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A EBSERH, empresa publica vinculada ao Ministério da
Educacdo, é responsavel pela gestdo do Programa de
Reestruturacdo dos Hospitais Universitarios, que visa
modernizar a gestdo dos HUs federais, preservando e
reforcando o papel estratégico desempenhado por essas
unidades de centros de formacdo de profissionais na
area da saude e de prestacdo de assisténcia a saude da
populacdo integralmente no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS).

A EBSERH tem como missao aprimorar a gestao dos
Hospitais Universitarios Federais e congéneres, prestar
atencao a saude de exceléncia e fornecer um cenario de
pratica adequado ao ensino e pesquisa para docentes e
discentes, e como competéncias:

« Administrar unidades hospitalares, bem como
prestar servicos de assisténcia médico-hospitalar,
ambulatorial e de apoio diagndstico e terapéutico a
comunidade, integralmente disponibilizados ao Sistema
Unico de Saude;

« Prestar, as instituicoes federais de ensino superior
e a outras instituicdes publicas congéneres, servicos de
apoio ao ensino e a pesquisa e a extensao, ao ensino-
aprendizagem e a formacdo de pessoas no campo da
salde publica, em consonancia com as diretrizes do
Poder Executivo;

« Apoiar a execucao de planos de ensino e pesquisa

Apresentacao

de instituicdes federais de ensino superior e de outras
instituicbes publicas congéneres, cuja vinculagdo com
o campo da saude publica ou com outros aspectos da
sua atividade torne necessdria essa cooperagdo, em
especial na implementacdo de residéncia médica ou
multiprofissional e em area profissional da saude, nas
especialidades e regides estratégicas para o SUS;

« Prestar servicos de apoio a geracao do conhecimento
em pesquisas basicas, clinicas e aplicadas nos hospitais
universitarios federais e a outras instituicdes publicas
congéneres;

« Prestar servicos de apoio ao processo de gestao dos
hospitais universitarios e federais e a outras instituicdes
publicascongéneres,comaimplementacaodesistemade
gestao Unico com geracao de indicadores quantitativos e
qualitativos para o estabelecimento de metas;

« Coordenar o processo de certificacdo dos Hospitais
de Ensino de forma articulada com os Ministérios da
Educacao e da Saude.

A publicacdo deste manual faz parte do Acordo de
Cooperacgao Técnica Internacional 14/01 assinado entre
a Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (EBSERH)
e Escritério das Nagdes Unidas de Servicos para Projetos
(United Nations Office for Project Services) - UNOPS, que
é o0 organismo operacional da Organizacao das Nacoes
Unidas e tem como missdo apoiar os diferentes parceiros




na implementacao de projetos de construcdo da paz, de
ajuda humanitaria e de desenvolvimento.

Os principais servicos do UNOPS incluem a gestao
sustentavel de projetos, infraestrutura sustentavel
e aquisicoes sustentaveis. O UNOPS ajuda a traduzir
politicas em ag¢des, expandindo a capacidade da ONU,
de Governos, organizacdes privadas, ONGs e de outros
parceiros, nagestao de seus projetos, de maneira eficiente
e sustentavel; aumentando a rapidez, diminuindo os
riscos, impulsionando o custo-beneficio e melhorando a
qualidade.

O acordo EBSERH / UNOPS visa o desenvolvimento
e a implementacdo de metodologias estruturantes e
inovadoras para diretrizes de projetos e construcdo de
Hospitais Universitarios Federais, bem como fomentar o
fortalecimento institucional, por meio da transferéncia
de conhecimento e capacitacao das equipes técnicas de
infraestrutura dos hospitais universitarios.



Este manual foi desenvolvido com o propésito de
servir como uma ferramenta auxiliar no processo de
escolha e especificacdo de materiais de revestimentos
para Hospitais Universitarios Federais, fornecendo
informacdes basicas sobre os principais materiais
utilizados no revestimento de paredes, pisos, tetos
e forros, listando, ainda, os critérios para avaliacdo e
definicdo dos tipos de materiais mais apropriados para
cada setor funcional.

Os materiais de revestimento aqui sdo definidos como os
componentes finais e aparentes do sistema de protecao
e acabamento das superficies horizontais e verticais de
uma edificacdo. Com base nessa definicao, este manual
tem seu foco no processo de escolha do revestimento
final, sendo propositalmente excluidas as informagdes
técnicas acerca dos demais componentes de um sistema
de acabamento, tais como chapiscos, emassamentos,
embocos, rebocos e contrapisos. Para tais elementos,
sao indicadas as principais normativas técnicas e
legislagbes, possibilitando a complementagao posterior
das informacdées e a realizacdo de especificacbes
tecnicamente corretas.

Ao se deparar com a tarefa de escolher o material de
revestimento a utilizar em um ambiente hospitalar
0 projetista precisa, inicialmente, dedicar-se ao
entendimento dos processos e atividades que serdo
executados. Além disso, devera conhecer as disposicoes
normativas vigentes, em especial, as portarias técnicas do

Introducao

Ministério da Saude e as resolucdes da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), autarquia cujo papel é
regulamentar os ambientes de salde, seus processos,
insumos e tecnologias. Com relacdo aos materiais de
acabamento em edificacbes de saude, a ANVISA, por
meio da Resolucao-RDC N° 50, de 21 de Fevereiro de
2002, a qual dispde sobre o Regulamento Técnico para
planejamento, programacao, elaboracao e avaliacao de
projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de
salde, estabeleceu que:
Os requisitos de limpeza e sanitizacao de pisos,
paredes, tetos, pias e bancadas devem seguir as
normas contidas no manual Processamento de
Artigos e Superficies em Estabelecimentos de Saude
22 edicdo, Ministério da Saude / Coordenagao de
Controle de Infeccao Hospitalar. Brasilia-DF, 1994, ou
0 que vier a substitui-lo.

Os materiais adequados para o revestimento de
paredes, pisos e tetos de ambientes de areas criticas e
semicriticas devem ser resistentes a lavagem e ao uso
de desinfetantes, conforme preconizado no manual
anteriormente citado.

Devem ser sempre priorizados para as areas criticas,
e mesmo nhas 4areas semicriticas, materiais de
acabamento que tornem as superficies monoliticas,
com o menor numero possivel de ranhuras ou frestas,
mesmo apds o uso e limpeza frequente. (BRASIL,

2002).

No referido Manual de Processamento de Artigos e
Superficies, publicado em 1994, o Ministério da Saude
determinou os padrdes a serem seguidos com relacao




a limpeza das superficies em um Estabelecimento
Assistencialde Saude (EAS).Posteriormente,comacriacao
da ANVISA, publicou-se o novo Manual de Seguranca
do Paciente em Servicos de Saude (BRASIL, 2010), que
atualizou o entendimento sobre os diversos aspectos
dos processos de limpeza e desinfeccao de superficies.
E importante destacar que o Manual da ANVISA,
corroborando as evidéncias cientificas mais atuais,
aponta que “as superficies fixas (pisos, paredes, tetos,
portas, mobilidrios, equipamentos e demais instalacdes)
nao representam risco significativo de transmissao de
infeccao na area hospitalar” e destaca, ainda, que é
desnecessaria a desinfeccao de paredes, pisos e tetos, “a
nao ser que ocorram respingos ou deposicao de matérias
organicas, quando é recomendada a realizacdo de uma
desinfeccao localizada” (BRASIL, 2010).

Além da RDC-50/2002 ANVISA, deverao ser atendidas
outras normativas, especificas ao tipo de servico ou
unidade funcional, muitas das quais foram publicadas
posteriormente, complementando ou alterando
por¢cdes da RDC-50/2002, de forma que seja atendida
sempre a normativa mais atual e/ou especifica relativa
aos ambientes a serem especificados os materiais de
revestimento.

O risco sanitario

Além de estabelecer que tipo de material utilizado nas
superficies ndo apresenta sério risco de contaminagao
para pacientes e funciondrios, o manual da ANVISA
preconiza que todos os materiais de acabamento tém
de ser resistentes aos processos de assepsia, 0os quais
podem variar bastante conforme o tipo de material e as
atividades exercidas em cada ambiente, que determinam
0 risco sanitario para pacientes e trabalhadores.

A avaliacdo do risco sanitario é, portanto, uma etapa
basica para a determinacdao do material de revestimento
mais adequado a cada superficie, tendo sido esta
considerada como aspecto fundamental no processo de
avaliacdo de cada material, conforme pode-se observar
nas tabelas constantes deste manual.

De modo a permitir um melhor entendimento da relacao
entre o risco sanitario e a configuracdo dos ambientes,
a RDC-50/2002 ANVISA estabeleceu a seguinte
classificacéo:

Areas criticas - sdo os ambientes onde existe risco
aumentado de transmissdo de infec¢do, onde se rea-
lizam procedimentos de risco, com ou sem pacientes,
ou onde se encontram pacientes imunodeprimidos.

Areas semicriticas - sdo todos os compartimentos
ocupados por pacientes com doencas infecciosas de
baixa transmissibilidade e doencas nao infecciosas.

Areas nao-criticas - sdo todos os demais comparti-
mentos dos EAS nao ocupados por pacientes, onde
nao se realizam procedimentos de risco. (BRASIL, 2002)

Com relacdo as areas criticas, onde é maior o risco de
transmitir infeccdes, devem sempre ser priorizados ma-
teriais de acabamento que tornem as superficies mono-
liticas, com auséncia de ranhuras ou frestas, e que sejam
lavéveis e resistentes aos métodos mais rigorosos de
limpeza. Sdo exemplos de areas criticas: salas de cirurgia
em geral — incluindo as do centro obstétrico —; salas de
curativos e suturas; sala de recuperacao pds-anestésica;
ambientes de tratamento das unidades de terapia inten-
siva de adultos, criancas e neonatos; sala de exames e
tratamento dos setores de endoscopia, hemodinamica e
braquiterapia; drea de internacdo neonatal de alto risco;
quartos de isolamento; area de manipulacdo das farma-
cias, do lactério e do sondario; dreas sujas da lavanderia e
do centro de material esterilizado, entre outras.



As dreas semicriticas, utilizadas por pacientes porta-
dores de doencas de baixa ou nenhuma transmissibi-
lidade, e por funciondrios, acompanhantes e visitantes,
constituem ambientes onde ndo sdo exigidas superficies
perfeitamente monoliticas, permitindo-se a utilizacao
de tipos e de configuracdes de materiais bem variados.
Nesses locais, ao se especificar um material de revesti-
mento, o objetivo principal deve ser o de proporcionar
condicdes ideais de conforto aos usuarios, aliando-se o
desempenho térmico e acustico a durabilidade e a fa-
cilidade de limpeza. Sdo exemplos desses tipos de am-
bientes: enfermarias e apartamentos de internacao geral;
salas ou areas de observacao; postos e salas de enferma-
gem; dreas de circulacdo e permanéncia de pacientes,
tais como salas de espera, elevadores e corredores etc.

Ja os ambientes considerados areas nao-criticas sao
aqueles onde ndo ha a presenca de pacientes e nos quais
as atividades desenvolvidas conhecidamente nao envol-
vem risco sanitario. Sdo exemplos de area nao-criticas:
areas administrativas, salas de reuniao e secretarias; salas
técnicas e de laudos; depdsitos e almoxarifados; sala de
controle e seguranca etc. Para esses ambientes, em que
o risco de infeccdo e de transmissao de doencas relacio-
nado a atividade desenvolvida é reduzido ou nulo, os as-
pectos de conforto, de desempenho, de resisténcia e de
manutencao passam a ser prioritarios.

Outros fatores

Observa-se, no entanto, que a especificacao de materiais
de acabamento para uso em hospitais envolve mais do
que, simplesmente, atender aos critérios de avaliacao
do risco sanitario, devendo ser considerados pelo
menos outros quatro fatores, cada um com sua devida
importancia e complexidade:

« Fator técnico, segundo o qual a escolha dos materiais
deve buscar sempre a conformidade com as normas e os
padroes de seguranca. Esse fator esta entre os mais faceis
de se compreender e levar em consideracao, visto que,
normalmente, estd respaldado pela legislacdo ou por
normas técnicas especificas;

« Fator econémico, segundo o qual o especificador
deve escolher sempre a melhor relacdo custo-beneficio,
considerando nao apenas o custo inicial de execucao,
mas também as exigéncias de manutencdo e dificuldade
de reposicao do material durante a vida util da edificacao;

- Fatores ambientais, que consideram o impacto dos
materiais escolhidos no meio-ambiente, desde a
sua producdo na fabrica, passando pelo transporte,
instalacdo, uso e a reciclagem, ou disposicao final,
quando do término de sua vida util. Tal fator talvez
seja um dos mais dificeis de ser avaliado corretamente
pelos especificadores, devido a um desconhecimento
acerca dos processos de fabricacdo, de reciclagem ou de
disposicao final dos materiais.

- Bem-estar dos usuarios, no qual o especificador deve
buscar a melhor opgdo para atender as necessidades
dos diversos tipos de usuarios, de forma a propiciar
um ambiente seguro, esteticamente agradavel e com o
melhor nivel de conforto ambiental possivel.

Tem-se, portanto, que, além dos aspectos relacionados
a assepsia, existem outros fatores a considerar, que
influenciam na escolha do revestimento. Bicalho (2010)
cita, por exemplo, o indice de absorcdo de som, o
conforto visual, a resisténcia a abrasao e a compressao
como aspectos igualmente importantes para a escolha
do material de acabamento mais apropriado para um
hospital.




Elaborando sobre o processo de escolha de materiais de
acabamento em hospitais, Laing (2006) aponta uma série
de fatores que, além do aspecto de custo, influenciam
direta ou indiretamente o trabalho do especificador,
tendo todos o mesmo grau de importancia:

Susten-

tabilidade Estética

Limpeza Selegio de
Materiais de

Revestimento

Economia L
Sinalizagao

Manutencao

. Tipologia
Paciente

Processo de escolha de materiais de acabamento. Fonte: Adaptado
de Laing, 2006.

Com relacdo aos revestimentos de piso, a principal
preocupacao dos especificadores e projetistas deve ser
proporcionar condi¢cdes de assepsia compativeis com o
uso do ambiente, conciliando-se aparéncia, durabilidade
e facilidade de manutencdo. Observa-se, porém, que
o0 aspecto da seguranca do paciente vai muito além da
questao da assepsia.

Pisos antiderrapantes

O risco de queda, por exemplo, consiste em um dos
principais fatores que deveriam ser determinantes
na escolha de um material. Estudos indicam que os
acidentes, devido a quedas por escorregdes ou tropecos,
tém sido um dos grandes motivos de preocupacao nos
maiores hospitais da Europa. Dados apontam que mais de
50% dos acidentes no setor da salde estao relacionados
as quedas tanto de pacientes quanto de trabalhadores
(OZANNE-SMITH, 2008). Esses acidentes, muitas vezes,
causam lesdes graves ou até mortes, resultando em
um custo significativo para toda a sociedade. Para
avaliar a eficacia da limpeza dos pisos antiderrapantes,
pesquisa realizada pelo Servico Nacional de Saude
(NHS), do Reino Unido, concluiu que a qualidade da
limpeza de um piso hospitalar tipico ndo é influenciada
pela maior rugosidade da superficie (HALLAS, 2011),
ou seja, a utilizacdo de pisos antiderrapantes nao se
traduz em aumento de risco sanitario, mesmo nas areas
possivelmente contaminadas e que exijam limpeza mais
constante. Tal tipo de revestimento tem de ser utilizado,
de forma obrigatéria, em todas as areas do hospital.
Observa-se, ainda, que, segundo a NBR 9050:2015, os
materiais de revestimento e acabamento “devem ter
superficie regular, firme, estavel, ndao trepidante para
dispositivos com rodas e antiderrapante, sob qualquer
condicao (seco ou molhado)".

Cores e Padroes

Além dos aspectos de assepsia e de seguranca, as cores,
os padrodes e as texturas sdo também muito relevantes
na hora da escolha do material de revestimento. Estudos
de psicologia ambiental comprovam que os materiais
de revestimento podem contribuir para a criacdo de
ambientes mais agradaveis, auxiliando e acelerando



a obtencao dos resultados pretendidos, tais como a
reducao do estresse, a reducao no tempo de internacao
e a melhora do sono, entre outros resultados (ULRICH,
2010).

Em especial nas salas de espera e nos ambientes
de permanéncia prolongada, como os quartos de
internacao, deve-se optar por materiais de piso com
boa performance acustica e pela utilizagcdo de tons e de
padrdes similares aos materiais naturais. Padroes e cores
podem ser aplicados, também, para delimitar setores, ou
marcar mudancas de uso, porém com cuidado para nao
causar efeitos indesejados:
O revestimento de piso também pode colaborar com
a sinalizacdo, por meio do uso de cores e padroes
em conjunto com o esquema geral de design. O
uso de padrbes de alto contraste deve ser pesado
contra a possibilidade de prejudicar o equilibrio,
especialmente em areas utilizadas por pacientes com
problemas de visdo. Em geral, o revestimento deve
parecer néo institucional e ser visualmente atraente.
Devem ser exploradas estratégias, como o uso de um
acabamento fosco, para evitar reflexos que agridem os
olhos sensiveis, superficies duraveis que ndo arranham
ou raspam facilmente, ou padrdes de baixo contraste,
que escondem riscos e o desgaste. (NANDA, 2013)

Superficies verticais

Quanto as paredes e as divisorias, tém de ser considerados
0s mesmos aspectos previamente citados, devendo ser
adotado sempre o material mais apropriado a atividade
a desenvolver no ambiente, aos métodos de limpeza
utilizados e ao bem-estar e conforto dos usudrios. A
fim de garantir maior durabilidade dos revestimentos
utilizados nessas superficies, o projetista deve, também,
estar atento aos detalhes construtivos desenvolvidos
para sua efetiva protecdo, tal como observado por
Karman (2011):

Os  hospitais  caracterizam-se  pela intensa
movimentacao de veiculos pelos corredores e
ambientes: sao camas, macas, cadeiras de rodas,
carros de curativo, de emergéncia, carros de comida,
de roupa limpa, de limpeza, de coleta de roupa
suja, de residuos, de suprimentos, de manutencao
e seguranca e, ainda, de equipamentos, aparelhos
e outros. Batidas em cantos, mossas em batentes,
arranhdes em portas, raspados em paredes e lascas em
balcdes e bancadas causam danos, prejuizos, aspecto
antiestético e degradam o ambiente. Causam, ainda,
concomitantemente, danos aos préprios veiculos e
obrigam a reparos, refazimento, repintura e retoques,
sobrecarregando a manutencgao.

A maneira mais racional de superar esse problema,
dentro dos recursos a disposicdo da manutencéo e
seguranca preditivas e da manutencdo e seguranca
operacionais, é:

Prover os veiculos de batedores (para-choques);
Padronizar suas alturas;
Instalar em quinas, cantos, paredes, portas e balcoes,

protetores a altura correspondente aos para-choques
padronizados. (KARMAN, 2011, p. 121).

Assim, além de escolher o material de revestimento
mais apropriado, o projetista tem de se dedicar também
a escolha dos melhores complementos, tais como os
bate-macas, os rodapés e as cantoneiras, de acordo com
0 uso que se faz do ambiente, de forma a proporcionar
melhor protecao e durabilidade as paredes. Observa-se,
ainda, que, em alguns locais, existe a possibilidade de
ocorrer impactos das cadeiras de rodas, dos carrinhos ou
de equipamentos diversos, abaixo da altura protegida
pelo bate-macas. Nesses locais, recomendam-se
revestimentos resistentes a impactos, desde o piso até a
altura do bate-macas, cabendo, ao projetista, identificar
tais situacdes antes de optar por uma solucao técnica
definitiva para a protecao das paredes.




Forros e tetos

Com relacdo aos materiais aplicados em forros e tetos,
além dos aspectos de assepsia, o fator determinante mais
mencionado pelos especialistas consultados, durante
a elaboracao deste manual, refere-se ao desempenho
acustico. Forros e revestimentos de teto sdo usualmente
especificados com base em sua aparéncia, na facilidade
de instalacao, na manutencao e reposicao, sem se dar, no
entanto, a devida atencdo ao conforto acustico. Requisi-
tos como o nivel maximo de ruido para cada ambiente
hospitalar — a exemplo dos quartos de internacao, dos
corredores e das salas cirirgicas — sao determinados em
normas técnicas especificas. Entretanto os forros utili-
zados nestes ambientes podem contribuir diretamente
para melhorar as condi¢ées de conforto. BICALHO e BAR-
CELLOS (apud CARVALHO, 2002, p. 43) enfatizam a im-
portancia desse elemento arquiteténico nos ambientes
de saude, muitas vezes, subestimado pelos profissionais
de arquitetura. Deve-se atentar sempre que “o principal
usudrio de um EAS é o paciente e este se encontra quase
sempre deitado. Dessa forma, seu referencial é o teto e,
portanto, deve ser dada atencao especial na escolha do
revestimento desta superficie”.

Quanto a assepsia, é importante notar que tetos, pisos,
paredes e demais superficies devem ser resistentes as
limpezas constantes realizadas por meio dos processos
de higienizagao “Concorrente’, “Imediata” ou “Terminal”
— que envolvem desde a limpeza simples a desinfeccdo
e a descontaminacdo das superficies. A limpeza dessas
superficies devera ser realizada com base no Procedi-
mento Operacional Padrao (POP) de higienizacdao de
cada unidade hospitalar, o qual deve abordar os concei-
tos de higienizacao hospitalar, de classificacdo das éareas,
de tipos de higienizacao, de produtos a serem utilizados
e da frequéncia da limpeza etc.

Impacto no Meio-Ambiente

Ademais, aspectos ligados a sustentabilidade e ao
impacto ambiental, que devem ser planejados desde a
fabricacao até o descarte apds o final da vida util, também
precisam ser considerados na especificacdao do material
de revestimento, tendo em vista o potencial impacto
de seus materiais constituintes ao meio-ambiente.
Para corroborar algumas observacdes realizadas neste
manual, faz-se referéncia a um estudo conduzido pela
organizacdao sem fins lucrativos Health Care Without
Harm (Saude sem Dano), que publicou um documento
intitulado “O Guia Verde para Instituicdoes de Saude’, o
qual apresenta um checklist, que identifica os principais
aspectos ambientais a considerar na escolha de materiais
de revestimentos.
Um ponto importante no desenho e na construcédo
de um edificio saudavel é a utilizagdo de materiais
sauddveis, incluindo aqueles materiais sem PVC,
sem formaldeido e sem ou com a menor quantidade
possivel de compostos organicos volateis (COV).
Os materiais sauddveis sao aqueles que sao

faceis e seguros para reutilizar, sdo reciclaveis ou
biodegradaveis. (HCWH, 2017)

O UNOPS também determina, em documento com
orientacdes sobre a realizacdo das licitacbes para
aquisicdo de servicos, que um comportamento ético
deve ser aplicado a todos os fornecedores de bens,
de servicos de ou obras para as Nacdes Unidas e seus
parceiros, explicitando:
O UNOPS espera que seus fornecedores abracem e
promovam os principios de sustentabilidade social e
ambiental, e se reserva o direito de se recusar a entrar
em negc')cios com fornecedores que comprovem

registros de mé conduta em suas praticas sociais e/ou
ambientais (UNOPS, 2017).



Ainda segundo o documento do UNOPS, todas as pes-
quisas de mercado feitas para subsidiar processos lici-
tatorios “deverao incluir a avaliacao de disponibilidade
de produtos sustentaveis, seu custo, suas implicacdes
praticas e as praticas de sustentabilidade do fornecedor”.
Assim, o especificador tem de estar atento e procurar
informagdées também sobre os processos envolvidos na
fabricacao e na disposicdo final dos materiais, obtendo
informacdes além daquelas contidas em manuais forne-
cidos pelos fabricantes, considerando o custo ambiental
de cada opcao. Deve também buscar entender os aspec-
tos relativos a realidade do local onde serad usado o ma-
terial, tais como a disponibilidade de fornecedores locais,
a distancia aos fornecedores externos, as condicoes para
o correto descarte ou reciclagem dos materiais, entre ou-
tros.

Como parte da metodologia utilizada para a elaboracao
deste manual, realizou-se uma pesquisa online junto aos
técnicos das areas de infraestrutura de Hospitais Uni-
versitarios administrados pela EBSERH. O resultado de
tal pesquisa, da qual participaram dezessete técnicos,
entre arquitetos e engenheiros, foi utilizado tanto para
validacdo quanto para o ajuste das informacdes coleta-
das na pesquisa bibliografica e normativa. A andlise das
respostas da pesquisa mostrou que, a despeito de existi-
rem diversos consensos, também ha opinides bastante
divergentes quanto a pertinéncia ou a aplicabilidade de
determinados materiais. Nota-se, assim, que a escolha
do revestimento mais adequado a um ambiente hospi-
talar é, de fato, uma tarefa bastante complexa e, inevita-
velmente, fadada a diferentes interpretacdes e opinides,
especialmente devido ao dinamismo da industria da area
de construcao civil, que diuturnamente apresenta novi-
dades, e também em virtude de diferencas regionais.
O fato é que ndo existe somente um material ideal que

possa ser empregado indiscriminadamente em um Es-
tabelecimento Assistencial de Saude. Todos os materiais
possuem vantagens e desvantagens e, certamente, um
material que seja apropriado a um ambiente, pode nao
ser adequado a outro (BICALHO, 2010).




Como utilizar este manual

Este manual encontra-se dividido em duas partes com-
plementares: a primeira apresenta as fichas de mate-
riais, as quais contém um resumo sobre os materiais de
revestimento mais indicados para pisos, paredes e tetos
de Hospitais Universitarios Federais. Cada ficha exibe, de
forma simplificada, as principais consideracdes acerca da
escolha e da especificacdo de cada material, incluindo
uma avaliagao baseada em cinco aspectos: facilidade de
limpeza, durabilidade, seguranca, manutencdo e custo.
Sao apontados, ainda, os principais critérios para a esco-
Iha de cada material, além de um exemplo de especifica-
¢ao — que nao tem a intencao de servir como modelo ou
definicao de padrao, mas sim de demonstrar uma possi-
vel forma de utilizacdo dos critérios apontados.

Apesar de o manual ndo ter como objetivo propor a pa-
dronizacdo dos materiais de revestimento nos Hospitais
Universitarios Federais — devido ao reconhecimento
da existéncia de diferencas regionais, tanto na disponi-
bilidade dos diversos materiais quanto na mao de obra
especializada para sua instalacdo e manutencao —, é
importante destacar que um certo grau de padronizacao
pode ser eficaz para diminuir custos na construcao e nos
processos de manutencdo e limpeza. Assim, cada proje-
tista devera decidir, com base nas recomendacdes e ob-
servacbes das caracteristicas de cada material, se adotara
ou nNao 0s mesmos tipos de materiais nos ambientes que
apresentem condicbes de uso e exigéncias normativas
similares.

A segunda parte do manual apresenta as tabelas indica-
tivas dos materiais mais adequados para pisos e paredes.
Elas estdao organizadas por unidade funcional, em uma
lista de setores, areas e ambientes mais encontrados em
Hospitais Universitarios.

As listas de ambientes foram elaboradas, inicialmente,
com base em programas de necessidades reais, desen-
volvidos para os Hospitais Universitarios Federais. Pos-
teriormente, estes foram complementados por meio de
pesquisas, de forma a englobar as principais atividades
executadas nesses hospitais, em especial aquelas relacio-
nadas ao ensino e a pesquisa, que diferenciam os hospi-
tais de ensino dos demais estabelecimentos assistenciais
de saude. E importante destacar que as tabelas ndo tém,
como funcao, fornecer um programa-padrao para as di-
versas unidades funcionais dos Hospitais, mas sim reunir
informacdes que permitam a comparacao técnica entre
os diversos tipos de materiais. Ao consultar as tabelas,
0 projetista ou especificador podera identificar desde
0s materiais mais recomendados até os que sao “pouco
recomendados” ou “nao recomendados” para cada am-
biente. Também h3, nas fichas dos materiais, uma ana-
lise das caracteristicas especificas de cada opcao. Parte
fundamental das tabelas, as atividades e subatividades
indicadas nos programas serviram de base para a clas-
sificacdo do nivel de risco sanitario de cada ambiente,
estabelecido de acordo com as disposicoes da norma
RDC N°50/2002 ANVISA e de outras normas especificas,



para subsidiar as avaliagdes e as indicacdes de materiais
constantes das tabelas.

Observa-se também que os materiais de revestimento
de tetos e os forros nao foram incluidos nas tabelas in-
dicativas, devido a quantidade menor de opcdes dispo-
niveis. Assim, as caracteristicas, os tipos e as aplicacdes
recomendadas dos materiais para tetos foram indicados
apenas nas fichas dos materiais pertinentes.

Por fim, observa-se que este manual poderd ser utilizado
tanto por quem desejar adquirir conhecimentos basicos
sobre um determinado material, antes de realizar sua es-
pecificacao, quanto por aqueles que desejam realizar um
estudo comparativo entre as diversas opcdes de mate-
riais para cada tipo de ambiente.
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Fichas dos materiais

1"



Ceramica

As ceramicas consistem em placas compostas
principalmente por argila, que passam por um processo
de queima, no qual recebem uma camada de esmalte
que as tornam “vitrificadas” Tal procedimento confere
caracteristicas de impermeabilidade a superficie acabada,
possibilitando o uso do material para revestir pisos e
paredes em diversas dreas dos hospitais. Para tanto, as
superficies das pecas tém de possuir indice de absorcdo
de agua igual ou inferior a 4%, permitindo a sua completa
assepsia e impermeabilidade.

As juntas entre as placas devem ser executadas conforme
orienta a ABNT NBR 8214:1983 - que estabelece as larguras
minimas de acordo com as dimensdes das pecas ceramicas
- e sdo necessarias para impedir a propagacdo de tensdes
entre as pecas, além de permitir ajustes no alinhamento
de forma a compensar eventuais diferencas nas dimensoes
das placas. Ceramicas com bordas retificadas também
constituem uma opcéo, além de possibilitar rejuntes mais
finos e significativaeconomia de material. O maisimportante
é que, caso aplicadas juntas, estas sejam executadas com
a utilizacao de massa de rejunte tipo epdxi ou acrilica, que
atendam as mesmas caracteristicas de absorcdo de agua
que as pecas rejuntadas.

Outro aspecto importante na especificacdo de ceramicas
é o indice PEIl (Porcelain Enamel Institut) utilizado para
indicar a resisténcia (que varia entre 0 e 5) a abrasao da
superficie de um revestimento ceramico esmaltado. O PEI-
4, 0 mais aplicado em hospitais, indica um produto com alta
resisténcia a abrasao.

Ja o PEI-5, recomendado para uso em pisos externos ou
em areas sujeitas a trafego intenso e a impactos, como
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lavanderias, almoxarifados e cozinhas, indica produtos que
possuem a mais alta resisténcia. Caso as pecas de ceramica
sejam utilizadas como revestimentos de paredes, exige-se
que os materiais de acabamento complementares, incluindo
barras decorativas, apresentem as mesmas caracteristicas
de absorcdo a agua e de rejuntamento das pecas principais.

Critérios

Tamanho e cor das placas.

Acabamento da superficie: esmaltada, polida, acetinada ou
natural.

Acabamento das bordas: tradicional ou retificado.

indice de resisténcia a abrasao: PEl 4 ou 5.

Espessura e material de preenchimento das juntas: massa
epoxi ou acrilica.

Especificacao

Ceramica esmaltada na cor bege 40x40cm, indice de resistén-
cia a abrasao PEI-5, com bordas tradicionais, assentada com
argamassa colante e rejuntada com massa a base de epdxi na
cor branca, com juntas regulares na espessura de 8mm.

Normas relacionadas

ABNT NBR 8214:1983, ABNT NBR 13816:1997, ABNT NBR
13818:1997 — versao corrigida: 1997.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Fonte: https://www.freeimages.com/photo/second-level-1511013




Porcelanato

Os porcelanatos consistem em placas de revestimentos
compostas por 70% de minerais rochosos nobres
— como o Feldspato — queimados a altas temperaturas,
processo que 0s tornam mais impermedveis e mais
resistentes que as ceramicas comuns.

Ao escolher o melhor porcelanato para uso em hospitais,
€ necessdrio, inicialmente, atentar-se ao seu coeficiente
de atrito (indice que informa sua resisténcia ao
escorregamento). Quanto maior for o coeficiente, mais
rugoso e, por consequéncia, mais antiderrapante serd o
revestimento. Em ambientes molhados, recomenda-se um
coeficiente de atrito igual ou maior que 0,4. Em rampas o
coeficiente deve ser de no minimo 0,8.

Com relacao as bordas, o porcelanato pode ser retificado,
recebendo um acabamento reto e mais preciso, o que
possibilita juntas secas ou quase imperceptiveis. O preco
das pecas retificadas, geralmente mais alto do que o das
comuns, é compensado, em parte, pela menor quantidade
de massa de rejunte empregada. A superficie final é mais
facil de limpar devido ao menor acimulo de sujeira nas
frestas. Em caso de uso de bordas convencionais, devera ser
especificado rejuntamento com material flexivel e lavavel,
como as massas a base de epdxi.

Tratando-se do acabamento superficial, os porcelanatos
podem ser classificados em “naturais” ou “polidos”. Os
“naturais” apresentam superficie fosca ou acetinada,
resultante de tratamento especial, que garante elevada
resisténcia a manchas; ja os “polidos” possuem superficie
mais lisa e com intensidade variavel de brilho, decorrente
de um processo de polimento mecanico. Ressalta-se que
0 acabamento “polido” ndo necessariamente proporciona
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uma superficie mais impermedvel que o acabamento
“natural”, pois o processo de polimento pode gerar
microporosidades.

Critérios

Tipo de porcelanato: esmaltado.

Tamanho da peca.

Acabamento da borda: tradicional ou retificado.

Cor: informar cédigo do produto ou tonalidade.

Absorcao maxima de dgua: deve ser igual ou menor que 0,5%.
Classe de resisténcia quimica: A (alta), B (média) ou C (baixa).
Classe de resisténcia a manchas: de 1 a 5 (de acordo com o tipo
de uso).

Coeficiente de atrito: no minimo 0,4 para pisos antiderrapantes.
Argamassa de assentamento.

Rejuntamento a base de massa de epdxi.

Resisténcia a abrasao superficial: indice PEl — minimo 4.

Especificacao

Porcelanato esmaltado, 60x60cm, na cor branco gelo, com
acabamento natural (antiderrapante) e bordas retificadas. De-
verda apresentar, no minimo, indice PEI- 4; indice de absorcdo
de dgua igual ou menor que 0,5%; tem de possuir resisténcia
quimica minima da Classe B e coeficiente de atrito igual ou
maior que 0,4. O rejuntamento deverd ser a base de massa
epoxi.

Normas relacionadas

ABNT NBR 13753:1996, ABNT NBR 13754:1996, ABNT NBR
13755:2017, ABNT NBR 15463:2013, ABNT NBR 13817:1997, ABNT
NBR 13818:1997.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Fonte: https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Laboratorium

Jjpg




Porcelanato técnico

ndicados para areas de intenso trafego, os porcelanatos
técnicos sao compostos por uma massa porcelanica
uniforme e possuem a mesma cor na sua composicao,
portanto, ndo recebem qualquer tipo de finalizacdo com
esmalte. Por esse motivo, o indice PElI ndo é aplicado para
classificar os porcelanatos técnicos.

Normalmente, o porcelanato técnico é mais caro que o
esmaltado, porém compensa-se esse custo mais elevado
com o fato de ser mais resistente e durdvel, devido ao
baixissimo indice de absorcdao de umidade (< 0,1%)
— aproximadamente cinco vezes menor do que o do
porcelanato convencional — o que lhe confere maior
vida util. Por suas caracteristicas de maior durabilidade e
resisténcia aabrasao, os porcelanatos técnicos sao indicados
para uso em pisos e em paredes de areas de apoios técnico
e logistico, como servico de nutricdo e dietética, centro de
material esterilizado, lavanderia etc.

em hospitais, apliquem-se os

Ill

Recomenda-se que,
porcelanatos com acabamento “natural” ou antiderrapante,
que melhoram consideravelmente a seguranca de
pacientes e funciondrios. Deve-se evitar a especificacao de
porcelanatos polidos em locais que tenham contato direto
com a dgua ou que estejam proximos a dreas externas.
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Critérios

Tipo de porcelanato: técnico.

Tamanho da peca.

Tipo de acabamento: polido, natural, antiderrapante.
Acabamento da borda: tradicional ou retificado.

Cor: informar cédigo do produto ou tonalidade.

Absorcao maxima de dgua: deve igual ou menor que 0,5%.
Classe de resisténcia quimica: A (alta), B (média) ou C (baixa).
Classe de resisténcia a manchas: de 1 a 5 (definido de acordo
com o tipo de uso).

Argamassa de assentamento.

Rejuntamento Flexivel.

Coeficiente de atrito: no minimo 0,4 para pisos antiderrapantes.

Especificacao

Porcelanato técnico, 40x40cm, na cor bege, com acabamen-
to natural antiderrapante e bordas tradicionais. indice de
absorcao > 0,5%. Resisténcia quimica classe A e coeficiente de
atrito = 0,4. Rejuntamento flexivel com massa a base de epoxi.

Normas relacionadas

ABNT NBR 13753:1996, ABNT NBR 13754:1996, ABNT NBR
13755:2017, ABNT NBR 15463:2013, ABNT NBR 13817:1997, ABNT
NBR 13818:1997.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Fonte: https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Asaaf_hospital_lahore.jpg




Piso Vinilico

isponivel em placas, réguas ou rolos, o piso vinilico é um

dos tipos de revestimento mais utilizado em hospitais,
por propiciar uma superficie uniforme e com boas condi¢des
de assepsia. O processo de fabricacao do piso vinilico inclui
tratamento antibacteriano e antifungico, o que, aliado as
juntas soldadas durante a instalacdo, forma uma superficie
com aparéncia monolitica, com boa resisténcia a acdo de
bactérias e fungos. O material também proporciona bons
indices de absorcao de ruidos, devido a sua resiliéncia, fato
que aumenta, sensivelmente, o nivel de conforto acustico
para pacientes e funcionarios.

O material deve ser instalado sempre sobre uma base
perfeitamente lisa, visto que sua performance depende
muito de sua correta instalacdo e manutencao. A resisténcia
e a durabilidade de um piso de PVC, ao contréario do que
se pode imaginar, ndao estdao diretamente relacionadas a
sua espessura total, que pode variar entre 2 a 7 mm, mas
sim a espessura da camada de protecdo, ou capa de uso,
geralmente constituida de Poliuretano (PU) ou PVC. O custo
final do material poderd variar bastante, em funcdo da
espessura dessa capa de uso, que deve ser compativel com
aintensidade do trafego esperado.

Os pisos vinilicos em mantas de 3mm de espessura podem
ser aplicados nos quartos de internacao, por exemplo, pois
suportam os impactos oriundos do transito de pessoas, de
macas e de equipamentos, e tém boa resisténcia a abrasao
€ ao escorregamento.

Em ambientes nos quais se exijam propriedades condutivas,
como é o caso das salas de cirurgia, o piso vinilico podera
ser assentado sobre uma malha aterrada de fitas de cobre,
para criar uma superficie propria a dissipacdo de cargas
eletrostaticas.
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Em relacdo ao quesito sustentabilidade, estudos realizados
para a organizacao Healthcare Without Harm concluiram
que o uso de pisos com base em PVC ndo é o mais
recomenddvel, devido aos métodos utilizados em sua
fabricacdo e descarte pds-uso, os quais seriam altamente
prejudiciais ao meio-ambiente (DUBOSE, 2010). Apesar de
ser mal avaliado nesse quesito, observa-se que a situacao
tende a melhorar, visto que os fabricantes de pisos vinilicos
tém se empenhado em desenvolver e em langar novos
materiais, com maior percentual de material reciclado.
Além disso, metais pesados tém sido pouco utilizados no
processo de fabricacdo do material.

Critérios

Tipo de uso: tréfego leve ou intenso.

Espessura total do material: 2 a 3mm.

Opcao de modelo, padrao e cor.

Formato do material: em placas ou manta.

Propriedades e caracteristicas especificas: condutivo, antider-
rapante, resisténcia ao fogo e a abrasao, absorcédo acustica etc.
Sistema de fixacao: cola acrilica e de contato.

Elementos de arremate: rodapés, faixas e testeiras.

Especificacao

Piso vinilico em manta para trafego intenso, com espessura de
3mm e capa de uso de 0,4mm, nas cores e padrdes definidos
no projeto de paginacao. Sistema de fixacao: colado sobre
base regularizada de concreto, com juntas soldadas a quente.
Normas relacionadas

ABNT NBR 14917:2015 e 14917:2017 (versbes corrigidas e erra-
tas), ABNT NBR 7374:2006.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

Fonte: https.//pixabay.com/pt/de-enfermagem-quarto-hospital-2340742/

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Granito

Por ser bastante resistente as lavagens constantes e ao uso
intenso, o granito constitui um material muito utilizado
para revestir pisos, paredes e bancadas de hospitais.
Geralmente é comercializado em placas, cujos tamanhos vao
de 30 x 30cm até 1,80x3,00m, com espessuras que variam
entre 1 e 3 cm. Os granitos possuem, ainda, boa resisténcia
aabrasao, ariscos, a agentes quimicos e a agua. Porém, para
que se tornem impermeaveis, condi¢ao basica para seu uso
em hospitais, faz-se necessario polir e tratar a superficie
com impermeabilizantes especificos, a base de copolimeros
fluorados, que Ihes conferem propriedades hidrofugantes e
oleofugantes, aumentando significativamente a vida util do
revestimento.

Além do polimento e impermeabilizacdo, o granito pode
receber acabamento semipolido ou levigado, natural ou
texturizado e, neste caso, s6 deverd ser utilizado em areas
nao criticas ou em pisos externos.

Por ser um piso bastante duro, o granito ndo é recomendado
para uso em ambientes de permanéncia prolongada de
pacientes, como os quartos de internacdo e as UTls, bem
como em locais onde a boa performance acustica seja
necessdria, devendo ser priorizado seu uso em ambientes
que apresentem grande fluxo de pessoas e materiais, como
sagudes e corredores principais.
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Critérios

Cor do material.

Tamanho e espessura das placas.

Caracteristicas da superficie: polida, levigada, escovada,
jateada.

Tratamento da superficie: tratamento com hidrofugante e
oleofugante.

Especificacao

Granito branco polido, em placas de 60x60cm, espessura de
2 cm, com tratamento impermeabilizante com resina oleofu-
gante e hidrofugante de alto desempenho.

Normas relacionadas
ABNT NBR 15844:2015.



Fonte: https://commons.wikimedia.org

Critérios de
avaliagéo 1 (Pouco indicado) 5 (Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade

Seguranca

Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Borracha

Dentre 0s pisos resilientes, o revestimento de borracha
consiste em um dos mais recomendados para uso em
hospitais — devido ao seu baixo impacto ambiental —, de
acordo com pesquisa realizada pela instituicao Healthcare
Without Harm. Geralmente, esse tipo de material nao
possui, em sua composicao, plastificantes (DUBOSE, 2010),
preteridos por materiais reciclados, como pneus usados.

Os revestimentos de borracha, que, se bem cuidados
duram mais de 20 anos, . sdo adequados tanto para pisos
de areas de trafego intenso — como areas de espera,
corredores e escadas — quanto para dreas que requeiram
propriedades tipicas de pisos resilientes, pois também
possuem propriedades antiderrapantes. Os pisos de
borracha podem, ainda, ser empregados em ambientes
criticos, como salas de cirurgias, visto que proporcionam
uma superficie monolitica e impermeavel, relativamente
imunes as manchas e as marcas de abrasdes. Nao ha
necessidade de utilizagdao de resinas, enceramento ou
polimento em sua manutencdo, o que a torna simples. Esse
material é igualmente especificado por suas propriedades
de absorcao acustica. Apesar de muito usado em hospitais
no exterior, ainda é pouco encontrado no Brasil, devido
ao desconhecimento de suas propriedades e ao seu custo
mais elevado, inerente aos materiais importados de alta
qualidade.

O revestimento de borracha nao deve ser confundido com
outro mais comum, que é o piso de borracha vulcanizado.
Este pode ser encontrado em mantas ou em placas de
diferentes tamanhos e espessuras. Tem acabamento
superficial liso ou com presenca de relevo, como os
canelados, os frisados ou com estampa tipo moeda — este
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mais utilizado em rampas e escadas. O piso vulcanizado,
apesar de ser mais barato, tem uso restrito em ambientes
hospitalares, sendo indicado apenas para ambientes que
necessitem de alta resisténcia a impactos, como circulacées,
brinquedotecas e saldes de cinesioterapia.

Critérios

Tipo e espessura do material.

Fornecimento em placas ou em manta.

Tipo de juncdo das pecas: solda a quente.

Sistema de fixacao das placas: colado.

Caracteristicas especiais: indice de resisténcia ao fogo e de
propagacao de chamas, dissipacao eletrostatica, isolamento
acustico etc.

Especificacao

Piso de borracha liso, com propriedades antiestaticas, forne-
cido em mantas com espessura de 2mm e acabamento anti-
derrapante, coladas sobre base mineral e soldadas a quente,
formando uma superficie continua e sem emendas aparentes.
Cores conforme indicadas no projeto de paginacao.

Normas relacionadas
EN 14041/18.



Fonte: https://www.istockphoto.com/br/foto/corredor-do-hospital-gm-

622528216-109029287m

Critérios de
avallagéo 1 (Pouco indicado) 5 (Muito indicado) 10
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Piso Industrial / Granitina

Devido a durabilidade, a alta resisténcia e ao custo
relativamente baixo, trata-se de um material muito
utilizado em hospitais. A granitina é formada por mistura
de cimento branco ou comum, areia e dgua, acrescida de
particulas de diferentes tamanhos de marmore, granito e
quartzo, entre outros minerais.

A execucdo desses pisos, conhecidos como marmorite,
granilite ou granitina, é totalmente realizada na proépria
obra, com aplicacdo em quadros separados por juntas de
dilatacdo em material plastico ou metdlico. Apds a cura,
0 piso é lixado e polido — processos que o deixam com
aparéncia uniforme — além de ser aplicada uma camada
de selador ou resina impermeabilizante — que deixa a
superficie lisa e impermeavel, com aspecto “vitrificado”
Como sua execucgao ocorre in loco, é possivel fazer um
rodapé continuo, eliminandofrestas najuncdo comaparede.
Porém esse tipo de piso é pouco pratico para execucao de
reparos, de reformas e de emendas que, invariavelmente,
ficam com uma tonalidade distinta da original. Além do
acabamento polido, existe o tipo de acabamento “fulget’,
que deixa os granulos aparentes e propicia uma superficie
aspera. Neste caso, seu uso em hospitais é geralmente
limitado as &reas externas e as fachadas. E importante
ressaltar que o acabamento “vitrificado” deve ser evitado
em areas molhadas, devido ao risco de quedas e que, apesar
de menos comum, também pode ser utilizado em paredes
— tal uso possui as mesmas vantagens e desvantagens de
seu emprego em pisos.

24

Critérios

Material da composicao: cimento, quartzo, marmore, granito.
Coloracado: combinacédo de corantes artificiais.

Tipo de solicitacao: leve, alta ou pesada.

Espessura do capeamento: 8 a 15mm.

Acabamento superficial: polido, semipolido, antiderrapante,
impermeabilizado.

Material das juntas de dilatagdao: metdlicas ou plasticas.

Especificacao

Piso industrial de alta resisténcia, agregado tipo Granitina ou
similar, moldado in loco, com espessura minima de 20mm, na
cor cinza, em placas de 100x100cm separadas por juntas de
dilatacdo em material plastico na cor preta. Tratamento super-
ficial com impermeabilizante acrilico metalizado antiderra-
pante a base d’agua.

Normas relacionadas
ABNT NBR 11801:2012, ABNT NBR 7211:2005.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Fonte: https://pt.freeimages.com/photo/hospital-bed-1229668




Lindleo

Conhecido como “piso natural’, o Linéleo ou Marmoleo
consiste em um material de revestimento constituido,
majoritariamente, por materiais reciclados, reciclaveis e
biodegradaveis. Sua instalacdo, assim como a dos pisos
vinilicos, é facil, porém requer mao de obra especializada, ja
que se trata de um revestimento resiliente — apresentado
em mantas ou em placas soldadas a quente, processo que
torna a superficie monolitica, o que possibilita a confeccdo
de rodapé do tipo continuo e facilita a limpeza.

O lindleo possui, ainda, caracteristicas antibacterianas e
antiestaticas. Como consiste em um produto importado, é
uma opgao cara, todavia, constitui um dos revestimentos
mais utilizados em hospitais na Europa e nos Estados Unidos.
Geralmente é especificado em diversas areas dos hospitais,
desde recepcdes e circulacdes, até quartos de internacao,
devido, principalmente, a seu aspecto monolitico e natural,
com grande variedade de tonalidades e padrdes.

O lindleo, ainda, é considerado uma das melhores op¢oes
de pisos resilientes para uso em hospitais, de acordo com
estudo conduzido pela instituicdo Healthcare Without
Harm, em uma avaliacdo que levou em consideracao os
principais quesitos de sustentabilidade, desde a fabricacao
e manutencao, até a reciclagem (DUBOSE, 2010). Observa-
se, no entanto, que o Lindleo ndo é recomendado para uso
em ambientes sujeitos a limpeza com baldes de agua, pois
é suscetivel a retencdo de umidade.
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Critérios

Tipo e espessura do material.

Fornecimento em placas ou em manta.

Tipo de juncao das pecas: solda a quente.

Sistema de fixacao das placas: colado.

Caracteristicas especiais: indice de resisténcia ao fogo e de

propagacao de chamas, dissipacdo eletrostatica, isolamento
acustico etc.

Especificacao

Piso do tipo lindleo, fornecido em mantas, com espessura de
2,5mm, colado e soldado a quente. Cores conforme indicadas
no projeto de paginacéo.

Normas relacionadas

ABNT NBR 14851:2014, ABNT NBR 14917:2015 e ABNT NBR
14917:2017.
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Critérios de
avaliacao

(Muito indicado) 10

1 (Pouco indicado)

Facilidade de limpeza

Durabilidade

Seguranca

Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Piso de Resina Autonivelante

piso de resina autonivelante consiste em um

revestimento sintético de alta resisténcia, a base de
resina de Epoxi, Uretano ou Poliuretano, substancias que
tornam a superficie uniforme, impermedvel e continua.
Popularmente, o revestimento é conhecido como
“Porcelanato Liquido”, devido ao alto brilho oriundo de sua
composicdo: cadeias longas de macromoléculas, que se
unem sem deixar nenhuma porosidade.

A resina epdxi, comercializada em versdes de varias cores —
inclusive transparente — constitui a base da execucao do
piso autonivelante, pois oferece alta resisténcia mecanica,
quimica e abrasiva. Além disso, possibilita a criacdo de
padrdes e a combinacdo com outros materiais (insercdao de
graos de areia, por exemplo) — processos que possibilitam
efeitos decorativos ou propriedades antiderrapantes. O
sistema consiste na aplicacdo, em camadas consecutivas,
de selador, de primer e do revestimento final em resina; o
processo resulta em uma espessura final entre 2 e 4mm. Ja
a aplicacao do tipo Multilayer (multicamadas), consiste na
sobreposicao de camadas de resina e pintura; tal processo
resulta em uma espessura final entre 3 e 5mm. A resina
em Poliuretano estd disponivel em trés cores basicas (ndo
ha versao transparente). O piso feito a base de Uretano
apresenta um aspecto fosco, rustico, e é indicado para areas
técnicas, assim como os Espatulados.

A espessura final do revestimento autonivelante depende
da base em que serd aplicado. Em bases perfeitamente
lisas, é possivel que o piso final tenha uma espessura
minima entre 1 e 2mm; ja quando aplicado em bases que
apresentem desniveis ou imperfeicoes, o resultado serd um
piso com maior espessura, com até 10mm, o que também
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significard maior custo final, devido a maior quantidade de
material utilizado.

Em geral, os pisos autonivelantes sdao indicados,
prioritariamente, para dreas que necessitem de uma
superficie plana e monolitica, com alto nivel de qualidade,
resisténcia e facilidade de limpeza, tais como laboratoérios,
salas de cirurgias e UTIl. A sua desvantagem é, além do
custo, a necessidade de mao de obra especifica para uma
execucdo qualificada, o que pode comprometer tanto o
resultado desejado quanto a durabilidade do revestimento.

Critérios

Tipo de material: Resina Epdxi, Uretano ou Poliuretano.

Tipo de aplicagao: multicamadas, autonivelante ou espatulado.
Tratamento prévio da base ou substrato que recebera o material.
Definicao de cores e adicao de eventuais agregados decorativos.
Requisitos especificos: resisténcia quimica, resisténcia mecanica,
resisténcia a compressao, acabamento de auto brilho etc.

Especificacao

Piso de resina em epoxi autonivelante, nas cores indicadas no
projeto de paginacdo, composto por um primer epoxi de alta
aderéncia e penetracao para superficies de concreto, devendo
ser isento de solvente e agregados especiais. Devera atender
aos requisitos da ABNT NBR 14050:1998, tipo 2, e de resisténcia
quimica ASTM C 262, classe monolitico autonivelante.

Normas relacionadas
ABNT NBR 14050:1998, ABNT NBR 13281:2005.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Fonte: https://pixabay.com/pt/hospital-gang-391746/




Laminado Melaminico

laminado melaminico, muito utilizado em hospitais

devido a sua resisténcia a limpeza e aos impactos,
consiste em um revestimento bastante fino (com espessura
ligeiramente maior que Tmm) e que propicia uma superficie
continua, com poucas emendas.

Em hospitais, recomenda-se o uso do Laminado Decorativo
de Alta Pressao Standard (LDAP ou, simplesmente, laminado
AP). Trata-se de um material composto por camadas de
material fibroso impregnado com resinas termoestaveis,
aminicas (melaminicas) e fendlicas, prensadas a quente
sob condig¢des de alta pressao. As juntas entre as placas de
grandes dimensdes (forma mais encontrada) ficam bem
finas e, geralmente, sdo executadas com a mesma espessura
do material; podem ser secas ou rejuntadas com massa a
base de epdxi.

Caso o laminado néo seja bem aplicado, poderd se soltar
ou criar bolhas internas. Pode-se utilizar, como base, desde
as divisdrias em MDF ou gesso acartonado até as alvenarias
convencionais, revestidas com argamassa, massa corrida ou
azulejos — sobre os quais sao coladas as placas de laminado.

O laminado “TS" constitui o tipo mais utilizado para revestir
paredes em ambientes que necessitem de uma resisténcia
mecanica elevada. O laminado “estrutural” pode ser
encontrado em espessuras que variam entre 2 e 15mm,
podendo, inclusive, ser aplicado sem a necessidade de
colagem em uma base — por exemplo, como divisorias
em WCs ou em bate-macas. Neste caso, é possivel também
ter uma ou as duas faces revestidas. Ja o tipo de laminado
“PostForming’, que permite a execucdo de curvaturas
a partir de 12mm, é o mais indicado para revestimento
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de mobilidrio ou bancadas, devido a sua flexibilidade e
facilidade de aplicacao.

Critérios

Tipo de laminado: FinishFoil (FF), baixa pressao (BP), alta
pressao (AP).

Caracteristica construtiva do laminado: Estrutural, Standard
ou PostForming.

Tamanho, espessura e/ou gramatura da chapa.
Acabamento da superficie: fosco, texturizado, acetinado,
brilhante.

Cor: informar cédigo do produto ou tonalidade.

Especificacao

Laminado melaminico decorativo de alta pressao (AP), em
placas de 125x251mm, espessura de 1,3mm, acabamento
texturizado (TX) dupla face, na cor azul mineral.

Normas relacionadas
ABNT NBR 14833:2014.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Fonte: https://unsplash.com/photos/LPurJnihmQl




Tinta Acrilica

Estetipo derevestimento é, semdivida, o maisencontrado
em hospitais, devido, principalmente, ao fato de propiciar
uma superficie lavavel, de ser defacil aplicacao ereaplicacao;
além disso, apresenta um étimo custo-beneficio. Segundo
Karman (2011), “mesmo em Salas Assépticas, como de
Cirurgia e Parto, os tradicionais azulejos ou placas de
melamina podem ser substituidos por tintas lavaveis” No
entanto Bicalho (2010) aponta que as tintas acrilicas “apesar
de também serem utilizadas em areas molhadas, sdo mais
indicadas para internacao, administracao, recepcoes etc.,
pois nao suportam o tratamento abrasivo que é feito em
uma higienizacdo terminal’, como é o caso de ambientes
criticos, como as salas de cirurgia, necrotério etc.

Alguns fabricantes oferecem linhas de tintas acrilicas cuja
composicdo possui elementos antibacterianos e fungicidas,
e, desse modo, sao conhecidas como “tinta hospitalar”;
porém, observa-se que tal propriedade também pode
ser obtida pelo uso, em tintas convencionais, de aditivos
antimofo. A ABNT NBR 14941:2011 apresenta o método
para avaliacdo de desempenho de tintas para edificagdes
nao industriais e determinacdo da resisténcia destas ao
crescimento de fungos.

Ao projetista, cabe apenas a escolha da cor e do tipo
de acabamento final, que pode ser fosco, semibrilho ou
acetinado. O primeiro ndo é recomendado para dreas com
limpezaintensa, visto que é mais suscetivel ao aparecimento
e a consolidacdo de manchas.
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Critérios
Acabamento: fosco, brilhante ou acetinado.

Caracteristicas especificas: antimofo e antibactéria, lavabilida-
de, odor, resisténcia a umidade e a abrasao.

Especificacao

Tinta acrilica a base de 4gua, lavavel, de baixo odor, na cor
branco gelo, com acabamento semibrilho.

Normas relacionadas
ABNT NBR 14941:2011, NBR 11702:2010.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

Fonte: https.//www.freeimages.com/photo/corridors-1487644

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Tinta a base de Epoxi

Muito resistentes a lavagem e a limpeza frequentes,
as tintas com base em resina epdxi proporcionam
condi¢des muito satisfatérias para uso em ambientes
hospitalares. Geralmente, sdao encontradas em dois tipos:
hidrossoluveis (a base de agua) e bicomponentes, que
sao as produzidas com uma mistura de resina epoxi e um
agente catalisador para realizar a cura, feito a base de
resina poliamida. A versao hidrossolivel apresenta, como
diferencial, a baixa emissao de odores.

As tintas a base de epdxi possuem resisténcia bastante
superior a de outros tipos. Além disso, proporcionam a
impermeabilizacao da superficie (interna e externa), fato
que acarreta 6tima resisténcia ao mofo.

As principais desvantagens desse tipo de pintura sdao o
preco, geralmente mais alto que o das tintas acrilicas, a
necessidade de mao de obra especializada e de manutencao
continua. Outra desvantagem é o fato que alguns tipos
apresentam odor bastante forte, o que devera ser evitado
caso a aplicacdo seja feita em areas ocupadas do hospital.
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Critérios
Tipo: a base de dgua, mono-componente ou bicomponente.
Acabamento: fosco, brilho ou acetinado.

Caracteristicas especificas: resisténcia a umidade, a tempera-
tura e a abrasdo.

Especificacao

Tinta epdxi mono-componente de baixo odor, a base de agua,
na cor branco gelo, com acabamento acetinado.

Normas relacionadas

ABNT NBR 14050:1998, ABNT NBR 11702:2010, ABNT NBR
13245:2011.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

Fonte: https.//pxhere.com/en/photo/769854

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Revestimento Vinilico

Os revestimentos ou mantas vinilicas homogéneas
para paredes proporcionam acabamento de 6tima
qualidade, facil instalacao (e manutencao) e boa resisténcia
aos métodos mais comuns de limpeza , além de serem
resistentes a manchas de substancias comumente utilizadas
em hospitais, como o iodo.

A maioria dos revestimentos vinilicos disponivel para
uso em paredes de hospitais possui protecdo contra
manchas e proliferacdo de fungos, devido a presenca,
em sua composicao, de componentes bacteriostaticos e
fungistaticos. Podem ser aplicados em areas secas ou nas
suscetiveis a umidade — como banheiros e vestidrios —
além de salas limpas, como salas de cirurgia e laboratérios.

Apesar de ser um material geralmente mais caro do que os
revestimentos convencionais, um revestimento vinilico de
boa qualidade, se bem aplicado, chega a apresentar uma
vida util até dez vezes maior quando comparado a um
revestimento convencional, tal como parede emassada e
pintada com tinta acrilica. Isso se deve, principalmente, a sua
boa resisténcia a choques mecanicos causados por macas,
cadeiras de rodas e carrinhos (LAVY e DIXIT, 2012). Quando
combinado com o piso resiliente, também em Vinil, tem-se
um conjunto completo e bastante eficaz de revestimento e
protecao.

Além dos revestimentos, os adesivos em vinil também
vém sendo bastante utilizados na decoracdo de hospitais,
em especial na sinalizacdo e em ambientacées especificas,
como os espacos pediatricos, inclusive com a adesivagem
de equipamentos médicos de alta complexidade e alto
custo, tais como ressonancias magnéticas e tomaografos. O
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adesivo vinilico também propicia uma superficie bastante
resistente a impactos e a manchas, a qual pode ser
facilmente higienizada com um pano umedecido.

Critérios

Tipo, cor e formato do revestimento.

Forma de execucdo das juntas entre as mantas: fusdo a quen-
te ou sobreposicao com corte.

Caracteristicas especiais: resisténcia ao fogo, a impactos e a
abrasao.

Especificacao

Revestimento vinilico de parede, na cor verde claro, composto
por uma camada de base vinilica estampada com pintura a
base de dgua sobre substrato de algodéo e aplicacédo de peli-
cula protetora superficial contra a proliferacao de bactérias e
fungos.

Normas relacionadas
ABNT NBR 7374:2006.



Critérios de
avaliacao

1 (Pouco indicado)

(Muito indicado) 10

Facilidade de limpeza
Durabilidade
Seguranca
Manutencao

Custo

Sustentabilidade
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Fonte: https://pixabay.com/pt/hospital-um-e-de-emerg%C3%AAncia-1477433/




Rodapés e soleiras

Os rodapés consistem em elementos complementares
na estrutura de um hospital, visto que sua funcao é
proteger, de danos e de desgastes, causados pelo uso de
rodos, mops, carrinhos e macas, as paredes e as divisoérias
de cada local. Vale ressaltar que os mops constituem o
Unico equipamento a utilizar para varrer os pisos, ja que
a varredura seca, que usa vassouras, levanta poeira e
microrganismos depositados nos pisos.

Ao pensar na construcao dos rodapés, deve-se levar em
conta o material utilizado, que pode, ou nao, ser do mesmo
revestimento do piso — de vinil, de ceramica, de granito,
entre outras bases. Caso as paredes estejam revestidas
de material resistente e impermeavel, como a ceramica,
o porcelanato e o granito, os rodapés sdo desnecessarios.
Existem diversas opcdes de rodapés apropriados para o uso
em hospitais, desde os feitos em granito, até os compostos
— como os sistemas flexiveis em PVC —, além de laminados
decorativos e de metais inoxidaveis, como o aluminio e o
aco inox.

Segundo a RDC-50 ANVISA (2002), é importante garantir
que a juncgado entre o rodapé e a parede seja feita de forma
a ficar isenta de ressaltos, os quais podem acumular poeira,
garantindo-se que, entre o rodapé e o piso, haja a total
limpeza do canto formado. Assim, os rodapés devem, via
de regra, ser embutidos nas paredes, ou feitos de materiais
finos, que ndo criem osindesejados ressaltos, além de formar
um angulo reto no encontro com o piso. Muito utilizados
em hospitais no passado, os rodapés arredondados nao
sdo mais recomendados, ja que a experiéncia comprovou
que tal tipo de acabamento pode, inclusive, dificultar a
completa limpeza do ambiente (BICALHO, 2010).
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Quanto as soleiras, elementos utilizados para marcar a
separacao entre ambientes, os desniveis ou a mudanca de
revestimento, o material mais utilizado em sua producdo
é o granito, por ser duravel e ter custo mais baixo. Porém
qualquer material apropriado para o uso no piso de um
hospital podera também ser utilizado como material da
soleira. Deve-se evitar, no entanto, o uso de soleiras em
marmore, especialmente nas dareas sujeitas a umidade
constante, visto que tal material sofre maior desgaste, o
que poderia comprometer a qualidade da limpeza, devido
a porosidade da pedra. As regras para fazer soleiras em
hospitais sdao as mesmas relacionadas a execucao dos pisos,
dentre as quais, uma das mais importantes diz respeito
a espessura das juntas, que deve ser a menor possivel,
preenchida com material impermedvel, ndo podendo se
transformar num obstaculo. No caso das soleiras localizadas
sob as portas de WC adaptados, a norma NBR 9050:2015
estabelece que nao deverd haver nenhum desnivel (ABNT,
2015).



Critérios

Material construtivo: MDF, PVC, aluminio, aco, granito, entre outros.
Espessura e acabamento do material.

Caracteristicas especiais: embutido, rente a parede, curvado, entre outras.
Material do rejuntamento: massa acrilica ou epoxi.

Especificacdo

Rodapé em MDF, revestido com laminado melaminico de alta pressdo na cor
bege. Espessura da régua 15mm e largura de 100mm. Fixacdo a parede por meio
de parafusos e buchas, a cada 1m, e rejuntado com massa acrilica na cor bege.
Rodapé de sobrepor em poliestireno flexivel, com canto curvo, na cor bege, com
75mm de altura e sistema de fixagcdo colado.

Normas relacionadas
NBR 15575:4:13.
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Fonte: https.//www.istockphoto.com/br/foto/hospital-interior-

-gm477903655-26854150




Bate-macas e protecoes

Com a finalidade de proteger as paredes contra danos
advindos de impactos de macas, cadeiras de rodas e ou-
tros equipamentos, os sistemas de bate-macas podem ser
executados produzidos com diferentes materiais e em di-
versas configuracdes. Os protetores de madeira lixada e en-
vernizada, que dominaram o mercado durante muitos anos,
foram substituidos por protetores fabricados com materiais
mais sustentaveis, leves e resistentes, tais como as placas de
MDF Laminado ou Madeira Reciclada Prensada, Laminados
Estruturais de Alta Pressao, Aco Inoxidavel, Aluminio e PVC.
Segundo a pesquisa realizada com técnicos de hospitais, a
fim de elaborar este manual, o bate-macas em PVC, com-
posto por um perfil metélico fixo em parede e coberto com
capa de vinil (PVC), tem sido o tipo mais indicado, porque
proporciona uma solucdo facilmente instaldvel, de baixa
manutencdo, sendo, também, resistente a abrasao e aos im-
pactos.

O bate-macas deve ser instalado a uma altura entre 80 e
90 cm, da face superior até o piso. A norma estabelece que
todos os corredores, destinados a circulacao de pacientes,
devem possuir corrimao em, pelo menos, uma das paredes
laterais (BRASIL, 2002). Assim, faz sentido, sempre que pos-
sivel, utilizar os sistemas de bate-macas tanto para a prote-
¢ao das paredes como para apoio dos pacientes com difi-
culdades de locomocao (KARMAN, 2011 e BICALHO, 2010).
Neste caso, deverd ser instalado o modelo de bate-macas
com afastamento apenas em um dos lados do corredor, dei-
xando o outro lado com um sistema simples. Observa-se,
ainda, que o “bate-macas com corrimdo” deve ser executa-
do com extensdes, sendo afastado da parede a uma distan-
cia minima de 40 mm, de forma a permitir a correta assepsia
da haste de extensao. E importante notar que, além desses
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cuidados, todos os acessorios e protecdes deverao estar em
acordo com as disposicoes da NBR 9050:2015 (norma de
acessibilidade).

Além dos bate-macas, prote¢des para os cantos das paredes
sao indicadas para protegé-las contra impactos em esqui-
nas de corredores onde circulam macas e equipamentos. As
cantoneiras com perfil em “L" geralmente sdo feitas de aco
inoxidavel, aluminio natural ou PVC, podendo ser fixadas
nas paredes com parafusos, com colas ou com fitas adesi-
vas dupla-face. A primeira opcdo é a menos pratica, embora
tenha a vantagem de permitir a reutilizacdo do perfil, caso
este tenha de ser removido.



Critérios

Material construtivo: MDF laminado, aco, aluminio, PVC, entre outros;

Tamanho do elemento: posicao, formato, largura e comprimento.

Acabamento superficial: laminado ou PVC acrilico, liso ou texturizado, natural, pintado,
polido ou escovado (no caso de metais).

Sistema de fixacao: forma e material do perfil estrutural, fixacdo com parafuso, cola ou fita.
Caracteristicas especiais: resisténcia a abrasao, a impactos e ao fogo, sistema de fixacao,
fixo ou removivel.

Especificacao

Bate-macas com corrimdo, sistema composto por uma capa de PVC acrilico, texturizado, na
cor bege, com reforco interno em ago galvanizado, posicionado a 85 cm do piso acabado e
com cantos arredondados. Deverd ser afixado com suportes em a¢o galvanizado ou alumi-
nio, a cada 2 m, propiciando o afastamento minimo de 40 mm da parede.

Normas relacionadas
ABNT NBR 14718:2008, ABNT NBR 9077:2001.
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Fonte: https://pt.freeimages.com/photo/childrens-medical-1531645




Pinturas para teto

Os trés principais tipos de tinta para uso em tetos sao
as latex-acrilicas, as latex-PVA e as vinil-acrilicas, com
acabamento fosco ou acetinado. A principal diferenca entre
esses tipos estd na resina utilizada: nas tintas PVA, a base
d'agua, utiliza-se a resina de acetato de polivinila, enquanto
nas acrilicas, uma resina acrilica.

Em geral, as tintas acrilicas lavaveis sao mais indicadas para
os tetos de ambientes que necessitem de higienizacdo
constante, tais como salas de cirurgia, areas sujas da
lavanderia e do CME, assim como os laboratérios e a sala
de exames invasivos. O uso de tintas PVA latex ficaria,
entao, restrito aos ambientes que ndo demandem limpeza
constante do teto, tais como as internacdes, as salas de
exames ndo invasivos e os ambientes nao criticos, como
salas de espera, corredores e salas administrativas, entre
outros. Porém observa-se que a reducdo no preco de
algumas tintas acrilicas lavaveis ja as torna a escolha mais
adequada para o uso em quase todos os ambientes do
hospital. O especificador devera tomar a decisdo sempre em
funcao da atividade a realizar no ambiente, considerando a
relacao custo-beneficio e as recomendacdes do “Manual de
limpeza e desinfeccao de superficies’, da ANVISA (2010).

Destacam-se, também, as chamadas tintas hospitalares,
com base acrilica. Além de permitir facil limpeza e de
apresentar alta resisténcia a lavagem, possuem aditivos
antimicrobianos, tais como cloreto de prata e diéxido de
titanio, que reduzem, substancialmente, a proliferacao de
fungos e bactérias.

Com relagao a tonalidade, em geral, recomenda-se o uso de
branco, de forma que a cor do teto apresente um tom igual,
ou mais claro, que o das paredes do ambiente. O uso de
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tonalidade mais escura que nas paredes deve restringir-se
aos ambientes amplos, ou com o pé-direito alto, ou aqueles
em que se deseja destacar algum elemento decorativo,
como rebaixos. Também se aplica ao caso de mudancas de
ambiente.



Fonte: https://pt.freeimages.com/photo/hospital-s-corridor-1631146

Critérios

Tipo de tinta: PVA Latex, Acrilica, Acrilica Hospitalar.
Acabamento: fosco ou acetinado.
Caracteristicas especiais: baixo odor, antimofo, bacteriostatico, secagem rapida, entre outras.

Especificacao

Pintura em tinta acrilica lavavel na cor branco neve, com aca-
bamento fosco, aplicada sobre laje rebocada e regularizada
com massa acrilica niveladora.

Normas relacionadas
NBR 15079:11, NBR 12554:13.
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Forros fixos

m ambientes que demandem total estanqueidade, tais

como salas de cirurgia, laboratérios e quartos de isola-
mento, deverao ser especificados forros do tipo fixo, que
proporcionem uma superficie lisa e continua, tal como
observado por Jarbas Karman: “os forros falsos podem ser
continuos ou removiveis — em dreas criticas, devem ser
obrigatoriamente continuos, para prevenir a poluicdo de
ambientes assépticos com poeiras e material particulado.”
(KARMAN, 2011, p. 149).

Dentre as op¢des de forros fixos, destacam-se os de gesso
corrido em placas e os de gesso acartonado. Os primeiros,
geralmente, apresentam menor custo e podem receber
acabamento com tinta lavavel, o que lhes confere carac-
teristicas apropriadas para o uso em diversas situagdes. A
principal desvantagem desse tipo de material é a baixa re-
sisténcia a umidade, o que os torna mais suscetiveis a pre-
senca de mofo, bem como a quantidade de poeira gerada
pelos recortes feitos em eventuais reparos e manutencoes.

Em pesquisa qualitativa, realizada com representantes de
hospitais universitarios, o forro de gesso acartonado, mais
resistente e pratico que o de gesso corrido, foi o mais cita-
do, por sua praticidade, pela facilidade de limpeza e pela
ampla oferta de fornecedores e de mao de obra qualificada.
A maioria dos profissionais também demonstrou preferén-
cia pela utilizacdo de placas de gesso acartonado revestidas
com pelicula de PVC em uma de suas faces e com material
aluminizado na outra. Segundo os fabricantes, tais caracte-
risticas agregam mais resisténcia, estabilidade e estanquei-
dade ao material, além de facilitar-lhe a limpeza.

Existem trés tipos basicos de placas de gesso acartonado,
a mais usada das quais é a Placa Padrao ou Standard (ST).

44

A placa, resistente a umidade (RU), facilmente identificavel
por sua cor verde, é indicada para o uso em dreas sujeitas
a umidade. As diferencas entre a placa RU e a ST sdo a adi-
¢ao, na primeira, de silicone ao gesso, o que a torna mais
resistente a 4gua, bem como o uso de papel cartdo hidro-
fugante. Ja a placa resistente ao fogo (RF) possui produtos
quimicos e fibra de vidro misturados ao gesso, tornando-a
mais resistente a acao do fogo. Essa placa é mais usada em
construcdes comerciais ou industriais, que possuem exi-
géncias diferenciadas quanto a protecdo contra incéndios.

Independentemente do material escolhido, é importante
salientar que, no encontro entre o forro e a parede, deve
sempre ser prevista a instalacdo de juntas de dilatacao, com
o uso de cantoneiras metdlicas, de forma que o forro se pos-
sa movimentar, evitando o aparecimento de trincas.



Fonte: https://pixabay.com/pt/o-dispositivo-hospital-cirurgia-1822457/

Critérios

Material do forro : placas de gesso corrido ou gesso acartonado ST, RU ou RF.

Espessura do material: de 8 a 12,5mm para placas de gesso acartonado, 10mm para placas de gesso corrido.
Acabamento do material: pintado ou revestido.

Sistema de fixacdo e sustentacao das placas.

Material e forma de execucao das juntas de dilatacéo.

Propriedades especiais: resisténcia ao fogo, resisténcia a umidade, coeficiente de atenuacao acustica, etc.

Especificacao

Forro constituido por placas de gesso corrido de 600x600mm, com 10mm de espessura, rejuntadas com
massa de gesso. Sistema de sustentacdo com tirantes de a¢o galvanizado n. 18, espacados a cada 600mm,
fixados diretamente na laje com pinos metalicos. Juntas de dilatacdo em perfil “L” invertido em aluminio,
com acabamento natural, localizadas nos encontros do forro com as paredes.

Normas relacionadas
NBR16382, NBR 12775, NBR 15758, NBR 9442.
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Forros removiveis

s forros removiveis tém, como grande vantagem, a

flexibilidade e a facilidade de reposicao, permitindo
facil acesso a instalagoes e a sistemas localizados no espa-
¢o entre o forro e a laje. Constituidos de placas de madeira
prensada, MDF ou similares; painéis metalicos, como aco
ou aluminio; plasticos como o PVC; além de fibra mineral;
os forros removiveis também proporcionam um importan-
te ganho em performance acustica. Dessa forma, sdo bas-
tante recomendados para ambientes com maior geracao
de ruidos, como areas de espera, de circulacao, auditérios,
espacos de reunides, de administracao, salas técnicas, entre
outros. Cada tipo de material possui caracteristicas diferen-
ciadas e apropriadas para diferentes usos. Forros feitos com
placas de aluminio, por exemplo, sdo muito especificados
por sua leveza, pela resisténcia a umidade e pela baixa ma-
nutencao. Usualmente, as placas de aluminio sao produ-
zidas na dimensao padrao de 625x625mm, mesmo tama-
nho encontrado nas placas de gesso acartonado e PVC, e
também nas placas confeccionadas com fibra mineral. Os
forros minerais, em particular, vém tendo seu uso bastante
difundido, pois, além de ser produzidos com compostos e
fibras naturais, proporcionam excelentes niveis de absorcao
acustica, além de ser tratados contra a proliferagcao de fun-
gos e de bactérias.

E importante notar que a maioria dos forros removiveis néo
proporciona estanqueidade ao ambiente. Por esse motivo,
nao podem ser usados em areas criticas, em especial nas
salas de cirurgia e nos demais ambientes onde sejam reali-
zados procedimentos que exponham o paciente a risco de
contaminacao, uma vez que podem interferir na assepsia
do ambiente, permitindo a entrada de poeira acumulada
no plenum por suas frestas. Quanto aos forros vazados, seu
uso é restrito a poucos ambientes do hospital, conforme ob-
serva Bicalho (2010):
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Devem ser evitados os forros vazados, tipo colmeia,
em especial nas dreas criticas e semicriticas, pois ndo
permitem uma correta higienizacdo dos ambientes.
Os forros removiveis ndo devem ser usados em salas
de cirurgia, sobre os leitos de UTI, salas de hemodina-
mica e em ambientes onde se realizam procedimentos

invasivos.

Em pesquisa realizada junto a representantes técnicos de
hospitais universitarios, o forro removivel em gesso acar-
tonado, revestido com pelicula de PVC, foi a opcao mais
votada, justificando-se por proporcionar qualidades e op-
¢Oes estéticas diferenciadas, além de facilitar a limpeza e a
manutencao predial. Observa-se, no entanto, que estudos
da instituicao Health Care Without Harm concluiram que os
materiais compostos a base de PVC nao sao recomendados,
por obterem baixa avaliacdo de sustentabilidade, devido
aos componentes e aos elementos toxicos envolvidos em
seu processo de fabricacao.estéticas diferenciadas, além de
facilitar a limpeza e a manutencéo predial.



Fonte: https://pt.freeimages.com/photo/childrens-medical-1531645

Critérios

Material construtivo do painel.

Tamanho do painel.

Acabamento superficial do painel: tipo de pintura ou de revestimento.

Material, formato e acabamento do sistema de suspensao e de ajuste do painel.

Caracteristicas especiais: Resisténcia ao fogo - minimo Classe Il A.

Propriedades especiais: resisténcia ao fogo, resisténcia a umidade, coeficiente de atenuagdo acustica, entre outras.
Especificacao

Forro removivel, composto por painéis de gesso acartonado, na dimensao 75x75cm com 8mm de
espessura total, sendo revestido, em uma das faces, com pelicula rigida de PVC, na cor branca, com
aplicacao de pelicula aluminizada na face posterior. Estrutura de sustentacao em perfis em ago
galvanizado, pintado eletrostaticamente a pé em resina poliéster na cor branca, com secc¢éo tipo ‘T’
invertido no meio do painel e tipo “L” invertido nas laterais junto as paredes, com base de 15mm e
perfis sustentados por tirantes ajustaveis afixados a laje.

Normas relacionadas
NBR 14285:14, NBR 16382:15, NBR 12775:92, NBR 15758:2:09, NBR 10024:12, NBR 5628:03, NBR 9442:86.
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Tabelas indicativas
de especificacao por
unidade funcional
(pisos)
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Ambiente Risco o <
Consultério indiferenciado Semicritico .... .
Consultério ginecolégico Semicritico .... .
Consultério odontolégico Semicritico .... .
Consultoério de atendimento em grupos Semicritico .. .-.
o
}% Sala de preparo de paciente/ consulta enfermagem Semicritico .... .
=
g Sala de servicos Semicritico .... .
<C
Sala de curativos/suturas Semicritico ..-.-.-
Sala de aplicacao de medicamentos Semicritico ..-.-.-
Sala de demonstracao e educacdo em saude Semicritico .......

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio J

Recepcado, sala de espera para pacientes e acompanhantes, drea para registro de pacientes, sanitario para pacientes e publico, sanitario para
trabalhadores, sanitdrio anexo a consultério, depésito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda temporaria de residuos, rouparia,
guarda de roupa suja, sala para estudo de casos, sala multimidia, area para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

Borracha
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Vinilico
Autonivelante
Porcelanato

Sala de classificacdo de risco Semicritico
Consultério indiferenciado Semicritico
Sala de atendimento de assisténcia social Semicritico
Sala para atendimento psicolégico Semicritico
,8 Sala de reanimacéo e estabilizacao/Sala de urgéncia Critico
<5 Salas de observagao masculina, feminina g pediatrica (com Posto Semicritico
(2 de Enfermagem e Servicos)
EE: Sala de isolamento (com ante-camara) Critico
% Sala de curativos Critico
<§, Sala para suturas Critico
S
= Sala parainalacao Semicritico
Sala para aplicacdo de medicamentos Semicritico
Sala de gesso e reducéo de fraturas Semicritico
Sala de reidratacao Semicritico
Sala de procedimentos invasivos Critico
Area de escovacao Semicritico

[ Ambientes de apoio ]

Recepcéo, sala de seguranca, sala de espera para pacientes e acompanhantes, area para registro de pacientes, sanitario para pacientes e publico, sani-
tario para trabalhadores, sanitdrio anexo a consultério, banheiro para pacientes, rouparia, depésito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de
guarda tempordria de residuos, quarto de plantéo, sala administrativa, sala para estudo de casos, sala multimidia, depédsito de equipamentos, area para
guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Ceramica
Porcelanato
Vinilico
Autonivelante
Porcelanato

©
=
)
S
o
[aa]
Sala de preparo de pacientes Semicritico -
Sala de preparo de contraste Semicritico -
Sala de inducdo anestésica e recuperagao Semicritico -
Salad S ificos (ECG, EEG, Doppl o
ala de exames por métodos graficos (EC oppler Semicritico -
Holter,...)
(%] . g
o Sala de Ultrassonografia Semicritico -
=
g Sala de Ecocardiograma Semicritico -
3 Sala de Raio X Semicritico -
©
% Sala Mamografia Semicritico -
% Sala de Densitometria Semicritico -
g Sala de Tomografia Semicritico -
g Sala de Litotripsia extracorporea Semicritico -
g Sala de Ressonancia Magnética Semicritico -
Q
S Sala de consulta/procedimento endoscépico Critico - -
:'8' Sala de recuperacio de procedimento endoscépico Semicritico - -
= Sala de processamento de equipamentos, assessorios e . -
.g produtos para satde de endoscopia Semicritico
= Sala de Urodinamica Critico - -
Sala de Comando Nao critico - -
Posto de Enfermagem e Servicos Semicritico - -
Sala de componentes técnicos Nao critico - -
Sala de processamento de imagem Nao critico - -
Sala de interpretacao e laudos Nao critico - -

( Ambientes de apoio )

Sala de recepcdo e espera para pacientes e acompanhantes, drea para registro de pacientes, sanitdrio para pacientes e publico, sanitario para trabalhadores, Vestidrio de
pacientes, drea para guarda de pertences dos pacientes, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, rouparia, sala de guarda temporaria de residuos, sala adminis-
trativa, sala para estudo de casos, arquivo de chapas, depésito de equipamentos e materiais, drea para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Vinilico
Granitina
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Autonivelante
Porcelanato

Consultérios Semicritico
© Quarto de aplicacao de quimioterapicos Semicritico
Joi Sala coletiva de aplicacdo de quimioterapicos Semicritico
o
£ Posto de enfermagem e servicos Semicritico
>
g

Sala de limpeza e higienizacdo de insumos (farmacia) Semicritico
Sala de preparo de quimioterapicos (farmécia) Critico

Sala de guarda e distribuicdo de quimioterdpicos

preparados e materiais estéreis Critico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio ]

Sala de espera para pacientes e acompanhantes, drea para registro de pacientes, sanitdrio para pacientes e publico, sanitario para trabalhadores,
sanitario com vestidrio para area de manipulacao de quimioterapicos, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda temporaria de
residuos, rouparia, sala administrativa, sala para estudo de casos, drea para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Ambiente Risco o <
Consultorios Semicritico -- -- -
Sala de preparo e observacao de pacientes Semicritico -- --- -
Posto de enfermagem Semicritico -- --- -
S
©
a Sala de confeccdo de moldes e mascaras Semicritico - - -
S
9 . < .
5 Sala de simulacao Semicritico - - -
‘-6 . . .
& Sala de Braquiterapia Critico -- - -
Area de comando da Braquiterapia (HDR) Semicritico -- --- -
Sala do Acelerador Linear Semicritico - - -
Area de comando do Acelerador Linear Semicritico -- --- -
Sala de preparo e armazenagem de fontes . -- --- -
(dosimetria) Semicritico
Sala de planejamento e fisica médica Nao critico -- --- -
Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
[ Ambientes de apoio J @® Muito recomendado

Sala de espera para pacientes e acompanhantes, area para registro de pacientes, sanitario para pacientes e publico, sanitario para trabalhadores, sani-
tario anexo a consultério, vestidrio para pacientes, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda temporaria de residuos, rouparia,
sala administrativa, sala para estudo de casos, laboratério de revelacao, depdsito de equipamentos, drea para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Sala de triagem hematoldgica Semicritico

Sala de triagem clinica Semicritico

Sala de coleta de sangue Semicritico

- Sala de coleta de sangue por aférese Semicritico

% Sala de recuperacao de doadores Semicritico
T

% Sala de reidratacao Semicritico

§ Sala de processamentgrgc-eessiggﬁg (fracionamento) e de L

g Laboratério de imunohematologia Semicritico

%ﬂ Sala de alicotagem Semicritico

E Sala de liberacao e rotulagem Semicritico

el Sala de estocagem de hemocomponentes Semicritico

Laboratério de compatibilidade Semicritico

Sala distribuicao Semicritico

Consultério Semicritico

Sala de transfusao Semicritico

Posto de enfermagem e servicos Semicritico

[ Ambientes de apoio J

Area de recepcao e registro de doadores e pacientes, sala de espera para doadores, pacientes e acompanhantes, sanitario para doadores, pacientes e
publico, sanitario para trabalhadores, lanchonete para doadores, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, rouparia, sala de guarda tempora-
ria de residuos, sala administrativa, sala para estudo de casos, depdsito de equipamentos, drea para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Consultério Semicritico -
Area de escovacéo Semicritico .
S
= Sala de comando Nao critico .
2
5 Sala de componentes técnicos Nao critico -
£
= Sala de exames e terapias Critico .
Posto de enfermagem e servicos Semicritico .
Sala de inducgéo e recuperagao pds-anestésica Semicritico .
Sala de interpretacao e laudos Nao critico .

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio ]

Sala de recepcéo e espera para pacientes e acompanhantes, drea para registro de pacientes, sanitdrio com vestiario para pacientes , sanitario com
vestidrio para trabalhadores, drea para guarda de pertences dos pacientes, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, rouparia, sala de guarda
temporaria de residuos, sala administrativa, sala para estudo de casos, sala para processamento de imagem, arquivo de filmes, sala de preparo de equi-
pamentos e materiais, drea para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Ambiente Risco o <
Area de recepcio de paciente Semicritico .. ... .
Area de escovacao Semicritico . .-
S
) Sala de apoio a cirurgias especializadas Critico -..- .
=
v Posto de enfermagem e servicos Semicritico .. .-.
o
= 4 . ~ 7 . . sg.
5 Area de prescricao médica Semicritico .. .-.
U
Sala de recuperacdo pos-anestésica Critico .. .-.
Sala de bidpsia de congelacao Semicritico .... -
Sala de guarda e preparo de anestésicos Semicritico .- .
Sala de distribuicao de hemocomponentes Semicritico .. .

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio }

Sala de espera para acompanhantes, sanitarios para acompanhantes, banheiros com vestidrios para trabalhadores (barreira), depdsito de materiais
esterilizados (arsenal), farmacia-satélite, depdsito de equipamentos, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, rouparia, sala de guarda tempo-
raria de residuos, sala para estudo de casos, sala administrativa, sala de estar para equipe, area para guarda de macas e cadeira de rodas.
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S

Tg Sala de exame e admissao Semicritico -
2 Quarto PPP (pré-parto, parto e pds-parto) Semicritico ..
O

E Quarto PPP (pré-parto, pa.\rto e pés-parto) com Semicritico

v banheira

©

o) Area de deambulacéo Nao critico ..
C

(]

o Posto de enfermagem e servicos Semicritico ..

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio ]

Sala de recepcao, registro e acolhimento, banheiro para quarto PPP, sanitérios para, trabalhadores e acompanhantes, depésito de material de limpeza,
sala de utilidades, sala de guarda temporaria de residuos, rouparia, deposito de equipamentos e materiais, sala para estudo de casos, sala administrati-
va, sala de atendimento a acompanhantes, refeitdorio PPP, copa, area para guarda de macas e cadeira de rodas.
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Area de recepcao de parturiente Semicritico -
g
s Sala de admissdo de parturiente Semicritico
4; z
8 Area de escovacgao Semicritico
S
IS Sala de parto cirurgico Critico
B
@] Posto de enfermagem e servicos Semicritico
S
= Area para prescricao médica Semicritico
U
Area de recuperacdo pés-anestésica Semicritico
Sala de guarda e preparo de anestésicos Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio ]

Sala de espera para acompanhantes, sanitérios para acompanhantes, banheiros com vestidrios para trabalhadores (barreira), depésito de medicamentos
e materiais esterilizados, depésito de equipamentos, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda temporaria de residuos, rou-
paria, sala de distribuicdo de hemocomponentes, sala para estudo de casos, sala administrativa, sala de estar para equipe, drea para guarda de macas e
cadeira de rodas.
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8 Saldo para cinesioterapia e mecanoterapia Semicritico .. .-.
Un
©
+—
% Sala para turbilhao Semicritico . --.
o : : o
o= Sala de terapia ocupacional em grupo Semicritico
Sala de psicomotricidade e ludoterapia Semicritico .. .-.
Consultorio (fisioterapia, fonoaudiologia) Semicritico .. ..

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio }

Recepcao, sala de espera para pacientes e acompanhantes, drea para registro de pacientes, sanitario com vestiario para pacientes, sanitario para traba-
Ihadores, sanitario anexo a consultorio, depdsito de material de limpeza, sala de guarda temporaria de residuos, rouparia, sala administrativa, sala para
estudo de casos, deposito de equipamentos, drea para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Consultério indiferenciado Semicritico

Sala de recuperacdo de pacientes e atendimento .
A Semicritico

de emergéncia
Sala para tratamento hemodialitico com drea Critico
para lavagem de fistulas
Sala de tratamento hemodialitico de pacientes com sorologia Griti

positiva para hepatite B, com drea para lavagem de fistulas ritico

Posto de enfermagem e servicos (na sala de s
Semicritico

tratamento)

Area de prescricdo médica Semicritico
Sala de processamento de dialisadores Semicritico

Area para armazenamento dos recipientes de C
. - Semicritico

acondicionamento de dialisadores

Sala para dialise peritoneal Critico

Sala de treinamento para pacientes em dialise s
. ) Semicritico

peritonial ambulatorial

Sala do Sistema de Tratamento de Agua (STDAH) Nao critico
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Porcelanato

Borracha

Granitina

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio ]

Sala de recepcao e espera para paciente e acompanhante, drea para registro de pacientes, drea para guarda de pertences de pacientes, sanitarios para
pacientes e acompanhantes, sanitarios para trabalhadores, depdsito de concentrados, depdsito de medicamentos e materiais, depésito de equi-
pamentos, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda tempordéria de residuos, sala administrativa, sala de estudo de casos,
copa.
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S Quarto de adulto e de crianca Semicritico

C

.C

S Enfermaria de adulto e de crianca Semicritico

(]

el Quarto de isolamento com antecamara e WC o

= Semicritico

> anexo

2

= Posto de enfermagem Semicritico

S

e Sala de servicos Semicritico

S

&

= Area para prescricao médica Semicritico
Sala de exames e curativos Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio }

Sala de estar para pacientes e acompanhantes, sanitario para pacientes e publico, sanitario para trabalhadores, banheiro para pacientes, brinquedoteca,
sala de aula, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda temporaria de residuos, sala administrativa, sala para estudo de casos,
rouparia, depodsito de equipamentos, drea para guarda de macas e cadeiras de rodas.
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Eg

D O
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G ® Posto de enfermagem e servicos Semicritico
= 4 .~ 7 ge o _see
= Area de prescricao médica Semicritico
S m©

L=  Quarto de isolamento com antecamara e WC .

RO Critico

o O anexo

- Y i

S 9 Area coletiva de tratamento (leitos) Critico

T =

T o

c 2 Sala de higienizacédo e preparo de fo

S5 < 9 s prep Critico

equipamentos/material

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio }

Sala de espera para acompanhantes e visitantes, Sanitario para pacientes area coletiva, sanitario com vestidrio para trabalhadores, banheiro para
pacientes, quarto de plantdo, sanitario para quarto de plantao, copa, deposito de equipamentos, depdsito de medicamentos e materiais esterilizados,
depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda temporaria de residuos, sala administrativa, sala para estudo de casos, rouparia,
depdsito de equipamentos.
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——— | |
— |
Sala de recebimento, classificagao e distribuicdo de Serftaiiias ------
amostras
g Sala de preparo de reagentes Semicritico ---- -
% Laboratério de hematologia/bioquimica Semicritico ---- -
© Laboratério de parasitologia/urianalise - drea de Seflafiias ---- -
8’ preparo
% Laboratério de imunologia Semicritico ---- -
(a8
Laboratério de microbiologia/bacteriologia Semicritico ---- -
Laboratério de biologia molecular PCR, com an- Critico ------
tecamara
Sala de lavagem de vidrarias (area suja) Semicritico - -- -
Sala de preparo e esterilizacao (area limpa) Semicritico - -- -
Sala de laudos e digitacao Nao critico -- --- -

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio J

Area registro de pacientes, sala de espera para pacientes e acompanhantes, sanitarios para pacientes e acompanhantes, sanitarios para trabalhadores,
depdsito de material de limpeza, sala de guarda temporéria de residuos, sala administrativa, sala de estudo de casos, depdsito de equipamentos e mate-
riais.
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g Ambiente Risco

= Sala de recepcdo, limpeza, lavagem e descontami- g

o L L . Critico

S nacdo de materiais (area suja)

Un 4 - e P g

S Area de lavagem de carrinhos (area suja) Critico - --

5 Sala de controle de material consignado Semicritico - - -
+—

(%]

‘-('Jj Sala de preparo e esterilizacao fisica Semicritico - - -
= i - g ——

< Area de recepcao de roupa limpa Semicritico - - -
g Area de monitoramento do processo de esterilizacao Semicritico - - -
— Sala de desinfeccao quimica Semicritico - --

o Sala de armazenamento e distribuicao de materiais Criti - - -
bt esterilizados ritico

T

(V) Sala de guarda e distribuicao de materiais de uso Unico Critico - - -

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio ]

Area registro de pacientes, sala de espera para pacientes e acompanhantes, sanitarios para pacientes e acompanhantes, sanitarios para trabalhadores,
depdsito de material de limpeza, sala de guarda tempordéria de residuos, sala administrativa, sala de estudo de casos, depdsito de equipamentos e mate-
riais.
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( Cozinha
Area para recepcao e inspecao de alimentos e utensilios Nao critico
Area para pré-lavagem de alimentos Nao critico
Despensa de alimentos Nao critico
Area para guarda de utensilios Nao critico
Camaras frias Nao critico
Area para guarda de descartaveis Nao critico
Area para pré-preparo e preparo de alimentos Semicritico
Area para coccdo de dietas normais Semicritico
Area para coccio de dietas especiais Semicritico
Area para porcionamento e distfi!:)uigéo de dietas normais e Semicritico
. especials
Area para recepgao, Iavagig;h(z?el.lsarda de lougas, bandejas e Nao CrlltiCO
Area para lavagem e guarda de panelas Nao critico
Area para recepcao, lavagem e guarda de carrinhos Nao critico
Sala do Nutricionista Nao critico
Refeitério para publico Nao critico
( Lactario
Area de recepcao, lavagem e desinfeccao de mamadeiras Semicritico
Area de preparo, env;;\;zeeas:icigzrgcetg:stnbwgao de férmulas Critico
Area de esterilizacdo terminal Critico
( Sondario
Sala de recebimento de prescri¢oes e dispensagoes Semicritico
Sala de limpeza e sanitizacao de insumos Semicritico
Sala de preparo de alimento in natura Critico
Sala de manipulacao e envase Critico

66

©
=
£
«S
S
(9}
v

]
=
©
c
e
[
v
S
[e)
[

Vinilico

Autonivelante

Borracha

Porcelanato

Granitina

o
°
=}
2
v
o
©
o
©
aQ
©
4]
(%]
g
=
O
©
c
o
(%]
o
©
)
Q
=
MO
i
O
©
—
o
©
o)
2
©
Q
o
g
a
)
©
v
)
©
wv
(%]
©
©
o
©
aQ
©
=
o
g
=
©
el
[}
©
v
Q
=
O
©
(%]
[
>
v
o
L
o
©
©
<
©
Q
©
c
=
@©
o
©
aQ
w
2
=
MO
=
e
©
(%]

3]
N
@
Q
£
w
LS
©
=
[
g
©
1S
(]
RS
o
=
wv
)
Q
[9)
o
@
o
5
RS
wv
4
g
©
o
©
a
o
S
©
o
(]
[S)
=
=
3]
g
o
=
wv
o)
Q
(]
ke
<]
>
2
©
o
S
2
£
S
S
©
o
[4o]
wv
@
o)
wv
©
v
@
LS

)

Ambientes de apoio

(



© '8 % 9 © ©
SH 2l ShsElE < s
El s =)Eggs N =
s S S5l 51 ¢
v e} 5 O 3] U
. 5 > a

o Ambiente Risco a <

5

= Sala de preparo da doadora Nao critico

>

I 4 ~ ~ s

[ Area de recepcao de coleta externa Nao critico

3

w Sala de coleta Semicritico

©

el Sala de processamento, estocagem e distribuicao fe

= . Critico

= do leite humano

o

Laboratério de controle de qualidade Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio }

Sala de recepcao, registro e triagem de doadoras, sala para lactentes acompanhantes, sanitarios para doadoras, sanitario para trabalhadores, vestiarios
de barreira para a area de liofilizacao, sala de lavagem, preparo e esterilizacao de material, depdsito de material de limpeza, sala de guarda temporaria
de residuos, sala administrativa, sala para estudo de casos, depdsito de equipamentos e materiais, sala de demonstracdo e educacdo em saude.
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= Ambiente Risco a <

o

) : - =

e Sala para recebimento, pesagem, classificacéo e Critico

8 lavagem (area suja)

= Area para recepcao lavagem e guarda de e

] P peao favagem € 9 Semicritico

oc carrinhos (area suja)

(]

o < . . .

o Salao de processamento (area limpa) Semicritico . .-

5

= Sala de armazenagem/distribuicao Nao critico ..-.-. -

2

Y Area de higienizacdo de carrinhos (area limpa) Nao critico . .-

e)

a i

o Sala de costura Nao critico .. .-

o

(ol Entreposto para roupa suja (caso o processamento -

S postop pasuja ( o Critico

S seja externo)

S

"8 Entreposto para roupa limpa (caso o processamento ~ e

seja exerno)

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio ]

Banheiro exclusivo para trabalhadores da sala de recebimento (barreira), sanitérios para trabalhadores, depdsito de material de limpeza exclusivo para
sala de recebimento, depésito de material de limpeza, sala para estudo de casos, sala administrativa, sala de guarda tempordria de residuos.
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Ambiente Risco a <
Area para recepcio e inspecao Nao critico ..
Area para armazenagem e controle (CAF) Nao critico .-
= Area de distribuicédo Nao critico .-
E :
a Area de paramentagao Nao critico
wv
3? Sala de manipulacéo, fracionamento de doses e o
L . Semicritico
© reconstituicdo de medicamentos
= Sala de manipulacao de quimioterapicos Semicritico
S
© . o
w Sala de fracionamento de sélidos e o
. Semicritico
montagem de kits
Sala de preparo e diluicdo de germicidas Semicritico
Sala de limpeza e higienizacdo de insumos Semicritico
Laboratério de controle de qualidade Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio }

Sanitdrio para trabalhadores, vestidrios de barreira para as salas de manipulacao e limpeza e higienizagao, Sala de lavagem, preparo e esterilizacdo de
material, depdsito de material de limpeza, sala de guarda temporaria de residuos, sala administrativa, sala para estudo de casos, depdsito de equipa-
mentos, copa.
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Ambiente Risco o <
Recepcao e classificacdo de pecas Semicritico -- -
Sala de macroscopia Critico ---- -
©
3 Sala de clivagem Semicritico ---- -
©
*g Sala de microscopia Semicritico ---- -
e
5 Sala de citologia Semicritico ---- -
()
S Sala de histoquimica Semicritico ---- -
=)
% Sala de biopsia e congelamento Semicritico ---- -
+—
© q P Qi
o Arquivo de pecas, blocos e laminas Semicritico ------
©
g Sala de necropsia Critico - -
+—
©
= Sala de lavagem de vidrarias (area suja) Semicritico - -- -
Sala de preparo e esterilizacao (area limpa) Semicritico - ----
Sala de laudos e digitacéo Nao critico -- ---
Necrotério (in-loco ou nado) Critico - -

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

{ Ambientes de apoio ]

Sala de recepcéo e classificacao de pecas e material, banheiro para trabalhadores, depdsito de material de limpeza, sala de utilidades, depésito de
reagentes e materiais, sala administrativa, sala de estudo de casos.
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Laboratério de manipulacéo e estoque de fontes -
purac 9 Critico -
em uso
Sala de decaimento (depdsito de rejeitos radioativos) Critico -
S
(] . s
S Box para coleta de material Semicritico .
=
= Laboratoério de radioimunoensaio Critico -
S
E Sala de administracao de radiofarmacos Semicritico .
=
Sala ou box de pacientes injetados Semicritico .
Sala de exames (Cintilégrafo, Gama Camara) Semicritico .
Sala de laudos e arquivo Nao critico .

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

[ Ambientes de apoio }

Sala de recepcéao e estar de pacientes e acompanhantes, sanitario para paciente e acompanhante, vestidrio para paciente, sanitario para trabalhadores,
laboratério de revelacdo de filmes, deposito de material de limpeza, sala de utilidades, sala de guarda temporéria de residuos, rouparia, sala administra-
tiva, sala para estudo de casos,varea para guarda de macas e cadeira de rodas.
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Abrigo externo de residuos Critico - -- -
Almoxarifado (administrativo) Nao Critico - --
Area para guarda de macas e cadeira de rodas Nao Critico -- ---
Area para guarda de pertences dos pacientes Nao Critico -- ---
Area para registro dos pacientes Nao Critico -- ---
Arquivo de chapas Nao Critico - --
Arquivo de filmes Nao Critico - --
Banheiro para pacientes Semicritico - --
Banheiro com vestiarios para trabalhadores (barreira) Semicritico - --
Brinquedoteca Nao Critico -
o Copa coletiva Nao Critico - --
<8E' Deposito de concentrados Semicritico - -
Deposito de equipamento e materiais Nao Critico -- ---
Depdsito de material de limpeza(DML) Nao Critico - -
Deposito de medicamentos e materiais esterilizados Nao Critico - --
Guarda de macas e cadeiras de rodas Nao Critico - -- -
Guarda de pertences dos pacientes Nao Critico -- -- -
Laboratério de processamento de filmes Nao Critico -- -
Lanchonete para funciondrios e publico Nao Critico -- --- -
Quarto de plantao Nao Critico -- --- -
Rouparia Nao Critico -- --- -
Sala administrativa Nao Critico -- --- -
Sala de aula Nao Critico -
Sala de atendimento a acompanhantes Nao Critico -- --- -
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Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

Ceramica
Vinilico
Borracha
Granitina

Porcelanato

Autonivelante
Porcelanato

Sala de cabeamento estruturado Nao Critico - --

Sala de climatizacao e IT médico Nao Critico ------

Sala de entrevistas Nao Critico -- ---

Sala de estudo de casos Nao Critico -- ---

Sala estar / descanso de trabalhadores Nao Critico -- ---
Sala de guarda tempordaria de residuos Semicritico - --
Sala de lavagem, preparo e esterilizacao de material Semicritico - --

Sala de manutencao das esterilizadoras Nao critico -- -

Sala de multimidia Nao critico -- ---
jeN Sala de preparo de equipamentos e materiais Nao Critico ---- -
<8(- Sala de recepgao e espera para pacientes e acompanhantes Semicritico -- ---

Sala de seguranca Nao critico -- ---

Sala de treinamento Nao Critico ---- -
Sala de utilidades (expurgo) Semicritico - --

Sala para lactentes acompanhantes Nao Critico - -
Sanitario anexo a consultério Semicritico - --
Sanitario com vestiario para pacientes Semicritico - --
Sanitario com vestiario para trabalhadores Semicritico - --

Sanitario de trabalhadores Semicritico -- -

Sanitérios para paciente e publico Semicritico - --

Vestiarios de funcionarios Semicritico -- ---
Vestidrios de pacientes Semicritico - -
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Tabelas indicativas de
especificacao por
unidade funcional (paredes)
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Consultério indiferenciado
Consultério ginecolégico
Consultério odontolégico

Consultério de atendimento em grupos

Sala de preparo de paciente/
consulta enfermagem

Sala de servicos
Sala de curativos/suturas
Sala de imunizacao
Sala de reidratacao
Sala de aplicagao de medicamentos

Sala de demonstracao e educacao em saude

Nao recomendado
Pouco recomendado

@® Recomendado
@® Muito recomendado

Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico

Semicritico
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Laminado
Melaminico

Tinta Acrilica

Tinta Epoxi
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Melaminico
Tinta Acrilica

Sala de classificacdo de risco Semicritico ---

Consultorio indiferenciado Semicritico -----

Sala de atendimento de assisténcia social Semicritico -----

Sala para atendimento psicolégico Semicritico -----

© Sala de reanimacao e estabilizacdo/Sala de urgéncia Critico -----

5 Salas de observagao masculina, feminina g pediatrica (com Posto Semicrl’tico ----
)] de Enfermagem e Servicos)

:E: Sala de isolamento (com ante-camara) Critico ----

% Sala de curativos Critico -----

‘g’, Sala para suturas Critico -----

)

Sala parainalacao Semicritico -----

Sala para aplicacdo de medicamentos Semicritico -----

Sala de gesso e reducao de fraturas Semicritico -----

Sala de reidratacao Semicritico -----

Sala de procedimentos invasivos Critico -----

Area de escovacao Semicritico --

Nado recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Sala de preparo de pacientes
Sala de preparo de contraste

Sala de inducao anestésica e recuperacao

Sala de exames por métodos gréficos (ECG, EEG, Doppler
Holter,...)

Sala de Ultrassonografia
Sala de Ecocardiograma
Sala de Raio X
Sala Mamografia
Sala de Densitometria
Sala de Tomografia
Sala de Litotripsia extracorpérea
Sala de Ressonancia Magnética
Sala de consulta/procedimento endoscopico

Sala de recuperacao de procedimento endoscépico

Sala de processamento de equipamentos, assessorios e
produtos para saude de endoscopia

Sala de Urodinamica
Sala de Comando
Posto de Enfermagem e Servicos
Sala de componentes técnicos
Sala de processamento de imagem

Sala de interpretacao e laudos

Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Critico
Semicritico
Semicritico
Critico
Nao critico
Semicritico
Nao critico
Nao critico

Nao critico
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Melaminico
Tinta Acrilica

Consultorios Semicritico ....-
& Quarto de aplicagcao de quimioterapicos Semicritico -----
o
g Sala coletiva de aplicacao de quimioterapicos Semicritico -----
o
£ Posto de enfermagem e servicos Semicritico -----
>
@)
Sala de limpeza e higienizacdo de insumos (farmacia) Semicritico
Sala de preparo de quimioterapicos (farmacia) Critico -----
Sala de guarda e distribuicdo de quimioterapicos -,
. - Critico
preparados e materiais estéreis

Nado recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Ceramica
Porcelanato
Laminado
Vinilico
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Consultorios Semicritico

Sala de preparo e observacao de pacientes Semicritico

Posto de enfermagem Semicritico

© Sala de servicos Semicritico
Q.

S Sala de confeccao de moldes e méscaras Semicritico
i

'-% Sala de simulacao Semicritico

= Sala de Braquiterapia Critico

Sala do Acelerador Linear Semicritico

Area de comando Semicritico

Salade preparcz;oaszmz'fsgfgem de fontes Semicritico

Sala de planejamento e fisica médica Nao critico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Sala de triagem hematoldgica
Sala de triagem clinica
Sala de coleta de sangue
Sala de coleta de sangue por aférese
Sala de recuperacao de doadores

Sala de reidratacao

Sala de processamento de sangue (fracionamento) e de
pré-estoque

Laboratério de imunohematologia
Sala de alicotagem
Sala de liberagao e rotulagem
Sala de estocagem de hemocomponentes
Laboratorio de compatibilidade
Sala distribuicao
Consultério
Sala de transfusao

Posto de enfermagem e servigos

Nao recomendado
Pouco recomendado

@® Recomendado
@® Muito recomendado

Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico

Semicritico

81

Ceramica
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Laminado
Melaminico

Tinta Epoxi
Vinilico

Tinta Acrilica




Laminado

Ceramica
Melaminico
Tinta Acrilica
Vinilico
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Consultério Semicritico
Area de escovacéo Semicritico -
S
= Sala de comando Nao critico
2
S Sala de componentes técnicos Nao critico
o)
£ : "
2 Sala de exames e terapias Critico
Posto de enfermagem e servicos Semicritico -
Sala de indugao e recuperacdo pés-anestésica Semicritico -
Sala de interpretacao e laudos (leitura de filmes) Nao critico .

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

82




Vinilico

©
o S
é o
= =
<

[ 1S
(] (]
(W] |

©]
+—
©
c
&
]
O
=
(©)
a

Melaminico
Tinta Acrilica

Area de recepcéo de paciente Semicritico ...-
Area de escovacao Semicritico - -
S
> Sala de apoio a cirurgias especializadas Critico -----
=
O Posto de enfermagem e servicos Semicritico -----
S
é Area de prescricao médica Semicritico -----
Sala de recuperacao pés-anestésica Critico -----
Sala de biépsia de congelacao Semicritico -----
Sala de guarda e preparo de anestésicos Semicritico -----
Sala de distribuicao de hemocomponentes Semicritico .....

Nado recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Ceramica
Porcelanato
Laminado
Vinilico
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Tés Sala de exame e admissao Semicritico
2 Quarto PPP (pré-parto, parto e pds-parto) Semicritico
O

£ PPP (pré-parto, 55- o

5 Quarto (pré-parto pz?rto e pds-parto) com Semicritico
v banheira

© A

o Area de deambulacao Nao critico
-

(=

9 Posto de enfermagem e servicos Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Area de recepciao de parturiente Semicritico
S
:% Sala de admissdo de parturiente Semicritico
@
-OQ Area de escovacao Semicritico
)
5 Sala de parto cirurgico Critico
=
O Posto de enfermagem e servicos Semicritico
£ :
é Area para prescricdo médica Semicritico
Area de recuperacao pds-anestésica Semicritico
Sala de guarda e preparo de anestésicos Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Box de terapias Semicritico

,% Saldo para cinesioterapia e mecanoterapia Semicritico

% Sala para turbilhao Semicritico
©

& Sala de terapia ocupacional em grupo Semicritico

Sala de psicomotricidade e ludoterapia Semicritico

Consultério (fisioterapia, fonoaudiologia) Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Consultoério indiferenciado

Sala de recuperacao de pacientes e atendimento
de emergéncia
Sala para tratamento hemodialitico com area
para lavagem de fistulas

Sala de tratamento hemodialitico de pacientes com sorologia
positiva para hepatite B, com édrea para lavagem de fistulas

Posto de enfermagem e servicos (na sala de
tratamento)

Area de prescricdo médica

Sala de processamento de dialisadores

Area para armazenamento dos recipientes de
acondicionamento de dialisadores

Sala para didlise peritoneal

Sala de treinamento para pacientes em dialise
peritonial ambulatorial

Sala do Sistema de Tratamento de Agua (STDAH)

Nao recomendado
Pouco recomendado

@® Recomendado
@® Muito recomendado

Semicritico
Semicritico
Critico
Critico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Critico
Semicritico

Nao critico
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Ceramica
Porcelanato
Laminado
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© Quarto de adulto e de crianca Semicritico

=

& . . 8 i

S Enfermaria de adulto e de crianca Semicritico

(V)

o) Quarto de isolamento com antecamara e WC -

= Semicritico

S anexo

<

o Posto de enfermagem Semicritico

g

= Sala de servicos Semicritico

£

= Area para prescricao médica Semicritico
Sala de exames e curativos Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Porcelanato
Melaminico
Tinta Acrilica
Vinilico

Eo

e

pegie)

z £ Posto de enfermagem e servigos Semicritico
= = Area de prescricao médica Semicritico
Q ©

=1 Quarto de isolamento com antecamara e ban- N
K . Semicritico
> O heiro em anexo

o &

i) Area coletiva de tratamento (leitos) Critico

'9 =}

s 2 Sala de higienizacao e preparo de Critico

equipamentos/material

Nado recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Box de coleta

Sala de coleta

Sala de recebimento, classificacao e distribuicdo de
amostras

Sala de preparo de reagentes

Laboratdrio de hematologia/bioquimica

Laboratério de parasitologia/urianalise - area de
preparo

Laboratério de imunologia

Laboratério de microbiologia/bacteriologia

Laboratério de biologia molecular PCR, com an-
tecamara

Sala de lavagem de vidrarias (area suja)
Sala de preparo e esterilizacao (area limpa)

Sala de laudos e digitacao

Nao recomendado
Pouco recomendado

@® Recomendado
@® Muito recomendado

Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Critico
Semicritico
Semicritico

Nao critico
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Tinta Acrilica

im)

>

) Sala de recepcdo, limpeza, lavagem e descontami- CRfen ---
8 nacao de materiais (area suja)

}é‘ Area de lavagem de carrinhos (area suja) Critico - --

s Sala de controle de material consignado Semicritico -----
7

'-; Sala de preparo e esterilizacao fisica Semicritico -----
2 Area de recepcao de roupa limpa Semicritico -----
T

- . . 70

g Area de monitoramento do processo de esterilizacdo Semicritico -----
v . x .. s

o Sala de desinfeccao quimica Semicritico -----
o

= Sala de armazenamento e distribuicdo de materiais Criti -----
5 esterilizados JULLD

> Sala de guarda e distribuicdo de materiais de uso tnico Critico -----

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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( Cozinha
Area para recepcao e inspecao de alimentos e utensilios Nao critico
Area para pré-lavagem de alimentos Nao critico
Despensa de alimentos Nao critico
Area para guarda de utensilios Nao critico
Camaras frias Nao critico
Area para guarda de descartaveis Nao critico
Area para coccdo de dietas normais Semicritico
Area para coccdo de desjejum e lanches Semicritico
Area para coccdo de dietas especiais Semicritico
Area para porcionamento e distribuicdo de dietas normais e especiais Semicritico
Area para recepcao, lavagem e guarda de loucas, bandejas e talheres Nao critico
Area para lavagem e guarda de panelas Nao critico
Area para recepcao, lavagem e guarda de carrinhos Nao critico
Sala do Nutricionista Nao critico
Refeitério para publico Nao critico
[ Lactario
Area de recepcao, lavagem e desinfeccao de mamadeiras Semicritico
Area de preparo, envase, estc;czgsrg;s;itribuigéo de férmulas lacteas CrlltiCO
Area de esterilizacao terminal Critico
( Nutricao Enteral
Sala de recebimento de prescrices e dispensacoes Semicritico
Sala de limpeza e sanitizacao de insumos Semicritico
Sala de preparo de alimento in natura Critico
Sala de manipulacao e envase Critico
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Laminado
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Tinta Acrilica
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Laminado
Vinilico

Ceramica
Porcelanato
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c
g Sala de preparo da doadora Nao critico
T
9 Area de recepcéo de coleta externa Nao critico
3
< Sala de coleta Semicritico
ol Sala de processamento, estocagem e distribuicao Critico
§ do leite humano

Laboratério de controle de qualidade Semicritico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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= Ambiente Risco fex [
&
) Sala para recebimento, pesagem, classificacéo e Critico
L lavagem (area suja)
Q . =
3 Area para recepgao lavagem e guarda de S
o carrinhos (area suja)
v
_g Saldo de processamento (area limpa) Semicritico -
€
q] o e S R
c Sala de armazenagem/distribuicao Nao critico -
3
wn F4 . . . ~ . Ve . ~ o
g Area de higienizacao de carrinhos (area limpa) Nao critico -
e
(a1 = g
) Sala de costura Nao critico
©
.g,q Entreposto para roupa suja (caso o processamento seja e
> externo)
(<]
W  Entreposto para roupa limpa (caso o processamento I
seja externo) Nao critico

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Melaminico
Tinta Acrilica

Area para recepcéo e inspecéo Nao critico
Area para armazenagem e controle (CAF) Nao critico -
. Area de distribuicao Nao critico - -
©
= ‘ ) o
5 Area de paramentagao Nao critico
2
E Sala de manipulacao de quimioterapicos Semicritico - -
|9
‘O Sala de manipulacao, fracionamento de doses e .
£ o . Semicritico
= reconstituicdo de medicamentos
= Sala de fracionamento de s6lidos e montagem .
de kits Semicritico
Sala de preparo e diluicao de germicidas Semicritico - -
Sala de limpeza e higienizacao de insumos Semicritico -
Laboratério de controle de qualidade Semicritico . .

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Recepcao e classificacdo de pecas
Sala de macroscopia
Sala de clivagem
Sala de microscopia
Sala de citologia
Sala de histoquimica
Sala de biopsia e congelamento
Arquivo de pecas, blocos e laminas
Sala de necropsia
Sala de lavagem de vidrarias (area suja)
Sala de preparo e esterilizacao (area limpa)
Sala de laudos e digitacdo

Necrotério (in-loco ou nédo)

Nao recomendado
Pouco recomendado

@® Recomendado
@® Muito recomendado

Semicritico
Critico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Semicritico
Critico
Semicritico
Semicritico
Nao critico

Critico
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Melaminico
Tinta Acrilica

Laboratério de manipulacdo e estoque de fontes -
Critico
em uso
Sala de decaimento (depdsito de rejeitos radioativos) Critico . -.-
3
T Box para coleta de material Semicritico -.-.
=)
p
© Laboratdrio de radioimunoensaio Critico
S
g Sala de administracdo de radiofarmacos Semicritico -..--
Sala ou box de pacientes injetados Semicritico -.-..
Sala de exames (Cintilégrafo, Gama Camara) Semicritico -.--
Sala de laudos e arquivo Nao critico ....

Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Nao recomendado
Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado
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Melaminico
Tinta Acrilica

. Porcelanato

Abrigo externo de residuos Critico

Almoxarifado (administrativo) Nao Critico ---

Area para guarda de macas e cadeira de rodas Nao Critico ---
Area para guarda de pertences dos pacientes Nao Critico ----
Area para registro dos pacientes Nao Critico ----

Arquivo de chapas Nao Critico ---

Arquivo de filmes Nao Critico ---

Banheiro para pacientes Semicritico
Banheiro com vestidrios para trabalhadores (barreira) Semicritico

o Brinquedoteca Nao Critico ---
§- Copa coletiva Nao Critico ----

Deposito de concentrados Semicritico ---
Deposito de equipamento e materiais Nao Critico ----
Deposito de material de limpeza(DML) Nao Critico ----
Depésito de medicamentos e materiais esterilizados Nao Critico ----

Laboratério de processamento de filmes Nao Critico ---
Lanchonete para funcionarios e publico Nao Critico ----
Quarto de plantao Nao Critico ----
Rouparia Nao Critico ----
Sala administrativa Nao Critico ----
Sala de aula Nao Critico ----
Sala de atendimento a acompanhantes Nao Critico ----
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Pouco recomendado
@® Recomendado
@® Muito recomendado

Ceramica
Porcelanato
Laminado
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Sala de cabeamento estruturado Nao Critico

Sala de climatizacao e IT médico Nao Critico

Sala de entrevistas Nao Critico

Sala de estudo de casos Nao Critico

Sala estar / descanso de trabalhadores Nao Critico
Sala de guarda temporaria de residuos Semicritico
Sala de lavagem, preparo e esterilizacdo de material Semicritico
Sala de manutencao das esterilizadoras Nao critico
Sala de multimidia Nao critico

'§_ Sala de preparo de equipamentos e materiais Nao Critico
< Sala de recepcdo e espera para pacientes e acompanhantes Semicritico
Sala de seguranca Nao critico

Sala de treinamento Nao Critico

Sala de utilidades (expurgo) Semicritico
Sanitério anexo a consultério Semicritico
Sanitario com vestidrio para pacientes Semicritico
Sanitério com vestiario para trabalhadores Semicritico
Sanitdrio de trabalhadores Semicritico
Sanitdrios para paciente e publico Semicritico
Vestiarios de funcionarios Semicritico

Vestidrios de pacientes Semicritico
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Normas relacionadas

Norma I Assunto Norma I Assunto
ibili i A iliari ) Tintas para edificagdes nao industriais — Termi-
NBR 9050:15 Acess!bllldade a edificagdes, mobiliario, espacos NBR 12554:13 oloain
e equipamentos urbanos g
Placas lisas de gesso para forro - Determinacao
) Papel e cartao - Determinagdo da resisténcia a NBR 12775:92] das dimensoes e propriedades fisicas - Método
NBR 5628:03 - . . L . .
flexao por métodos estaticos - Principios gerais de ensaio
P dad Determinacio d st Tintas para construcao civil — Execugao de
NBR 6479:92 ortas e vedadores - Determinacao da resisten- NBR 13245:11| pinturas em edificagées ndo industriais — Prepa-
cia ao fogo - -
racao de superficie
NBR 7200:98 Execucao de revestimento de paredes e tetos de Argamassa industrializada para assentamento
’ argamassas inorganicas - Procedimento NBR 13281:05] de paredes e revestimento de paredes e tetos -
requisitos
Placa vinilica semiflexivel para revestimento
NBR 7374:06 de pisos e paredes — Requisitos e métodos de Revestimento de piso interno ou externo com
ensaio. NBR 13753:96] placas ceramicas e com utilizacdo de argamassa
colante - Procedimento.
NBR 7686:16 | Revestimentos téxteis de piso - Terminologia
Revestimento de paredes internas com placas
NBR 8214:83 | Assentamento de azulejos - procedimento NBR 13754:96] ceramicas e com utilizacdo de argamassa colante
- Procedimento
NBR9077:01 | Saidas de emergéncia em edificios Revestimentos cerdmicos de fachadas e paredes
— - — NBR 13755:17 externas com utilizacdo de argamassa colante -
Materiais de construgao - Determinagdo do ’ Projeto, execucao, inspecao e aceitacao - Proce-
NBR 9442:86 | indice de propagacao superficial de chama pelo dimento

método do painel radiante - Método de ensaio

NBR 10024:12

Chapa dura de fibra de madeira — Requisitos e
métodos de ensaio

NBR 11702:10

Tintas para construcao civil - Tintas para edifica-
¢des ndo industriais — Classificacdo

NBR 11801:12

Argamassa de alta resisténcia mecanica para
pisos - Requisitos

NBR 12041:12

Argamassa de alta resisténcia mecanica para pi-
sos - Determinacdo da resisténcia a compressao
simples e tracdo por compressao diametral

NBR 13816:97

Placas ceramicas para revestimento - Termino-
logia

NBR 13817:97

Placas ceramicas para revestimento - Classifica-
cao

NBR 13818:97

Versao corrigida: 1997. Placas ceramicas para re-
vestimento - Especificacdo e métodos de ensaios

NBR 14050:98

Sistemas de revestimentos de alto desempenho,
a base de resinas epoxidicas e agregados mine-
rais - Projeto, execucdo e avaliacdo do desempe-
nho - Procedimento
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| Norma I

Assunto |

[NBR 14285:14)

Perfis de PVC rigido para forros |

[NBR 14718:08]

Guarda-corpos para edificacédo |

NBR 14833:14

Revestimento de pisos laminados melaminicos
de alta resisténcia

NBR 14851:14

Revestimentos de pisos - Mantas (rolos) e placas
de lindleo

NBR 14917:15
el7

Revestimentos resilientes para pisos - Manta
(rolo) ou placa (régua) vinilica flexivel homogé-
nea ou heterogénea em PVC

NBR 14941:11

Tintas para construcao civil - Método para avalia
¢ao de desempenho de tintas para edificacdes
nao industriais — Determinacdo da resisténcia de
tintas, vernizes e complementos ao crescimento
de fungos em placas de Petri sem lixiviacdo

NBR 15079:11

Tintas para construcéo civil - Especificacdo dos
requisitos minimos de desempenho de tintas
para edificacdes nao industriais - Tinta latex nas
cores claras

NBR 15463:13

Placas ceramicas para revestimento — Porcela-
nato

Edificacbes habitacionais — Desempenho. Parte

155@?2'1 3 4: Requisitos para os sistemas de vedacdes verti-
o cais internas e externas — SVVIE
Sistemas construtivos em chapas de gesso para
NBR drywall - Projeto e procedimentos executivos
ara montagem
15758:2:09 | P J

Parte 2: Requisitos para sistemas usados como
forros

NBR 15844:15

Rochas para revestimento - Requisitos para
granitos

NBR 16382:15

Placas de gesso para forro - Requisitos
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