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BROTTI, Felipe Wessler. Acessibilidade para pessoas com deficiéncia nas ATI S
de Ivaipord - PR .Sob a Universidade Estadual de Maringa Centro de Ciéncias da
Saude Departamento de Educacéo Fisica. 2015.

RESUMO

Este trabalho tem como importancia mostrar evidenciar como estado os direitos das
pessoas com deficiéncia a cerca de suas atividades fisicas nas ATI’s. O objetivo
geral do mesmo € o de investigar todas as condi¢cdes de acessibilidade nas ATI’s do
municipio de Ivaipora. Para investigacao foram observadas 12 ATI’s e a metodologia
utilizada se desenvolveu através de observacdes das estruturas, anotacdes das
medidas arquitetdnicas e também por meio de fotografias das condicbes das
mesmas. Com a finalidade de analisarmos os dados de forma qualitativa e descritiva
utilizamos a legislagcéo vigente quanto aos direitos de acessibilidade e as normas
técnicas da ABNT, NBR: 9050/2004. Ao analisarmos os itens rampas de acesso,
leitura em braile, altura dos aparelhos, localizacdo e disposicdo dos aparelhos,
concluimos que todas as ATI's de Ivaipord PR exibem grandes potencialidades de
adaptacdes, porém, apresentam irregularidades que impossibilitam pessoas com
deficiéncia ou mobilidade reduzida frequentarem e fazerem uso.

Palavras-chave: Deficiéncia; Inclusdo; Atividade Fisica; Acessibilidade.



BROTTI, Felipe Wessler. Accessibility for persons with disabilities in ATI' S
Ivaipord - PR .Under the State University of Maringa Center for Health Sciences
Department of Physical Education. 2015.

ABSTRACT

This work is important to show evidence how are the rights of persons with
disabilities about their physical activity in ATI's O overall goal of it is to investigate all
the conditions of accessibility in the municipality of ATI's Ivaipora. For research were
observed 12 ATI's e a methodology developed through observation of structures,
notes the architectural measures and also through photographs of the conditions
thereof. In order to analyze the data of qualitative and descriptive use the current
legislation regarding the accessibility of rights and technical standards ABNT, NBR:
9050/2004. When analyzing the items ramps , reading in Braille , appliances height ,
location and layout of the devices we conclude that all of ATI's Ivaiporéd PR, present
irregularities that prevent people with disabilities or reduced mobility attend and make
use.

Key-words: Disabilities; Inclusion; ATI’'s; Accessibility.
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1. INTRODUCAO

Muito se tem discutido sobre a acessibilidade em nosso pais, pois € atravées
dela que a pessoa com deficiéncia podera adquirir sua independéncia conquistando
assim de forma efetiva sua autonomia, resgatando ou adquirindo suas fungdes
sociais, econdmicas e educacionais. A populacdo deficiente no Brasil € muito
numerosa atingindo 24,5% (IBGE 2010) de seu total o que reforca a necessidade de
haver politicas publicas direcionada ao bem estar dessas pessoas.

O estudo vem com a proposta de mostrar a essa populagdo o que esta
sendo feito para cumprir o direito de Acessibilidade para pessoas com deficientes
nas ATI's de lvaipora - PR, assegurado no Decreto legislativo n°® 7.612 de 17 de
Novembro de 2011 que instituiu o Plano Nacional dos Direitos da Pessoa com
Deficiéncia — Plano Viver sem Limite, que possui a finalidade de promover, por meio
da integracdo e articulacdo de politicas, programas e ag¢bes, o0 exercicio pleno e
equitativo dos direitos das pessoas com deficiéncia, nos termos da Convencéo
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com deficiéncia. Cabe a todas
instancias governamentais promover a acessibilidade a todos, pois é direito do
cidadao ter acesso em todas ATI's.

Todo e qualquer individuo possui o direito de ser integrada a sociedade
em todas as formas sendo elas culturais, de lazer, esportivas, educacionais e
trabalhistas. Com a pessoa deficiente tal situacdo néo € diferente, pois mesmo com
suas restricdes fisicas, sensoriais ou intelectuais, sdo cidaddos e devem ter o seu
direito cumprido, assim como seus deveres. Segundo Amaral apud Mazzota et.
al.(2012), a integracdo da pessoa com deficiéncia se realiza em 4 niveis: fisico,
funcional, social e comunitario. Com base na Constituicdo Federal Brasileira (artigo
205) afirma que é obrigacdo dos 6rgéos e entidades do Poder Publico assegurar a
todos, sendo ele deficiente ou ndo, o pleno exercicio de seus direitos basicos,
inclusive os direitos a cultura, desporto, turismo e lazer.

Ao falarmos de inclusdo pensamos na sociedade como um todo e em
tudo que é oferecido para os cidadaos que nela vive, sendo eles deficientes ou nao,
por tanto, cabe ao estado viabilizar espacos, equipamentos, e acompanhamentos de
ATI's que sdo compativeis a sua pratica, profissionais qualificados para exercer o
cargo. O grande problema encontrado no presente trabalho € a possivel falta de

politicas publicas eficientes, que fiscalizem e oferecam o devido acesso, sendo
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assim, demonstra a falta de preocupag¢éo do poder Publico com o cidadéo deficiente
acarretando uma possivel barreira no ambito da incluséo.

Passar a grande importancia com relacdo a saude e o bem estar, assim
também € para todas as pessoas com deficiéncia a esta pratica de atividade fisica
sendo feita a todos com deficiéncias, l|hes proporcionando, estimular sua
independéncia ou mesmo sua autonomia, melhorando assim sua socializagdo com
outras pessoas, sua valorizacdo e auto-estima, sem falar na melhoria de suas
funcdes funcionais, que € desde o aparelho circulatério, digestivo, respiratério e
VAarios outros.

E de todas as pessoas com deficiéncia que precisam de auxilio em suas
realizacbes quanto aos exercicios, deve ter em mente de que ele é o grande
responsavel por cuidar de seu corpo. Independente da atividade que escolher, &
essencial que se faca sempre algo que goste e que de prazer em sua realizacgéo.
Ainda mais pelo fato de ser exposto ao ar livre, tendo todo acesso que 0 mesmo
necessite, e todas as atividades fisicas para cada um com sua necessidade e
vontade independente de seu estado.

A acessibilidade é garantir e assegurar que todas as pessoas com
deficiéncia tenham acesso aos lugares, em igualdade nas suas oportunidades com
todos demais, tanto no transporte, meio fisico, a todas as informacgbes e
comunicacdes, inclusive com relacdo a todos os sistemas e tecnologias de
informacdo e comunicacdo. Segundo a ONU, pela ratificacdo pelo Decreto
Legislativo de n°. 186/2008.

1.1 JUSTIFICATIVA

O presente estudo se justifica pela minha vivencia em atividades nas ATI's e
recreacdes, onde pouco pude constatar a presenca de pessoas com deficiéncia em
locais com esse proposito, 0 que me levou a indagar o porque tal populacdo nao
tinha a iniciativa de buscar uma oportunidade de descontracdo de forma voluntaria.
Ao buscar fundamentos tedricos para sanar minhas duvidas me deparei com a
legislacdo que garante o direito a todos, sendo eles deficientes ou ndo, como
académico tenho direcionado minhas maiores experiéncias com a area das ATI's
sendo ela em hotéis, resorts, prefeituras, SESC, e eventos particulares, notou-se

que havia pouca integracao de deficientes.
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O estudo vem com intuito de verificar se estdo sendo cumpridas as leis de
acessibilidades para pessoas com deficiéncias.

Por meio de estudos publicados, Miguel Lucas (2010), ficou claro que o
exercicio fisico traz beneficios ao praticante, sendo assim iremos verificar se a
possibilidade do cidaddo com deficiéncia praticar exercicio, pois é algo benéfico pra
Si.

Segundo dados do IBGE 2015, cerca de ¥4 da populagcéo idosa praticam
exercicio fisico, e tem relatos que a uma melhora na qualidade de vida, porém pouco
se tem investigado na relagdo da atividade fisica para pessoas com deficiéncia.

Segundo Mazzota e D’Antino (2011), ambos afirmam que somente a
inclusdo social quando se caracteriza como uma “participacdo ativa nos varios
grupos de convivéncia social” (p.378). Sendo assim, podemos perceber que para
uma pessoa ser considerada da sociedade, ele deve estar inserida ao meio, sendo
ele cultural, esportivo ou de lazer, vale ressaltar que acessibilidade nédo é somente a
possibilidade do deficiente estar em um ambiente social, ele devera estar
participando ativamente, com idéias, sugestdes e voz ativa, isso trata-se de
cidadania e inclusao.

Das varias dificuldades que sdo encontradas por parte da sociedade na
realizagdo de suas atividades nas ATI's devido, as dificuldades de acessibilidade
tanto para o idoso sadio quanto para o idoso deficiente necessario um olhar mais
direcionado para assegurar os beneficios que as atividades fisicas podem vir a lhes

proporcionar, melhorando sua auto estima e evitando doencas em geral.

1.2 PROBLEMA DE PESQUISA

As ATI’s do Municipio Ivaipord — PR estdo adequados para a utilizagdo das

pessoas com deficiéncia?
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1.3 OBJETIVOS

1.3.1 Objetivo Geral

* Investigar as condigcbes de acessibilidade nas ATI's do Municipio de

Ivaipord, Parana

1.3.2. Objetivos Especificos

* Mapear as ATI’s do Municipio de lvaipor3;

* |dentificar as condicdes de acessibilidade nestes espacos, considerando as
dimensdes fisicas, arquitetdnicas e comunicacionais;

* Comparar 0s principios e diretrizes asseguradas legalmente e as
condigdes reais;

* Propor consideracdes que possam viabilizar o direito de acesso as ATI’s

das pessoas com deficiéncia em consonancia com a legislacao vigente.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2. 1 PESSOAS COM DEFICIENCIAS E A SOCIEDADE

Segundo a UNESCO, (1978), a mesma estabeleceu de que toda pratica feita
em educacdao fisica, deve ser um direito de todos, e que tais programas devem sim
dar prioridades a todos os grupos, desde até os menos favorecidos dentro da
sociedade.

A escolha de qualquer tipo de esporte varia muito de sua oportunidade, e de
qual a mesma venha oferecer condigbes, sendo econdmica para tal esporte,
comecando peca aptidao de toda crianca, ou pela condicdo da prépria pessoa que
sofre por alguma deficiéncia, e varia ainda de cada grau de deficiéncia.

Os esportes, por exemplo, em quase toda sua totalidade, conseguem ser
praticados por varios tipos de deficiéncia, dependendo do seu grau de deficiéncia,
devido tal problema, estdo sendo feitas varias modificacbes com relacdo a estas
adequacdes e regras que venha facilitar a toda essa pratica e de promover a

participacdo de muito mais pessoas com deficiéncias.

A pessoa que tem qualquer tipo de deficiéncia, acaba sendo uma pessoa
carente, e que muitas vezes carrega consigo muitos ndos, que acontece no
dia a dia. Onde muitos ficam retidos em sua capacidade de pensar, agir ou
sentir. E preciso que se de a todos alunos grandes capacidades em seu
desenvolver de suas capacidades espontdneas e criativas. (NETTO,
GONZALES, 1996, p.13).

Com relagédo a deficiéncia, segundo a OMS, (Organizacdo Mundial de
Saude), diz que em torno de 10% da populagdo tem algum tipo de deficiéncia. O
Brasil, por exemplo, tem mais ou menos 180 milhdes de habitantes, portanto
considera que 18 milhdes destas pessoas tenham algum tipo de deficiéncia.

Os deficientes sado pessoas que apresenta algum comprometimento fisico,
intelectual e sensoriais, sendo permanente este carater, e que provoca dificuldade
na sua interacdo junto ao outro no seu meio fisico, material e moral. Eles precisam
das mesmas coisas que qualquer outro, principalmente respeito, liberdade,
educacdo, lazer, saude, dignidade, assisténcia social, trabalho e alguém que os
ampare. Sao direitos fundamentais de todos os seres humanos.

No decreto de 1999, sob numero 3.298, na secéo Il, do acesso a educacéo
tem se referido as escolas publicas e das particulares, onde diz que no artigo 24,25

e 26, fica constatado que toda pessoa com deficiéncia é capaz de se integrar e tem
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o direito a sua matricula e insercdo dentro do sistema de educacdo, e sendo
obrigatério e gratuito nos estabelecimentos publicos de oferecer esta vaga para a
educacao especial, desde seu acesso e de beneficios conferidos a todos alunos, um
deles € o direito a educacéo especial também nas unidades hospitalares e outros.

A ignorancia comec¢a muitas vezes, simplesmente pelo fato da sociedade
nao conhecer as caracteristicas da pessoa com deficiéncia o que pode levar a
atitudes preconceituosas simplesmente pelo fato de serem diferentes e ndo estarem
tdo presentes na comunidade. Por muito tempo se utilizou as expressbes de,
doente, defeituoso e muitas outras, e que sdo equivocadas, alimentadas ainda por
mitos antigos e ndo da natureza do problema em si. (EGLES, 1997).

2.1.1 A atividade fisica e o deficiente

A atividade fisica na pratica com adaptacdes para melhorias dos deficientes,
proporcionam beneficios fazendo com que a pessoa com deficiéncia teste seu limite
e seu potencial, prevenindo enfermidades secundarias a aquela determinada
deficiéncia, e promovendo toda integracéo tanto individual e social do mesmo.

Todos os tipos de atividades fisicas, que sdo propostas aos deficientes,
tendem a proporcionar beneficios de ordem fisica, social, psicologica.

Segundo Dulcy, (1983) apud Lépore et al (1998) um dos beneficios que as
atividades fisica proporcionam é o cognitivo, pois ele ativa aspecto motivador, este
estimula todo desenvolvimento do aprendizado cognitivo e até mesmo poder de
concentracéo, pois todo aprendizado busca a compreensdo do movimento do seu
proprio corpo, desde explorar em todas suas formas aos movimentos, sua
adaptacao das limitacbes com relacéo a sua deficiéncia.

Os beneficios psicossociais, fazem com que a pessoa conviva em todos 0s
tipos de situagbes de desenvolvimento, tanto individual como em grupos, fazendo
com que haja mais estimulacdo com suas experiéncias corporais, e assim tambéem
sua integracdo e o convivio em torno de toda sociedade. (Lépore, 2000). Neste
aspecto psicoldgico, apresentam a melhora desde a motivagdo e humor, além das
descargas de tensdes psiquicas, por meio da atividade fisica.

Dentre os beneficios fisioldégicos Lépore, (1999) cita que existe uma melhora
do equilibrio e até de seu desenvolvimento motor, proporcionando a pessoa com

deficiéncia mais seguranga em sua execugao nos movimentos.
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Outros beneficios com relagdo as atividades ao ar livre, € a melhora no
sono, as dores no corpo, melhora no humor, no estresse e depresséo.

Em relacdo a locomocao, a pessoa com deficiéncia, ganha certa agilidade
em seu manejo, inclusive da cadeira de rodas, quanto ao equilibrio dinamico, forca
muscular, estatico, coordenagdo motora, resisténcia fisica e varias outras, etc.
portanto este favorecimento de toda sua readaptacdo ou seja sua adaptacao fisica
em geral. Como beneficio psicolégico pode-se observar varios tipos de ganhos dos
mais variados, integracdo social, auto-estima, entre outros. (Alencar, 1986; Souza,
1994; Give it a GO, 2001).

A escolha muitas das vezes de certa atividade fisica depende muito das
oportunidades que sao oferecidas as pessoas com deficiéncia, alguns implicativos
para tal pratica sdo as suas condicdo econdmica, locomocédo, estimulo e ajuda
familiar, profissionais capacitados e acessibilidade aos locais destinados as
atividades fisicas.

2.1.2 Tipos de atividade fisica para Deficientes na s ATI's

Os equipamentos para pessoas com deficiéncia, além de permitirem a
realizacdo de atividades fisicas e de lazer, promovem a inclusédo, integracdo e
socializagdo destas pessoas com o0s demais publicos da academia ao ar livre.
Segundo Lucas (2010). Os equipamentos para as atividades fisicas para pessoas
com deficiéncia, devem ser adaptados nas mais diversas modalidades de exercicios,
um exemplo € a barra giratéria, rodas de ombro, maquina de puxada alta, bicicleta
de méo, supino vertical, biceps, estes sao todos para cadeirantes.

Para os idosos ja se tem atividades montadas com simuladores de escada e
caminhadas, e também outros aparelhos como o de movimentar braco, ombro,
quadril e pernas. Egles (1997), afirma que para melhor orientacio para os idosos e
também para as pessoas com qualquer tipo de deficiéncia, a academia ao ar livre
deve contar com professores da area de educacao fisica.

Os equipamentos usados nas academias ao ar livre sdo supino, abdominal,
biceps, remada sentado, triceps, twist, giro de punho, bicicleta de méo, jogo de
barras paralelas e jogo de barra fixa. Todos devem ter plataforma para cadeirantes,
e 0 uso de Braille. (BRASIL, 2003).
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A diversidade cultural de Epitacio, além de podermos contemplar as belezas
naturais, pode praticar basquete, skate, patins, musculagéo, ciclismo, caminhada
além da interacdo familiar que o local propicia, portanto nada melhor que oferecer
esse beneficio aos deficientes fisicos.

Como muitos ja sabem, toda pratica de atividades fisicas tem sua grande
importancia, uma delas é com relacdo a saude e o bem estar, assim também € para
todas as pessoas portadoras de deficiéncia. Para todas as pessoas com deficiéncias
devem ser feitas de maneiras diferentes, sendo o inicio mais devagar, primeiro
comecar com sessdes de 10 minutos no dia a dia com intervalos, ou fazer apenas
uma sesséo no dia com 30 minutos. (LUCAS, 2010).

Lucas (2010) diz que a pratica de atividade fisica sendo feita por pessoas
com deficiéncias, |hes proporciona, desde estimular sua independéncia ou mesmo
sua autonomia, melhorando assim sua socializacdo com outras pessoas, sua
valorizacéo e auto-estima, sem falar na melhoria de suas fungfes funcionais, que &
desde o aparelho circulatério, digestivo, respiratério e varios outros. Mesmo as
pessoas com deficiéncia que precisam de auxilio em suas realizacbes quanto aos
exercicios, deve ter em mente de que ele é o grande responsavel por cuidar de seu
corpo. Independente da atividade que escolher, € essencial que se faca sempre algo

gue goste e que de prazer em sua realizagao.

2.2 ACESSIBILIDADE

Ao longo da histéria da humanidade, em diferentes contextos sociais, as
pessoas com deficiéncia, como sdo assim denominados atualmente, conquistaram
direitos e fizeram com que muitos deles fossem respeitados, mas ainda muitas
diferencas existem, e ainda permanecem como heranca de pensamentos e
comportamentos ultrapassados, estando esses listados de forma intima a falta de
acessibilidade.

A acessibilidade é garantir e assegurar que todas as pessoas com
deficiéncia tenham acesso aos lugares, em igualdade nas suas oportunidades com
todos demais, tanto no transporte, meio fisico, a todas as informacgbes e
comunicacdes, inclusive com relacdo a todos os sistemas e tecnologias de

informacéo e comunicacao.
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Com relac@o ao acesso melhor para as pessoas com deficiéncias, primeiro é
preciso que haja simbolos de acesso, pois ja seria um meio de ver as condicfes
desta acessibilidade, sendo ja prevista na lei 7.405/85, para que seja dada ampla
visibilidade, sendo feita pelo poder publico. E na assimilacdo ou indicacdo de local
ou mesmo do servico onde a mesma esteja, deve haver o simbolo de surdez, para
habilitar o uso todas pessoas com deficiéncia auditiva, que também esta prevista ja
na lei 8.160/91. E no simbolo de deficiéncia visual, € usado para que possam
identificar assimilar e até mesmo de saber o local onde estd e até do servico,
devendo ser obrigatério para o uso de toda pessoa com deficiéncia visual.

O direito a acessibilidade inclui tudo que fazemos no nosso dia a dia, em
todas nossas acbes como utilizar de equipamentos urbanos, transporte e outros
meios de comunicacdo e os de informacdes, espaco, construcdes, devendo ter o
atendimento especial que é o prioritario em 6rgaos publicos, um dos exemplos é o
transporte coletivo.

E um direito sendo fundamental o de acessibilidade, todos tém o direito de ir
e vir em geral, serve para todos, idosos, criangas, gestantes, obesos, pessoas com
mobilidade reduzida temporéaria e assim por diante, etc.

Em todos os espacos publicos como vias em gerais, deve haver
rebaixamento de calgadas, o piso antiderrapante, sem nenhum degrau, regular e
continuo, e sua direcado deve ser ao meio fio e ndo superior ao mesmo. A calcada
tem que ser acessivel livre para todos que necessitam da cadeira de rodas, devendo
ter 1,2 m e 1,5, para circular com tranquilidade, devendo ser afastado de qualquer
obstaculo que os prejudique de ter este acesso.

Nos sanitarios em gerais deve ser acessivel, este por sua vez a porta de
acesso deve ser de 80 cm de largura no minimo em todos os lugares. O assento
deve de ser com altura maxima de 46 cm do piso, devendo ter barras de ajuda para
apoiar com 3 cm até 4 de diametro, e tendo altura de 77 cm do piso. Devendo ja ser
obrigatério em todos os departamentos para dar acessibilidade a todos. Assim
também como a garantia de acessibilidade no transporte coletivo, aos meios de
informacdes e comunicagdes, alfabeto libras, Braille, telefones publicos adaptados,

tecnologias de apoio para amenizar suas limitagcoes, e assim por diante.

Novos conhecimentos surgem, trazendo conceitos numa Vvisdo mais
dindmica e humanistica, ou seja, antes de ser Portador de Necessidade
Especial diferente, € uma pessoa, com direitos e deveres iguais aos demais
seres humanos, precisando que lhes sejam, oferecidas, as mesmas
condi¢cBes de vida. (PEREIRA, 1980, p. 1).



20

Nem sempre as pessoas com deficiéncia foram consideradas iguais perante
a sociedade e a lei, como portadores de direitos e deveres. No decorrer da historia
da educacéo especial, mas levando-se em consideracdo que a humanidade herda
costumes, tradicdes e valores de seus antepassados as conquistas atuais tardaram
a acontecer.

As mudancas foram positivas e benéficas de todos os pontos de vista.
Talvez a maior evolucéo tenha sido no ambito cultural e educacional do povo, pois
se deparou com mudancas legais que aconteceram em virtude da evolucdo e
necessidades de todo um povo.

Em uma sociedade o padrdo de normalidade e as regras impostas por ela
fazem com que as diferencas sejam discriminadas pela maioria que a integra, porém
com o passar dos tempos isto foi diminuido e hoje se procura extirpar qualquer tipo
de preconceito ou discriminagdo ainda existente. Uma forma de respeitar as
diferencas seria permitir o acesso a todas as pessoas aos locais publicos
independente da atividade desenvolvida nos mesmos.

Tem-se segundo Fonseca (1995, p. 07) que:

Em muitos aspectos, a problematica da deficiéncia reflete a maturidade
humana e cultural de uma comunidade. Ha implicitamente uma relatividade
cultural, que esta na base do julgamento que distingue entre deficientes e
ndo deficientes. Essa relatividade obscura, ténue, sutil e confusa, procura
de alguma forma, afastar ou excluir os indesejaveis, cuja presenca ofende,
perturba e ameaca a ordem social.

Perante a sociedade, o individuo que néo gera lucro, ndo traz beneficios
matérias a sociedade, € considerado um atraso, um problema, sendo assim, 0s
deficientes se tornam um prejuizo, pois 0s mesmos por muito tempo, foram
considerados um ser sem utilidade, com isso se torna mais comodo deixa-los de
lado, sem se preocupar com seus direitos.

Os deficientes por muito tempo foram considerados um obstaculo ao
desenvolvimento humano, por fazer parte deste, apenas seres capazes e pensantes,
por isso era excluido, pela facilidade e comodidade em manté-los longe de qualquer
tipo de convivéncia social, ndo acarretando também em custos para educa-los e
sociabiliza-los. (FONSECA, 1995).

Um fato que vem ocorrendo e se efetivando desde a década de 1950 é a
inclusdo deles aos programas de educacdo, bem como modificando a postura,
atitude e posicionamento de toda a sociedade com relacdo a eles e suas

necessidades essenciais para se desenvolverem e se sociabilizarem.
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A primeira Constituicdo Federal brasileira, promulgada no inicio do século
XIX (1824), foi o primeiro documento oficial a manifestar o interesse do Pais pela
educacado de todos os cidadédos ao estabelecer a gratuidade da instrucdo primaria.
Entretanto, ela ndo explicitou de quem seria a responsabilidade pelo sistema e pelo
processo educacional, eximindo o poder publico desse compromisso. O texto
constitucional que aparentemente se comprometia com os brasileiros, na verdade se
referia somente a uma pequena minoria, representada pela elite sociopolitica no
Pais.

Com relacdo ao tema deficiéncia fisica, veio se tornar mais explicitos a partir
de 1961. Nos anos 1970, paradigma da institucionalizagdo vigente no Pais desde o
periodo imperial, comecou a dividir espaco com um novo conjunto de ideias, onde
passou a assumir o principio da normalizacdo como critério norteador da avaliacao
social, e o paradigma de servicos como modelo de atencdo a pessoa com
deficiéncia, na area educacional.

Niess, (2003) cita que os direitos apos a década de 1970 foram se
modificando, porém durante a década de 1980 poucas mudancas ocorreram.
Somente a partir da década de 1990 com o advento da Conferencia Mundial de
Educacdo para Todos, ocorrida em Jomitien (Tailandia) declarou os direitos das
pessoas com deficiéncia por meio da Declaragcdo de Salamanca que se deu em
1994.

A Constituicdo Federal de 1988 em seu artigo 5° assegura a todos, direitos
essenciais do ser humano, com a seguinte redacdo: “Todos s&o iguais
perante a lei, sem distincdo de qualquer natureza, garantindo-se aos
brasileiros e aos estrangeiros residentes no Pais a inviolabilidade do direito
a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca e a propriedade”.
Especificamente em seu Titulo VIII no capitulo que fala sobre os direitos dos
deficientes em seu artigo 208 dispde que: “O dever do Estado com a Educacéo sera
efetivado mediante a garantia de atendimento educacional especializado a pessoas
especiais, preferencialmente na rede regular de ensino”.
Mais especificamente, em seu artigo 227, 8 1° e 2° fala das obrigacdes
diretas do Estado, da seguinte forma:
8 1° inciso Il - Criagcdo de programas de prevencdo e atendimento
especializado para os portadores de deficiéncia fisica, sensorial ou mental, bem

como de integracdo social do adolescente portador de deficiéncia, mediante o
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treinamento para o trabalho e a convivéncia, e a facilitacdo do acesso aos bens e
servicos coletivos, com a eliminagéo de preconceitos e obstaculos arquiteténicos.

§ 2.° - A lei dispora sobre normas de constru¢cdo dos logradouros e dos
edificios de uso publico e de fabricacéo de veiculos de transporte coletivo, a fim de
garantir acesso adequado as pessoas portadoras de deficiéncia.

Os direitos fundamentais foram garantidos pela Constituicdo Federal de
1988, e, em 1996 com a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB n.
9.394/96) ampliados no que se refere a educacao.

Os direitos dos deficientes ficam evidentes quando se trata de Leis que
garantam a estes o direito a um atendimento especial e acessibilidade em todos os
sentidos. Muito embora esteja tudo redigido n&o significa que esteja tudo
funcionando perfeitamente, pois, muitos dos direitos garantidos ndo se efetivam de
fato.

No Brasil, a Constituicdo de 1988, assim como a LDB 9.394/96 (Lei de
Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional) destacam a importancia e urgéncia de
promover-se a inclusao educacional como elemento formador da nacionalidade.

Os sistemas educacionais federais, estaduais e municipais, assim como a
rede privada de escolas tém colocado esforcos no sentido de operacionalizar os
dispositivos legais que exigem ou amparam iniciativas no caminho da incluséo
escolar.

O Decreto n°® 3.298/89 regulamenta a Lei n° 7.853/89, que dispde sobre a
Politica Nacional para integracdo da Pessoa portadora de deficiéncia, consolidando
as normas de protecdo e da outras providencias. A portaria do MEC n° 6679/99,
dispbe sobre os requisitos de acessibilidade a pessoas, portadoras de deficiéncia
para instruir processos de autorizacdo e de reconhecimento dos cursos e de
reconhecimento dos cursos e de credenciamento das instituigdes.

Na Lei n°. 8.069/90, do Estatuto da Criangca e do Adolescente, prevé que a
crianca e o0 adolescente portadores de deficiéncias receberdo atendimento
especializado. No Artigo 59, prevé que os sistemas de ensino assegurardo aos
educandos curriculos métodos e técnicas recursos educativos e-organizagado
especificos para atender as necessidades especiais.

Na Lei n°.: 10.098/2000, estabelece normas gerais e critérios basicos para
promocdo da acessibilidade das pessoas portadoras de deficiéncia ou com

mobilidade reduzida e d& outras providéncias.
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Fica regulamentada nos artigos de numero 182 e 183 da constituicdo a lei
10.2571/2001, o estabelecimento de todas suas diretrizes gerais dentro da politica
urbana e de outras providéncias. E uma lei que veio para dar seguranca e bem estar
a todos os cidadaos e equilibrio.

Acesso aos niveis mais elevados de ensino, da pesquisa e da criacao:
artistica segundo a capacidade de cada um. 82 - dispde da constru¢do de prédios e
transporte escolar, para os portadores de necessidades especiais. 10.172/01,
aprova o Plano de Educacéo Especial e estabelece 27 objetivos e metas para os
alunos portadores de necessidades especiais.

Os sistemas de ensino deverdo assegurar a matricula e a permanéncia de
todos os alunos, independente de suas deficiéncias ou necessidades educacionais
especiais, organizando-se para oferecer, além de escolarizacdo, o atendimento
educacional especializado aos alunos que dele necessitarem. Esses direitos estao
previstos na constituicao federal e o decreto n° 5. 296/2004 estabelece normas para
a promocdo de acessibilidade dos alunos com deficiéncia facilitando sua
independéncia no ambiente escolar.

No planejamento quanto a mobilidade urbana, que ficou estabelecida nos
artigos do 1° ao 3° da lei 12.587/2012, que veio para assegurar todo acesso de
acessibilidade, na concepcdo de todo esse planejamento que é de redes dotadas
dando modalidade de transporte que deverdo ser organizadas, mais coordenadas
para integrar todos, trazendo também servicos de infraestrutura para o
deslocamento de todas as pessoas dentro de seu espaco.

Em 2015, ficou instituida a lei Brasileira de inclusdo da pessoa com
deficiéncia. No estatuto da pessoa com deficiéncia sob a lei 13.146/2015, para dar
acessibilidade dando possibilidade e maior condicdo no alcance de toda utilizacéo
de servigcos, dando seguranca e autonomia a todas as pessoas portadores de
deficiéncia, para adquirirem suas informagBes e comunicacdes, mobiliarios,
equipamentos urbanos, transporte, e seus sistemas e tecnologias de alcance, sem
falar na benfeitoria de outros servicos como abertos ao publico ou privado e do
coletivo em todas as zonas, desde rural e urbana. Veio para garantir toda sua
mobilidade reduzida.

Normas Brasileiras de Acessibilidade - ABNT. NBR 9050/2004

A ABNT — é uma das normas que veio para regulamentar todas as normas

de acessibilidade. Para se ter acessibilidade a todos mobilidrios, espacos e
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equipamentos urbanos e as edificagbes, foi pela norma 9050. Para os elevadores de
passageiros e dos transportes para pessoas com deficiéncia, pela norma 13994.

E na norma 14020 para dar acessibilidade a todas as pessoas portadoras de
deficiéncia, como o caso do trem de longo percurso. E na norma 14021 é do trem
urbano e do metropolitano. E a acessibilidade aos deficientes em 06nibus e do
trolebus em seu atendimento intermunicipal e urbano as normas 14022. Ja o
transporte aéreo comercial a norma 14273.

Nos veiculos automotores em seu requisito de dirigibilidade fica a norma de
14970-1, e a 14970-2 nos automotores diretrizes para avalia¢do clinica de condutor,
e a acessibilidade em veiculos automotores na avaliacdo da dirigibilidade do
condutor ao veiculo apropriado automotor a norma de 14970-3.

Segundo as normas brasileiras de acessibilidade o acesso em caixa no seu
auto-atendimento bancario, é de niumero 15250 que ficou estabelecido. Ao acesso
na comunicacdo de televisdo norma 15290. O acesso ao transporte rodoviario a
acessibilidade fica nas normas 15320:2005. E ao acesso em todos os veiculos que
sao de caracteristicas coletivas de passageiro urbano as normas de 14022:2006. E
no 15450:2006 acessibilidade no sistema de transporte aquaviario. E no transporte
de fabricac&o de veiculos, em todas as caracteristicas desde coletivo de passageiros
e do urbano para transporte é sob a norma de 15570 e da responsabilidade social

gue € o sistema de gestao requisitos ficou sob a norma de niumero 16001.

2.3 PESSOAS COM DEFICIENCIAS

De acordo com o DECRETO N° 3.298, DE 20 DE DEZEMBRO: (BRASIL,

1999).

Deficiéncia fisica: Uma pessoa é considerada deficiente fisica segundo a
legislacdo brasileira quando a alteracdo completa ou parcial de um ou mais
segmentos do corpo humano, acarretando o comprometimento da funcao fisica,
apresentando-se sob a forma de paraplegia, paraparesia, monoplegia, monoparesia,
tetraplegia, tetraparesia, triplegia, triparesia, hemiplegia, hemiparesia, ostomia,
amputacdo ou auséncia de membro, paralisia cerebral, nanismo, membros com
deformidade congénita ou adquirida, exceto as deformidades estéticas e as que néo

produzam dificuldades para o desempenho de funcgdes.
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Deficiéencia auditiva — Segundo a legislacdo brasileira, deficiéncia
auditiva € uma perda bilateral, parcial ou total, de quarenta e um decibéis (dB) ou
mais, aferida por audiograma nas frequéncias de 500HZ, 1.000HZ, 2.000Hz e
3.000Hz.

Deficiéncia visual — E considerado deficiéncia visual quando a um nivel
de cegueira, na qual a acuidade visual é igual ou menor que 0,05 no melhor olho,
com a melhor correcéo Optica; a baixa visdo, que significa acuidade visual entre 0,3
e 0,05 no melhor olho, com a melhor correcdo Optica; 0s casos nos quais a
somatoria da medida do campo visual em ambos os olhos for igual ou menor que
60°; ou a ocorréncia simultanea de quaisquer das condi¢Ges anteriores.

Deficiéncia mental — esta geralmente associada a esse tipo de paralisia. Os
reflexos s@o hiperativos e os musculos contraidos ficam rigidos e ndo se alongam.
Os sintomas podem afetar um brago ou uma perna, um lado do corpo, as duas
pernas ou os dois bracos, ou todos os membros.

Deficiéncia Visual : O simples fato de um individuo usar 6culos ou lentes de
contado, ndo o caracteriza como deficiente visual, pois com a utlizacdo dos
mesmos, o individuo pode ter uma correcdo Optica, possibilitando-o a visédo ideal.
Sendo considerada a perda total ou parcial da visdo, e que necessita que todo
portador, tenha recursos especificos, método Braille, bengala e outros, etc. O termo
deficiente visual gera polémica, pois 0 mesmo individuo pode ser classificado como:
sendo, deficiente visual, pessoa com baixa visdo, visdo subnormal, é esses alguns
dos termos utilizados na literatura. (Mosquera, 2000).

Segundo Eichstaedt Kalakian (1987) um individuo que tem deficiéncia visual
leva desvantagem perante a sociedade, pois 0 mesmo nao consegue viver da
maneira que deseja exemplo disso, sdo pessoas que gostariam de praticar
normalmente, volei e ténis de campo, sao limitadas e levam desvantagens por causa
da sua deficiéncia, pois as modalidades citadas ndo se encontram adaptadas as sua
deficiéncia.

Mosquera, (2000), cita que para que seja feita uma avaliacdo correta sobre a
deficiéncia visual, € necessario um conjunto de profissionais da saude, sendo eles
ortopedista, no que se refere as fungdes visuais e, oftalmologista em relacdo as
alteracdes anatdbmicas e estruturais.

Para Jose Kara, (1999) o campo visual monocular (apenas um lado) se

estende a aproximadamente a 100° lateralmente, contando também com 60°
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superiormente, 60° medialmente e 75° inferiormente. Vale ressaltar que alteracdes
campimétricas podem levar a hermianopsias e escotomas, podendo chegar a perca
visual central ou periférica.

Para CONR, KOENIG, (1996) pessoa com baixa visdo, é o individuo que
encontra dificuldades para realizar tarefas visuais, porém, pode aprimorar seu
campo de visdo com o uso de lentes ou Oculos, ou mesmo com mudancas
ambientais.

Uma pessoa é considerada cega, quando a percepcdo de luz, auxilia em
seus movimentos, € insuficiente para o reconhecimento de objetos, pessoas e
lugares, e utilizando o sistema Braille em seu processo de ensino, segundo
(BARRAGA, 1985).

Deficiéncia auditiva: Segundo Winnick (2004, p.195) O vocabuléario surdez
é utilizado quando o a uma perca auditiva em que o sujeito fica incapacitado para
compreender as informag¢des auditivas, com ou sem o0 uso de um aparelho auditivo.

Na visdo WINNICK, (2004), a surdez fica definida como uma perca auditiva
na qual o individuo se torna incapaz de processar a linguagem por meio da audicao,
sendo ela com ou sem uso de aparelho auditivo.

Deficiéncia fisica: A deficiéncia fisica define-se por alteracées musculares,
0sseas, articulares e que limitam uma pessoa na sua capacidade de locomocao,
articulacdo e postura, tendo como consequéncia a reducdo da forca e da
movimentacao.

Deficiéncia Intelectual: O termo deficiéncia intelectual vem sofrendo
constante reformulacdo, no sentindo de denominar um nome mais condizente com
esta alteracdo no desenvolvimento humano, entre tanto, ate nos dias atuais néo
houve consenso sobre o termo a ser utilizado (AAMR, 2006).

AAMR (2006) aponta que:

Nunca havera uma definicdo sem falhas do retardo mental, nem havera
acordo universal sobre qualquer definicdo dada. As definicbes, por mais
sofisticadas que sejam, ndo conseguem ser isentas de alguma
arbritariedade; no entanto, toda definicdo de retardo mental tem um impacto
importante nas vidas de muitos individuos (...) por isso é fundamental
contemplar isso seriamente (AAMR, 2006, p. 46).

Mostra que mesmo com as mudangas ocorridas nos ultimos anos nos, o

termo retardo mental, sempre causa polemica, pois o individuo que é chamado de
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retardado sente-se desprezado, deixando-o em um papel inferior a sociedade,

causando um preconceito ainda maior com o cidaddo com deficiéncia.

Deficiéncia intelectual € caracterizada por limitagdes significativas no
funcionamento intelectual e no comportamento adaptativo, como expresso
nas habilidades praticas, sociais e conceituais, originando-se antes dos
dezoito anos (AAMR, 2006, p.47).

Para diagnosticar a deficiéncia intelectual existem trés principais critérios
(AAMR, 2006).

(a) limitacdes significativas no funcionamento intelectual;

(b) limitacdes significativas no comportamento adaptativo;

(c) manifesta durante o periodo de desenvolvimento, portanto, na infancia ou
adolescéncia.

A pessoa com deficiéncia intelectual apresenta limitagcbes nas funcbes
cognitivas, comprometimento no desempenho motor e dificuldade em interagir com o

meio em que vivem, suas etapas de desenvolvimento possuem um ritmo mais lento.
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3. MATERIAIS E METODOS

3.1 TIPO DO ESTUDO

Foi realizada uma pesquisa qualitativa de carater descritivo, segundo Demo
(2009) a analise qualitativa deve seguir trés passos para sua concretizacao, primeiro
contextualizacdo socio-histérica do tema, em seguida andlise formal e por ultimo

interpretacéo dos dados.

A pesquisa qualitativa costuma ser direcionada, ao longo de seu
desenvolvimento; além disso, ndo busca enumerar ou medir eventos e,
geralmente, ndo emprega instrumental estatistico para analise dos dados;
seu foco de interesse é amplo e parte de uma perspectiva diferenciada da
adotada pelos métodos qualitativos. Dela faz parte a obtencdo de dados
descritivos mediante contato direto e interativo do pesquisador com a
situacao objeto de estudo. Nas pesquisas qualitativas, é frequente que o
pesquisador procure entender os fendbmenos, segundo a perspectiva dos
participantes da situacdo estudada e, a partir, dai situe sua interpretacéo
dos fendbmenos estudados (NEVES, 1996; p.1).

Neste tipo de pesquisa o ambiente é a fonte direta dos dados e o
pesquisador seu principal instrumento de coleta, para tanto esta pesquisa
caracteriza-se também como uma pesquisa de campo, onde o pesquisador teve o
contato direto com as situacfes investigadas na busca por atingir os objetivos da
pesquisa. Segundo Lakatos e Marconi (2011) a pesquisa descritiva se caracteriza
por descrever o objeto de estudo como ele é, ela descreve, registra, analisa e

interpreta os fendmenos atuais expondo seu funcionamento no momento.

3.2 INSTRUMENTOS DE MEDIDA

Através de observacdo das estruturas, anotacbes das medidas

arquitetbnicas e também por meio de fotografia das condi¢cdes das ATI’s.

3.3 PROCEDIMENTOS DE COLETA DOS DADOS

As coletas de dados serao realizadas através de visitas aos espacos que se

encontram as ATI’s.
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Levantamentos das informacdes foram realizados de forma, sistematizada,
semanalmente durante o més de novembro respeitando as ordens estabelecidas no
mapeamento abaixo.

Observamos as disposi¢des das ATI’'s e dos equipamentos que a compdem.

Foram medidos os equipamentos, verificando se estdo adequados para
atender a todas as pessoas com deficiéncia. Verificamos se as medidas das
estruturas arquitetonicas estdo de acordo com a ABNT. E por fim, fotografamos os
equipamentos e estruturas.

Como critério de exclusdo nao foram avaliadas as ATI's dos distritos de
Alto Pord, Jacutinga, Zona Rural e Santa Barbara, fazendo parte da amostra apenas

as ATlI's do perimetro urbano de Ivaiporéd — PR.

FIGURA 01: Mapeamento das ATI's fornecido pela Prefeitura do Municipio.
(ANEXO 01 - Figura ampliada)
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3.4 ANALISE DOS DADOS

Os dados foram analisados de acordo com as informacdes coletadas atraves
de fotografias, visitas e medidas levantadas nas ATI’s do Municipio de Ivaipora —

Parana, e confrontados com a legislacao vigente de acessibilidade.



4. APRESENTACAO DOS RESULTADOS

Os resultados serdo apresentados de acordo com as variaveis analisadas:
Rampas de aceso, se os aparelhos tém leitura em braile para o deficiente visual,

verificar a altura dos aparelhos, verificar a localizacdo da praca sendo observado o

arborizacao e ambiente em geral e por fim, disposi¢ao dos aparelhos.

Serao
irregularidades perante a legislacdo, e 2 para os itens que estiverem adequados

para o deficiente.

identificados com o numero 1 os

QUADRO 01: Identificacdo das ATI's

N° IDENTIFICACAO DAS ATI's

1 A.T.l — Praca Mandaguari

2 A.T.I — Praca Marechal Cordeiro de Faria

3 A.T.l — Prefeitura

4 A.T.I — Campo do Araca Luiz XV

5 A.T.I — Praca Waldomiro Bleis Guergolet- Vila Nova Pora
6 A.T.I — Lago Jardim Botanico

7 A.T.I — Lago Jardim Botanico

8 A.T.l — Praca Olimpio Mouréo Filho — Espirito Santo
9 A.T.l — Canteiro Central em frente a APAE

10 A.T.I — Lago na Vila de Furnas

11 A.T.l — Lago Carlos Gomes

12 A.T.I —Lago D. Pedro Il

itens que estiverem com
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4.1 RAMPAS DE ACESSO

1,8
1,6
1,4
1,2

0,8
0,6
0,4
0,2

m RAMPA

ATI 1 ATI 2 ATI 3 ATI 4 ATI5 ATI 6 ATI 7 ATI 8 ATI9 ATI ATl ATI
10 11 12

GRAFICO 1- Condi¢des das rampas das Ati's

Norma: Segundo a ABNT, a rampa de acesso devera ter as seguintes

medidas: inclinacdo transversal < 2%, largura entre 1,20 metros — 1,50 metros

recomendado.

Estrutura adequada encontrada: Foram encontradas as seguinte A.T.I dentro

das normas: numeros 1, 3, 5, 9 10, 11 e 12 (fotos anexo 3).

Estrutura inadequada encontrada: Verificamos inadequacdes nas A.T.I

nameros 2, 4, 6, 7. (fotos anexo 2)




FIGURA 03: Foto ilustrativa da A.T.| nimero 8 — Adequada
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4.2 LEITURA EM BRAILE

0,8 A

0,6 -

M BRAILLE

0,2 A

O T T T T T T T T T T T 1
ATI1 ATI 2 ATI 3 ATI 4 ATI5 ATI6 ATI7 ATI8 ATI9 ATI ATl ATI
10 11 12

GRAFICO 2- CondigOes das leituras em Braille das Ati's

Norma: Segundo as normas da ABNT, as informacdes em Braille n&o
dispensam a sinalizacao visual com caracteres ou figuras em relevo, exceto quando
se tratar de folheto informativo. As informacgdes em braile devem estar posicionadas
abaixo dos caracteres ou figuras em relevo.

Estrutura adequada encontrada: N&o tivemos nenhuma A.T.| acessivel para
o deficiente visual ou cego.

Estrutura inadequada encontrada: Todas as A.T.I estdo de forma
inadequada para o deficiente visual ou cego.

FIGURA 4: Foto ilustrativa A.T.I numero 12 — Inadequada
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FIGURA 5: Foto retirada da internet, APE adequada

4.3 ALTURA DOS APARELHOS

1,8 -
1,6 -
1,4 -
1,2

14 m ALTURA
0,8 - APARELHOS

0,6 -
0,4 -

0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
ATI 1 ATI 2 ATI 3 ATI 4 ATI5 ATI 6 ATI 7 ATI8 ATI9 ATI ATI ATI
10 11 12

GRAFICO 3 - Condices das alturas dos aparelhos das Ati’s

Necessidade encontrada: Os aparelhos necessitam de adaptagbes que
permitam a utilizacdo de pessoas em qualquer plano de altura.
Estrutura adequada encontrada: Apenas uma A.T.l estava adequada para do

deficiente fisico, sendo ela a numero 1 (fotos anexo 3).
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Estrutura inadequada encontrada: Encontramos uma estrutura inadequada
nas A.T.I nimeros: 2, 3, 4,5,6,7,8,9, 10, 11 e 12. (fotos anexo 2)

FIGURA 7: Foto ilustrativa da A.T.I numero 9 adequada
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4.4 LOCALIZACAO: ARBORIZAGCAO E AMBIENTE GERAL

1,4 -

1,2 -

1 - B LOCALIZACAO E
0,8 - ARBORIZACAO

0,2

0 T T T T T T T T T T T 1
ATl ATl ATI ATI ATI ATl ATl ATl ATl ATl ATl ATI
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

GRAFICO 4 - Condic¢des das localizacéo e arborizagédo das Ati's

Necessidade encontrada: Varias ATls estdo localizadas em ambientes que
ndo permitem sua utilizacdo em alguns periodos do dia dada a falta de arborizacéo.

Estrutura adequada encontrada: Foram encontrados estruturas adequadas
nas seguintes A.T.l : numero 9 (fotos anexo 3)

Estrutura inadequada encontrada: As seguinte A.T.l numero 1, 2, 3, 4, 5, 6,

7, 8,10, 11 e 12 apresentaram estruturas inadequadas. (fotos anexo 2 )

Y : e

FIGURA 8: Foto ilustrativa da A.T.I numero 9 — Adequada



FIGURA 9: Foto ilustrativa da A.T.I numero 4 inadequada

4.5 DISPOSICAO DOS APARELHOS
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1,6 A
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m DISPOSICAO
APARELHOS

GRAFICO 5 - Condic6es das disposicdo dos aparelhos das Ati's

Norma: De acordo com a ABNT o0 espago necessario para a passagem de

uma cadeira de rodas é de 1,50 metros
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Necessidade encontrada: A disposicdo dos aparelhos permitem transitar de
gualquer forma por meio dos mesmos porém, a estrutura de piso esta inadequada
para pessoas com dificuldade de mobilidade ou que fazem uso de cadeira de rodas.

Estrutura adequada encontrada: Se encaixam nesse item as seguintes A.T.|
namero: 2, 3,4,5,6,7, 8,9, 10, 11 e 12 (fotos anexo 3).

Estrutura inadequada encontrada: Verificamos que as seguintes A.T.I

apresentam estrutura inadequadas: numero 1. (fotos anexo 2 )

W

FIGURA 10: Foto ilustrativa A.T.I numero 3 — Adequada

FIGURA 11: Foto ilustrativa A.T.I numero 1 — Inadequada
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5. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

O presente estudo teve como finalidade expor as reais condi¢cdes das ATI's
de Ivaipord — PR, apontando supostas falhas e exaltando os pontos que estdo de
acordo com a legislagdo. Foram realizadas visitas as 12 ATI's do municipio,
descartando as mesmas das zonas rurais e distritos. Foram analisados alguns itens
das ATI's, sendo eles: rampas de acesso, leitura em braile, altura dos aparelhos,
localizac&o e arborizacéo e por fim disponibilidade dos aparelhos.

Embora as ATI's (ACADEMIA PARA TERCEIRA IDADE) sejam direcionadas
aos idosos vale ressaltar que temos idosos com todos os tipos de deficiéncia, ou até
mesmo com mobilidade reduzida, pois bem, sendo assim as ATI’s devem estar
adequadas as leis que asseguram os direitos dos mesmos.

Foi verificado que no item, 4.1 - rampa de acesso, algumas ATIl's néo
seguiam as normas da ABNT, que indica uma inclinacdo transversal de< 2%, e
largura entre 1,20 metros a 1,50 sao elas as ATI's 2,4,6 e 7, por contra partida
percebemos que a maioria das ATI's estdo acessiveis aos deficientes fisicos
(cadeirantes) pois as de numero 1,3, 5,8,9,10,11 e 12 estédo dentro das normas, com
isso facilitando e proporcionando ao cadeirantes acesso as academias do municipio.
Podemos notar uma diferencga relativa nos resultados, quando comparado ao estudo
de CARNEIRO et al. (2012) onde todos espacos verificados estavam acessiveis 0
que colabora para que o deficiente possa buscar de forma independente uma
atividade fisica que Ihe proporcione qualidade de vida e inclusdo social.

No item 4.2 — leitura em braile, ndo foi encontrada nenhuma ATI's que
disponibiliza acesso ao deficiente visual ou cego, mesmo sendo norma da ABNT,
essa determinacdo ndo vem sendo cumprida assim como o encontrado no estudo de
MONTEIRO (2012) que ao entrevistar pessoas com deficiéncia visual e cegos
constatou suas totais insatisfacdes quanto a falta de informag¢des em braile nos
locais publicos de Florianépolis. Podemos notar que no estudo de ALMEIDA etal
(2012) os ambientes de lazer da Orla de Atalaia, ndo foram encontrados nenhuma
desiguinacdo ao deficiente visual ou cego, sendo que a ABNT impde que seja
instalado a leitura em braile ou texto em relevo, em uma altura de 0,90 m e 1,10 m.

No item 4.3 — altura dos aparelhos: podemos observar que apenas uma das
ATI’s esta adequada para o uso de pessoas em qualquer plano, sendo ela a numero

1, as demais ATI’s, os aparelhos se encontram indisponiveis para que um deficiente
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em cadeiras de rodas ou pessoas de baixa estatura fagam uso. Como visto no
estudo de ALMEIDA et al (2012) a maioria dos ambientes verificados estdo dentro
das normas da ABNT, quando se trata de rampa de acessibilidade, o que
percebemos é que em ambos os estudos, os aparelhos dispostos nos locais, ndo
sdo adequados para pessoas com ou sem deficiéncia em diversos planos de altura,
sendo eles muito altos, ou de dificil acesso ao mesmo.

Os ambientes devem estar totalmente adequados para as pessoas com
deficiéncia, pois o ser humano que pratica esporte ou atividade fisica tende a ter
uma melhor qualidade de vida.

Vale ressaltar que a pratica da atividade fisica € um meio de inclusédo social,
incentivando o individuo a estar em contado com experiéncias novas, pessoas
diferentes, auxiliando e trazendo beneficios a sua saude mental e fisica.

No item 4.4 — localizacdo e arborizacdo, percebemos que apenas duas ATI’s
encontram-se em lugares bem arborizados, possibilitando que seus praticantes as
frequentes a qualquer hora do dia, pois a influéncia do sol diretamente na pele, pode
causar alguns males ao corpo humano, como citado no artigo de Bakos et al. (2006)
gue relacionaram queimaduras e habitos solares em um grupo de atletas brasileiros
no qual, mostra casos de atletas de varias modalidades, que realizardo atividades
em ambientes abertos, e tiveram grandes complica¢cdes devido a insolagéo. Outro
fator limitante € que devido a reducdo da mobilidade causada por alguma deficiéncia
faz com que o individuo demore mais para se locomover 0 que o coloca em risco por
mais tempo.

No item 4.5 — disposicdo dos aparelhos: apenas uma ATI ndo estava de
acordo com as necessidades das pessoas com deficiéncia, pois os aparelhos nela
encontrados estdo dispostos na grama, impossibilitando qualquer forma de utilizacéo
dos mesmos, cadeirantes, pessoas cegas ou com dificuldades motoras ndo podem
se aventurar a transitar entre eles pois o piso é acidentado. Ao ser comparado as
condicbes encontradas com a ABNT, que sugere um espaco de 1,50 m para o
deslocamento da pessoa que utilizada a cadeira de rodas, percebemos que grande
parte das ATI’s apresentam estar dentro das normas, facilitando o deslocamento da
pessoa com deficiéncia. Como verificado no estudo de CARNEIRO et al ( 2012)
ambos os locais estdo adequado para serem utilizados por pessoas com deficiéncia,
encontramos os aparelhos bem distribuidos, facilitando o deslocamento do deficiente

gue utiliza a cadeira de rodas para se locomover.
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6. CONTRIBUICAO DO TRABALHO: PROPOSTA DE ACADEMIA A O AR LIVRE
PARA A CIDADE DE IVAIPORA

A presente proposta tem como intuito garantir que toda comunidade possa
frequentar os mesmos espacos onde as ATI's estdo localizadas oportunizando
assim qualidade de vida, a troca de experiéncias, socializagéo, integracao e incluséo
social.

A proposta é criar areas que serdo destinadas ao lazer, exercicios fisicos e
esportes para o individuo com deficiéncia. Destinar e adequar os espacgos publicos
para o lazer dessa populacdo tdo esquecida e excluida que vive a margem da
sociedade e oportunizar uma convivéncia mais solidaria, humana e digna do cidadéo
em exercicio dos seus direitos.

As academias ao ar livre sdo equipamentos de exercicios fisicos, instalados
em alguns espacgos publicos da cidade e devem ser adaptadas com todas as
condicbes, permitindo que todas as pessoas independente de sua estrutura fisica ou
mobilidade possam fazer uso.

O processo de implantacdo e gestdo de academias ao ar livre € composto
pelas seguintes etapas: Diagnéstico e Definicdo do Espacgo, recursos, escolha de
equipamentos, preparacdo do espacgo, realizacdo das atividades, manutencdo e
fiscalizacdo para ndo haver destruicdo do patrimoénio adquirido.

Os equipamentos apropriados para pessoas com deficiéncia, devem ser
equipamentos onde permite que ambos realizem suas atividades fisicas, e o
convivio com os demais, promovendo a inclusao.

Ao executar o projeto de academia ao ar livre adaptada na cidade de
Ivaipord, seria ideal que os espacos para estas instalagcdes dos aparelhos sejam ao
lado da convencional existente para que, ndo haja discriminacdo nem exclusao e
proporcione uma melhor integracdo entre ambos os usuérios, sendo eles deficientes
ou nao.

Conscientizar toda populacdo com relacdo ao recebimento destes novos
aparelhos, orientando a todos com relacdo a respeitar as rampas de acesso e a
preferéncia de utilizacdo dos aparelhos adaptados para o deficiente.

As academias ao ar livre podem ser consideradas um ponto de encontro,
entdo nada mais justo de que pessoas com deficiéncia também possam utilizar esse

espaco e ter o mesmo convivio social.



O presente projeto € uma forma de contribuir com a populacdo deficiente e
alertar o poder publico quanto a importancia em ser executado para garantir os
direitos constitucionais de todos.

FIGURA 12: Foto de um aparelho adaptado, cidade de Jales - Sp



7. CONCLUSAO

Concluimos que, nenhuma ATI de Ivaipord, Pr esta completamente
adequada para as pessoas com deficiéncia, pois verificamos que todas elas tem
déficit em algum item da pesquisa. Notamos também, que algumas se encaixam as
normas da ABNT, porém a grande maioria ndo cumpre uma norma fundamental
guando se trata de incluséo.

Verificamos que mesmo sendo lei, a prefeitura de Ivaipord ainda ndo segue
a legislacao, que defende o direito de todo cidadéo ter acesso a atividades fisicas e
lazer, sendo assim, o0 questionamento que fica do trabalho, € o porque o nao
cumprimento da Lei Federal sendo que as estruturas encontradas possuem grandes
potencialidades para adaptacfes?

Foi concluido no trabalho também, que os aparelhos que sdo utilizados
pelas ATI de Ivaipora, nao seguem as normas da ABNT em relacdo aos deficientes
visuais ou cegos, 0 que mostra um desconhecimento da empresa, e da prefeitura
que realizou a licitacdo, pois todos os espacos publicos devem estar adequados
para as pessoas com qualquer tipo de deficiéncia, sendo assim, todos os aparelhos
deveriam ser fabricados com as normas adequadas para os deficientes, vindo de
fabrica com o braile.

Percebemos a necessidade de um melhor planejamento quanto aos locais
de instalacdo das ATI's em lvaipora, pois verificamos que as mesmas estdo em
lugares onde ndo é proporcionada a populagcdo deficiente um ambiente seguro e
longe das ag¢fes climaticas.

Contudo, apOs realizar esse trabalho, constatamos que o numero e a
distribuicdo das ATI's na cidade de Ivaipord Pr demonstram o comprometimento
com o desenvolvimento da qualidade de vida de parte da populacdo, porém todas as
ATIl’s foram instaladas de formas erradas, todas apresentam falhas de estruturas,
nao somente aos deficientes, mas também a um idoso com baixa mobilidade, uma
gestante, uma mulher com carrinho de bebé. Se ndo houverem mudancas nas
estruturas fisicas e adaptacdes das ATI's de Ivaipord, as mesmas estardo cada vez
mais direcionadas as pessoas que de certa forma ja possuem uma condi¢ao fisica
adequada, atendendo apenas um nicho da populacéo. Por fim ressalto a importancia
de novos estudos com essa populacdo a fim de evidenciar o quanto importante pode

ser um espacgo adequado de atividade fisica na vida da pessoa com deficiéncia.



45

REFERENCIAS

AAMR (American Associationon Mental Retardation).Retardo Mental — Definig&o,
Classificacdo e Sistemas de Apoio . 102. ed. Porto Alegre: Artmed, 2006.

ABNT - Associacao Brasileira de Normas Técnicas. NBR 9050, de 30 de junho de
2004. Acessibilidade a edificagBes, mobiliario, espacos e equipamentos urbanos.
2004

ALENCAR, B. Paraolimpiada - O Brasil no pédio . Rio de Janeiro: Comité
Paraolimpico Brasileiro. 1986.

ALMEIDA, Marcos. Qualidade de Vida como objeto de estudo polissémico
contribuicdes da Educacao Fisica e do Esporte . In: Revista Brasileira de
Qualidade de Vida. v. 01, n. 01, jan./jun. 2012, p. 15-22.

AMARAL, L. A. Pensar a Diferenga/Deficiéncia . Brasilia: CORDE. 1994.

BAKOS, Renato Marchiori. Quemaduras y habitos solares enun grupo de atleta s
brasilefios. Niteroi, 2006.

BARRAGA, N. C. Disminuidos visuales y aprendizaje . Madri, ONCE, 1985.

BARROZO, Amanda Faria. Acessibilidade ao esporte, cultura e lazer para
pessoas com deficiéncia. Séao Paulo, 2012.

BRASIL, S. A. Politica de Inclusédo escolar e Educacéo Fisica: uma  abordagem
antropolégica . (Graduacédo em Educacao Fisica/UFG), 2008.

BRASIL. Constituicdo (1998). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil
Brasilia, DF: Senado, 1998.

BRASIL. Coordenadoria Nacional para Integracédo da Pessoa Portadora de
Deficiéncia. Acessibilidade . Brasilia: Secretaria Especial dos Direitos Humanos,
2008.

BRASIL. MEC. Lei de Diretrizes e Bases da Educacédo — LDB 93/94 . Brasilia —
DOU, 20 de dezembro de 1996.

BRASIL. Politica Nacional de Educacéo Especial.  Brasilia: SEESP/MEC, 1994.
BRASIL. Secretaria de Educacao Especial. Saberes e préaticas da inclusao:
dificuldades de comunicacao e sinalizacao: deficién cia fisica. 22 ed.: Brasilia :

MEC, SEESP, 2003.

BRASIL. Decreto N° 3.298, de 20 de dezembro de 1999.



46

CARDOSO, F. H. DECRETO N° 3.298, DE 20 DE DEZEMBRO DE 1999.Brasilia, 20
de dezembro de 1999; 178° da Independéncia e 111° da Republica.

CARMO, Apoldnio Abadio do. Deficiéncia Fisica: A sociedade brasileira cria,
“recupera” e discrimina.  Brasilia: UNESCO, Secretaria dos Desportos, 1978.

CARNEIRO, Flavia Aceituno. Acessibilidade e entorno com diretrizes de
espacos publicos. Ceatec, 2012.

CARVALHO, R. E. — A Nova LDB e a Educacao Especial . Ed. WVA, Rio de
Janeiro: 1997.

CORN, A. K. “Perspectiva em baixa vison ”. In: MILHO, Anne. L. &Koenig, A.J.
Fundacdes de baixa visdo: perspectivas clinicas e funcional. New York, Fundacao
Americana para os Cegos, 1996.

EGLES, M. T. Aimportancia da educagao fisica para os portadores de deficiéncia fisica .
1997.

EICHSTAEDT, K. Desenvolvimento educacao fisica adaptada: marcacao
contagem de capacidade. 2. Ed. Nova lorque, Macmillan, 1987.

FONSECA, C. C. R. Acessibilidade e Inclusdo em bibliotecas: estudo de caso.
Trabalho publicado. 1995.

GIVE it a go: including people with disabilities in sport and physical
activity. Australian Sports Commission Services Unit . Canberra, Australia, Pirie
Printers, 2001.

GOMES, C. L. Lazer — Concepgoes. In: .Dicionario critico do
lazer .BeloHorizonte:Auténtica, 2004.

GOMES, C. L. Lazer — Ocorréncia historica. In: .Dicionario critico do lazer
Belo Horizonte: Auténtica, 2004, p. 133-140.

GREGUOL, M. (2002) Esporte Adaptado Capturado . 2002.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Censo 2010.
Disponivel em: http://censo02010.ibge.gov.br/.Acesso em: 10 abr. 2013.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Censo 2015.
Disponivel em: http://censo02015.ibge.gov.br/.Acesso em: 12 jan. 2016.

KARA J. N. Apostila de graduacéo da disciplina de oftalmologia . Campinas,
Unicamp. 1999.

LAKATOS, E. M.; MARCONI, M. A. Metodologia cientifica. Sdo Paulo: Atlas, 2011.

LEPORE, Mdnica. Beneficios Cognitivos . Sdo Paulo: Atheneu, 1998.



47

LEPORE, Mdnica. Educacéao Fisica e Esportes Adaptados . 1° ed. Editora Manole,
pag.408 e 409. 2000.

LEPORE, Monica. Programas Aquaticos Adaptados . Sdo Paulo: Atheneu, 1999.

LUCAS, M. Beneficios da atividade fisica na sua salde . Saude e Bem Estar.
2010.

MARCONI, M. de A. LAKATOS, E. M. Metodologia Cientifica. 52 ed. S&o Paulo:
Atlas, 2011.

MAZZOTTA, M. J. S. — Trabalho Docente e a Formacé&o do Professor de
educacao Especial. Ed. Pedagogia Universitaria: Sdo Paulo, 1993.

MAZZOTTA, M. J. S.; D’ANTINO, M. E. F. - Inclusédo Social de Pessoas com
Deficiéncias e Necessidades Especiais: Cultura, Edu  cacao e Lazer. Saude
Soc.v. 20, n.2, p. 377-389, 2011.

MONTEIRO, Janete Lopes. Os desafios dos cegos nos espacos sociais: um
olhar sobre a acessibilidade . UFSC, 2012.

MOSQUERA, C. Educacéo Fisica para deficientes visuais . Rio de Janeiro: Sprint,
2000.

NEVES, José Luis. Pesquisa Qualitativa — Caracteristicas, Usos e
Possibilidades. Caderno de Pesquisas em Administragdao . V. 1, No 3,
2° sem/1996.

NIESS, L. T. T. Pessoas portadoras de deficiéncia no direito brasil eiro. Séo
Paulo: Joarez de Oliveira, 2003.

ONU, Resolucéo n° 2.542/75. Declaracéo do Direito das Pessoas Portadoras de
Deficiéncia. Disponivel em:
<http://www.mpdft.gov.br/sicorde/legislacao_01_ Al 01.htm> Acesso em: 23 de nov.
de 2015.

PEREIRA, Olivia. Educagéo Especial: atuais desafios . Rio de Janeiro:
Interamericana, 1980.

PIMENTEL, G. G. A.; MARINHO, A. Dos classicos aos contemporaneos: revendo
e conhecendo importantes categorias referentes ast  eorias do lazer . In:
PIMENTEL, G. G. A. (org.). Teorias do lazer. Maringa: Ed. 2010.

PROJETO ESCOLA VIVA — Garantindo acesso e permanéncia de todos os
alunos na escola — Alunos com necessidades educacionais especiais. Brasilia:
Ministério da Educacao, Secretaria de Educacéo Especial, 2000.

PROJETO ESCOLA VIVA. Garantindo acesso e permanéncia de todos os
alunos na escola — Alunos com necessidades educacio nais especiais . Brasilia:
Ministério da Educacao, Secretaria de Educacéo Especial, 2000.



48

ROSADAS, S. C. (1986) Educacéo Fisica para deficientes . Rio de Janeiro Ateneu,
p. 214. 1986.

SABERES E PRATICAS DA INCLUSAO: dificuldades de comunicac&o e
sinalizacao : deficiéncia fisica. 22 ed.: rev. Brasilia: MEC, SEESP, 2003.

SOUZA, P.A. O esporte na paraplégica e tetraplegia . Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan S.A . 1994,

WASHINGTON. Os individuos com deficiéncia Educacional Act. (199 7). Os
individuos com alteracdes DisabilitiesEducationAct de 1997. Washington, DC:
EUA GovernmentPrinting Office. 1997.

WINNICK. J. P. Educacdo fisica e esportes adaptados.  Joseph P. Winnick;
traducéo [da 3. Ed. Original] de Fernando Augusto Lopes. — Barueri, SP: Manole,
2004.



ANEXOS

49



ANEXO 1: Mapeamento das ATI's fornecido pela Prefeitura do Municipio
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ANEXO 2: A.T.I's inadequadas
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ANEXO 3: A.T.I's adequadas
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