CAPITULO 2

A ARQUITETURA DAS MISERICORDIAS: A
PRODUCAQO HISTORICA DAS SANTAS CASAS
DO BRASIL

Livia Maria de Assis Moreira Siqueira

Mestranda de Arquitetura e Urbanismo;
Universidade Presbiteriana Mackenzie

José Geraldo Simo6es Junior

PhD; Universidade Presbiteriana
Mackenzie

Este trabalho foi apresentado e publicado nos
Anais do VIl Encontro da Enanparq, realizado na
cidade de Sao Carlos-SP em 2022 (Anais, vol 3,
p. 877).

RESUMO: O estudo sobre a produgédo
historica da arquitetura das Santas Casas de
Misericordia do Brasil, propde uma analise
critica da arquitetura destas instituicbes e
uma reflex@o e promocao de sua estrutura
diante da complexidade programatica e
mudangas projetuais da atualidade. O
modelo de assisténcia de Portugal, surgiu
no século XV, e sdo confrarias de leigos
catélicos, que representam expressdes
de identidade cultural e histérica, com as
intengdes iniciais de expulsar hereges,
ordenar, disciplinar e expandir o dominio
territorial e politico do rei D. Manuel |,
que apdés a implantacdo da primeira
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misericordia em seu pais, a Misericordia
de Lisboa, estruturou demais instituicoes.
Através de projecé@o de fronteiras sociais e
concessao de privilégios, as Misericordias
explodiram no pais e se mostraram um
vantajoso investimento para a burguesia
e uma estratégia de dominio através
da espiritualidade e de certa forma,
comercializacdo da salvagdo. Assim,
as confrarias tornaram-se maquinas
administrativas  complexas e  bem-
organizadas, e expandiram para além
das fronteiras de Portugal. Constituida
por estruturas diferentes, as arquiteturas
destas edificagcbes devem ser entendidas
num contexto mais amplo, a depender
das caracteristicas especificas de cada
edificio, da sua autonomia e da funcéo a
qual foi instituida, podendo ser uma Igreja,
um hospital ou uma capela. No Brasil,
as Misericordias sao apresentadas como
Estabelecimentos Assistenciais de Salde
(EAS) e segundo a Confederagdo das
Santas Casas de Misericordia (CBM), 960
municipios do pais tém nas Misericordias
sua Unica possibilidade de assisténcia
a saude, para todas as classes sociais.
Constituida de muitas influéncias as
Misericordias tem fortes referéncias de
culturas europeias, principalmente nas
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fachadas, com elementos estilisticos do palladianismo, da Art Dec6, mas principalmente do
ecletismo e do neoclassico. E séo instituicdes criadas ainda no século XVI, que resistem
as transformagbes dos hospitais tecnologicos e enfrentam as suas limitacdes fisicas e
econbmicas. Diante da caréncia de dados histéricos, disperséo de informag¢des e pouca
valorizag¢ao destas instituicdes como patriménio da arquitetura da saude, pretende-se através
de pesquisas bibliograficas e analises da evolugéo histérica hospitalar, contribuir para a
identificacdo da arquitetura, da sua evolugéo e importancia histérico-cultural para o pais.
PALAVRAS-CHAVE: Arquitetura, Santas Casas, Misericordias, Brasil.

THE ARCHITECTURE OF MISERICORDIAS: THE HISTORICAL PRODUCTION
OF THE SANTAS CASAS IN BRAZIL

ABSTRACT: The study on the historical production of the architecture of the Santas Casas
de Misericérdia in Brazil, proposes a critical analysis of the architecture of these institutions
and a reflection and promotion of its structure in the face of programmatic complexity and
design changes of today. The Portuguese model of assistance emerged in the 15th century
and are brotherhoods of Catholic laymen that represent expressions of cultural and historical
identity, with the initial intentions of expelling heretics, ordering, disciplining and expanding the
territorial and political domain of King Manuel |, who, after establishing the first misericordia in
his country, the Misericérdia of Lisbon, structured other institutions. Through the projection of
social frontiers and the concession of privileges, the Misericérdias exploded in the country and
proved to be an advantageous investment for the bourgeoisie and a strategy of domination
through spirituality and in a way, the commercialization of salvation. Thus, the confraternities
became complex and well-organized administrative machines, and expanded beyond the
borders of Portugal. Constituted by different structures, the architecture of these buildings
must be understood in a broader context, depending on the specific characteristics of each
building, its autonomy and the function to which it was instituted, and may be a church, a
hospital or a chapel. In Brazil, the Misericordias are presented as Health Care Establishments
(EAS), and according to the Confederation of the Santas Casas de Misericordia (CBM), 960
municipalities in the country have the Misericordias as their only possibility of health care for
all social classes. Made up of many influences, the Misericordias have strong references to
European cultures, especially in the facades, with stylistic elements from Palladianism, Art
Deco, but mainly eclecticism and neoclassicism. And they are institutions created still in the
16th century, which resist the transformations of technological hospitals and face their physical
and economic limitations. In view of the lack of historical data, dispersion of information
and little appreciation of these institutions as heritage of health architecture, it is intended
through bibliographic research and analysis of hospital historical evolution, to contribute to the
identification of architecture, its evolution and historical and cultural importance to the country.
KEYWORDS: Architecture. Santas Casas. Misericordias. Brazil.

LA ARQUITECTURA DE LAS MISERICORDIAS: LA PRODUCCION HISTORICA
DE LAS SANTAS CASAS EN BRASIL

RESUMEN: El estudio sobre la produccion historica de la arquitectura de las Santas Casas
de Misericordia en Brasil, propone un analisis critico de la arquitectura de estas instituciones
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y una reflexion y promocién de su estructura ante la complejidad programatica y los cambios
de disefio de la actualidad. El modelo asistencial portugués surgi6 en el siglo XV y son
cofradias de laicos catolicos que representan expresiones de identidad cultural e histérica con
las intenciones iniciales de expulsar a los herejes, ordenar, disciplinar y ampliar el dominio
territorial y politico del rey Manuel I, quien, tras el establecimiento de la primera misericordia
en su pais, la Misericordia de Lisboa, estructur6 otras instituciones. Mediante la proyeccion
de las fronteras sociales y la concesion de privilegios, las Misericordias estallaron en todo el
pais y resultaron una inversion ventajosa para la burguesia y una estrategia de dominacion
a través de la espiritualidad y, en cierto modo, de la comercializaciéon de la salvacion. Asi, las
cofradias se convirtieron en complejas y bien organizadas maquinas administrativas, y se
expandieron mas alla de las fronteras de Portugal. Constituida por diferentes estructuras, la
arquitectura de estos edificios debe entenderse en un contexto mas amplio, dependiendo de
las caracteristicas especificas de cada edificio, de su autonomia y de la funcion para la que
fue instituido, pudiendo ser una iglesia, un hospital o una capilla. En Brasil, las Misericordias
se presentan como Establecimientos de Asistencia Sanitaria (EAS) y, segun la Confederacién
de las Santas Casas de Misericordia (CBM), 960 municipios del pais tienen Misericordias
como Unica posibilidad de asistencia sanitaria para todas las clases sociales. Compuestas
por muchas influencias, las Misericérdias tienen fuertes referencias a las culturas europeas,
principalmente en las fachadas, con elementos estilisticos del palladianismo, del art déco,
pero sobre todo del eclecticismo y del neoclasicismo. Y son instituciones creadas en el siglo
XVI, que se resisten a las transformaciones de los hospitales tecnolégicos y se enfrentan a
sus limitaciones fisicas y econdmicas. Ante la falta de datos historicos, la dispersion de la
informacion y la poca valoracion de estas instituciones como patrimonio de la arquitectura
sanitaria, se pretende a través de la investigacion bibliogréafica y el andlisis de la evolucion
histérica de los hospitales, contribuir a la identificaciéon de la arquitectura, su evolucion e
importancia histérica y cultural para el pais.

PALABRAS-CLAVE: Arquitectura. Santas Casas. Misericordias. Brasil.

INTRODUCAO

Diante da recente crise financeira das instituicoes filantropicas de saude, que se
tornou inclusive pauta dos gestores publicos do pais, principalmente apos a interrupgéo do
funcionamento do pronto-socorro da Santa Casa de Misericérdia de Sao Paulo, e buscando
alinhar um estudo de patriménio histérico com pesquisas referentes a estabelecimentos de
saude, surgiu a curiosidade de explorar a arquitetura destas instituicdes. As Santas Casas
séo instituicoes filantropicas histéricas, que atuam ha mais de 480 anos no Brasil, como
uma estrutura de apoio aos que mais necessitam. Tendo sua origem no pais em 1539, com
a Santa Casa de Misericordia de Olinda, ja extinta, as Misericordias brasileiras também
eram instrumentos espirituais e politicos, assim como as institui¢des originais de Portugal.
Dessa maneira, a analise da produgdo arquiteténica das confrarias no pais, nos permite
identificar certas semelhancas histéricas, patrimoniais e estilisticas, sobretudo por serem
construgcdes especializadas.
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Caracterizadas principalmente associadas a hospitais, as Misericérdias brasileiras
possuem diferentes tipologias e linguagens arquitetonicas, a depender da época e das
caracteristicas da cidade de sua implantagdo. No entanto, essas estruturas possuem
estudos com dados fragmentados e uma grande caréncia de dados, e por isso, muitas
pesquisas consideram a Santa Casa de Santos, de 1543, como a primeira Misericérdia do
pais, sendo necessario, portanto, uma organizacao e analise de referéncias e materiais
destas instituicbes, para seu reconhecimento e valorizagdo, dado a sua importancia
historica.

Acompanhando a organizagao politica de Portugal, o pais tentava seguir e respeitar
a Ordem Régia determinada pelo Rei de Portugal, de que toda cidade ou vila, ap6s sua
fundacao devesse ter sua propria Misericordia. Dessa maneira, ap6és a Santa Casa de
Olinda e de Santos, surgiam as Misericordias de Vitoria e Porto Seguro e posteriormente a
da Bahia e Rio de Janeiro. Enquanto a Santa Casa de Vitoria hoje € um hospital geral de
referéncia estadual, com ensino e pesquisa, a Santa Casa de Porto Seguro, hoje, também
€ um Misericordia ja extinta, assim como a de Olinda. Porém, pela importancia da cidade
no periodo colonial, a Igreja de Misericordia de Porto Seguro atualmente abriga o Museu
de Arte Sacra de Porto Seguro, o que ainda marca este momento em que a cidade dava
assisténcia a um significativo povoado europeu no pais.

Outra Irmandade que vale destaque é a Santa Casa de Bahia, a primeira do
Nordeste, que surgiu em 1549, juntamente com a fundacao de Salvador, que ocorreu no
mesmo ano, seguidas das confrarias de Santo Amaro, também na Bahia, Sdo Joao Del Rei,
em Minas Gerais e diversas outras. Nos anos seguintes, as Misericordias continuaram a
se difundir, tanto que no Brasil Império foram instituidas mais de 50 Misericordias no pais,
principalmente no interior dos Estados.

Por meio de pesquisa bibliografica sobre as Misericordias do Brasil e seu contexto
historico e seguindo as analises da evolucao histérica hospitalar de Miquelin e de Almeida,
o presente artigo, foi dividido em trés partes, onde inicialmente sera verificado a expanséo
das Misericordias como elemento de colonizagao e sua transformacgéo na independéncia do
pais, para em seguida ser realizada a andlise arquitetdnica, através de esquemas, plantas,
volumetria e fachadas, de trés instituicbes de regides diferentes do Brasil, implantadas
ou reformadas em épocas diferentes, para assim, compreendermos suas influéncias e
introduzirmos a discusséo referente as perspectivas futuras destas confrarias, visto que o
interesse por este estudo se deu inicialmente pelas dificuldades financeiras pela qual estéo
passando as Misericérdias do pais, de maneira que possamos ter um maior compreensao
do histérico e da manutencdo dessas confrarias, para contribuir, de certa forma com a
difusdo de sua importancia. Ciente da capilaridaridade nacional e da importancia destas
instituicdes para a historia do pais e de seu reconhecimento como patriménio da saude,
a identificacdo e mapeamento de suas instituicbes em territorio brasileiro, assim como, a
promoc¢ao de uma reflexdo acerca de como as confrarias se inserem nos estabelecimentos
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atuais, reforcam seu papel cultural e sua influéncia no tracado e desenvolvimento urbano
das cidades do pais.

A EXPANSAO DAS MISERICORDIAS PELO BRASIL

As primeiras Santas Casas do Brasil, estavam diretamente ligadas a fundacao de
suas cidades, onde de certa forma, a instituicdo era utilizada pela Coroa, como instrumento
ideoldgico e de manutencédo do poder da metropole sobre a colénia. Sua implantacao
nas novas cidades deveria ser realizada mediante autorizacdo dos alvaras régios vindos
de Portugal, e eram ac¢bes articuladas, de acordo com o desenvolvimento das cidades
coloniais. Além disso, as Misericérdias agiam direta e indiretamente expanséo das cidades,
por meio da distribuicdo e uso de espacos publicos das cidades, com igrejas, escolas,
asilos e cemitérios.

No entanto, a sua difusao no territério também esteve relacionada a outros fatores
como a assisténcia aos enfermos, devido as diversas doengas que acometiam nativos e
exploradores. Mesmo que, durante a Idade Média, a vertente espiritual destas instituicbes
sempre prevalecesse sobre a cura dos corpos, no Brasil, a sua fungdo nas ciéncias
médicas, esteve ligada diretamente a sua expanséao e forca no interior, visto que a saude
durante a Republica, o pais buscava restaurar sua salde e assim, melhorar sua economia
e vida moral.

As Misericérdias do Brasil esperaram que se iniciasse a colonizagéo efetiva
do territério, e por todo o Periodo Moderno formaram-se novas Misericérdias,
embora com ritmos peculiares, nem sempre coincidentes com a valorizagcao
econdmica das suas diferentes regides, conforme demonstrou Renato Franco,
que observou que as Misericordias a imagem e semelhanca das da metropole,
como as do Rio de Janeiro e Salvador da Bahia, foram de certo modo atipicas,
nem sempre se criando Misericordias nos territérios de colonizacdo mais
recente (SA, 1958, p.36).

Mesmo com sua origem ainda em 1539, somente entre 1900 a 1998 é que houve
a exploséo das Misericordias no Brasil. (KHOURY,2004). E apds esse momento, 0s
registros de instalacdes de novas Santas Casas parece nao existir, 0 que pode se dar por
varios fatores, mas o fato de que muitas das misericérdias que ainda resistem abertas se
encontram com grandes dificuldades de se manterem, pode ser um forte motivo para que
novas instituicbes ndo tenham sido criadas, ainda que a necessidade de assisténcia aos
mais pobres e o interesse politico de controle dos grupos que as amparavam nao tenha
mudado tanto.

Arquitetura e urbanismo e o tripé: Sociedade, politica e economia Capitulo 2

19



SANTAS CASAS DO BRASIL AO
LONGO DOS ANOS

400
300

200

100
. . m

1539 a 1585 1622 e 1650 1730 a 1792 1803 a 1899 1900 a 1998

Gréfico 01- Criagao das Santas Casas de Misericordia ao longo dos anos

Fonte: Elaboragéo Livia Siqueira a partir de KHOURY,2004.
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Mapa 01- Santas Casas de Misericérdia do Brasil

Fonte: Elaboracgéo Livia Siqueira

Vale ressaltar também, que apesar de estar presente em grande parte do pais e
fazer parte da historia de seu desenvolvimento, alguns estados do Norte e Nordeste ndo
possuem nenhuma Santa Casa, nem mesmo na sua capital. Amapa, Roraima, Tocantins,
Rondénia, Rio Grande do Norte e Sergipe, diferentemente de toda a regido Sudeste, em que
ha uma grande concentracdo de Misericordias, ndo fizeram parte dos estados brasileiros
que evoluiram em torno das Misericordias, mesmo que 0s hospitais que compdem estas
confrarias sejam até hoje uma forte referéncia e necessidade nacional.

Atualmente, muitas das Misericordias realizam atendimentos também pelo Sistema
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Unico de Satde (SUS), e possuem papel estratégico para a continuidade desse sistema no
pais, visto que as Misericordias compdem a maior rede hospitalar do pais.

A ARQUITETURA DAS MISERICORDIAS

Originalmente, em Portugal, as Misericérdias seguiam o estilo Gotico Manuelino,
onde o rei difundia as caracteristicas do Estado e demonstrava seu poder, através do
surto construtivo de edificacoes que se utilizavam de seu estilo para reforgar sua imagem
e manifestacdes. Construida em meio a varias influéncias, onde elementos islamicos,
mouriscos, goticos e até renascentistas se misturavam, o manuelino se caracterizava pelo
excesso de elementos decorativos, pela ornamentacao incrustada, pelas formas severas e
robustas no exterior, por interiores espacosos e bem iluminados.

No Brasil, as Santas Casas, por serem as mais tradicionais instituicoes de cuidado
a saude, tem sua histéria andando paralelamente a histéria da arquitetura da saude no
pais e sua estrutura acompanhava o periodo de sua construcéo, as influéncias presentes
em sua cidade de implantacdo e o desenvolvimento da arquitetura hospitalar mundial.
Durante o periodo colonial, as edificagdes tinham pouco nivel tecnolégico e apresentavam
certos padrdes barrocos, ja no século XIX, o estilo neoclassico foi difundido e houve um
avanco nos limites laterais e sobre o alinhamento das ruas e pouco a pouco as construcoes
se mostravam sob influéncia do ecletismo, enquanto que na arquitetura do século XX,
pretendia-se o aperfeicoamento dos detalhes construtivos, portanto, as construcdes
tinham solugdes e propostas mais modernas, com diversos ornamentos, esquadrias com
venezianas e amplas bandeiras, guarda-corpo de ferro e demais elementos semelhantes
aos sobrados. Tais elementos podem ser encontrados até hoje nas fachadas de varias
Misericordias do pais.

No entanto, internamente e até volumetricamente, as estruturas das Santas Casas
seguiam principalmente as influéncias referentes a arquitetura da saude durante a sua
expansao pelo Brasil. Seguindo os estudos de Miquelin (1992) e de Almeida (2004),
onde Miquelin apontou e dividiu as fases e tipologias mais representativas nas mudancas
historicas das edificagbes de saude, enquanto Almeida destacou os modelos e tipos de
edificios, buscou-se identificar nestas instituicbes selecionadas as caracteristicas por
eles descritas, além de referéncias de correntes artisticas, influéncias locais e demais
transformacgbes ocorridas nelas e por causa delas. De acordo com Mendes (2018), que
uniu as analises de Miquelin (1992) e Almeida (2004), a evolugéo dos edificios hospitalares,
podem ser divididos em seis momentos histéricos, em que cada um foi caracterizado por
uma tipologia e forma hospitalar. De acordo com a época do surgimento das confrarias
brasileiras e suas caracteristicas, as tipologias presentes no pais sé@o as Cruz e Claustro, a
Pavilhonar e a de Monoblocos e Blocos Mistos.
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Figura 01- Tipologias Hospitalares: 01 — Cruz e Claustro; 02- Pavilhdes; 03- Mista (bloco horizontal e
bloco vertical)

Fonte: MENDES, 2018.

O Modelo da Caridade, ja havia aparecido desde a Idade Média, como foi citado
anteriormente, com as tipologias de nave, mas no Brasil, este modelo sé surgiu na
Renascenca, mas com diversas caracteristicas da fase da Idade Média ainda presentes,
como o programa arquiteténico com patios e capelas, assim como a atuacdo direta da
Igreja nas suas orientagbes de funcionamento.

Até o século XIX, a construgdo de hospitais estava diretamente ligada aos
engenheiros sanitaristas, que tinham mais dominio sobre o assunto, por estarem mais
ligados aos processos que ocorriam nestes estabelecimentos. Assim, ao longo do tempo,
a complexidade dos edificios hospitalares foi sendo reconhecida e as caracteristicas
espaciais passaram a ter mais relevancia na construgdo dessas instituicdes. Se iniciou
0 envolvimento e valorizagdo da teorizagdo da arquitetura destes edificios, que exigem
conhecimentos especificos de normativas, envolvimento multidisciplinar, dominio referente
ao controle de infecgdes e outras demandas.

Neste periodo surgiu o “hospital terapéutico”, que tinham as condi¢des ambientais
determinadas a partir dos estudos referentes ao Modelo de Caridade. Formado pela
disciplinarizagéo do espago, com layouts com orienta¢cdes mais racionalistas e funcionais,
este modelo levou a uma maior resolutividade da assisténcia. Além disso, o “hospital
terapéutico”, tinha como tipologia estrutural, os pavilhdes e eram caracterizados também
pelas “enfermarias Nightingale”, que foi uma forte influéncia nos EAS’s por mais 50 anos.
Marcadas, dentre outras caracteristicas, por saldo longo e estreito, ventilagdo cruzada,
pé-direito alto, enfermarias abertas, jardins e separacéo dos pacientes de acordo com as
patologias, os elementos presentes nas “enfermarias Nightingale” mudaram as constru¢des

da época e sao revisitados e estudados até hoje.
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Em seguida, no final do século XIX e inicio do século XX, as instituicdes hospitalares
ja experimentavam o desenvolvimento tecnoldgico, e assim, surgiu o Modelo Moderno,
com monoblocos e blocos mistos, horizontais e verticais, que setorizavam as atividades
realizadas e gerava espacos especificos com ambientes projetados para seus devidos
equipamentos, ja com a instalacdo de pavimentos técnicos e com o desenvolvimento das
areas do setor de Diagnéstico e Terapia. Durante esta época, os principios orientativos
para a construcao dos estabelecimentos assistenciais ja se direcionavam para o hospital de
modelo tecnoldgico de tipologia em rede caracteristico dos dias atuais, onde os hospitais
sdo vistos como uma caixa tecnoldgica que visa o lucro.

Destacamos neste estudo trés Santas Casas brasileiras que representam parte da
arquitetura da misericérdia reproduzida no resto do pais, a Santa Casa de Sao Paulo,
a Irmandade Beneficente Santa Casa de Misericordia de Fortaleza e a Santa Casa de
Porto Alegre. A edificacdo onde hoje se encontra a Santa Casa de Séo Paulo, foi projetada
pelo italiano Luis Pucci e tem influéncias diretas do Hospital Lariboisiere, de Paris, uma
grande referéncia da arquitetura hospitalar mundial, que era constituido por pavilhdes e
pelas “enfermarias Nightingale”. A Misericordia de Sdo Paulo era caracterizada inicialmente
pela sua estrutura flexivel e mutavel, bem presente no modelo pavilhonar, no entanto,
com o crescimento do hospital e com a realizagéo de certas transformacgdes necessarias
para o seu desenvolvimento, a Santa Casa virou um conjunto desorganizado de edificios,
processo que revelou as limitagdes da tipologia pavilhonar. Os pavilhées exigiam grande
niamero de pessoal e um extenso terreno, 0 que em uma época de escassez de mao-de-
obra e custo crescente dos terrenos urbanos, tornava a sua implantagdo e manutengcao mais
complicadas, assim como a relagéo entre area e perimetro que a volumetria proporcionava
aos blocos e a inadequacgéao dos grandes corredores de intercomunica¢ao do modelo.

Dessa maneira, o hospital apesar de sua configuracdo original bem demarcada,
se tornou uma estrutura mista, que empregava as melhores caracteristicas do modelo
pavilhonar e do modelo monobloco, através de adaptagdes de seus fluxos e com novas
preocupacdes referentes a humanizagéao e acolhimento.
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Figura 02 — Santa Casa de Misericordia de S&o Paulo, situagdo em 1998, 700 leitos, 52.000m?2.

01- Emergéncia infantil; 02- Acomodacao staff; 03- Caldeira; 04- Lavanderia e Cabine primaria;05-
Pediatria, pavilhdo conde penteado; 06- Gineco Obstetricia; 07- Hospital Santa Isabel (paciente
particulares e de convénios privados); 08- Farmacia;09- Almoxarifado; 10- Instalagbes para pesquisa;
11- Laboratério central; 12- Faculdade de medicina; 13- Esterilizacao e refeitério; 14 — Cozinha;

15- Lanchonete; 16- Ensino e necrotério; 17- Oficinas e creche; 18- Pavilhdo de Ortopedia; 19-
Radiologia e imagem; 20- Acomodacéo para médicos; 21- Prontuario do paciente; 22- Acomodagoes
para enfermagem; 23- Ensino e ambulatorios; 24- Emergéncia; 25- Administracdo e ambulatério; 26-
Administragéo; 27- Administracéo e faculdade de Medicina; 28- Ambulatério; 29- Instituto de Oncologia;

Fonte: MIQUELIN,1992.

Ja na Irmandade de Fortaleza, esta representado o Modelo de Caridade de Cruz
e Claustro, caracterizadas por seus corredores estruturais, patios internos e variacbes
de formas basicas de planta baixa. Atualmente, o hospital possui 16.560,12 m2 de area
construida, distribuida em um terreno de 8.677,85 m?, de cinco pavimentos. Apesar da
ocupacao de parte do patio interno, que até dificulta o reconhecimento da estrutura original
de Cruz e Claustro, a estrutura é tombada pelo municipio e possui diversas caracteristicas
ainda preservadas da obra realizada em 1920 pelo arquiteto italiano Paschoal Fiorillo.

Nesta reforma basicamente foram construidos mais um pavimento e na fachada
foram inseridos elementos neoclassicos e ecléticos, expondo a forte influéncia cultural
europeia na cidade. Além disso, claramente a influéncias Palladianas e da Art Deco.
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Figura 03 — Planta baixa da Santa Casa de Misericérdia de Fortaleza — Nivel 03

Fonte: Arquivo disponibilizado pelo setor de Manutengdo e Patriménio da Santa Casa de Misericordia
de Fortaleza
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Figura 04 — Fachada principal da Santa Casa de Misericordia de Fortaleza

Fonte: Arquivo disponibilizado pelo setor de Comunicagéo da Santa Casa de Misericordia de Fortaleza

E como exemplo de hospital tecnoldgico, temos a Santa Casa de Porto Alegre, uma
das maiores referéncias nacionais no tocante as Santas Casas e organizacao hospitalar.
Inaugurada em 1803, como o primeiro hospital do Rio Grande do Sul, com um prédio
simples com diversas caracteristicas da arquitetura portuguesa e elementos barrocos, a
Misericordia de Porto Alegre se desenvolveu como hospital pavilhonar a partir de 1930, com
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instalacdes encontradas até hoje, no modelo contemporaneo. Configurada como estrutura
em rede, que descrevem estruturalmente o aumento e desenvolvimento da complexidade
hospitalar, a instituicdo possui nove hospitais em sua estrutura, onde desses nove, dois
séo hospitais gerais, cinco sdo especializados e 0s outros dois se uniram recentemente ao

complexo.

Figura 05 — A primeira edificacdo da Santa Casa de Porto Alegre. Capela, casa do padre e duas
enfermarias.

Fonte: Centro Histérico-Cultural da Santa Casa de Porto Alegre. Disponivel em: https://www.youtube.
com/watch?v=n2nWslje4pU

%
N

IOSPITAL DE SANTO ANTONIO DA PATRULHA
RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO, 732

Mapa 02 — Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre

Fonte: https://santacasa.org.br/pagina/sobre-a-santa-casa
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A CONTEMPORANEIDADE E AS SANTAS CASAS

Historicamente, muitas das Casas de Misericordia brasileiras se firmaram através
de estruturas preexistentes, e assim, para resistirem, se modificaram ao longo do tempo,
atendendo a certas exigéncias do mundo moderno e as normativas atuais, anexando
novas estruturas para adquirirem receita para se manterem, mas também ainda honrando
0 compromisso original de caridade e de arrecadagao por doagoes.

No entanto, as tendéncias contemporaneas de hospital como um negécio tecnolégico
exige mais do que as Misericérdias podem oferecer, devido a suas limitagdes financeiras,
fisicas e até ideoldgicas, de certa forma. O hospital em rede, pela sua tecnologia oferecida,
parece considerar cada vez menos a estrutura fisica e a dependéncia pessoal e estes
elementos, enquanto trouxerem resultados positivos para a qualidade dos pacientes, sera
cada vez mais difundido, o que nos permite refletir sobre o futuro das Misericordias e das
cidades brasileiras que s6 tem as Santas Casas como instituicdo de assisténcia. Tendo
como referéncia a Santa Casa de Porto Alegre, entende-se que é possivel a transformacgéao
destas estruturas com sucesso, mas suas adaptagdes devem ser num ritmo mais proximo
as evolugdes dos demais hospitais particulares. A arquitetura das Misericordias no Brasil
séo caracterizadas por diversos estilos, tipologias e momentos histéricos diferentes, que
representam a arquitetura da satde do pais.

Figura 06 — Esquema da tipologia hospitalar da fase contemporanea, o hospital em rede.
Fonte: MENDES, 2018.

O desafio de aliar a caridade ao negécio da saude e tecnologia a patriménio, da a
arquitetura destas instituicbes configuracées impares, que merecem um olhar cuidadoso
diante das transformagbes contemporaneas e uma valorizagdo da sua importancia social
e histérico-cultural. Ciente das diferentes caracteristicas arquitetdnicas das Misericérdias
em todo o Brasil e do seu valor como Patriménio Arquiteténico da Salde, ha nestas
edificagdes um amplo e diverso potencial de estudos a ser reconhecido, que contribuira
para a preservacao destas instituicbes e do SUS, visto que elas tem um papel estratégico
na sua continuidade e capilaridade em todo o pais.
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