elaboragéo de edificios de
cuidado humanizados, nos quais 0 ambiente construido se torna aliado no processo terapéutico.
A presente dissertagéo procura, precisamente, refletir sobre este cruzamento entre arquitetura e
saude.

Focando-se no estudo do Pavilhdo da Liga Portuguesa Contra o Cancro, interroga-se 0 modo
como um espago de apoio oncoldgico pode ser redesenhado a luz dos principios de acolhimento,
dignidade e bem estar. A investigagéo centra-se na procura de uma arquitetura capaz de oferecer
ambientes menos institucionais, mais proximos da escala doméstica.

Os Maggie’s Centres surgem assim naturalmente como referéncia de uma “arquitetura da espe-
ranga™, que traduz em forma construida uma atengao particular a experiéncia sensivel de quem
vive com a doenga oncoldgica, através de espacos luminosos, abertos a paisagem e organizados
em torno da convivialidade e da possibilidade de recolhimento. Em didlogo com estes exemplos e
a partir de conceitos dos arquitectos Alvar Aalto, Juahni Pallasmaa e o professor Roger Ulrich, esta
investigacdo procura compreender de que modo a reabilitagdo do Pavilhdo da LPCC pode integrar
estratégias espaciais, materiais e sensoriais que coloquem a experiéncia do corpo no centro da
concepgao espacial.

A vertente pratica do trabalho constitui, assim a oportunidade na qual se testam as ideias estuda-
das na primeira parte da dissertagdo. A proposta pretende desenhar um espago que reconheca
a vulnerabilidade dos seus utilizadores, proporcione lugares de encontro e de intimidade com
percursos claros, com luz e matéria capazes de produzir conforto.
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Nesse sentido, a dissertagéo entende a arquitetura como parte integrante do processo de cuida-
do, e assume que um espago que acolhe, pode contribuir para a motivacao, o equilibrio emocional

e a construcao de significado na experiéncia da doenga oncolégica.



1_INTRODUGAO

1.2 Problematica

A problematica que enquadra esta dissertagao nasce do desfasamento persistente entre o ideal de
um ambiente de cuidado centrado na pessoa e a realidade concreta de muitos espagos afetos a
oncologia, onde os percursos de doenga sao prolongados, as presengas no hospital séo recorren-
tes e 0 corpo se encontra exposto a sucessivas situagdes de vulnerabilidade, cansaco e incerteza.
Aqui, ganham relevancia os dispositivos de apoio ndo estritamente clinico, como os centros de
acolhimento, casas de apoio ou pavilhdes de suporte integrados em grandes complexos hospita-
lares. Experiéncias como as dos Maggie’s Centres demonstram que espagos pensados a escala
doméstica, podem desempenhar um papel decisivo na forma como doentes e familias atravessam
a doenga. Podem oferecer um “lugar entre” a casa e o hospital, onde é possivel conversar, infor-
mar-se, estar s6 ou acompanhado, num ambiente que procura ativamente reduzir a ansiedade
e reforgar a sensagéo de pertenga e de esperanca. Paralelamente, a literatura recente em ar-
quitetura e saude tem vindo a consolidar a importancia de abordagens que integram a evidéncia
empirica, a experiéncia do utilizador e o desenho sensivel e sublinham que o espago construido
pode contribuir para diminuir o stress, apoiar a autonomia, qualificar relagdes de cuidado e reforcar
a dignidade dos pacientes.

O caso do Pavilhdo da Liga Portuguesa Contra o Cancro do IPO de Lisboa, concentra de forma
paradigmatica muitas destas tensdes. Localizado num campus de forte densidade programatica e
técnica, o pavilhao acolhe um conjunto diversificado de respostas de apoio, desde programas de
reabilitacdo e grupos de entreajuda a servigos de aconselhamento, estética e apoio a pediatria,
mas fa-lo numa estrutura pré-fabricada, marcada por um caracter provisorio prolongado, por de-
gradacdo material e por uma sucessao de adaptagdes internas avulsas. A planta em “L”, progres-
sivamente fragmentada por compartimentagdes pouco pensadas e sobreposic¢do de usos, perdeu
legibilidade, continuidade e qualidade ambiental. Os percursos tornaram-se confusos, 0s espagos
de espera pouco qualificados e a atmosfera, em vez de convidar a permanéncia, tende a afastar
justamente quem mais necessita de apoio. Esta discrepancia entre a importancia simbdlica e fun-
cional do edificio e a pobreza do seu enquadramento arquitetonico torna evidente a necessidade
de repensar, em profundidade, 0 modo como estes espagos s&o concebidos.

A problematica central desta dissertacdo configura-se em torno de uma dupla questao: por um
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lado, como pode a arquitetura contribuir para humanizar e qualificar espagos de apoio oncolégico
e, por outro de que modo é possivel traduzir, num contexto constrangido e pré-existente como o
do Pavilhdo da LPCC no IPO de Lisboa, os principios e estratégias identificados em referéncias
internacionais como os Maggie’s Centres, sem cair em mimetismos formais nem ignorar as especi-
ficidades do caso portugués. Porque a Liga portuguesa contra o cancro existe mas nunca pensou

sobre o seu significado enquanto espago fisico.
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1.3 Estrutura

O trabalho organiza se em trés partes articuladas entre si e que conduzem progressivamente do
enquadramento institucional e tedrico a definicdo e materializagdo da proposta projetual para o
Pavilhdo da LPCC.

Na primeira parte procede-se a uma leitura sobre a realidade nacional da arquitetura ligada a
oncologia, tomando como caso central o IPO de Lisboa e articulando-o com a atuagéo da Liga
Portuguesa Contra o Cancro. Analisa-se o percurso histérico destas instituicdes, as suas transfor-
magoes organizativas e espaciais e 0 modo como o seu funcionamento actual se traduz na con-
figuragéo fisica dos edificios e na rede de espacos de apoio ao doente. Esta abordagem permite
situar o pavilhdo num sistema alargado de cuidados, explicitar as tensdes entre exigéncias técni-
cas, constrangimentos infraestruturais e necessidades humanas, e clarificar o lugar que estes dis-
positivos arquitetonicos ocupam na experiéncia do doente oncoldgico e dos seus acompanhantes.
Na segunda parte, segue se a analise de um conjunto de casos de estudo centrados nos Maggie’s
Centres. Procura-se compreender a sua filosofia e programa que os suporta bem como fazer uma
comparacgao de quatro centros concretos, onde se identificam as estratégias espaciais, a escolha
de materiais que contribuem para a construgdo de ambientes que sao efetivamente acolhedores.
Na terceira parte, desenvolve se um enquadramento em torno da relagao entre corpo, espacgo e
sentidos, a partir do contributo dos arquitectos Alvar Aalto, Juhani Pallasmaa e do professor Ulrich.
Discutem se conceitos como atmosfera, experiéncia tatil, memoria corporal, percecao multissen-
sorial e evidéncia empirica sobre os efeitos do ambiente construido na salde, e procura-se arti-
cular a dimenséo fenomenologica da arquitetura com a investigagdo em ambientes terapéuticos.
Estes trés aurores facultaram algumas ferramentas conceptuais que ajudam a analisar os espagos
de cuidado, interpretar o modo como a forma, a luz, a materialidade e a organizagao funcional
interferem na vivéncia da doenca e sustentam as opgdes de projeto que serdo propostas.

Por fim, todas estas reflexdes convergem na proposta para o novo Pavilhdo da LPCC. Nesta fase,
a definigdo do programa, a discussao da materialidade e a formulagdo da solugéo arquitetdnica
sao desenvolvidas a luz do enquadramento institucional, dos referenciais teoricos e das ligdes
retiradas dos casos de estudo.
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A proposta procura responder de forma precisa as necessidades dos diferentes perfis de utilizado-
res, qualificar percursos, espagos de espera, areas de encontro e de recolhimento, e transformar o

pavilhdo num lugar de verdadeiro acolhimento e de cuidado que seja um recurso ativo no processo
de superagéo da doenga.



1_INTRODUGAO

1.4 Metodologia

A metodologia do trabalho assenta numa articulagéo entre investigagao, analise de casos de estu-
do e pratica de projeto, de forma que cada parte alimente e interfira com o todo.

Numa primeira fase, desenvolve-se uma investigagao de base documental e historiografica sobre
0 IPO de Lisboa e a Liga Portuguesa Contra o Cancro, recorrendo a arquivos institucionais, publi-
cagdes cientificas e documentos oficiais para compreender a evolugao arquitetdnica, organizativa
e funcional destas estruturas no contexto da oncologia em Portugal.

Em paralelo constréi-se um enquadramento tedrico em torno da relagdo entre corpo, espago e
sentidos. Através da analise de publicagdes elaboradas pelo professor Roger Ulrich e pelos arqui-
tectos Alavar Aalto e Juhani Pallasma que visam estudar fenomenologia da arquitetura, a questao
das atmosferas e a evidéncia empirica sobre ambientes terapéuticos. A revisao da literatura é
orientada de modo a compreender questdes ligadas ao conforto e as condigdes ambientais.

Uma arquitetura “humanizada” parte do conforto: uma arquitetura que envolve todos os sentidos,
cria intimidade, pertenca e espessura tatil.

Uma segunda fase, corresponde a analise de casos de estudo, com particular foco nos Maggie's
Centres. A metodologia combina o estudo de documentos (architectural brienfing, plantas, foto-
grafias, textos criticos) com a analise comparada de quatro centros Maggie’s”. Embora existam
atualmente 24 Maggie's Centres em funcionamento, foram analisados apenas quatro. A selegéo
destes centros decorreu da maior proximidade entre os respetivos conceitos arquitetonicos e a
proposta desenvolvida para o0 novo pavilhdo da Liga Portuguesa Contra o Cancro, o que os torna
particularmente relevantes para o enquadramento critico e projetual da dissertacao.

Estas leituras s&o tratadas segundo uma logica de estudo de caso em arquitetura: definem-se
critérios de observagéo (organizagéo espacial, relagéo interior-exterior, materialidade, luz, escala,
relacdo com a paisagem), procede-se a recolha sistematica de informagéo e constroem-se sin-
teses graficas e textuais que permitem comparar projetos entre si e extrair principios operativos
transferiveis para o contexto da LPCC. Esta abordagem aproxima-se de uma perspetiva de evi-
dence based design’ em arquitetura, na medida em que procura apoiar as decisdes projetuais em
conhecimento acumulado sobre ambientes de cura, sem perder de vista a interpretacao critica e

a adaptac&o ao lugar especifico.
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Uma terceira fase, é de natureza projetual, toma a forma de um processo iterativo de desenho
aplicado ao Pavilhdo da LPCC. Partindo do levantamento fisico e funcional existente, é formulado
0 programa, esquemas de organizacao espacial e hipoteses de materialidade que séo sucessiva-
mente confrontados com os dados recolhidos nas fases anteriores. O projeto é assim entendido
como dispositivo de investigagéo: através do desenho, testam se alternativas de percursos, rela-
¢Oes entre areas publicas e reservadas, modos de integrar natureza e luz, e formas de garantir
conforto, intimidade e flexibilidade de apropriagdo pelos utilizadores. As solugdes sdo avaliadas
qualitativamente a luz dos referenciais teoricos e dos casos de estudo, num movimento de ajuste
e refinamento.

Deste modo, a metodologia combina anélise e sintese, passado e futuro, descri¢do e proposi¢ao:
a compreensdo do contexto institucional e arquiteténico, a reflexao teorica sobre corpo, espago
e sentidos e a leitura critica de exemplos de referéncia convergem na construgdo de um projeto
que responde a um problema concreto mas que também contribui para a discussdo mais alargada
sobre arquitetura e cuidado em oncologia.
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2 O Instituto Portugués de Oncologia
e a Liga Portuguesa Contra o Cancro
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Legenda:

A: Pavilhdo A

B: Pavilhdo B

C: Pavilhao da Radio %
D: Pavilhao Central

E: Pavilhdo de Medicina

F: Lar de doentes
G: Pavilhdo da LPCC @
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2.1 O IPO de Lisboa; contexto histérico | funcionamento actual

O Instituto Portugués de Oncologia constitui-se como um exemplo de modelo pavilhonar no ambito
da arquitetura hospitalar.

E neste contexto que se inscreve a génese do Instituto Portugués de Oncologia (IPO) de Lisboa.
Em 1923, por iniciativa do cirurgido Francisco Gentil e por decreto de Antdnio Sérgio, é criado o
Instituto Portugués para o Estudo do Cancro (IPEC), com sede proviséria no Hospital de Santa
Marta, ligado a Universidade e com uma tripla vocagao: investigagao, ensino e assisténcia’ .

O complexo do Instituto Portugués de Oncologia de Lisboa foi objeto de uma sequéncia de planos
urbanisticos e arquitetdnicos que foram ajustando o desenho do campus a evolugdo da medicina
oncologica e as politicas publicas de saude.

O Instituto Portugués de Oncologia, inicialmente conhecido como Instituto Portugués para o Es-
tudo do Cancro (IPEC), foi-se desenvolvendo entre 1927 e 1975, através de sucessivos planos e
projetos assinados por varios autores. O Arq.° Luis Cristino da Silva define em 1927 o primeiro
plano e projeta os Pavilhdes A (1927) e B (1929); o Arq.° Carlos Ramos elabora planos subsequen-
tes, um ainda em 1927 e outro em 1934, ja apds o Pavilhdo do Radio (1933); em 1935, os Arq.°
Raul Lino e Ernst Kopp apresentam um novo plano e o anteprojeto do Pavilhdo das Enfermeiras
(1937); em 1938, o Arq.° Walter Distel, com o engenheiro Manuel Tavares Cardoso, estabelece o
plano considerado definitivo, integrando edificios existentes e prevendo novas construgdes; por
fim, na década de 1970, o Arq.° Raul Rodrigues de Lima projeta o Pavilhao de Medicina (1971) e
o Lar de Doentes (1975), concluindo este ciclo de desenvolvimento.

O complexo do IPO estrutura-se como uma “cidade hospitalar”, onde edificios autonomos dese-
nhados em épocas distintas, se articulam por um sistema viario em anel e por galerias técnicas
subterréneas, sobre um terreno de topografia acidentada entre a Rua Professor Lima Basto a Sul
e a linha férrea a Norte. Os primeiros edificios, os Pavilhdes A e B, concretizam parcialmente o
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plano do Arq.° Luis Cristino da Silva de 1927, que previa um volume principal em U e varios cor-
pos secundarios, mas que ficou reduzido a construcdo destes dois pavilhdes, ja orientados para
a assisténcia ambulatoria, o diagnostico e o acompanhamento em regime externo. O Pavilh&o A
(A), com cerca de 460 m? na vers&o original, € um volume térreo retangular, organizado a partir de
um corredor central que distribui a quase totalidade dos compartimentos encostados as fachadas,
assegurando relagdo direta com o exterior, num sistema construtivo de paredes exteriores portan-
tes e paredes interiores espessas de travamento que definem uma malha regular e flexivel. Os
algados resultam de uma métrica ritmada de vaos, que néo traduz a especificidade programatica
de cada compartimento, evidenciando uma abordagem em que a ordem geométrica e construtiva
prevalece sobre a expressao funcional diferenciada’.

Ao longo do tempo, este pavilhao evolui de espago ambulatério e de exame para oficina e servi-
¢os da Liga Contra o Cancro e, em 1953, para laboratério de Radio Isétopos, triplicando a area
até cerca de 1140 m? e alterando profundamente a compartimentagao, sem abandonar a matriz
estrutural original.

O Pavilhdo B (B), inaugurado em 1929, assume desde o inicio a vocagao de consultas externas
gerais e de especialidade, mantendo a lgica tipoldgica do corredor central que distribui gabinetes
ao longo das fachadas, assegurando iluminagao natural a todos os espacos clinicos e uma relagéo
imediata entre espera e atendimento. Um amplo espaco de espera antecede o corredor, articulado
com o hall de entrada e com as instalagbes sanitarias, revelando uma preocupagao precoce com
a gestao dos fluxos de utentes e com a criagdo de um limiar de acolhimento que regula a passa-
gem do exterior para o interior clinico. Com a constru¢ao do Pavilhdo Central (1938), o Pavilhdo
B perde a sua fungéo, sendo progressivamente reconvertido para Bacteriologia, Laboratério de
Estirpes e, mais recentemente, Laboratério de Bacteriologia e Virologia, através de operagdes de
subdivisdo e unificagdo de salas que preservam o esquema estrutural e de circulagdo, confirman-
do a robustez do partido pavilhonar enquanto suporte para reprogramagoes técnicas complexas?.
O Pavilhdo do Réadio (C), projetado pelo Arq.° Carlos Ramos e inaugurado em 1933, constitui a
peca charneira entre 0 modelo pavilhonar higienista e a arquitetura moderna internacional, sendo

considerado o primeiro edificio europeu especificamente concebido para radioterapia com
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protecado efetiva contra radiagdes, em conformidade com as normas do Il Congresso Internacional
de Radiologia de 1928'. Implantado a Noroeste, como prisma retangular de trés pisos com cober-
tura em terrago e solario (mais tarde ampliado com um quarto piso), o edificio assume uma lingua-
gem depurada em que a simetria organiza plantas e algados, mas é pontualmente quebrada para
receber a caixa de escadas, o elevador, o grande vao do bloco operatério e a entrada principal,
que fica situada na fachada Norte e é acessivel através de uma ponte que chega ao nivel do se-
gundo piso. A malha estrutural modular de 2,5 m por 2,5 m estabelece uma correspondéncia direta
entre estrutura, compartimentagéo e ritmo dos vaos, permitindo que 0 mesmo desenho de aber-
tura sirva salas de maquinas, salas de tratamento, salas de espera ou servicos administrativos,
num equilibrio entre anonimato funcional e monumentalidade discreta?. Afachada Sul, enquadrada
por uma pequena plataforma ajardinada que garante distancia de segurancga face as radiagoes,
é dominada pelo volume vertical da escada e do elevador, que se elevam acima da cércea geral
e revelam os patamares através de vaos assimétricos, transformando elementos estritamente
funcionais em dispositivos de expresséo arquitetonica.

Nas ultimas décadas, o Pavilhdo do Radio foi profundamente transformado para responder as exi-
géncias técnicas contemporaneas, com a introdugao de novas infraestruturas mecénicas (aqueci-
mento, arrefecimento, ventilagdo, gases medicinais, redes de aguas e esgotos) e a reorganizagao
interna dos pisos, incluindo a construgdo de um quarto nivel o que alterou profundamente o perfil
volumétrico original. Estas adaptagdes, resultantes da necessidade de atualizar equipamentos
de radioterapia e de suporte clinico, densificaram a compartimentacéo e a presenga de condutas
e equipamentos aparentes, mas mantiveram o edificio em funcionamento e estiveram na origem
do reconhecimento do seu valor patrimonial, consagrado na classificagdo como Monumento de
Interesse Publico e na definigdo de uma Zona Especial de Prote¢do que hoje condiciona e orienta
novas intervengdes. O Pavilhdo Central (D), inaugurado em 1948 e desenhado por Arg.° Walter
Distel, traduz a entrada do IPO na era do bloco hospitalar compacto, sem abandonar no entanto
a légica do modelo pavilhonar, ja que se articula com pavilhdes existentes e futuros através de um

anel viario e de galerias subterraneas de circulagao®.
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Com nove pisos e cave, 0 conjunto organiza se em torno de um corpo principal retangular, orienta-
do Sudoeste-Nordeste' e paralelo a Rua Professor Lima Basto, cuja fachada principal € marcada
por um embasamento em pedra escura nos dois primeiros niveis e por reboco claro nos pisos
superiores, rematados por cobertura em terrago, numa composi¢ao de vocabulério classico sim-
plificado que retoma claramente o espirito monumental das Obras Publicas do Estado Novo?. A
entrada principal, ao nivel térreo, € monumentalizada por um pértico cuja cobertura sobe até a cota
do segundo piso, enquadrado por um espaco ajardinado em declive que funciona como praga de
transicao topografica, e permite a ligagdo da rua ao interior do recinto. No entanto, a organizagao
funcional interna subverte a hierarquia esperada, ja que o acesso principal de utentes ao interna-
mento se faz por um segundo ponto de entrada, na fachada Nordeste, a cota do primeiro piso,
onde se encontra um atrio de grandes dimensdes vocacionado para acolher e distribuir fluxos.
Nos pisos superiores da ala principal concentram se as enfermarias de internamento, agrupadas
em duas unidades por piso com quartos de duas a oito camas, enquanto os pisos inferiores agre-
gam consultas, diagndstico e tratamento, administragao, auditério, biblioteca, museu, cozinha,
lavandaria e areas técnicas, distribuidos por volumes secundarios interligados, cada um dotado
de sistema de circulagao vertical préprio, 0 que permite um funcionamento semiauténomo das
diferentes partes do edificio®.

Nos dias hoje, este pavilh@o continua a concentrar uma parte substancial das cerca de 260 camas
de internamento do IPO, tem sido objeto de remodelagdes sucessivas ao nivel do bloco operato-
rio, das unidades de internamento (nomeadamente a Unidade de Transplante de Medula) e das
infraestruturas técnicas, visando adequar espacos e sistemas as exigéncias contemporaneas de
seguranga, conforto e eficiéncia energética, mantendo o edificio como nucleo funcional do hospital
num contexto de permanente atualizagao tecnoldgica.

Na década de 1970, o modelo pavilhonar € prolongado para nascente com o Pavilhdo de Medicina
(E) e oLarde Doentes (F) , ambos da autoria do Arq.° Raul Rodrigues de Lima, que introduzem
uma linguagem moderna tardia, marcada por volumes mais abstratos, maior plasticidade no trata-
mento da topografia e uma relagdo mais direta entre espagos interiores de permanéncia e peque-
nas areas exteriores ajardinadas*.
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O Pavilhdo de Medicina reforga a capacidade de internamento e integra servigos clinicos especiali-
zados, enquanto o Lar de Doentes, com quatro pisos e 114 camas, oferece alojamento temporario
para doentes e acompanhantes, com quartos, salas de estar e espagos comuns, incorporando no
IPO uma dimensao de hospitalidade e de suporte social que vai além da hospitalizagéo estrita,
em linha com a evolugdo dos modelos internacionais de reabilitacdo e de acompanhamento em
oncologia. Todos estes edificios surgem num terreno de topografia complexa, com desniveis com
cerca de 5 m entre a entrada pela Rua Professor Lima Basto e o limite Norte junto a linha férrea
e de quase 10 m até ao extremo Oeste, condicionando fortemente a relagdo entre pavilhdes e
espagos exteriores.

As solucbes adotadas ao longo do tempo: rampas, muros de suporte, plataformas parciais e zonas
de estacionamento, foram respondendo a necessidades imediatas de acessibilidade e de expan-
sd0, mas sem um desenho global que integrasse cotas, percursos pedonais, circulagdo automdével
e areas de permanéncia, produzindo uma paisagem fragmentada com bolsas residuais e cami-
nhos pouco legiveis, que acentuam a desorientac¢do dos utentes e colocam em causa a qualidade

do espago publico hospitalar.
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2.2 LPCC: contexto histdrico | funcionamento actual

Em Portugal, a luta organizada contra o cancro consolida-se a partir da criagéo do Instituto Por-
tugués para o Estudo do Cancro, por iniciativa do Prof. Doutor Francisco Gentil, em 1923, com
enquadramento legislativo preparado pelo professor Antonio Sérgio, e cuja primeira materializagéo
edificada foi o pavilhdo inaugurado em 1927, em Lisboa. Neste contexto de incidéncia das doen-
cas oncoldgicas, um grupo de senhoras entre as quais se destaca a enfermeira Mécia Mouzinho
de Albuquerque, funda em 1931 a Comissao de Iniciativa Particular de Luta Contra o Cancro, que
durante uma década promove peditdrios, recruta voluntarios, e acompanha doentes e familias,
aliando de forma pioneira a ideia de prevengao do cancro a promogao da salde através de ras-
treios de detegéo precoce da doenga.

E sobre este trabalho que Francisco Gentil se apoia, propondo em novembro de 1937 a criagéo
da Liga Portuguesa Contra o Cancro (LPCC), com o objetivo de auxiliar centros oficiais de ensino,
articular-se com ligas estrangeiras congéneres, apoiar o desenvolvimento de centros regionais,
criar asilos para doentes incuraveis e colaborar com 0 servigo social.

Legalmente fundada a 4 de abril de 1941", a Liga Portuguesa Contra o Cancro assume-se desde
a origem como uma instituicdo assente em dois principios estruturantes, a Humanizagéo e a So-
lidariedade, e procura suprir as caréncias do Estado no financiamento do tratamento do cancro,
desde o equipamento hospitalar a roupa de cama.

A primeira grande realizagdo material desta acdo é o Pavilhdo D, inaugurado a 17 de maio de
1943, destinado ao alojamento de doentes com cancro em fase avangada, onde eram prestados
cuidados paliativos. Com capacidade “para 36 doentes pobres (...) um pequeno asilo™ que acolhia
quem se deslocava a Lisboa para tratamento, descrito como um edificio “todo creme, com per-
sianas amarelas™ que mais parecia “uma casa de campo ou praia do que a dependéncia de um
Hospital. Tudo muito novo, muito pintado, muito bonito e mais possivel acolhedor™ .

O Pavilhdo D, também designado Asilo de Doentes, acabaria por ser demolido. E em 1975 seria
inaugurado, no mesmo local, projetado pelo arq.® Raul Rodrigues de Lima, o Lar dos Doentes.
Este novo edificio permite concentrar, num Unico conjunto, os doentes em regime de ambulatério
que até entdo se encontravam dispersos pelos lares de Benfica, Montes Claros e Rua dos Agores,

reforcando o papel da Liga na oferta de alojamento e apoio social aos doentes oncoldgicos.
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Num paradigma mais recente, a Liga Portuguesa Contra o Cancro foi progressivamente reorien-
tando a sua agéo: se inicialmente os recursos financeiros se destinavam sobretudo a suprir ca-
réncias do Estado no financiamento direto do tratamento e das infraestruturas, com o passar dos
anos passaram a ser mobilizados para iniciativas orientadas para a prevengédo do cancro e para
0 apoio a investigacdo. Paralelamente, os varios Nucleos Regionais' desenvolveram planos de
ensino e de sensibilizagdo da populagdo sobre os sinais de alerta e a prevengao da doenga, de
forma cada vez mais estruturada e descentralizada a nivel comunitario, fazendo da educagao para
a saude e da literacia em oncologia um dos pilares centrais da sua intervengéo. Esta crescente
focalizagao dos recursos na atengéo ao doente e a sua familia, por um lado, e na detecao precoce
da doenga, por outro, culminou numa das iniciativas mais relevantes da instituigdo: o Programa
Nacional de Rastreio de Cancro da Mama, apresentado como um contributo decisivo para salvar
vidas, preservar familias e fortalecer a coeséo social. Em paralelo, diversos organismos do Estado
e da sociedade civil reconheceram o papel fundamental da Liga, que em 1966 recebeu do Presi-
dente da Republica o titulo de Membro Honorario da Ordem de Benemeréncia e foi posteriormente
declarada Instituigéo de Utilidade Publica, consolidando o seu estatuto como agente central de
interesse publico na luta contra o cancro em Portugal.

No Nucleo Regional do Centro, a Liga Portuguesa Contra o Cancro dinamiza varios grupos? de
apoio dirigidos aos doentes oncoldgicos e as suas familias, nos quais a intervencao de profis-
sionais especializados se articula com o apoio emocional prestado por pessoas que passaram
por experiéncias semelhantes, procurando constituir um factor decisivo na recuperagéo fisica e
emocional. Embora a sede da Liga Portuguesa Contra o Cancro do Nucleo Regional do Centro
se encontre instalada no piso 1 do edificio do Lar de Doentes no IPO de Lisboa, a atividade dos
diversos movimentos de apoio decorre sobretudo no pavilhdo da LPCC localizado no recinto do
Instituto (ver localizag&o indicada na planta na pagina 28), entre o edificio de Radioterapia, a po-
ente, e o edificio de Administragéo, a nascente.
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Este pavilhdo constitui igualmente suporte logistico para outras iniciativas da Liga dirigidas aos
doentes, acolhendo servigos como o cabeleireiro e a equipa de costura, e funcionando ainda
como espago de armazenamento dos cofres utilizados nos tradicionais peditérios, essenciais a
angariacao de fundos.

Em Portugal, destaca se a Liga Portuguesa Contra o Cancro enquanto principal entidade de apoio
aos doentes oncoldgicos; em contexto internacional, consolidaram se multiplos movimentos e or-
ganizagdes de apoio a doentes com cancro, que procuram responder de forma estruturada as

necessidades emocionais, sociais e praticas associadas a doenga.
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Casos de Estudo



48

3_CASOS DE ESTUDO

Figura 14 | 15: Maggie’s Center Dundee, Frank Ghery | Maggie's Center Dundee, Frank Ghery
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3.1 Maggie’s Caring Centres
3.1.1 Contextualizacao historica

A organizag@o Maggie’s Cancer Caring Centres, sediada no Reino Unido, tem-se distinguido pela
aplicagao e difus@o do conceito de ambiente terapéutico. Fundados em 1995, por Maggie Keswick
Jencks e pelo seu marido Charles Jencks, os Maggie’s Centres assumem como principio central
a criagao de espacos arquitetonicamente qualificados, concebidos para promover o bem-estar e
a autonomia dos utentes, atribuindo um papel decisivo as caracteristicas fisicas e sensoriais do
ambiente construido no processo de adapta¢do a doenga. Segundo a propria Maggie Keswick,
pretende-se que a arquitetura oferega uma resposta concreta a ansiedade e a fragilidade emo-
cional associadas a condi¢do oncoldgica.“Em geral, os hospitais ndo sdo amigos do paciente. A
doenca reduz a confianga do doente, e chegar pela primeira vez a um grande hospital do NHS &
muitas vezes um momento de ansiedade desnecessaria. Sé encontrar o caminho ja € exaustivo.
A obsessdo do NHS em reduzir o tempo de espera - mas esperar, em si, ndo é assim tdo mau -
ignora que o que conta s&o as circunstancias em que se tem de esperar. A iluminagéo vinda de
cima (por vezes até fluorescente/neon), os espagos interiores sem vistas para o exterior e 0s
bancos miseraveis encostados as paredes contribuem todos para um esgotamento mental e fisico
extremo. Os doentes que chegam relativamente esperangosos comegam depressa a definhar.”
Para Charles Jencks, os Maggie’s Centres configuram uma arquitetura situada “entre categorias’,
na medida em que se aproximam da atmosfera acolhedora do espago doméstico sem a reproduzir
de forma convencional, a0 mesmo tempo que operam como um dispositivo de cuidado que se
distancia, formal e simbolicamente, do modelo institucional hospitalar, afirmando-se antes como
uma verdadeira “architecture of hope” orientada para contrariar a impessoalidade associada ao
edificio hospitalar tradicional. “E um edificio hibrido por natureza - € uma igreja que néo é religiosa,
tem arte dentro, mas ndo é um museu; € uma casa, mas ndo é um lar.”.2

Para Charles Jencks, a expressao “architecture of hope” designa o novo tipo hibrido de edificio
desenvolvido para os Maggie’s Centres, no qual a arquitetura é intencionalmente concebida como
terceiro cuidador, articulando ambiente doméstico, equipamento de salde e espago cultural, a
fim de apoiar emocionalmente as pessoas com cancro e contrariar a impessoalidade do hospital

tradicional.
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Figura 16 | 17: Esquissos Maggie's Center Dundee, Frank Ghery
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Existem atualmente cerca de vinte e oito Maggie’s Centres construidos no mundo, vinte e quatro
destes centros localizam se no Reino Unido e quatro no estrangeiro (Hong Kong, Toquio, Barce-
lona e Groningen).

Resultantes de projetos de diferentes arquitetos, todos seguem o mesmo programa funcional de-
finido pela instituicio através do architecture briefing’ que é facultado aos arquitectos.

Estes centros, sempre implantados junto a grandes hospitais de oncologia, assumem a escala e a
atmosfera de um edificio doméstico informal. A génese deste modelo decorre do percurso de sete
anos de Maggie Jencks quando foi esposta ao processo de diagnostico, tratamento, remisséo e
recidiva, o que a levou a formular uma abordagem inovadora na relagdo entre cancro, cuidado e
ambiente.

Maggie sublinhava a importancia de elementos como “uma iluminagdo cuidada™, “vista para ar-
vores, passaros e céu™ e a possibilidade de “relaxar e conversar longe das preocupagdes do-
mésticas™, articulando acolhimento, privacidade e apropriagdo do espago. O architectural briefing
insiste que o edificio, a paisagem, o interior e a arte séo parte integrante do trabalho terapéutico

do centro, devendo produzir um impacto emocional positivo € mensuravel.
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Figura 18 1 19 : Maggie's Center de Toquio | Esquema de organizagéo interna segundo o architetural briefing
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3.1.2 Architectural briefing

Nos Maggie’s Centres, o espaco fisico é concebido como instrumento ativo na reconstrugéo da
esperanga e da capacidade de agir, em contextos marcados por medo, impoténcia e soliddo. O
architectural briefing exige edificios e jardins que permitam ao utente imaginar sentir-se diferente
aqui, que articulem calma e vitalidade, e que promovam pequenas escolhas quotidianas, onde
se sentar-se, mover uma cadeira, fazer o préprio cha, podem contrariar a logica de auséncia de
controlo frequentemente associada ao cancro. A organizagdo espacial deve evitar uma imagem
de pequena cidade fechada, garantindo continuidade interior- exterior, abertura visual e diferentes
modos de estar’,

Nesta perspetiva, a arquitetura, a paisagem e a arte sdo pensadas em conjunto desde o inicio,
para gerar um sistema coerente de espagos interiores e exteriores: a paisagem introduz varia¢do
sazonal e sensorial, reforgando o sentimento de pertenga a um mundo vivo; a vegetagéo é dese-
nhada para garantir vistas e filtros de privacidade; e a arte € convocada para despertar curiosidade
e imaginagao. Os centros sdo sempre implantados em terrenos de hospitais oncoldgicos ou no seu
redor, com fungdo complementar: enquanto o hospital se orienta para o diagndstico e tratamento,
numa logica técnico funcional, os Maggie’s centres adotam uma escala doméstica, sem sinalética
institucional, centrada na pessoa e desconstruindo elementos espaciais desmoralizantes como
corredores interminaveis e portas fechadas.

Embora ndo imponha uma forma arquitetdnica Unica, o programa define um conjunto de espacos
minimos e a respetiva atmosfera de uso: uma entrada claramente legivel (1), acolhedora e ndo
intimidante, com zona de pausa que permita observar o interior sem obrigar a participagao imedia-
ta; um “coragdo doméstico” constituido por cozinha e grande mesa comum (2), organizada para
incentivar a auto organizag@o e a convivialidade; varias salas de estar e atividade, de escalas
diferentes (3), aptas para relaxamento, workshops, encontros de grupo e eventos; consultérios
e espacos de recolhimento com vista para o exterior (4), acusticamente protegidos; zonas admi-
nistrativas (5); instalagdes sanitarias amplas (6), confortaveis e verdadeiramente privadas; e uma
forte énfase na luz natural, vistas e patios (7), que funcionam simultaneamente como foco visual,

extensdo terapéutica e filtro de privacidade.
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Figura 20 | 21: Maggie's Center de Toquio | Meggie's Center de Leeds
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Apesar da flexibilidade dimensional e das adaptagdes a cada contexto, ha uma constante: a exi-
géncia de um edificio pequeno, humano e belo, que eleve o espirito quando se entra e que funcio-
ne como embaixador da instituicdo junto da comunidade local.!

Em sintese, um Maggie’s Centre deve simultaneamente: funcionar como dispositivo espacial de
mediacao entre hospital e vida quotidiana; oferecer uma matriz doméstica que legitime o cuidado
informal e a autonomia do utente; e materializar, através da articulacdo entre arquitetura, paisa-
gem e arte, uma arquitetura de esperanca que reconhece a dureza da experiéncia oncoldgica,
mas abre espago para a transformagéo e reconstrugao pessoal.
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Figura 22 | 23: Pavilhdo do LPCC | Maggie’s Center de Toquio, Cosmos More / Tsutomu Abe
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3.1.3 LPCC e Maggie’s Caring centre: proximidade e diferencas

A organizagdo Maggie’s Caring Centres foi identificada como principal caso de estudo desta dis-
sertacdo devido a sua aproximagédo com a Liga Portuguesa Contra o Cancro (LPCC) na medida
em que ambas se constituem como estruturas de apoio psicoldgico e social que operam em estrei-
ta articulagdo com hospitais oncoldgicos. Implantando-se no interior ou na envolvente imediata de
grandes centros de tratamento do cancro para complementar a resposta estritamente biomédica
com cuidados de natureza emocional, social e informativa. Tal como a Liga desenvolve programas
de voluntariado hospitalar, apoio social, psicolégico e informativo a doentes e familias em con-
texto oncoldgico portugués, os Maggie’s Centres oferecem um conjunto integrado de servicos de
suporte, aconselhamento especializado, grupos de apoio, informagao, espagos de convivéncia e
de recolhimento, concebidos para atenuar a experiéncia de vulnerabilidade, soliddo e desorien-
tacdo associada a doenga, reforgar a autonomia do doente e humanizar a trajetéria de cuidados.
Uma das diferengas mais marcantes entre a LPCC e a organizagéo britdnica Maggie’s reside no
estatuto conferido a arquitetura no modelo de apoio ao doente oncoldgico. Enquanto os Maggie's
Centres assumem explicitamente o projeto arquitecténico e paisagistico como instrumento central
de cuidado, partindo da disciplina da arquitectura para construir ambientes terapéuticos cuida-
dosamente desenhados, nos quais depois se inscrevem as diversas agdes de apoio a quem luta
contra o cancro, direta ou indiretamente, a LPCC estrutura a sua intervengdo sobretudo através
de programas, servigos e redes de voluntariado que se distribuem por multiplos contextos hos-
pitalares e comunitarios, sem dispor, porém, de um espaco fisico proprio, estavel e formalmente

qualificado que corresponda, em termos arquitetonicos, a escala e a relevancia da sua agéo.
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3.2 Quatro casos de estudo

Embora existam atualmente 28 Maggie’s Centres em funcionamento, esta dissertagéo analiza
apenas quatro exemplos, selecionados de forma criteriosa em funcéo da sua relevancia no ambito
da proposta para o0 novo pavilhdo da LPCC.

O Maggie’s Centre de Tdquio, construido no ano de 2016, foi incluido por constituir o tnico caso
em que foi realizada uma visita presencial, permitindo experienciar diretamente a atmosfera de
conforto e informalidade doméstica que é associada de forma recorrente a estes centros.

O Maggie’s West London, concluido no ano de 2008, projetado por Rogers Stirk Harbour + Part-
ners, foi seleccionado pela sua configuragdo volumétrica compacta e aparentemente introvertida
para o exterior, contraposta a um sistema interno de patios e jardins que estruturam os espagos
de permanéncia e a relagdo com a luz natural, estratégia que informa diretamente a organizagao
espacial proposta para o novo pavilhdo da LPCC.

O Maggie’s Centre de Glasgow, finalizado no ano de 2011, desenhado pelo atelier OMA, desen-
volve-se como um anel de compartimentos interligados em torno de um patio central ajardinado,
onde a circulagdo contorna os espacos de apoio e estabelece multiplas aberturas visuais e uma
forte continuidade com a envolvente paisagistica; estes aspetos sao reinterpretados no desenho
do novo pavilhao da LPCC.

Por fim, no Maggie’s Oldham, terminado no ano de 2017, da autoria de Alex de Rijke (dRMM), a
planta assume uma configuragdo mais livre, na qual o patio central se articula com uma envolvente
arborizada, reforgando a sensacgéo de abrigo e a ligagdo sensorial ao exterior, principios que tam-
bém sao transpostos para a proposta arquiteténica desenvolvida para a LPCC.
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3.2.1 Maggie’s Toéquio

Numa visita ao Maggie’s Centre de Toquio foi possivel observar de forma direta os principios definidos no
programa destes centros. Implantado na Tokyo Bay Area, na zona de Toyosu, o edificio integra se na inicia-
tiva Wagan Action, programa de regeneragao da frente ribeirinha que articula projetos de alimentagéo, des-
porto, arte, educagao e musica, visando reforgar a coesdo comunitaria e a qualidade de vida neste territorio.
Desenhado pelo arquiteto Tsunomu Abe e pela equipa Cosmos More, 0 centro constitui um caso para-
digmatico da forma como a arquitetura é convocada como instrumento central de cuidado no contexto
Maggie’s. Ao contrario da maioria dos Maggie’s Centres no Reino Unido, néo se encontra inserido na
propriedade de um Unico hospital oncoldgico, sendo utilizado de forma partilhada por varias instituiges e
beneficiando de uma implanta¢édo rara num espaco verde junto a um canal afluente da baia de Téquio, com
a silhueta dos arranha céus a marcar o horizonte.

Embora concebido como edificio temporério e com fortes limitagdes orcamentais, 0 Maggie’s Toquio afirma
se como uma arquitetura de escala doméstica que contrasta com o vidro e 0 ago do contexto envolvente,
articulando construgao leve, espacialidade intima e relagéo sensivel com a paisagem urbana’. Dois volu-
mes térreos paralelos com cobertura em duas &guas geram um vazio central que funciona como jardim
e dispositivo de mediacao visual, oferecendo vistas para o céu e para a vegetagdo numa sequéncia de
espacos exteriores protegidos que prolongam a experiéncia interior. O conjunto é composto por um corpo
principal com estrutura pré fabricada de ago e um anexo em madeira, unificados por uma mesma cobertura
em chapa de ago e por revestimentos interiores em madeira nas superficies em contacto com o corpo,
reforcando a atmosfera doméstica e acolhedora descrita por Abe.

Do ponto de vista material e tipoldgico, o edificio afirma se como um hibrido entre casa tradicional japonesa,
0 bungalow norte americano e a sauna finlandesa, explorando a combinacdo de varanda perimetral profun-
da, estrutura leve e presenga massiva da madeira para evocar simultaneamente tradigdo, domesticidade
e cuidado? . A estratégia projetual parte de um orgamento reduzido e de um lote exiguo e temporario, con-
vertendo estas condicionantes em ferramentas uteis para o desenho: os dois corpos paralelos, ligados por
um deck continuo e por varandas que se unem a envolvente através de caminhos, passadi¢os e muretes
baixos em madeira, multiplicam situagdes de transi¢do e ambiguidade entre interior e exterior, produzindo
uma percecdo de profundidade e odsis verde que contrasta com a densidade de torres em vidro € ago no

horizonte.
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A organizacdo espacial responde diretamente ao briefing dos Maggie’s Centres. A escala é deliberadamen-
te doméstica: pés direitos baixos, propor¢des humanizadas e auséncia de sinalética institucional reforgam
a sensagao de casa, em oposi¢do a linguagem do edificio médico'. Ao entrar, o visitante é imediatamente
acolhido pela cozinha aberta e pela grande mesa, que estruturam o espago de estar como nucleo social e
dispositivo de hospitalidade, em linha com a ideia de open kitchen enquanto coragao da vida quotidiana. A
partir do espago de trabalho da equipa, a configuragéo garante visibilidade sobre o conjunto, sem recurso
a balcao de recegao formal, permitindo reconhecer discretamente quem chega e criar uma relagéo de pro-
ximidade n&o hierarquica entre profissionais, voluntarios e utilizadores.

O desenho interior privilegia transi¢des suaves entre zonas, evitando compartimentagdes rigidas. As transi-
¢Oes entre areas fazem-se por variagdes subtis de cota, cor, textura e densidade de elementos, em vez de
paredes estanques, permitindo que os espagos se encadeiem de forma fluida.

O projeto é composto por dois corpos paralelos, ligados por um deck continuo e por varandas que se pro-
longam em caminhos, passadicos e muretes baixos em madeira, multiplicam situagdes de transicéo entre
interior e exterior e constroem a perce¢ao de um o0asis verde em contraste com a densidade de torres em
vidro e ago no horizonte.

Complementarmente, o projeto integra o conceito de “mobiliario que envolve™, através de grandes pegas
moveis em madeira com ripas verticais que desenham micro campos de intimidade no interior. Estes ele-
mentos criam “lugares dentro do lugar™: pequenas bolsas de recolhimento onde o corpo se sente envol-
vido, mas a altura das réguas mantém a linha de visdo a escala do observador, permitindo reconfigurar
continuamente a distribuicdo dos usos em fungéo de grupos e individuos.

Grandes panos envidragados do pavimento ao teto e portas de correr em madeira maximizam a entrada
de luz natural, filtrada pelo teto e pelas estruturas em madeira, gerando uma luminosidade quente e difusa
que acentua a textura do material.

A disposicdo do conjunto - dois corpos paralelos, patio jardinado, deck frontal e varandas envolventes -
permite que o centro beneficie da acessibilidade aos hospitais oncolégicos vizinhos e, simultaneamente,
se afirme como enclave autonomo, separado do ambiente hospitalar por um pequeno jardim e por uma
gradacéo de espacos exteriores. O resultado é um edificio de pequena escala, mas intenso em densidade
simbdlica e experiencial, onde luz, madeira, ar, cheiros, sons e vistas sdo trabalhados como ferramentas
arquitetonicas de suporte emocional, concretizando de forma exemplar a ideia de arquitetura como instru-

mento ativo de cuidado.
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Figura 29 | 30 :Maggie’s Center de Toquio, Cosmos More / Tsutomu Abe



ARQUITECTURA QUE ACOLHE:
O PAVILHAO DA LIGA PORTUGUESA CONTRA O CANCRO, IPO DE LISBOA

i

I &)
nl !_
T_

65



3_CASOS DE ESTUDO

L ________2



ARQUITECTURA QUE ACOLHE:
O PAVILHAO DA LIGA PORTUGUESA CONTRA O CANCRO, IPO DE LISBOA

3.2.2 Maggie’s Center de Londres Oeste

Projetado pelo atelier Rogers Stirk Harbour + Partners, liderado por Richard Rogers, e inaugurado em 2008,
0 Maggie’s Centre West London localiza se no recinto do Charing Cross Hospital, em Londres, inserido
num contexto urbano consolidado e fortemente marcado pela presenga massiva do edificio hospitalar. A
volumetria procura atenuar o impacto desta envolvente institucional através de um muro perimetral que
circunda as quatro frentes, configurando um invélucro que filtra a relagdo com o exterior e protege o interior
da exposicao direta ao ruido e ao movimento da cidade e do hospital, aproximando se da imagem de um
“coragéo doméstico™ aninhado num casulo arquitetdnico, tal como Charles Jencks descreve na architectu-
re of hope dos Maggie’s Centres.

A cozinha, com duplo pé direito e acesso direto a partir do exterior, assume o papel de nlcleo central do
edificio, em torno do qual se organizam radialmente os espagos de estar, biblioteca, sala de atividades e
salas de apoio e terapia, reproduzindo a centralidade simbélica da mesa e do ato de preparar e partilhar
alimentos na vida doméstica. Tal como Charles Jencks sublinha em The Architecture of Hope, a opgao por
uma cozinha aberta e visivel como coragéo do edificio é deliberada: trata se de configurar um ambiente
quotidiano, nao institucional, onde o encontro informal e a conversa espontanea se tornam dispositivos
fundamentais de cuidado e de reconstrugéo de sentido perante a experiéncia de doenga, aproximando o
centro da ideia de uma casa ampliada em contraste com a logica funcionalista e hierarquizada dos espagos
hospitalares.

A volumetria de base s&o subtraidos vazios de diferentes escalas, que correspondem a patios e jardins
interiores de caracter intimista, funcionando como dispositivos de entrada de luz natural, de ventilagéo e
de enquadramento visual, contribuindo de forma decisiva para a qualificagdo ambiental e atmosférica do
espaco interior. A laje de cobertura, suspensa por pilares recuados em relacdo ao perimetro, liberta se das
paredes exteriores e cria um vao continuo envidragado que permite a entrada de luz natural difusa ac longo
de todo o perimetro superior, reforgando a perce¢éo de um teto flutuante e atenuando a sensagao de clau-
sura, enquanto 0 mezanino com areas de trabalho e administracdo mantém rela¢des visuais pontuais com
0s espagos de permanéncia, equilibrando vigilancia discreta, autonomia e privacidade.

Este caso de estudo foi selecionado pela forma como o sistema de muros se fecha relativamente ao ex-
terior imediato, abrindo se, em contrapartida, para um interior densamente articulado por patios, jardins e
espacos de estar interligados. Nessa medida, o Maggie’s West London constitui um exemplo particularmen-
te expressivo de uma arquitetura que operacionaliza a architecture of hope descrita por Jencks, utilizando
estratégias de escala doméstica, mediagdo paisagistica e qualificagdo sensivel da luz e da matéria para

transformar o contexto hospitalar num ambiente de maior suporte emocional e, assim, contribuir para a

humanizagao do cuidado oncoldgico.




3_CASOS DE ESTUDO




ARQUITECTURA QUE ACOLHE:
O PAVILHAO DA LIGA PORTUGUESA CONTRA O CANCRO, IPO DE LISBOA

69



70

3_CASOS DE ESTUDO

Figura 35 | 36: Maggie's Center de Glasgow | Planta do Maggie's Center de Glasgow, OMA (Rem Koolhaas)
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3.2.3 Maggie’s Center de Glasgow

Projetado pelo atelier OMA, liderado por Rem Koolhaas, o Maggie’s Centre Gartnavel foi implantado no
recinto do Gartnavel Hospital, em Glasgow, num contexto paisagistico marcado por uma forte presen-
¢a natural, aproximando se da ideia de um pavilh&o inserido num bosque, discretamente separado da
massa edificada hospitalar. O edificio, desenvolvido num Unico piso, organiza se como um anel de es-
pagos sequencialmente justapostos em torno de um patio central ajardinado, configuragdo que promove
a fluidez espacial, reduz a necessidade de corredores convencionais e assegura que todos os comparti-
mentos estabelegam relagdes visuais tanto com o patio interior como com a paisagem envolvente. Esta
estratégia de “anel habitado™ concretiza, na leitura de Jencks, uma das intengdes centrais da architec-
ture of hope: criar uma sequéncia continua de “cenas de domesticidade™ que apoie tanto o encontro
informal e comunitario como a possibilidade de circulagdo lenta, deambulagdo e descoberta individual.
A volumetria é fortemente marcada por uma espessa laje de betdo que acompanha a topografia exis-
tente, permitindo a variagdo controlada das alturas nos espagos interiores e associando as zonas mais
rebaixadas e protegidas as areas de uso mais privado (nomeadamente salas de consulta e espagos de
recolhimento), reservando as zonas mais altas e abertas para os espagos de caracter social, como sala
de estar, biblioteca ou area de refei¢des. O pétio central funciona como espaco de pausa, contempla-
¢ao e contacto mediado com a natureza, assumindo se como verdadeiro nlcleo organizador da expe-
riéncia espacial: em contraste com outros Maggie’s Centres, onde a cozinha e a grande mesa comum
sdo claramente enfatizadas como “coragdo da casa™, aqui é a relagéo continua com o jardim interior e
com o anel de salas envidragadas que estrutura a apropriacdo quotidiana do edificio. Esta deslocacdo
do centro simbdlico do edificio da cozinha para o péatio reforga a dimenséo paisagistica da architecture of
hope descrita por Jencks, em que o desenho da envolvente vegetal e a possibilidade de uma escapatd-
ria visual desempenham um papel tdo relevante como a escala doméstica e o tratamento dos interiores.
Concluido em 2011, o Maggie’s Centre Gartnavel tem sido amplamente reconhecido pela for-
ma como fraduz a filosofia dos Maggie's numa sequéncia fluida de espagos que con-
cilia abertura comunitaria e possibilidade de recolhimento, num equilibrio entre exposi-
cdo e refugio que é central para a experiéncia de doentes oncolégicos e seus familiares.
Para os objetivos desta dissertagdo, este caso de estudo revela se particularmente pertinen-
te pela sua organizacdo em torno de um patio central e pela forma como o a circulagdo, mais do
que um simples meio funcional, assume um papel espacial importante e cuidado: ao desenhar
e unir os diferentes ambientes - da cozinha as salas de terapia, passando pela biblioteca e pelas zo-
nas de estar - este anel de espagos sustenta diferentes modos de estar e de relagéo, articulando ne-
cessidades de intimidade, sociabilidade e contemplagdo num mesmo continuum arquitetonico.
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Figura 37 | 38: Maggie’s Center de Glasgow, OMA (Rem Koolhaas)
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3.2.4 Maggie’s Center de Oldham

Projetado pelo atelier dRMM, liderado por Alex de Rijke, e inaugurado em 2017, o Maggie’s Centre Oldham
implanta se no recinto do Royal Oldham Hospital como uma caixa de madeira elevada sobre pilares me-
talicos, libertando o solo para um jardim continuo e permitindo que a paisagem e uma bétula atravessem
o edificio. Esta posicao elevada refor¢a a autonomia em relagao ao hospital, garantindo maior privacidade
visual e aproximando o centro da imagem de um volume leve pousado sobre o terreno, descrito como “um
volume tipo caixa, elevado sobre pilotis, com um jardim inferior € uma arvore no ponto central™. No interior,
0 edificio desenvolve se como um grande espago tendencialmente continuo, atravessado por um atrio
envidragado de geometria orgénica com a bétula ao centro, abrindo vistas sobre os telhados de Oldham e
articulando se com um terrago que se prolonga para o jardim e para a estufa inferiores.

A construcdo em madeira laminada, utilizada simultaneamente como estrutura, acabamento e isolamento,
confere unidade material ao projeto e afirma o Maggie’s Oldham como um marco na experimenta¢éo de
solugbes sustentaveis em arquitetura de salde. A madeira exposta nas paredes e nas coberturas produz
uma atmosfera calorosa e tatil que procura contrariar a materialidade fria de muitos ambientes clinicos e
explorar, em linha com a architecture of hope descrita por Jencks, o potencial emocional dos materiais
naturais na criacdo de lugares seguros, acolhedores e no institucionais. Como sintetiza Alex de Rijke, “ha
madeira h& esperanca, humanidade, escala, calor € 0 engenhoso plano da natureza para absorver carbo-
no™, sublinhando a dimens&o ecolégica, sensorial e simbélica desta opgéo material.

O atrio central funciona como espago de pausa, contemplacéo e orientagao, introduzindo terra, vegetacdo
e céu no centro do edificio e oferecendo um momento de suspensao a chegada, antes da participacéo
nas atividades do centro. Neste sentido, o edificio funciona como um laboratorio de arquitetura de salde
sustentavel e sensorialmente qualificada, em que a inovagao técnica se coloca ao servigo de um ambiente
terapéutico coerente com os principios da architecture of hope: escala doméstica, materialidade calorosa,
forte relagdo com o exterior e possibilidade de escolha e apropriagéo por parte dos utilizadores.

Este exemplo foi selecionado porque, apesar de assentar numa planta mais livre € menos compartimenta-
da, organiza se como uma caixa clara que rompe a rigidez volumétrica através da abertura de um atrio patio
central e da continuidade entre interior, terraco e jardim. A combinag&o entre um volume aparentemente
simples, um sistema construtivo inovador e um dispositivo espacial centrado na presenga da arvore e da
luz natural torna 0 Maggie’s Oldham particularmente relevante para pensar como a arquitetura pode, em
simultneo, responder a exigéncias de sustentabilidade e qualificar, de forma sensivel, a experiéncia de

quem vive a doenga oncoldgica.
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Figura 41 | 42: Maggie’s Center de Oldham, dRMM (Alex de Rijke)
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Circulagao
Espacos e salas encerradas (zonas de aconselhamento; area administrativa; instalagbes sanitarias)

. Zonas de estar informais (cozinha; zonas de convivio)
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A percegao do espago em ambientes hospitalares transcende a mera organizagéo fisica. Diversos
fatores atuam em conjunto na configuragao da experiéncia dos utilizadores, condicionando a for-
ma como estes interagem com o0 ambiente.

O professor Roger S. Ulrich € um dos autores centrais na investigacdo sobre a relagdo entre
ambiente construido e resultados em salde, sendo considerado pioneiro do evidence based de-
sign? em arquitetura hospitalar. No artigo Effects of healthcare environmental design on medical
outcomes®, 0 autor sistematiza evidéncia empirica que demonstra como as vistas para a natureza,
organizagao espacial, ruido, luz, controlo ambiental, influenciam o stress, o bem estar e indicado-
res clinicos de doentes e profissionais.

O autor defende que um projeto arquitetdnico deve ser orientado para reduzir estimulos negativos
e potenciar experiéncias positivas e que pode contribuir de forma mensuravel para a recuperagao
e para a qualidade dos cuidados.

Segundo Roger Ulrich, o foco histérico na eficiéncia funcional e na competéncia técnica dos servi-
cos de saude levou frequentemente a criagdo de ambientes hospitalares pouco acolhedores. Esta
estratégia, profundamente marcada por um modelo focado na doenga, priorizou a diminuicao de
riscos e a adogao de tecnologias, contudo, negligenciou as necessidades psicolégicas e sociais
dos pacientes. Como consequéncia, muitos ambientes de cuidado resultam em espagos pouco
recetivos e incapazes de proporcionar suporte emocional num cenario ja caracterizado por vulne-
rabilidade e stress.

Ulrich defende que a arquitetura hospitalar deve ser entendida como um componente ativo no
processo de cura, e ndo apenas como um suporte neutro para a pratica clinica.
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O autor demonstra que caracteristicas especificas do ambiente fisico, como a presenca de vistas
naturais’, a redugdo do ruido? , a garantia de privacidade® e o acesso a luz natural ¢, se associam
a resultados mensuraveis®, como diminui¢do do consumo de analgésicos, redugéo do tempo de
internamento e menor incidéncia de complicagdes pos-operatérias. Segundo o autor, incorporar
estas consideragdes no desenho desde o inicio do projeto ndo s6 maximiza os beneficios tera-
péuticos, mas também pode resultar em economias substanciais a longo prazo. Deste modo, a
arquitetura deixa de ser neutra e passa a ser um instrumento clinico.

Roger Ulrich sistematiza estes resultados na teoria do supportive healthcare design, identificando
um conjunto de principios ambientais associados a melhores desfechos clinicos. Em particular,
defende a importéncia de reduzir fontes de stress ambiental (ruido, desorientagéo, sobrelotagéo e
estimulos visuais agressivos), introduzir distragdes positivas (vistas naturais, arte, contacto com o
exterior), favorecer o suporte social (através de espagos que facilitem a presenca de familiares) e
aumentar a sensagao de controlo do utente sobre aspetos como iluminagéo, privacidade e orga-
nizagao do espaco.

Em sintese, o professor Roger Ulrich entende que a consciéncia espacial nos hospitais pressupde
reconhecer o ambiente fisico como elemento fundamental e inseparavel do cuidado, destacando
0 seu impacto terapéutico real e essencial.
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Figura 44 | 45: Desenho de Alvar Aalto: “ A noiseless wash basin” | Desenho de Alvar Aalto
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Segundo o arquiteto Alvar Aalto, a primazia atribuida a eficiéncia técnica dos edificios nas primeiras
fases da arquitetura moderna conduziu com frequéncia a solugbes espaciais que, embora consis-
tentes do ponto de vista construtivo e econémico, se revelavam limitadas na sua capacidade de
responder as necessidades humanas. O autor critica este “funcionalismo estritamente tecnoldgico,
argumentando que tende a produzir resultados parciais e empobrecidos, ao reduzir a arquitetura
a desempenho técnico ignorando e a sua natureza intrinsecamente abrangente, ligada a multiplas
dimensoes da atividade humana™.

Nesta linha, Aalto n&o rejeita o funcionalismo, mas propde o seu alargamento ao dominio psicoldgico
e humano, enfatizando que a técnica deve ser entendida como instrumento ao servigo da experiéncia
e ndo como finalidade auténoma. Essa posi¢éo torna-se particularmente evidente no Sanatério de
Paimio, projectado entre 1929 e 1933, situado na cidade de Paimo. Neste projeto o arquiteto toma o
paciente, enquanto sujeito especialmente sensivel, como centro do processo de projeto, explorando
de forma sistematica as relagdes entre forma arquitetonica, corpo e estados mentais.

Na enfermaria de Paimio, cada pormenor é pensado a partir da posi¢éo de repouso do doente: a pa-
leta cromatica, a geometria e inclinagéo do teto, o tipo e a orientacdo da luz, o sistema de aquecimen-
to, o controlo acustico, a localiza¢do das portas e o desenho do lavatério séo articulados para reduzir
o desconforto, evitar encandeamentos, atenuar o ruido e favorecer o descanso. Este conjunto de op-
cOes revela uma abordagem em que dimensdes técnicas, psicoldgicas e fisioldgicas sao trabalhadas
de forma integrada, sem subordinag&o rigida da experiéncia vivida a critérios meramente técnicos.
Aalto salienta que a humanizagao da arquitetura, nesta perspetiva, corresponde a um processo de
concegao que parte da compreensao da condigdo humana concreta, marcada pela vulnerabilidade,
pelo cansago, pela expectativa e pelo medo, e procura, a partir dai, estruturar espagos capazes de
reduzir esforgos, filtrar estimulos nocivos, facilitar a orientagdo e, em contexto hospitalar, apoiar de
forma efetiva o percurso de recuperagao®.
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Juhani Pallasmaa, arquiteto e tedrico finlandés, tem desenvolvido uma reflexdo central sobre a di-
mensao fenomenoldgica da arquitetura, enfatizando o papel do corpo e dos sentidos na experién-
cia espacial. Na obra The eyes of the skin: Architecture and the senses, 0 autor critica a hegemonia
da visdo (enquanto sentido do corpo humano) na cultura arquiteténica moderna, argumentando
que a redugao do projeto a uma logica predominantemente 6tica empobrece a relagéo entre sujei-
to e espaco e conduz a ambientes abstratos, distanciados da experiéncia vivida.

Pallasmaa defende que a arquitetura deve constituir uma pratica intrinsecamente multissensorial
e existencial, em que vis&o, tato, audicéo, olfato, meméria e imaginacao participam de forma inte-
grada na construgéo do significado do espago. Em vez de uma “arquitetura retiniana”, centrada na
imagem, o autor propde uma arquitetura que envolva o corpo inteiro, explorando textura, profundi-
dade, sombra, temperatura, som e escala humana como componentes ativos da concegéo. Esta
critica adquire especial relevancia em ambientes de saude, onde a experiéncia dos pacientes é
marcada por vulnerabilidade, imobilidade e maior sensibilidade aos estimulos sensoriais.

Nessa perspetiva, Pallasmaa sublinha que o espago deve apoiar a orienta¢do sensorial € emo-
cional, funcionando como extenséo e suporte do corpo. Tal implicacdo traduz-se, em contexto
hospitalar, na necessidade de percursos intuitivos, elementos arquiteténicos facilmente legiveis,
materiais agradaveis ao toque e ambientes que reduzam a estranheza e favoregam um sentimento
de pertenca e seguranga. Ao enfatizar que a arquitetura € uma mediagéo entre o individuo e o
mundo que se concretiza através dos sentidos, o autor fornece um enquadramento teérico parti-
cularmente util para pensar projetos de arquitetura centrados na experiéncia do corpo fragilizado.
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A reflexdo destes trés autores converge para uma problematizagéo consistente do modo como a
arquitetura é concebida quando dirigida a sujeitos em situa¢éo de vulnerabilidade, como acontece
nos espacgos de saude. Ulrich introduz a evidéncia empirica de que o ambiente fisico influencia
diretamente indicadores clinicos; Aalto expde os limites de um funcionalismo estritamente técnico,
defendendo a inclusao sistematica de dimensdes psicoldgicas e fisioldgicas no projeto; e Pallas-
maa sublinha a centralidade do corpo e da experiéncia multissensorial na construgédo do sentido
do espaco.

Em conjunto, estes contributos sustentam que a arquitetura ndo pode ser reduzida a um exercicio
tecnoldgico ou formal, sobretudo em contextos de cuidado, onde o espago intervém nas emogdes,
na percecao e em respostas fisiolégicas dos utilizadores. Mais do que “humanizar’ num sentido
genérico, trata se de reconhecer 0 ambiente construido como parte integrante do préprio ato de
cuidar.

No projecto do novo pavilhdo da LPCC, as reflexdes de Ulrich, Aalto e Pallasmaa constituiram
as suas bases conceptuais. A organizagao do edificio procura articular, ambiente fisico, condi¢ao
corporal e experiéncia sensorial, entendendo que a forma como o corpo se desloca, permanece e
percebe 0 espago interfere na forma como o cuidado é vivido.

A partir de Ulrich, integrou se no projeto do novo pavilhdo da LPCC a importancia de uma relagao
estruturante com o exterior ajardinado, materializada na abertura dos véos para patios onde a
vegetacao é cuidadosamente introduzida de modo a reforgar a continuidade espacial € ambiental
entre interior e exterior.

De Alvar Aalto decorre uma postura projetual centrada na perspetiva do doente, isto €, o desenho
do espago a partir das situagdes dificeis que este enfrenta ao longo do percurso de doenca. Esta
atitude é concretizada numa proposta que procura filtrar através de muros e patios os multiplos
estimulos negativos presentes no IPO de Lisboa, configurando um ambiente mais protegido face
a agitacdo institucional do lugar e a carga emocional da doenca.

Pallasmaa influenciou o projeto através de uma atencao sistematica ao corpo e ao seu movimento,
orientando o desenho de percursos internos intuitivos e de facil leitura, que possam ser apropria-
dos sem esforgo cognitivo acrescido. A circulagdo assumiu um papel determinante: foi concebida
desde o inicio como uma estrutura continua, onde o corpo flui entre os diferentes espagos do pro-
grama. Procurou se que estes trajetos fossem flexiveis, simultaneamente claros mas agradaveis,
tanto para deslocagdes rapidas como situagdes de convivéncia entre os utilizadores, através da
criagado de zonas de estar espontaneas inseridas nos proprios percursos.
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Nesta légica de percurso, tanto a relagao entre cheios e vazios, como a distribuicdo de luz e
sombra ou a escolha de materiais sao trabalhados como componentes interdependentes que, em
conjunto, constroem um contexto de cuidado entendido como dimensé&o intrinseca da arquitetura,
e ndao apenas como enquadramento técnico das praticas clinicas. O novo edificio € um lugar ca-
paz de modular simultaneamente exposigao e intimidade, abertura e protegao, estimulo e calma,
que procura alinhar a experiéncia espacial com as exigéncias emocionais e fisicas associadas a
doenca e ao tratamento.



Figura 47: Esquisso do novo pavilhdo da LPCC
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5 O projeto do Pavilhdoda LPCC



5_0 PROJETO DO PAVILHAO DA LPCC
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Neste capitulo aprofunda-se a vertente pratica de projeto. As opgdes projetuais séo expostas e
fundamentadas com base na informacé&o teorica recolhida.
Este capitulo centra-se em trés aspetos fundamentais para a compreensao da obra: a implanta-

¢do, 0 programa e a sua organizacao funcional, e as solugdes construtivas.
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Figura 48 | 49: Pavilhédo actual da LPCC
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5.1 O pavilhdo existente

O pavilh&o atualmente ocupado pela Liga Portuguesa Contra o Cancro corresponde a uma cons-
trucdo pré-fabricada da década de 1970, que foi sendo sucessivamente adaptada as diferentes
necessidades funcionais dos programas ai desenvolvidos. Estas adaptagdes tiveram um caracter
pouco estruturado com resultados espaciais pouco qualificadas,fragilidades ao nivel da organiza-
¢do, da imagem construida e da manutengéo do edificio.

Com planta em L, inscrita num retangulo com aproximadamente 46 metros de comprimento e 12
metros de largura, a configuragdo volumétrica do pavilhdo ndao é acompanhada por uma qualifica-
¢ao adequada dos espagos exteriores. A envolvente imediata revela uma quase total auséncia de
desenho e cuidado, que enquanto 0s espagos interiores se apresentam excessivamente fragmen-
tados, com compartimentagdes sucessivas que comprometem a legibilidade dos percursos e a
fluidez de utilizacdo. Esta fragmentacdo espacial contribui para uma experiéncia confusa e pouco
intuitiva por parte dos utentes, contrariando a desejavel clareza funcional num equipamento de
acolhimento e apoio.

A desvalorizagdo do espago exterior manifesta-se, em particular, na zona de entrada, atualmente
dominada pela presenca de viaturas e pela auséncia de um qualquer tipo de tratamento do espago
publico de chegada. O acesso torna-se cadtico, pouco acolhedor e desajustado. Verifica-se desde
logo um desfasamento evidente entre a natureza intrinsecamente nobre da miss&o da instituicao e
a pobre expresséo arquitetonica do pavilhao que a acolhe, cujo caracter ignébil, do ponto de vista
formal e espacial, ndo acompanha a dignidade do servigo prestado.

A sul do edificio localiza-se uma central de pressurizagao, implantada de forma pouco favoravel a
organizagao global do lote e ao estabelecimento de relagbes qualificadas com a envolvente cons-
truida e ajardinada. A posicao atual deste volume introduz uma barreira fisica e visual que dificulta
a racionalizacao do espaco disponivel e a definicdo de uma composicdo mais coerente para o
conjunto edificado. Neste sentido, a proposta de intervengéo prevé o deslocamento da central,
de modo a que esta possa passar a desempenhar um papel mais estruturante no controlo e na
delimitagéo do lote, contribuindo simultaneamente para a clarificagcdo da forma e da implantacao
do novo pavilhao da Liga Portuguesa Contra o Cancro.

Apos a analise do atual pavilhdo da Liga Portuguesa Contra o Cancro, conclui-se que a sua re-
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Figura 50 | 51: Pavilhdo actual da LPCC (interior)
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abilitagdo ndo se revela compativel com a nova proposta programatica nem com os objetivos de
redesenho do lote. A estrutura existente, pelas suas limitagdes formais, construtivas e espaciais,
nao oferece condigbes adequadas para acomodar o conjunto de fungdes previstas, nem para as-
segurar a qualidade arquitetonica e ambiental pretendida para este tipo de equipamento.

O atual pavilhdo da LPCC apresenta essencialmente dois aspetos positivos: por um lado, o poten-
cial inerente ao conjunto de programas que neste se desenvolvem; por outro, a sua localiza¢&o no
interior do campus do IPO de Lisboa, num lote periférico em relagao ao centro, o que lhe confere
a possibilidade de se distanciar parcialmente da intensa concentragao funcional e da consequente
sobrecarga espacial do instituto.

Todavia, do ponto de vista do funcionamento interno, o pavilhdo encontra-se claramente con-
dicionado pela auséncia de um planeamento arquitetdnico sistematico. Os diversos servigos e
iniciativas de apoio promovidos pela LPCC, que incluem respostas de indole social, emocional e
informativa, encontram-se atualmente sobrepostos e comprimidos num volume cuja capacidade
espacial se revela manifestamente insuficiente para a variedade e intensidade de usos que acolhe.
A medida que surgem novas necessidades e programas de apoio ao doente oncoldgico e & respe-
tiva familia, estes tém sido integrados sobre a estrutura existente, acrescentando usos sucessivos
a espagos ja ocupados e recorrendo a solugdes provisorias e espacialmente precarias, que nao
refletem a relevancia destas respostas no contexto da experiéncia da doenga. Em resultado, o
pavilhdo existente deixa de conseguir responder de forma adequada e digna as exigéncias dos
seus utentes, justificando a op¢ao por uma nova construgao de raiz em vez de uma intervengao
de reabilitagéo, a qual ndo permitiria colmatar, de modo consistente, as limitagbes estruturais e
organizativas identificadas.

A nova proposta procura, assim, estabelecer uma relagdo mais qualificada e coerente com a
envolvente, articulando-se com o contexto edificado e paisagistico de forma mais equilibrada.
Pretende-se uma ocupacao do lote assente num desenho cuidado dos espagos exteriores, enten-
didos como parte integrante da experiéncia do edificio, e numa forma construida que organize e
clarifique o uso do espago disponivel. Deste modo, 0 novo pavilhdo assume-se como oportunidade
para reconfigurar o lote, reforgar a legibilidade dos acessos e percursos e criar areas exteriores

pensadas para o acolhimento, a permanéncia e o0 bem-estar dos utentes.
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Figura 52153 | 54:Pavilhéo actual da LPCC
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5.2 Aproposta

A organizag&o atual do Instituto Portugués de Oncologia de Lisboa resulta de um processo cumu-
lativo, marcado pela sobreposicao de diferentes planos diretores e intervengdes pontuais, desen-
volvidos em momentos distintos e por varias equipas de projeto, sem que se tenha consolidado
uma visao global coerente do conjunto. O complexo mantém a matriz pavilhonar original, com
edificios autdnomos dispersos no recinto e articulados por uma rede de percursos, acessos €
infraestruturas técnicas, mas essa estrutura foi sendo progressivamente densificada, remendada
e adaptada a medida que novas valéncias, tecnologias e exigéncias clinicas surgiam.

O resultado € um campus fortemente estratificado no tempo, onde coexistem diversos edificios
de forte intencionalidade compositiva, pavilhdes especializados e construgdes mais recentes ou
provisorias, frequentemente acrescentadas numa logica de oportunidade e de resposta imediata
a pressao assistencial. Do ponto de vista urbanistico e arquitetonico, este modo de crescimento
incremental gera um ambiente percecionado como pouco legivel e pouco hierarquizado, tanto
para utilizadores ocasionais como para quem trabalha diariamente no hospital, com impactos na
orientacdo, na experiéncia de uso e na identidade do conjunto.

O pavilhdo da Liga Portuguesa Contra o Cancro localiza-se junto ao limite norte do recinto do Ins-
tituto Portugués de Oncologia de Lisboa, entre o edificio de Radioterapia, a poente, e o pavilhdo
Administrativo, a nascente. A envolvente caracteriza-se pela presenca de diferentes volumetrias,
estilos e escalas, gerando constrangimentos a integragao harmoniosa do novo edificio no contexto
existente; simultaneamente, a presenca de estruturas adjacentes e de areas arborizadas contribui
para definir limites de ocupacao e enquadramento espacial do novo volume, permitindo estabele-
cer relagdes de continuidade e didlogo com o existente.

O programa funcional constituiu um fator determinante no processo de concegéo formal do edificio
da LPCC. Embora fisicamente integrado no recinto hospitalar do IPO de Lisboa, o pavilh&o é pen-
sado para oferecer aos utentes um ambiente claramente distinto do contexto hospitalar, promo-
vendo sensacgdes de conforto, recolhimento e bem estar, em linha com principios de humanizagao
dos cuidados oncoldgicos. Assim, o edificio adota uma configuragéo que tende a fechar-se sobre
si proprio, criando espagos introspetivos e protegidos, ligeiramente elevados em relagao a cota en-
volvente, o que reforga a sua autonomia arquitetdnica e simbdlica dentro do conjunto institucional.
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A implantacdo do edificio procura revelar uma composi¢do geométrica rigorosa e intencional, a
partir de um jogo de cheios e vazios cuidadosamente regulado. Parte-se da unificagdo do espago
de implantagdo como entidade unica, em que os vazios surgem como exce¢des necessarias para
dimensionar o interior, qualificar os espacos interiores e articular percursos.

A estratégia de implantagdo procura, num primeiro momento, alinhar o novo edificio com o limite
sul do edificio de Radioterapia, estabelecendo uma continuidade fisica e volumétrica com a pré
existéncia; em contrapartida, no limite nascente, o volume sofre uma tor¢&o orientada pelo pavi-
lhao Administrativo. Este gesto formal traduz a vontade de o novo edificio se ajustar as diregdes
dominantes do conjunto hospitalar sem abdicar da sua autonomia formal, funcionando como me-
diador entre diferentes légicas arquitetonicas presentes no campus.

A entrada principal, localizada no limite sudoeste do edificio, é feita através de um vazio que se
assume como patio de chegada e espago de transigao. Este espago exterior, parcialmente prote-
gido, oferece ao utente uma zona de desaceleragéo e interiorizagao antes do acesso ao interior,
constituindo uma primeira camada de acolhimento e anunciando a atmosfera mais doméstica e
intimista que se pretende para o pavilhdo. A configuragao deste patio de entrada, enquanto ante-
camara do edificio, contribui para transformar o momento de chegada numa experiéncia menos
institucionalizada e mais centrada na dimens&o humana do acolhimento.

A norte, o volume da central de pressurizagdo assume um papel relevante ndo apenas do ponto
de vista técnico, mas também compositivo. O seu desenho e a sua implantagao contribuem para a
definigdo do limite do lote, funcionando como elemento de contengéo espacial que ajuda a estru-
turar os patios interiores e a clarificar a relag&o entre o novo pavilhdo e as construgdes adjacentes.
Esta dialética entre cheios e vazios adquire, assim, um valor espacial e plastico que contribui para
regular a percegao de escala e para organizar a leitura do conjunto.

O edificio € concebido a partir da ideia de criar um recinto no interior ao IPO, um volume coeso
que, através de diregdes intencionalmente marcadas, define espagos de diferentes escalas, in-

tensifica as relagdes interior—exterior e estabelece, pela forma como se implanta no terreno, uma
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Figura 58 | 59: Estudos para 0 novo pavilhdo da LPCC
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relagdo controlada mas significativa com a envolvente. Esta condi¢éo de “refugio” dentro de um
campus hospitalar denso e fragmentado visa afirmar o pavilhdo como lugar de protecéo, apoio e
reconfiguragé@o simbolica da experiéncia da doenga.

A relagao com o exterior foi pensada, desde o inicio, em estreita articulagédo com o que acontece
no interior do edificio, procurando estabelecer uma continuidade fisica, visual e sensorial entre am-
bos. Esta opcao projetual concretiz-se na criagdo de relagdes ndo apenas visuais, mas também,
em determinados pontos, fisicamente permeéveis, através de vaos generosos, patios e zonas de
transicdo que permitem a extensao dos espacos interiores para o exterior.

O edificio é envolvido por cinco patios: um patio central, de maior escala, que funciona como ele-
mento de unido do conjunto, previsto para um uso mais publico e de convivio alargado, e quatro
patios periféricos com fungdes mais especificas. A noroeste, um patio de planta aproximadamente
quadrada ilumina a cozinha e a zona de refei¢des, podendo, em determinadas alturas do ano,
acolher refeicdes e atividades no exterior. Junto ao limite nascente do pavilhdo dispdem-se dois
patios de configuragao triangular, associados a um carater mais reservado, para onde se orientam
as salas de conversagéo e a sala médica, reforcando a dimenséo de intimidade e confidencialida-
de propria dessas fungdes.

A implantagdo das arvores e da vegetagé@o nos patios foi cuidadosamente estudada de modo a
articular-se com a posicao dos véos do edificio, reforcando a continuidade entre interior e exterior
e qualificando as vistas a partir dos espagos de permanéncia. Deste modo, a vegetagéo deixa de
ser um mero elemento paisagistico de fundo para assumir um papel ativo na construgéo da expe-
riéncia espacial dos utentes, contribuindo para a criagdo de ambientes terapéuticos, visualmente
ricos € emocionalmente mais acolhedores, em consonancia com principios contemporaneos de
humanizagéo dos cuidados em contexto oncoldgico.

Arelag@o com espagos verdes assume particular relevéncia em edificios associados a programas
de recuperacgéo, acolhimento e apoio emocional, como é o caso da Liga Portuguesa Contra o
Cancro. Esta preocupagédo é amplamente referida no architectural briefing dos Maggie’s Centres,
onde se enfatiza a presenca de elementos vegetais articulados com o edificio e com o quotidiano
dos utentes, sendo especialmente valorizadas as espécies caducifélias, capazes de tornar visivel

o ciclo das estagdes e, metaforicamente, o ciclo da vida. Também Roger Ulrich sublinha a impor-
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Figura 60: Estudos para o novo pavilhdo da LPCC
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tancia do contacto com a vegetagdo enquanto forma de “distracéo positiva”, demonstrando que
elementos naturais integrados no ambiente construido contribuem para a redugao do stress e para
a melhoria do bem-estar psicologico de doentes em contexto hospitalar.
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5.3 Programa e organizacao funcional

A articulagao entre as observagdes realizadas na visita ao Maggie’s Centre de Tdquio e o levan-
tamento sistematico das necessidades identificado no atual pavilhdo da Liga Portuguesa Contra
o Cancro permitiu formular uma proposta de programa funcional considerada ideal para o novo
edificio. Partindo das exigéncias concretas enunciadas em dialogo com os profissionais da LPCC,
e tendo como referéncia os principios espaciais e ambientais consagrados no modelo Maggie’s,
em particular a centralidade da arquitectura na criagdo de ambientes terapéuticos, procura-se
conceber um edificio que encontre um equilibrio rigoroso entre a tradigdo organizativa e simbdlica
da Liga e uma vontade de renovacgéo sustentada no cuidado do seu desenho.

Neste enquadramento, a arquitetura é entendida como instrumento operativo para colmatar algu-
mas das limitagdes do dispositivo atual da LPCC, nomeadamente a disperséo funcional, a escas-
sez de espagcos qualificados de encontro e a auséncia de um ambiente construido que traduza ple-
namente, no plano espacial, a dignidade e a amplitude da sua agao junto dos doentes oncoldgicos
e respetivas familias. Inspirando-se nos exemplos e na gramatica projetual dos Maggie’s Centres,
0 novo edificio é pensado como infraestrutura de cuidado que, sem romper com a identidade e os
modos de funcionamento consolidados da Liga, introduz uma qualificagéo arquitectonica capaz de
potenciar a humanizagao e a legibilidadade do papel da LPCC.

Neste edificio, o programa arquiteténico assume um carater mais fluido e menos compartimen-
tado, refletindo uma organizagao espacial que valoriza a continuidade e a permeabilidade entre
ambientes. Verifica-se uma clara distingdo entre as zonas de circulacéo livre e 0os espagos de
natureza mais privada.

A érea de circulagao do edificio assume um papel central enquanto elemento estruturante, mo-
delador e gerador de espacos, deixando de ser apenas um espago de passagem para se tornar
parte ativa da experiéncia arquiteténica. O seu desenho resulta de uma reflexdo cuidada sobre
0 movimento do corpo humano, procurando tornar a deslocagéo entre os diferentes espacos tao
clara, intuitiva e confortavel quanto possivel, reduzindo situacdes de duvida ou desconforto na
orientagao.

Ao longo do percurso, a largura da circulagao varia intencionalmente: existem trechos mais estrei-

tos, que conduzem o movimento, e zonas de alargamento, que potenciam momentos de perma-
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Figura 61 | 62: Esquisso da zona de refeicbes | esquisso da sala multiusos
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néncia e de convivio espontaneo entre utentes, acompanhantes e profissionais. Estas dilatagdes
espaciais funcionam como zonas de encontro e pausa, refor¢cando a dimenséo social e relacional
do edificio.

Paralelamente, ao longo dos trajetos s&o construidos varios eixos perspéticos, que estabelecem
relagdes visuais tanto no interior do proprio edificio como entre o interior e 0 exterior, enquadrando
patios, vaos envidragados e areas verdes, e contribuindo para uma maior legibilidade espacial e
para uma vivéncia mais rica e humanizada do percurso.

Desde o inicio, o projeto foi orientado pela resolugao dos problemas que foram surgindo ao longo
do processo, integrando os como oportunidades de ajuste e reforco da coeréncia global da propos-
ta. O resultado assume-se como um conjunto unitario: um edificio que se fecha relativamente ao
exterior imediato e se organiza em torno de um sistema de patios, os quais estabelecem relagdes
cruzadas entre si e com os diferentes espagos interiores.

Antecedendo a entrada, foi desenhada uma zona exterior de transi¢éo, que néo é totalmente en-
cerrada, de modo a evitar uma rutura abrupta com o campus do IPO e a permitir uma passagem
gradual entre 0o ambiente hospitalar e o novo pavilhdo. Este percurso de aproximagéo oferece
aos utentes a possibilidade de se “prepararem” para a chegada, funcionando como um intervalo
espacial e emocional entre o instituto e o0 espago de apoio.

A érea de entrada foi deliberadamente desenhada afastando-se da imagem convencional de rece-
¢ao hospitalar, em consonancia com o architectural briefing dos Maggie's Centres, que recomenda
ambientes mais proximos da escala doméstica. Assim, o atrio de entrada aproxima-se de uma sala
de estar, com mobilidrio informal e uma iluminag&do natural obtida através de uma abertura zenital,
enfatizando a centralidade simbdlica e funcional da entrada.

A éarea de circulagao do edificio assume um papel central enquanto elemento estruturante, cujo
desenho procura tornar a deslocagéo entre os diferentes espagos tao clara, intuitiva e confortavel
quanto possivel, reduzindo situagdes de duvida ou desconforto na orientagdo, com alargamentos
que funcionam como zonas de encontro e pausa,

A opgao por uma circulagéo que nao é apenas um meio para atingir outros espagos, mas que par-



112

5_0 PROJETO DO PAVILHAO DALPCC

i
i eg

1

. Circulagéo

Figura 63 | 64: Esquema sobre a planta do Kolumba Art Museum | esquema sobre a planta do novo pavilhdo da LPCC
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ticipa ativamente na construgao da experiéncia arquitetonica, encontra afinidades com o Kolumba
Art Museum, conluido em 2007, projectado por Peter Zumthor, onde os percursos assumem um
papel estruturante na definigdo e articulagdo dos espagos encerrados. No pavilhdo da LPCC, o
desenho das circulagbes procura ser fluido, continuo e legivel, ecoando as reflexdes de Juhani
Pallasmaa sobre a necessidade de uma atencao sistematica ao corpo, aos entidos e ao movi-
mento na concegao arquitetonica. Tal como € salientado no architectural briefing, Juhani Pallasma
defende também a variagao de escalas entre diferentes salas, adequando a dimenséo e o grau
de exposigéo social aos usos previstos: uma sala polivalente de maior escala e duas salas mais
pequenas, destinadas a conversas mais intimas, momentos de meditagdo ou acompanhamento
em grupos reduzidos.

O programa funcional inclui ainda salas de atendimento (médico ou ndo médico), cuja localizagdo
préxima da entrada procura facilitar o acesso e reduzir percursos em situagdes de maior fragilida-
de. Ambas se abrem para um patio mais reservado, deciséo fundamentada na evidéncia apresen-
tada por Ulrich em “View through a window may influence recovery from surgery” (1984), onde o
autor demonstra que a presenca de eixos visuais para a natureza pode favorecer a recuperagao e
reduzir o stress associado a hospitaliza¢ao.

Um dos nucleos mais significativos do projeto é o conjunto cozinha—zona de refeigdes. Este se-
tor estabelece relagdo direta com um patio préprio, mas mantém também contacto visual com o
patio central, permitindo diferentes graus de abertura e recolhimento. O espaco foi desenhado
para poder ser parcialmente autonomizado em relagédo ao restante edificio, refor¢cando a sua di-
mensao doméstica e quotidiana, frequentemente associada a partilha de refeigdes, a preparagéo
de alimentos e a convivialidade. Esta dimensao “doméstica” € entendida como um instrumento
essencial de humanizag&o de um programa particularmente delicado do ponto de vista emocional.
A “humanizagéo da arquitetura” ' tal como defende Aalto constituiu, de forma transversal,também
para nds, um objetivo central do projeto. O conforto e as condigdes ambientais que o suportam
(luz natural, relagdo com o exterior, acustica, escalas e proporgdes) foram conceitos estruturantes,

influenciando tanto o desenho volumétrico como as opgdes de materialidade.
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5.4 Materialidade, cor e arte na definicdo do ambiente de cuidado

5.4.1 Amaterialidade

As opg¢des sobre os materiais foram orientadas pela vontade de criagdo de uma atmosfera aco-
lhedora e pela leitura do edificio como um todo coerente. No interior, privilegiaram-se materiais
de caracter acolhedor, como a madeira de pinho, rebocos pintados em tons claros e a presencga
controlada de betdo a vista nas coberturas, de forma a conjugar robustez, sobriedade e conforto
visual.

No exterior, o edificio é revestido com um sistema ETICS', conferindo-lhe uma imagem unificada
e permitindo trabalhar o volume como uma “caixa” sélida e continua, sobre a qual se abrem patios
de diferentes formas e cores que rompem e qualificam esta unidade volumétrica. A cobertura plana
reforca esta percegédo de continuidade, contribuindo para a leitura do conjunto como um elemento
coeso, discretamente destacado do tecido hospitalar envolvente.

Tal como na Casa em Quinhao do Barranco, do arquiteto Manuel Aires Mateus, cuja formalidade é
‘rasgada” por uma sequéncia de pétios, também aqui se trabalha a ideia de um nucleo compacto
que se vai definindo através de um jogo de cheios e vazios; os patios delimitam e fracionam o
espaco construido, mas, em simultaneo, enriquecem-no, introduzindo profundidade, luz natural e
camadas de exterioridade no interior do volume.

A vegetacdo assume no projeto um papel fulcral em duas dimensdes complementares. Por um
lado, € concebida como “distracdo positiva” e elemento redutor de stress, de acordo com Ulrich,
que demonstra como a presenca de elementos naturais e visdes para a vegetagdo em ambien-
tes de saude contribui para a diminuigcao do stress, a melhoria do humor e 0 apoio a doentes e
acompanhantes. Por outro lado, procura-se reforgar sistematicamente a relagao interior—exterior,
através do alinhamento intencional entre as zonas ajardinadas, as arvores existentes e 0s vaos
do edificio.

Assim, a implantacéo e o desenho da vegetagdo néo sao tratados como mero fundo paisagistico,
mas como dispositivo arquitetdnico que estrutura e qualifica os eixos visuais a partir dos espagos
de estar, prolongando a experiéncia interior para o exterior e introduzindo variagdes sazonais na
percecao do conjunto. Esta opgéo dialoga diretamente com os architectural briefing dos Maggie's
Centres, nos quais os jardins e a proximidade a plantas e arvores sdo entendidos como compo-
nentes essenciais da experiéncia terapéutica dos utentes e como extens&o funcional e simbdlica

dos proprios edificios
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5.4.2 Acor e os patios

A dissertacédo parte da premissa de que a arquitetura atua como agente ativo na criagéo de am-
bientes terapéuticos em contexto oncoldgico, com impacto direto no conforto, no bem estar e na
experiéncia emocional dos utilizadores.

A estratégia cromatica adotada no novo Pavilhdo da Liga Portuguesa Contra o Cancro assumira
um papel importante na constru¢éo de uma atmosfera distinta da do IPO de Lisboa, ao consolidar
através da cor aplicada nos patios, um ambiente de acolhimento, calma e vitalidade.

Nas paredes dos patios que ndo possuem vaos, a aplicacdo de azulejos coloridos nas superficies
opacas, permitem transforma-las em planos ativos de qualificacdo ambiental. A escolha de um tom
terracota para os patios associados a programas de convivéncia, inspira-se entre outros, na casa
em Oeiras de Pedro Domingos, concluida em 2015, onde o patio murado se afirma como “sala
exterior” e nucleo afetivo do habitar, refor¢cado pela materialidade cromatica das superficies que
o delimitam. A tonalidade quente em tons terra, cria uma sensacdo de proximidade, protegéo e
densidade material, favorecendo a permanéncia e o encontro, e afastando-se deliberadamente da
frieza cromatica associada ao imaginario hospitalar. Em termos psicologicos, a escolha de cores
quentes, quando controlada, pode intensificar a perce¢ao sensorial e contribuir para a vitalidade
do espago, sobretudo em areas de socializagao e uso coletivo’. Nos patios visiveis e acessiveis a
partir de zonas mais reservadas - como salas de conversacao e areas de atendimento - opta-se
por uma paleta em torno de um azul acinzentado, que remete para a serenidade dos tons frios sem
cair numa atmosfera excessivamente clinica. A literatura sobre psicologia da cor em arquitetura?
sublinha que o azul, sobretudo em tonalidades suavizadas, transmite calma e relaxamento, sendo
particularmente Util em contextos terapéuticos e de recolhimento® e contengdo emocional, articu-
lando se com a natureza mais intima e confidencial dos programas que se desenvolvem nesses
espagos.

A escolha de uma paleta que combina tons azuis acinzentados com superficies em terracota en-
contra suporte em diversos contributos da psicologia das cores aplicadas a arquitetura de saude*.
No projeto, estes tons surgem nos patios ligados a fungdes mais intimas, reforgando a ideia de

recolhimento e estabilizagdo emocional. Ja a terracota, enquanto cor quente, aparece como apro-
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priada para zonas de convivio e socializagdo, por evocar calor, proximidade € uma energia mo-
derada, proxima do universo doméstico. Em ambientes hospitalares humanizados, recomenda-se
0 uso criterioso de paletas quentes para contrariar a frieza institucional e estimular interagdes
mais descontraidas’. Assim, nos patios de convivéncia do pavilhdo, a terracota, ndo s6 “aquece”
0 espago, como pretende ser uma marca, desde o primeiro olhar, como diferenga face a estética
do hospital. A articulag&o entre azuis acinzentados (serenidade e contencéo) e terracotas (acolhi-
mento e vitalidade), aplicada de forma diferenciada conforme o grau de privacidade dos espacos,
traduz arquitetonicamente a diversidade de estados emocionais presentes no apoio oncologico,
transformando a cor num verdadeiro dispositivo de cuidado. A opgao por conferir cor ao edificio
sobretudo através do revestimento cerdmico, e ndo por pintura, inscreve se numa dupla légica: por
um lado, a busca de durabilidade e resisténcia ao tempo e ao uso intensivo; por outro, a inscri¢do
consciente do projeto na tradi¢do portuguesa do azulejo como mediador entre arquitetura, luz e
cor. Em varios dos seus projetos, Alvaro Siza explora o azulejo ndo apenas como acabamento,
mas como dispositivo de modulagéo da luz e de construgao da atmosfera, como sucede nos recu-
os e planos envidragados do Pavilhdo de Portugal na Expo’98, onde a ceramica colorida introduz
profundidade, vibragao e identidade cromatica no limite entre interior e exterior?. De forma analo-
ga, os patios do novo pavilhao utilizam o azulejo para intensificar a presenga da cor na experiéncia
quotidiana dos utentes, incorporando-a nas superficies que definem o horizonte visual imediato,
em vez de a remeter para elementos decorativos secundarios.

Esta estratégia articula-se também com reflexdes mais amplas sobre a cor na arquitetura, en-
quanto instrumento de definigdo formal, constru¢do de ambiéncias e inducdo de respostas emo-
cionais. A cor pode evidenciar volumes, unificar ou fracionar planos, delimitar espagos e introduzir
contrastes que orientam o olhar e o corpo no interior do edificio®. Le Corbusier, na sua teoria da
policromia arquiteténica*, defende a cor como componente fundamental da arquitetura, capaz de
produzir ilusdes espaciais, hierarquizar elementos e criar pontos focais de intensidade percetiva.
Ao selecionar de forma calibrada paletas quentes e frias para diferentes patios, o projeto apropria-
-se desta dimensao operativa da cor, usando-a para diferenciar graus de publicidade e intimidade,

marcar transi¢des entre zonas de encontro e de recolhimento, e reforcar a legibilidade do conjunto.
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A relagao entre cor, luz e tempo constitui outro eixo relevante desta opcao projetual. A cor na obra
de Luis Barragan n&o se reduz a um atributo estatico da superficie, mas resulta da interagao entre
pigmento, luz natural e movimento do observador, produzindo variagdes subtis ao longo do dia e
das estagdes'. Nos patios do novo pavilhdo, as tonalidades terracota e azul acinzentado respon-
dem de forma distinta a luz rasante ou zenital, tornando visivel o passar do tempo e introduzindo
um dinamismo sensorial que contrasta com a rigidez e a monotonia cromatica de muitos espagos
hospitalares. Esta dimensao processual da cor contribui para uma experiéncia mais rica e envol-
vente, em que o utente reconhece alteragdes no ambiente que o rodeia, ainda que permanega
fisicamente no mesmo lugar.

Em contexto de salde, estudos? sobre humanizagdo de ambientes hospitalares defendem que
as escolhas cromaticas devem equilibrar estimulo e calma, evitando tanto a agressividade visual
como a neutralidade excessiva, associada a sentimentos de despersonalizagdo e anonimato. Ao
introduzir cor de forma concentrada nos patios - e mantendo uma envolvente predominantemente
branca no restante edificio - o projeto constréi uma espécie de “cdmara cromatica” progressiva: a
partir dos corredores neutros, o olhar abre se para superficies intensamente coloridas, que funcio-
nam como marcos de orientacdo, focos de atengéo positiva e sinais de que a atmosfera interna
do pavilhdo se distingue claramente da do hospital. Esta diferenciacao reforca a ideia de que o
Pavilhdo da Liga constitui um lugar de transigao entre o espago estritamente clinico e um territorio
de apoio, escuta e reconfiguragéo subjetiva da experiéncia da doenca.

Uma segunda disting&o clara entre os dois tipos de patio reside no tratamento do pavimento. Nos
trés patios associados a uma utilizagdo mais frequente e a promogéo do convivio optou se por um
revestimento em pedra lioz, material de elevada durabilidade e bom desempenho em pavimentos
exteriores, garantindo maior conforto de uso e uma imagem cuidada.

Nos restantes patios, de caracter mais reservado e vocacionados para a contemplagao silenciosa,
adotou se um acabamento em relva, refor¢cando a dimensao paisagistica e a percegao de proxi-
midade com o solo natural.
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Figura 76 | 77: Painel de azulejos do metro do intendente, 1966, Maria Keil do Amaral | Painel de azulejos da Capela do Monte, 2017, Alvaro Siza
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9.4.2 Aintegragéo da arte no projeto

Aintegracao da arte no projeto do novo pavilhdo da Liga Portuguesa Contra o Cancro assume uma
dimens&o programatica e simbdlica particularmente evidente no painel de azulejo previsto para
a parede que conduz a entrada principal, com cerca de 2.0 x 5.0 metros. Esta superficie, visivel
tanto para os utentes do pavilhdo como para o conjunto de utilizadores do IPO, é concebida como
suporte de uma obra de arte especifica para o sitio, a desenvolver em colaboragdo com um artista
plastico, e ndo como mero elemento decorativo.

Prevé-se que este painel artistico seja enquadrado por uma moldura e fixado a parede como se
de um quadro se tratasse, em vez de ser aplicado como um simples revestimento parietal. Esta
opgao sublinha o seu caracter autonomo dentro do conjunto, atribuindo-lhe um estatuto de pega
artistica claramente legivel e evitando que seja percecionado apenas como continuidade da pele
construtiva do edificio.

Nesta perspetiva, o painel funciona como dispositivo de mediagao entre o universo clinico e o
espaco de acolhimento, inscrevendo, logo no limiar, uma marca de singularidade e de cuidado
que deliberadamente procura a neutralidade anddina, que caracteriza grande parte dos ambientes
hospitalares contemporéneos.

A reflexdo em torno das artes nos Maggie’s Centres evidencia a importancia de evitar imagens
genéricas, neutras ou “agradaveis” apenas em aparéncia, defendendo, em vez disso, obras que
expressem visOes artisticas consistentes e exigentes, capazes de oferecer verdadeiro nutrimen-
to imaginativo em contextos de grande vulnerabilidade. Charles Jencks sublinha que a arte nos
centros Maggie’s ndo deve ser entendida como consolagéo sentimental ou ornamento, mas como
presenca auténoma, “aceite nos seus proprios termos”™, que participa na construgdo de um am-
biente de dignidade, esperanca e sentido, em contraste com a impessoalidade de muitos espagos
hospitalares. O painel de azulejos proposto, aproxima-se desta ambicdo: mais do que ilustrar de
forma literal temas ligados a doenga ou a cura, pretende introduzir um campo visual denso, aberto
a interpretacédo, que permita a cada utente projetar memérias, afetos e significados préprios, fa-
zendo da chegada ao edificio um momento de suspenséo e de reconfiguragao simbdlica.

A literatura recente na intersecao entre arte e saude reforca esta ideia de que a criagao artistica,

quando integrada com intencionalidade em espagos de cuidado, pode ter efeitos relevantes ao
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nivel da saude mental, da expressdo emocional e da percecdo de bem estar. Estudos sobre cria-
tividade artistica como intervencéo terapéutica apontam que o potencial terapéutico da arte néo
reside apenas no resultado estético final, mas sobretudo no processo e na possibilidade de a
obra funcionar como mediadora entre experiéncia intima e mundo exterior, abrindo espacos de
reflexdo, reconhecimento e projecdo subjetiva '. Neste enquadramento, o painel de azulejos do
novo pavilhdo assume-se como ponto focal na experiéncia de aproximacao ao edificio, inscreven-
do no proprio percurso de chegada um primeiro gesto de reconhecimento da dimenséo subjetiva
e sensivel da doenga oncoldgica. A sua posigao, num plano de grande visibilidade a partir dos
percursos do IPO, permite ainda projetar para o exterior a singularidade atmosférica do pavilhdo
da Liga, tornando legivel, mesmo a distancia, que se trata de um lugar “outro” dentro do campus
hospitalar: ndo apenas um anexo funcional, mas um espago onde arte e arquitetura se articulam

para construir um ambiente de cuidado ampliado.
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6_CONSIDERAGOES FINAIS

Este trabalho procura contribuir para a valorizagao do papel da arquitetura, especificamente no
contexto da saude. Procura-se compreender de que forma a qualidade do espago pode melhorar
a relagéo entre o paciente e o hospital, tendo em conta a complexidade destes edificios e tudo o
que tém de integrar: utentes, tratamentos, profissionais de saude e equipas de apoio.

Este estudo procura\ contribuir para uma reflexdo que possa vir a ter um papel positivo na huma-
nizagao dos espagos de saude.

Nas consideragdes finais, queremos destacar os principais temas que permitiram definir as matri-
zes orientadoras do projeto. Evidencia-se o conforto do paciente e as condi¢des ambientais que
contribuiram para o promover, o que integra dimensdes fisicas, sensoriais e emocionais. Aspetos
como a qualidade da luz natural, a ventilagdo, a materialidade, a escala e a relagédo com o exterior
revelam-se fundamentais na construgdo de ambientes mais dignos e acolhedores.

Foram também analisados contributos teoricos de autores que se debrugam sobre a necessidade
de tornar a arquitetura mais humana, e exploram a forma como o espaco influencia a percegao, o
bem-estar e até a vivéncia da doenga por parte dos utentes.

Estas referéncias reforgam a importancia de pensar o espaco hospitalar para além da sua dimen-
sao funcional, incorporando valores de empatia, cuidado e proximidade.

Num contexto mais especifico, este trabalho incide sobre a proposta de renovagéo do pavilhdo da
Liga Portuguesa Contra o Cancro (LPCC), localizado no IPO de Lisboa. Atualmente, este nucleo
funciona num pavilhdo pré-fabricado que ndo relne as condi¢bes adequadas ao pleno desen-
volvimento das atividades da instituigéo. O seu uso tende a restringir-se a utentes com menores
recursos ou sem acesso a outras formas de apoio, o0 que reforca a sua condigéo periférica dentro
do conjunto hospitalar.
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A presente dissertacdo defende que esta realidade pode ser transformada através da arquitetura,
quando esta é pensada e desenhada com o objetivo de melhorar a vida dos seus utilizadores. Um
projeto que valorize a iluminagdo natural, promova circulagdes claras e fluidas, estabelega uma
relacdo qualificada com o exterior e proporcione espagos de permanéncia dignos pode contribuir
significativamente para alterar positivamente a experiéncia destes utentes.

Deste modo, a humanizagéo da arquitetura deixa de ser um conceito abstrato para se afirmar
como uma pratica concreta, materializada em decisdes de projeto que influenciam diretamente o
bem-estar. Estes principios constituiram diretrizes fundamentais no desenvolvimento da proposta
para o pavilhdo da LPCC, procurando afirmar a arquitetura como um instrumento ativo de cuidado,
apoio e dignificagdo no contexto da doenca.

Este trabalho permitiu levantar questdes que sao nucleares e transversais a todos os programas
da arquitetura, mas tendo por foco a saude que toca a todos os seres humanos de forma tao pre-
mente, torna-se evidente o quanto a melhoria do espaco influencia a otimizagdo da experiéncia
da cura.

A eficiéncia dos edificios, muitas vezes pode eclipsar as questdes abordadas neste trabalho: o
cuidado na definicdo dos espagos, circulagdes, materiais, luz, € tdo impactante na utilizagéo do
edificio como a sua eficiéncia funcional.

Permanece em aberto um critério cientifico ou mais rigoroso que pudesse permitir uma avaliagao
de todos os temas que aqui foram abordados. Seria porventura interessante realizar um levanta-
mento e inquérito

as instalagdes hospitalares existentes e comparar o cuidado e consciéncia com que foram conce-
bidos, com a satisfacdo dos seus utentes.

Mas mesmo sem esses numeros, a experiéncia de percorrer o Edificio do Maggie's Center de
Téquio bem como a anélise dos varios casos que foram abordados nesta dissertagao, confirmam:
a arquitetura que acolhe pode ajudar a curar.
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Base compactada o

Base em terra vegetal

Betdo a vista 5

Bloco térmico
Caixilharia de madeira
Camada de forma

Cobertura de gramineas
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Enchimento
Godo

10. Impremeabilizagédo
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218 12 1410 16

11. Lage de betao
12. Manta geotextil

13. Pavimento em pedra Lioz

14. Poliestereno extrudido de 5cm e "{g’/,/l/ gg“ e .;;:;.

15. Poliestereno extrudido de 8cm

16. Reguralizacéo
17. Roda-pé

18. Rufo em Zinco

19. Sistema Etics 6cm

20. Soco em pedra Lioz

21. Soalho em madeira (pinho

maritimo)

22. Soleira de pedra Lioz . s

23. Sub-base em brita = LT PR
24. Tubo de drenagem =4 . DA : A
25. Viga e lage betéo - s ) <,
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Partindo do esquema de organizagéo interna definido a partir do architectural briefing dos Maggie’s Centres, foi ela-
borado um diagrama composto por duas partes. Na parte inferior, apresenta-se a transposicéo direta dessa logica
programatica para o projeto do novo pavilhdo da LPCC, evidenciando a hierarquia entre espagos de acolhimento,
areas de socializacdo e zonas de maior reserva.

Na parte superior, 0 mesmo esquema & sobreposto a planta do projeto, permitindo verificar de que modo as diferentes
categorias funcionais se distribuem e articulam no desenho final do edificio

ESQUEMA DE ORGANIZAGAO
1. Entrada 2.Cozinha 3. Salas com diferentes escalas/usos 4. Zondas de Acolhimento  5.Administragao

6. Instalagdes sanitarias 7. Zonas exteriores



ARQUITECTURA QUE ACOLHE:
O PAVILHAO DA LIGA PORTUGUESA CONTRA O CANCRO, IPO DE LISBOA

———————




8_APENDICE

8.2 Levantamento fotografico
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