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Resumo

O presente estudo teve por objetivo investigar a percep¢do de idosos e pessoas com mobilidade reduzida acerca
da prépria saide e identificar como utilizam os espagos publicos acessiveis da comunidade onde moram ou
préximos a ela para a pratica de atividades fisicas e lazer. Cinquenta moradores da comunidade de Bate Facho,
Salvador, BA foram entrevistados. Oitenta por cento percebiam ter problemas com a saude fisica e vinte por
cento, problemas com a salde psicologica. A maioria dos entrevistados consideraram os espacos publicos da
comunidade como inadequados em termos de qualidade de vida e acessibilidade, recorrendo a outros bairros
para suprir tal necessidade, quando a mobilidade reduzida os permitia. Sugere-se mais estudos deste tipo para o
mapeamento de condi¢Bes de salde e qualidade de vida da populacédo, no sentido de planejar e executar agdes
preventivas e de promogdo de sadde.
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Abstract

This present study had with objective to investigate the Elderly perception and person with reduced mobility
about their health, and to indentify with they use the community public accessible space where live or near the
community, for to practice physical activity and leisure. Fifty residents of the Bate Facho community, in
Salvador, BA, Went interviewed. Eighty percent perceived to have problems with physical health and twenty
percent, problems with psychological health. The most respondents consider the community publics spaces with
inadequate, in terms of quality of life and affordability, resorting to other districts to meet the need, when the
reduced mobility e allowed for them. It’s suggested more studies of this type, for the mapping of health and
persons quality of life, to planand to implement preventive health promotion action ns.

Keywords: Public space; Health and quality of life; Accessibility.

1 INTRODUCAO

Segundo o Estatuto do Idoso, é considerado que o individuo se encontra na fase da
velhice quando atinge idade igual ou superior a 60 anos (BRASIL, 2003). Diante do
crescimento demografico e aumento da expectativa de vida, observa-se que hd um aumento
no numero de idosos, e para se obter melhores condicdes de saude e qualidade de vida nesta
fase, é importante considerar fatores como o bem-estar biopsicossocial, relagdes sociais,

prética de lazer e atividade fisica.
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A fim de compreender como funciona o processo de envelhecimento, se faz necessario
enfatizar que ha um crescente nimero de estudos cientificos acerca da tematica. Com base
nestas pesquisas, foi visto que ha uma dificuldade de mobilidade entre estes individuos, e por
conta da precariedade no que se diz respeito & acessibilidade, se faz importante que haja
investimentos nas areas urbanas, aprimorando questfes que visam a acessibilidade, em
espacos onde o idoso necessita de mais cuidado e atengéo reduzindo o risco de quedas, sendo
assim beneficente a sua saude (FREIRE et al., 2013).

Diante do exposto, se faz necessario definir a palavra acessibilidade como sendo a
possibilidade e a condicdo de alcance para utilizagdo, com seguranga e autonomia, de espacos,
equipamentos urbanos, edificagdes, transportes, informacdo e comunicagdo, bem como de
outros servicos e instalagdes abertos ao publico, de uso publico ou privado, tanto na zona
urbana como na rural, por pessoa com mobilidade reduzida (BRASIL, 2015).

A Lei N° 10.098 (2000) estabelece normas e critérios que objetivam promover
acessibilidade dos individuos com necessidades especiais e mobilidade reduzida verificando a
necessidade de adaptacdo nas vias de espacos publicos, nos edificios, transportes, mobiliarios
urbanos, entre outros. A dificuldade de mobilidade, segundo Moreira et al (2014), caracteriza-
se como uma complicacdo no andar, ficar em pé, sentar, colocar a perna de um lado para
outro, virar-se, subir escadas, transferéncia e habilidade motora. O impedimento destas
funcdes gera uma dificuldade em realizar diversas tarefas.

De acordo com Cardoso (2011) uma das principais motivagdes para que as pessoas
com baixa mobilidade frequentem as pracas e parques publicos, é a sensa¢do de bem-estar que
lhes é trazido devido & estimulacdo da independéncia, 0 aumento da autoestima e da
autoconfianca. A autoestima é representada por uma série de pensamentos e sentimentos
sobre si mesmo, relativo ao autovalor, podendo ser de orientagéo positiva (auto aprovagao) ou
negativa (depreciacdo). Estudos demonstram que ha indicadores positivos da relacéo entre a
autoestima e o ajustamento emocional, 0 que consequentemente gera uma sensagdo de bem-
estar (KERNIS, 2005 apud HUTZ; ZANON, 2011). Entretanto, h& outros indicadores de que
esta esta correlacionada de forma negativa com a depressdo (ORTH; ROBINS; ROBERTS,
2008 apud HUTZ; ZANON, 2011). Por fim, o sentimento de autoconfianca, est4 diretamente
relacionado a atividades concluidas com sucesso, sendo assim, representado pela seguranca e
confianga em si mesmo (GUILHARDI, 2002). Tendo em vista o bem-estar e a qualidade de
vida das pessoas com dificuldade de mobilidade, se faz importante citar a préatica de

atividades desportivas, uma vez que esta ajuda na prevencdo de doencas secundérias,
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promove a integracdo social e a reabilitacdo (CARDOSO, 2011). Assim, torna-se necessario
que a equipe multiprofissional trabalhe com a prevencdo e promog¢do de saiude no ambito
biopsicossocial.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a palavra salde é conceituada
como sendo "o estado do mais completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a
auséncia de enfermidade"”. Entretanto, até entdo ndo havia um conceito universalmente aceito.
Para tal aprovagéo, foi preciso que houvesse um acordo entre as na¢des (SCLIAR, 2007). O
conceito propde salde e qualidade de vida para as pessoas, envolvendo varios aspectos como
adotar habitos saudaveis, pratica de atividade fisica, reservar tempo para o lazer, relagéo
social e familiar, boa alimentacdo, bem-estar, entre outros. Assim, se faz importante entender
0 conceito do termo bem-estar, em que segundo Ryan e Deci (2001, apud SIQUEIRA,;
PADOVAN, 2008), pode ser considerado como o estado subjetivo de felicidade ou o bem-
estar psicoldgico, refletindo a questdo da alegria, podendo ser atribuidas ao prazer e ao pleno
funcionamento das competéncias de uma pessoa, isto &, em sua capacidade de pensar, usar o
raciocinio e o bom senso. Em se tratando dos determinantes sociais de saude percebe-se a
importancia dos fatores psicologicos, comportamentais, econdmicos e culturais que
influenciam na ocorréncia de problemas de satde do sujeito, sendo que cada fator tem a sua
propria importancia na vida do ser humano (MARCHIORI; PELEGRINI, 2007).

Diante dos coeficientes citados, percebe-se que é necessario que haja estimulagdo em
termos de saude e qualidade de vida para que as pessoas possam envelhecer de maneira
saudavel, buscando promover a pratica de lazer e atividade fisica. Mateus (2005) afirma que a
prética de atividades fisicas tem um importante papel na prevengdo e combate de diferentes
situacBes de origem patoldgica, sendo que esta prética é ainda mais significativa quando se
trata de aspectos relacionados como a melhoria e bem-estar a nivel biopsicossocial. De tal
modo, pode-se perceber que é de suma importancia a presenca de locais de uso coletivo
acessiveis nas comunidades, uma vez que a partir desses, 0s moradores terdo mais opgoes de
recreacao e consequentemente, conquistardo um maior nivel de bem-estar.

Em pesquisa feita por Holanda et al (2013), houve evidéncias de que o principal
impedimento para a interacdo social entre pessoas com dificuldade de mobilidade é a pouca
oportunidade de locomocdo. Uma vez que interagdo social diz respeito a "disponibilidade de
pessoas com quem se divertir e relaxar” (RAMIRES, 2009, p. 6). Entende-se que esses

individuos acabam por ter uma vida social restrita ao convivio familiar, com limitacdo de
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inser¢do nos demais grupos sociais justamente devido a falta de acessibilidade nos espagos de
uso coletivo e a dificuldade de locomocao.

Tendo em vista que acessibilidade é uma condig&o estritamente importante para idosos
e pessoas com mobilidade reduzida, o presente estudo teve por objetivo investigar a
percepcdo dos mesmos a respeito da propria saide e identificar como estes utilizam os
espagos publicos acessiveis da comunidade onde moram ou préximos a ela para a pratica de
atividades fisicas e lazer. Para se alcancar tal objetivo, foi necessario investigar a auto
percepcdo do estado de saude de cada participante, identificar a percep¢do do conceito de
saude para os mesmos, verificar as condicbes de saude e qualidade de vida oferecida pela
comunidade, verificar a percepcéo e uso dos espagos publicos da comunidade ou préximo
para a pratica de atividade fisica e de lazer e por fim, identificar o nivel de acessibilidade da
praca publica que os entrevistados frequentavam. O estudo teve o intuito de contribuir para o
conhecimento acerca da promocdo de acessibilidade, salide e qualidade de vida para a
populacdo idosa e pessoas com dificuldade de mobilidade, respeitando as histérias e crengas

dos entrevistados.

2 METODOS

Trata-se de uma pesquisa de campo, de carater quantitativo, descritivo e exploratorio
que foi desenvolvida no Programa de Iniciacdo Cientifica do Curso de Psicologia da
UNIFACS. O contexto escolhido para o desenvolvimento da pesquisa foi a Comunidade de
Bate Facho, invasdo localizada no Bairro da Boca do Rio, na cidade de Salvador-BA. Trata-se
de uma comunidade com o histdrico antigo, com surgimento a mais de 50 anos. E composta
por uma maioria de moradores negros, sendo que os primeiros vieram de outras cidades do
interior da Bahia, iniciando um processo de invasao, facilitando a obtengdo do imdvel proprio,
principalmente em termos financeiros. Percebe-se que h4 um descaso publico em torno de tal
localidade, uma vez que varios projetos foram aprovados, entretanto ndo se fizeram efetivos,
continuando assim, com infraestrutura inadequada (GOMES, 2012).

Participaram da pesquisa 40 idosos que ndo apresentavam mobilidade reduzida (entre
60 e 101 anos de idade), 5 idosos com dificuldade de mobilidade (entre 60 e 83 anos de idade)
e 5 adultos com mobilidade reduzida (entre 55 e 59 anos de idade), moradores da

comunidade. Os participantes com perfil definido foram incluidos na amostra por estarem nas
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ruas da comunidade durante as visitas das pesquisadoras, que ocorreram entre margo € maio
de 2016, sendo que o tamanho amostral foi definido por exaust&o.

O instrumento utilizado para a coleta de dados foi um questionario semiestruturado,
contendo uma avaliacdo de dados sdcios demograficos e 13 questdes (12 objetivas e 1
subjetiva), sobre aspectos estruturais da comunidade e de pragas frequentadas pelos
participantes, questdes de salde, lazer, qualidade de vida e acessibilidade.

Em agosto de 2015 foi feita uma visita a comunidade para a territorializacéo e reunido
das pesquisadoras com as agentes comunitarias para tratar das demandas e aspectos de saude
da populagdo e para identificar quais as expectativas das mesmas acerca do projeto. A partir
deste primeiro processo, foi possivel perceber que eram comuns na comunidade problemas de
saude, tais como diabetes e hipertensdo, problemas estes causados por habitos de vida ndo
saudaveis, como o descuido com a alimentacdo, atividade fisica irregular, preocupacgdes
acerca de problemas familiares, sociais e econdémicos. Foi identificado que apesar de serem
assistidos semanalmente por agentes comunitérios, ndo havia um posto ou servico de salide na
comunidade, sendo necessario recorrerem ao servico em bairros proximos.

Apos a territorializacdo e conhecimento inicial da comunidade, foi feita uma pesquisa
de campo em um periodo de dois meses. Durante este periodo foi possivel a realizagdo de oito
visitas a comunidade, onde idosos e pessoas com mobilidade reduzida foram entrevistados na
porta de suas casas, atraves do uso de um questionario semiestruturado, descrito acima. Cada
entrevista teve a duracdo média de 40 minutos, ocorrendo individualmente com cada
participante.

Os resultados foram analisados quantitativamente, através de estatisticas descritivas,
como uso de médias e percentuais. Posteriormente os dados produzidos foram organizados em
categorias a partir de seus contelidos (BARDIN, 1977 apud CAREGNATO; MUTTI, 2006).
Utilizou-se como categorias de analise: 1) perfil dos entrevistados; 2) autopercepcdo do seu
estado de salde; 3) percepcdo dos participantes em relacdo ao conceito da palavra salide; 4)
percepcdo das condicbes de salde e qualidade de vida oferecida pela comunidade; 5)
percepcdo e uso dos espagos publicos da comunidade ou proximos a comunidade para a
prética de atividades fisicas e de lazer; 6) nivel de acessibilidade da praga publica que os
participantes frequentavam.

Por se tratar de um projeto que envolvia seres humanos, com base na Resolugdo
466/12 do Conselho Nacional de Saude este foi submetido a Plataforma Brasil e foi

direcionado a um Comité de Pesquisa em Salvador-Bahia, o qual aprovou o Projeto. Todos 0s
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participantes assinaram a um Termo de Consentimento Livre e Informado, ap6s serem

esclarecidos acerca dos objetivos da pesquisa, possiveis riscos e beneficios.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 PERFIL DOS ENTREVISTADOS

Fizeram parte da amostra 50 participantes, sendo que 80% eram idosos sem

dificuldade de mobilidade, 10% eram idosos com mobilidade reduzida e 10% eram adultos

com mobilidade reduzida e idade abaixo de 60 anos. Dentre todos os participantes, 52%

correspondiam ao sexo feminino e 48% ao sexo masculino. 68% possuiam idade inferior ou

igual a 70 anos e 32% idade igual ou superior a 70 anos. 58% residiam no bairro h4 40 anos

ou mais e 42% moravam la a menos de 40 anos, sendo que 90% dos participantes possuiam

casa propria (QUADRO 1).

Quadro 1 - Perfil dos entrevistados idosos

VARIAVEIS N %
Categorias

Idoso 40 80
Idosos com mobilidade reduzida 5 10
Adul tos com mobilidade reduzida, com 5 10
idade inferior a 60 anos

Sexo

Masculino 24 48
Feminino 26 52
Idade

<70 34 8
=70 16 32
Tempo que reside na comunidade

<40 21 42
=40 29 58
Casa prépria

Sim 45 90
Nao 05 10

Diante dos dados obtidos através das entrevistas, percebe-se que a quantidade de

homens e mulheres entrevistados foi relativamente similar, com uma pequena predominancia

para o sexo feminino. Segundo os dados coletados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e

Estatistica (IBGE), as mulheres, representam 55,5% da populacdo idosa no Brasil. Esta

XV SEPA - Seminario Estudantil de Producgéo Académica, UNIFACS, 2016.

http://www.revistas.unifacs.br/index.php/sepa

425



superposicao, é justificada pela maior expectativa de vida das pessoas desse sexo, uma vez
gue vivem oito anos a mais que os homens (IBGE, 2011, apud KUCHEMANN, 2012).

Foi identificado que havia uma média de 39 anos em que os participantes residiam na
comunidade. A grande maioria (n=45), residia em casas proprias, havendo uma
representatividade de noventa por cento, sendo este dado justificado pelo fato de que a
comunidade em que foi realizado o estudo se referia a uma invaséo, o que foi citado pelos
participantes como um fator facilitador na obtengdo do imovel. Segundo Genevois e Costa
(2001), ha um namero relativamente grande de individuos que moram em comunidades
carentes, e as ocupagdes desordenadas acabam por resultar e areas inadequadas em termos

estruturais, tornando-os impréprios para a moradia.
4 AUTOPERCEPGAO DE SEU ESTADO DE SAUDE

Foi analisada a percepcéo dos participantes, acerca da tematica saude. Percebeu-se que
a maioria a considerava como inadequada em termos fisicos (80%), porém em se tratando da

saude psicoldgica, 50% classificaram-na como boa e 30% como 6tima (QUADRO 2).

Quadro 2 - Percepcao de salde para os moradores da comunidade

VARIAVEIS N %
Saude fisica adequada

Nio 40 80
Sim 10 20
Saide Psicolégica

Ruim 02 04
Regular 08 16
Boa 25 50
Otima 15 30

Diante da analise dos dados, foi possivel perceber que muitos entrevistados percebiam
sua salde fisica como inadequada, em contrapartida, apesar de haver algumas queixas em
relacdo a preocupacdes por conta da violéncia, infraestrutura do imoével inadequada e
dificuldades financeiras, a maioria notou sua satde psicolégica como boa ou 6tima, indicando
que os problemas psicoldgicos ndo sdo sua preocupagao principal, porém sdo representativos.

Foi feito um estudo comparativo entre os dados obtidos com todos os participantes e
foi percebido que ao se tratar de bem-estar fisico, os idosos se queixavam bastante, e tinham

uma visdo negativa sobre este fator. Houve uma quantidade significativa de idosos que faziam
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uso de medicacdo por conta de doencas cronicas, AVC, hipertensdo, entre outros. Silva et al
(2010) afirmam que h4 um uso exacerbado de medicamentos por idosos e ressaltam que
apesar da necessidade, caso o uso seja feito de forma inadequada, os danos a satide podem ser
maiores que os beneficios. Ressalta-se ainda que a falta de estudo é um fator relevante quanto
ao uso inadequado, sendo assim necessario que tenha uma orientacdo detalhada acerca da
posologia. Em se tratando da hipertenséo, as principais causas para o surgimento da doenga
sdo os fatores bioldgicos (idade, sexo, obesidade), os ambientais (alimentacdo) e ambientais
ligados ao trabalho (estresse, agentes fisico-quimicos) e por fim, fatores ligados a classe social
(LIMA, BUCHER; LIMA, 2004). Assim, afirma-se que os problemas de saude citados se
tratam de determinantes sociais, tendo em vista que ha uma influéncia das condi¢fes em que
os individuos vivem. Dessa forma, se faz importante que haja a elaboracdo de mais projetos
que estimulem a promoc&o de saude e prevengdo de doengas, auxiliando assim a populagéo a
ter uma vida mais saudavel e qualificada.

Quanto aos dez entrevistados com mobilidade reduzida, seis destes afirmaram
apresentar boa salde fisica e psicoldgica, sendo que mesmo com os problemas fisicos, foi
possivel perceber uma positividade quanto um futuro progressivo. Cinco participantes com
mobilidade reduzida possuiam artrose, outros dois relataram conviver com a osteoporose,
doenca caracterizada por alteracbes esqueléticas, comprometendo a resisténcia 0ssea,
aumentando a fragilidade dos ossos, podendo levar o individuo a fraturas (GALI, 2001). Os
trés restantes citaram problemas no joelho e dores intensas nos 0ssos, o que acaba dificultando
a mobilidade. Em se tratando da salde psicolégica o resultado mostra que ndo é a
preocupacdo principal deles, porém, havia uma significAncia. Se faz relevante ressaltar que
para todas as pessoas que se queixaram de problemas psicoldgicos, como tristeza constante,
apatia e emotividade, foi oferecido o contato da Clinica Escola de Psicologia da UNIFACS

(NEPPSI), como forma de auxilid-los no processo de melhora.

5 PERCEPCAO DOS PARTICIPANTES EM RELACAO AO CONCEITO DA
PALAVRA SAUDE.

Com o objetivo de entender se os moradores conheciam o real significado de se ter
uma boa saude, foi questionado sobre o conceito da palavra, sendo perguntado "Para vocé, o
que é saude?". Verificou-se que os entrevistados possuiam diferentes percepcdes acerca do

conceito, que iam desde a simples auséncia de doengas (24%), passando pelo bem-estar fisico
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(40%), e chegando & ideia de que saide é ter bem-estar fisico, psiquico e social (36%)
(QUADRO 3).

Quadro 3 - Percepcao dos participantes em relagdo ao conceito da palavra satide

VARIAVEIS N %
Saude

Auséncia de doenga 12 24
Bem-estar fisico 20 40
Bem-estar fisico, psiquico e sodal 18 36

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a palavra salde é conceituada
como sendo "o estado do mais completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a
auséncia de enfermidade”. Ao analisar o quadro, foi feita uma comparagdo das respostas,
entre 0s idosos e as pessoas com mobilidade reduzida. Foi possivel perceber que em se
tratando dos idosos, houve uma prevaléncia (n=18) de respostas em que relacionavam a satde
como apenas o0 bem-estar fisico. Entre os moradores com baixa mobilidade, 50%
consideravam-na como um completo bem-estar fisico, psiquico e social, relacionado aos
momentos de lazer, atividades fisicas, boa alimentacéo entre outros.

Segundo Souza (2008) é importante que as politicas publicas invistam em programas
de prevencao de doencas e promogdo de saude, sendo que é de estrema relevancia que sejam
divulgadas informagdes acerca da importancia do cuidado para com a saude, alimentacéo,
atividades fisicas e lazer, relagbes interpessoais, entre outros, contribuindo assim com a
mudanca de hébitos, fazendo com que haja a reducdo dos fatores de risco, obtendo um

significativo impacto na satde publica.

6 PERCEPCAO DAS CONDICOES DE SAUDE E QUALIDADE DE VIDA
OFERECIDA PELA COMUNIDADE.

No que se diz respeito aos requisitos mostrado no quadro 4, verificou-se que 70% dos
entrevistados consideraram as condi¢Oes de lazer como inadequadas, 44% conceituavam as
condigdes de seguranga da mesma forma, 52% estavam insatisfeitos com as condigdes de
acessibilidade, 84% percebiam negativamente as condigdes infraestruturais e 76%
consideravam que a comunidade ndo oferecia condi¢cbes adequadas para a pratica de
atividades fisicas (QUADRO 4).
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Quadro 4 - Percepcao dos idosos quanto as condicdes de salde e qualidade de vida oferecidas pela

comunidade
VARIAVEIS N %
Lazer
Inadequada 35 70
Mais ou menos adequada 13 26
Adequada 02 04
Seguranca
Inadequada 22 44
Mais ou menos adequada 15 30
Adequada 13 26
Acessibilidade
Inadequada 26 52
Mais cu menos adequada 15 30
Adequada 09 18
Infraestrutura
Inadequada 42 84
Mais ou menos adequada 06 12
Adequada 02 04
Adequacio para a pratica de atividade fisica
Sim 12 24
Nao 38 76

Percebe-se assim, que a maioria dos entrevistados avaliaram negativamente a
comunidade com relacdo aos requisitos que se enquadram a salde e qualidade de vida.
Quanto a acessibilidade na comunidade, os participantes relataram que a comunidade nao
oferece ambientes adaptados ou com equipamentos propicios para pessoas com mobilidade
reduzida. Dentre aqueles que informaram que a infraestrutura do bairro é inadequada,
houveram queixas com relacdo as condi¢cfes de saneamento basico e quanto ao escoamento
das aguas da chuva, citando o alagamento que ocorre no periodo de chuvas intensas. Apesar
das queixas em relacdo a infraestrutura em si, a maioria dos sujeitos classificaram sua satde
psicolégica como boa ou 6tima, reforcando assim a subjetividade que ha ao conceituar
qualidade de vida, uma vez que esta se modifica de acordo a percepcédo de cada individuo e as
possibilidades de vida que cada qual tem.

Em estudo feito por Wagner et al (2010), foi percebido que além da dificuldade de
acessibilidade, hd uma dificuldade por parte de pessoas com deficiéncia ou que possuem
alguma dificuldade de mobilidade em se alcangar os servicos publicos de satde, o que acaba
por dificultar a reabilitacdo biopsicossocial e relacfes interpessoais.
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7 PERCEPCAO E USO DOS ESPACOS PUBLICOS DA COMUNIDADE OU
PROXIMOS A COMUNIDADE PARA A PRATICA DE ATIVIDADES FISICAS E DE
LAZER

A maioria dos idosos reconheciam que 0s espagos publicos eram de suma importancia
para a préatica de atividade fisica e para o lazer. Com a possibilidade de marcar mais de uma
alternativa, 31% consideraram que 0s espagos publicos eram importantes para a sadde, 6%
consideraram importante para a qualidade de vida, 27% achavam relevante para a pratica do
lazer, 16% entendiam como indispensavel para a relagdo interpessoal e 15% disseram que este

espaco se faz significativo para a atividade fisica (QUADRO 5).

Quadro 5 - Percepcao e uso dos espacos publicos da comunidade ou préximos a comunidade pelos

idosos para a pratica de atividades fisicas e de lazer

VARIAVEIS N %
Importiancia da praca

Nzo é importante 05 05

Importante para a saade 35 31

Importante para a qualidade de vida 07 06

Importante para o lazer 30 27

Importante para as relagdes interpessoais 18 16

Importante para as atividades fisicas 17 15

Frequenta pracas

Sim 30 60

Nzo 20 40

Frequéncia que vai a praca

Nio frequenta 18 36

1 vez por més 05 10

2 a 3 vezes por més 10 20

1 vez na semana 03 06

2 a3 vezes na semana 06 12

4 a 5 vezes na semana 08 16

Classificacao sobre a praca frequentada

Distancia a residéncia

Inadequada 01 33

Mais ou menos adequada 09 30

Adequada 20 66.7
Infraestrutura atrativa

Inadequada 01 33

Mais ou menos adequada 11 36,7
Adequada 18 60

Seguranca fisica

Inadequada 00 00

Mais ou menos adequada 08 26,7
Adequada 22 733
Seguranca pessoal

Inadequada 01 33

Mai s ou menos adequada 10 333
Adequada 19 63.4

430
XV SEPA - Seminario Estudantil de Producgéo Académica, UNIFACS, 2016.
http://www.revistas.unifacs.br/index.php/sepa



Costumavam frequentar pragas publicas 60% dos participantes, porém ndo em sua
comunidade, ja que ndo haviam pracas no local. Peres et al (2005) fazem uma critica a falta de
ambientes para o0 exercicio do lazer em comunidades menos favorecidas
socioeconomicamente e culturalmente, tendo em vista que popularmente, estes ambientes séo
caracterizados por ser lugares de prevalente criminalidade e doengas, onde habitam inimigos
do trabalho &rduo e honesto, ressaltando que apesar de toda dificuldade estrutural e
econdmica, € de extrema importancia que haja locais para a prética cultural, fisica e de lazer.
Segundo o autor, a transmissdo de conhecimento sobre os direitos das pessoas com
dificuldade de mobilidade se faz valido, tendo em vista que estes individuos demonstram
certa passividade, acreditando serem os culpados pela falta de acessibilidade.

Dentre os 30 participantes que sinalizaram frequentar a Praca publica, 10% citaram
que a frequentavam uma vez por més, 20% de duas a trés vezes por més, 06% disseram que
frequentavam uma vez por semana, 12% iam de duas a trés vezes por semana e 16% iam mais
que 4 vezes por semana. Ao serem solicitados para avaliar a Praga que frequentavam, 66,7% a
qualificaram como adequada por ser proxima & sua residéncia, 60% dos entrevistados
classificaram a infraestrutura como atrativa. No tocante & seguranca fisica do espago 73,3%
dos participantes citaram como adequada e com relagéo as condi¢des de policiamento 63,4%
dos entrevistados estavam satisfeitos.

Vale ressaltar que a Praga indicada pelos participantes como a mais frequentada é a
Praca do Bairro do Imbui. Trata-se de um local com aproximadamente 2 Km de extensdo e
que consta de uma infraestrutura variada, com equipamentos de ginastica para idosos,
parquinhos infantis, quadras poliesportivas, pista de corrida, bares e condigdes de
acessibilidade, como rampas de acesso para cadeirantes, pista tatil, piso sem danificacdes ou
buracos e acesso a pontos de 6nibus com facilidade. Esta Praca fica ha cerca de 300 metros da
entrada do Bate Facho.

Foram citados como motivos para a ndo frequéncia da praca publica pelos demais
participantes: 1) ndo terem condi¢Oes financeiras; 2) dor intensa; 3) falta de motivacéo; 4)
pouco tempo. A populagdo percebe a caréncia que enfrenta no que se diz respeito a falta de
espagos publicos adequados. Assim, nota-se que a ha uma frequéncia da populagdo as pragas
pablicas e mesmo aqueles que ndo frequentavam percebiam a importancia do ambiente para a
saude e qualidade de vida. Os sujeitos que mencionaram a ndo frequéncia ao espaco relataram
a dificuldade de mobilidade ou problema de sadde. Dentro dos resultados obtidos, foi visto
que havia uma parcela significativa de pessoas que frequentavam os espacos com o propdsito,

431
XV SEPA - Seminario Estudantil de Producdo Académica, UNIFACS, 2016.
http://www.revistas.unifacs.br/index.php/sepa



da pratica de lazer. O fato de a populagdo buscar a Praga do Imbui demonstra que hd um
movimento na dire¢do de alternativas que venham melhorar a sua qualidade de vida.
Atualmente, tem sido percebida uma crescente valorizacdo das atividades de lazer no
pais. Espera-se que haja, consequentemente, uma melhoria na qualidade de vida da populagéo
(MAZZOTTA, 2011). Apesar da satisfagdo quanto a esse espaco, nem todos tém a
possibilidade de frequenta-lo, devido a questes econdmicas, de acessibilidade, falta de tempo
ou a distancia com relacdo a sua residéncia. Em um estudo feito por Matsudo, Matsudo &
Neto (2001), obteve-se um resultado de que os individuos que possuiam alguma dificuldade
de mobilidade e eram mais ativos através da pratica de alguma atividade fisica, apresentavam
um menor risco de morte em comparagao aos sedentérios. Vale salientar que o lazer contribui
para satisfazer as necessidades das pessoas, proporcionando assim qualidade de vida para a
populacdo. Assim, é de extrema importancia que haja a participacéo das autoridades, no papel
de incentivo & prética de tais e aprimoramento dos espagos de publicos j& existentes, assim

COMO na construgdo de novos.

8 NIVEL DE ACESSIBILIDADE DA PRACA PUBLICA QUE OS PARTICIPANTES
FREQUENTAVAM

Com relacdo as condicbes de acessibilidade da praca publica, dentre os 30
entrevistados que frequentavam a Praca do Imbui, verificou-se que 27 afirmavam se tratar de
um espago acessivel, sendo que 20 participantes se referiram & existéncia adequada de rampas
de acesso e 18 participantes consideraram a existéncia adequada de pistas tateis para a

avaliacdo da acessibilidade do espaco (QUADRO 6).

Quadro 6 - Nivel de acessibilidade da praca publica que os moradores frequentavam

VARIAVEIS N %
Ambiente de lazer adaptado

Sim 27 90
Nao 03 10

Avaliacio da praca frequentada pelos participantes
Rampas de acesso

Inadequada 01 33
Mais ou menos adequada 09 30
Adequada 20 66,7
Pistas tateis

Inadequada 02 6.7
Mais ou menos adequada 10 333
Adequada 18 60
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Ao analisar os dados coletados, percebe-se que a praga em que oS entrevistados
frequentavam, atendia as suas necessidades. Entretanto, observou-se que na percep¢do dos
participantes ha a necessidade de mais rampas de acesso, pistas tateis e outros equipamentos
que sejam adaptados as pessoas com qualquer dificuldade de mobilidade, proporcionando
assim maior acessibilidade e consequentemente, aumentando a possibilidade de maior

interacéo social, bem-estar e qualidade de vida.

9 CONCLUSOES

Buscou-se com este estudo investigar a percepgdo de idosos e pessoas com mobilidade
reduzida a respeito da propria saude, qualidade de vida, acessibilidade e identificar como
utilizam os espagos publicos acessiveis da comunidade onde moram ou proximos a ela para a
prética de atividades fisicas e lazer. Quanto ao conceito de saide, foi possivel perceber que
um grande quantitativo das pessoas com mobilidade reduzida apresentava uma concepgao
condizente ao significado oferecido pela OMS, concebendo salide como o completo estado de
bem-estar fisico, psiquico e social, enquanto entre os idosos, a maioria entendia como apenas
0 bem-estar fisico, desconsiderando assim fatores psicolégicos e sociais. Indica-se a
necessidade das politicas publicas trabalharem com a promocdo e prevencdo de saude da
populacdo, em que se faz necessario o trabalho entre a equipe multiprofissional, trabalhando
com a atencdo primaria, transmitindo informacgdes sobre a importancia da satde e qualidade
de vida.

As condicdes de saude e de qualidade de vida na comunidade foram consideradas
inadequadas pela maioria dos participantes, com queixas relacionadas ao saneamento bésico,
ao escoamento de &gua, a acessibilidade, a falta de atratividade e a seguranga. Acompanhado
a isso, percebe-se que a mesma carecia de uma melhor infraestrutura como postos de saude,
policiamento, planejamento urbano, acessibilidade, entre outros, no sentido de garantir
condigdes dignas de existéncia. Tais resultados foram semelhantes a um estudo feito em
Porto Alegre, em que apontam uma insatisfacdo e preocupagéo por parte dos moradores de
uma regido periférica, em relacdo as necessidades bésicas, dificuldades sociosanitérias e falta
de acessibilidade (WAGNER et al, 2010).

Em se tratando da pracga frequentada, a maioria dos participantes estavam satisfeitos
quanto a localizacdo, infraestrutura, acessibilidade, seguranca fisica e pessoal, sendo que a
mais utilizada era a praca localizada no bairro do Imbui, ja que na comunidade onde residem
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ndo h4 espacos adequados para a pratica de lazer e atividades fisicas. A maioria dos
participantes, reconheciam que 0s espagos publicos sdo de suma importancia para a salde a
nivel biopsicossocial.

Séo limitagOes deste estudo a auséncia de uma avaliacdo da qualidade de vida dos
sujeitos ou dos determinantes sociais de saude, a partir de um instrumento psicologico
validado. Entretanto, acredita-se que os resultados alcangados com este estudo tenham
respondido aos objetivos propostos.

Conclui-se que os idosos e pessoas com mobilidade reduzida da comunidade Bate
Facho carecem de mais agOes relacionadas a atengédo bésica a saude, visando a adogdo no seu
cotidiano de medidas preventivas para o ndo aparecimento doencas, bem como de agdes de
promocdo de salde, com um maior investimento nos espacos publicos da comunidade e
proximos a ela. Tais resultados sdo frequentemente encontrados na populagéo carente de
paises em desenvolvimento como o Brasil, que, embora tenha uma excelente proposta de
saude publica, ainda sofre consequéncias das desigualdades sociais na assisténcia & populacéo
(BUSS, 2000). Propde-se que sejam feitos mais estudos deste tipo, com o objetivo de
reconhecer as necessidades das comunidades e para que sejam elaboradas propostas de

intervencdo para lidar com tais demandas.
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