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Resumo — A deficiéncia gera barreiras, obstaculos e principalmente dificuldades de interacao e locomocgéao
no meio em que vivemos, e para o deficiente visual o processo de socializagdo também fica afetado. Neste
sentido, a Terapia Ocupacional, sendo uma profisséo da area da saude que busca a importante autonomia
e independéncia do individuo utiliza de adaptagOes, orientagBes e de atividades que contribuem neste
processo. Destaca-se, portanto, a atuacdo do profissional de terapia ocupacional, pois o enfoque de
intervencao é com todas as atividades de vida diaria, que esta intimamente relacionado, como a locomogéo.
Este estudo tem como objetivo visualizar as dificuldades dos deficientes visuais frente ao uso dos
transportes coletivos no municipio de Sao Jose dos Campos, para tal utilizou-se da aplicacdo de um
guestionario com a populacao alvo (deficientes visuais), onde foi possivel visualizar a tamanha dificuldade
gue o deficiente visual enfrenta em seu dia-a-dia, e podendo, chegar a conclusdo que este, fica a mercé do

auxilio de outros para 0 sucesso em suas atividades, principalmente a locomocéo.

Palavras-chave: Terapia Ocupacional, Deficiéncia Visual, Transporte Coletivo, Acessibilidade.

Area do Conhecimento: Terapia Ocupacional.
Introducao

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), a pessoa considerada cega é aquela que
apresenta acuidade visual de 0 a 20/200 pés, ou
seja, que enxerga a 20 pés (6 metros) de distancia
a um estimulo que um individuo de visdo normal
enxerga a 200 pés (60 metros), no melhor olho,
apo6s correcao maxima. Aproximadamente 1% da
populacdo mundial possui algum grau de déficit
visual. (PARANA, 2009). Mais detalhadamente,
segundo o Ministério da Educacdo (BRASIL,
2000), a visdo possui graus a que abrange a
possibilidade de cegueira total até a visdo perfeita,
sendo a deficiéncia visual referente a cegueira
total até a visdo subnormal, também conhecida
pelo termo: baixa visdo. No Brasil estima-se,
através do Censo 2000 do IBGE (BRASIL, 2005),
qgue cerca de 16,6 milhdes de pessoas possuem
algum grau de deficiéncia visual, e ainda com 150
mil pessoas declarando-se cegos.

Segundo Sanches, a visdo tem como uma de
suas principais funcdes ajudar a integrar diferentes
modalidades sensoriais e compreender as varias
informacdes que recebemos dos sentidos. Ela
rapidamente unifica as diferentes sensacoes e pde
relacdo de um sentido com o outro (apud ARIAS et
al., 2004). Com uma disfuncdo neste sistema,
ocorre um corte na integracdo de informacfes e
conceitos, restringindo as acfes independentes
(BONAFE & JURASSECHE, 2003) o que gera
barreiras, obstaculos e principalmente dificuldades
de interacdo e locomocdo do deficiente visual no
meio em que vivemos, é possivel notar que ha

uma dificuldade também no transporte, que auxilia
na ligacdo entre a casa do sujeito com todo o
meio externo, ndo apenas de hospitais, clinicas,
instituicbes especiais, escolas, porém, também de
ligacdo com lazer (clubes, parques, esportes,
religido etc.). Sob tal perspectiva, de que como
cidaddo, os cegos tém direitos previstos nas leis a
ter acesso a isso. Porém, os deficientes visuais
tém o processo de socializacdo afetado, em
funcdo, principalmente, das dificuldades no
desenvolvimento de sua linguagem e na
habilidade de se comunicar com as pessoas; no
estabelecimento de uma imagem corporal; na
capacidade de imitacdo para o aprendizado de
papéis (sociais); no desenvolvimento do auto-
conceito e na participacdo das atividades que
envolvem relagdes sociais (ARIAS et al., 2004).
Neste sentido, a Terapia Ocupacional, sendo
uma profissdo da area da salude que busca a
importante autonomia e independéncia do
paciente, utiliza de adaptacdes, orientacdes e de
atividades que contribuem neste processo, 0
terapeuta  ocupacional analisa todas as
necessidades deste paciente para que se possa
adaptar este meio, ou o individuo para que se
facilite a inclusdo do mesmo na sociedade. O
terapeuta ocupacional atua com a finalidade de
“promover a produtividade, o desenvolvimento, a
ludicidade, a expressividade e a criatividade”
(Caniglia, 1994). A terapia ocupacional, atuando
em prol de prover melhorias no cotidiano daqueles
gue possuem comprometimentos na realizacdo de
suas atividades, € possivel visualizar quais acdes

XIV Encontro Latino Americano de Iniciacao Cientifica e

X Encontro Latino Americano de Pés-Graduagao — Universidade do Vale do Paraiba



XIVINIC X.EPG
Encontro Latino Americano
de P6s Graduacgao

Encontro Latino Americano
de Iniciagao Cientifica

gue irdo auxiliar no desenvolvimento e no dia-a-dia
do deficiente visual.

Para auxiliar no desdobramento e na realizagédo

de atividades, tal como a locomocao, ha o treino
de Orientacdo e Mobilidade, ao qual segundo
Cavalcanti & Galvdo (2007) consiste na
capacitacdo da pessoa em localizar-se e perceber
o ambiente; e desenvolver a habilidade de
movimentar-se, deslocar-se, portanto, destacando-
se a atuacdo do profissional de terapia
ocupacional para tal treino, visto que o treino em
orientacdo e mobilidade estd intimamente
relacionado com todas as atividades de vida
diaria, como a locomocéo.
Este estudo tem como objetivo visualizar as
dificuldades dos deficientes visuais frente ao uso
dos transportes coletivos no municipio de Sé&o
Jose dos Campos, reunindo informacgBes que
poderam posteriormente contribuir com acdes
direcionais a respeito.

Metodologia

A revisdo bibliografica do presente artigo foi
feita a partir de estudo em livros, diversos artigos
cientificos, manuais e cartilhas referentes ao tema
de base. Também foram feitas pesquisas em rede
eletrénica como “Scientific Eletronic Library Online
— Scielo” e sites governamentais como “IBGE”,
utiizando as palavras chaves para busca:
Deficiéncia Visual, Acessibilidade para Deficientes
Visuais, Terapia Ocupacional com Deficientes
Visuais, Acessibilidade no Transporte Coletivo e
Inclusdo de Deficientes Visuais no periodo de
Outubro de 2009 a Agosto de 2010. Tais buscas
fundamentaram o presente estudo. E pra o
desenvolvimento, foi realizada a aplicacdo de
questionario com 20 pessoas deficientes visuais,
tendo estes mais de 18 anos e ndo possuindo
patologias motoras e/ou psiquicas associadas. O
guestionario, no modelo de Check List (inventario
de informacdes), englobou questbes para observar
quanto as estratégias e dificuldades vividas pelos
deficientes visuais no uso do Transporte Coletivo e
partindo disso fazer a estatistica dos dados
colhidos e entdo analisar os resultados obtidos.
Este trabalho foi submetido ao comite de ética do
IP&D UNIVAP e aprovado sob o protocolo n® H
219/CEP2009 tendo se orientado segundo as
normas previstas.

Para cada participante da pesquisa, foi entregue
uma coépia assinada do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido constando a aceitacdo do
entrevistado em participar da pesquisa.

Resultados

O publico aos quais os dados foram coletados
compunha um grupo de 61% de homens e 39%
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mulheres com deficiéncia visual, sendo dentre eles
85% com cegueira total e os outros 15% com
baixa visdo, sendo de cunho 50% como adquirida
e a outra metade de cunho congénito. Dentro do
grupo de entrevistados, a idade variou entre 18 a
27 anos, com 20%; de 28 a 37 anos com também
20%; de 38 a 47 com 25%; e com idade acima de
47 anos, com 35%.

‘Vale aqui ressaltar que todos os entrevistados
fazem uso autbnomo e independente do
transporte coletivo por terem passado pelo
treinamento de Orientacdo e Mobilidade oferecido
pelo centro de reabilitacdo onde foi aplicado o
questionario’.

Foi possivel detectar que todos os individuos
entrevistados locomovem-se sozinhos na rua,
sendo que 80% afirmaram frequentar locais
sociais, ja em relagdo a freqiiéncia em locais de
lazer, foram obtidas 75% de respostas positivas.

Com relacdo ao uso do transporte coletivo,
observou-se que 80% relataram ndo ter
dificuldade em encontrar o ponto de énibus, sendo
que tais individuos memorizam obstaculos fisicos
do trajeto para chegar ao ponto de 0&nibus;
observar-se detalhadamente a partir do relato
abaixo:

“Pra chegar ao ponto de 6nibus perto da minha
casa, eu encontrava um buraco no caminho e
sabia que logo ja era o ponto, um dia o buraco néo
chegava, até que descobri que haviam tampado o
buraco”. (Relato de uma das entrevistadas)

Todos participantes relataram ter que solicitar
auxilio de outros para identificar o énibus que véo
utilizar. Para sairem do 6nibus, e descerem no
devido ponto, 70% relatam n&o terem dificuldade
para tal, porém, parte do grupo, 70% deles
memorizam as principais caracteristicas de trajeto
e acompanham mentalmente o itinerario, e o0s
demais 30%, solicitam auxilio de outros. Da
maioria que memoriza 0 trajeto, € importante
evidenciar tais relatos:

“Pra saber que estou chegando aqui ao centro
de reabilitacdo, é quando passa por um obstaculo
e uma lombada, eu ja sei que o ponto pra descer
esta chegando”. (Relato de um dos entrevistados)

“Pra saber se esta chegando minha casa, eu
conto quantas curvas acentuadas o 6nibus faz”.
(Relato de um dos entrevistados)

Ao atravessar as ruas, 65% dizem ter
dificuldades, verificou-se também, que 85% dos
entrevistados sofrem em circular em locais e vias
publicas, apontando como principal dificuldade a
falta de sinalizacdo (55%) e o grande fluxo de
pessoas (10%). Ficando o restante dos 20%
apenas andando acompanhado em tais locais.

Observou-se a dificuldade em circular nas
calcadas em (85%), ficando evidentes tais
dificuldades a partir de relatos:
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“Diversas vezes bati a cabeca nessas lixeiras
que ficam penduradas nos portbes, até que
aprendi que fica mais seguro andar préximo ao
meio-fio”. (Relato de um dos entrevistados)

“Varias vezes ja cortei minha testa em lixeiras, é
muito ruim esbarrar nas coisas que a bengala ndo
toca”. (Relato de um dos entrevistados)

Obtiveram-se também sugestdes dos proprios
individuos, ressaltando-se que 55% das respostas
solicitam a manutencdo e melhorias das vias
publicas, principalmente as calcadas.

Discussao

Com a analise dos resultados obtidos com a
pesquisa, foi possivel observar que mesmo o
deficiente visual possuindo autonomia no
deslocamento na cidade, o0 mesmo realiza tal ato
com dificuldade, e diversas barreiras
impossibilitam e dificultam a execuc¢éo desta acéo,
gue acaba comprometendo o processo sadio de
insercdo social.

Todos os individuos entrevistados afirmaram
locomoverem-se sozinhos na rua, porém néo
significando fazerem isso sem dificuldades, as
quais apresentam no presente estudo. Quando
guestionado se eles freqientavam locais sociais,
tal como banco, lojas, parques etc., cerca de 80%
dos entrevistados afirmaram frequentar, contudo
ficou evidente a prevaléncia de resposta ao centro
de reabilitacBo ao qual freqientam e a igreja,
sendo estes classificados pelos individuos como
seus locais sociais. Ja quando questionado em
relacdo ao lazer, foram obtidas respostas com
75% delas positivas, ficando incluso como
especificidade de local, ir a casa de amigos e
parentes, ou seja, em situagcdes ocasionais. Nao
fora questionado se o fazem com assiduidade,
contudo fora constatado a partir de relatos que
ndo fazem isso constantemente.

Portanto, nota-se que o processo de incluséo
estdi no inicio, pois esta autonomia e
independéncia, mesmo adquirida, ndo supre a
demanda de locais frequientados pelos deficientes
visuais, ficando reduzidas as oportunidades,
apenas prevalecendo locais de comum acesso
deles, tal como casa de familiares e centros de
reabilitacdo.

Para freqlentarem tais locais,de forma
independente todos os entrevistados disseram
fazer uso do transporte coletivo, sempre levando
em conta, que para isso foi necessario a
participacdo do treino de Orientacdo e Mobilidade
(OM), para entdo poderem deslocar-se sozinhos,
de acordo com relatos obtidos, aqueles que néo
passaram pelo treino de OM tem sua
independéncia reduzida, pois ndo estdo aptos e
ndo se sentem seguros em locomoverem sem
companhia pela cidade.
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Para que os deficientes visuais facam uso do
transporte coletivo, foi possivel observar que
mesmo 80% relatando ndo ter dificuldade em
encontrar o ponto de 6nibus, alguns aspectos
influenciam esta resposta, pois para isso €
necessario que o individuo memorize o trajeto até
o ponto de oOnibus, ao que se baseiam em
obstaculos fisicos para localizarem-se. Ou seja,
qualquer mudanca sem aviso prévio no percurso,
o deficiente visual pode ficar em desvantagem
novamente, ou mesmo perder tal orientacao.

A dificuldade cresce para identificar os énibus
gue vao utilizar para isso, a artimanha usada é de
contar com a solidariedade de outras pessoas ou
mesmo dos motoristas de Onibus. Ficando a
mercé dos habitos sociais para que possam dar
continuidade ao seu destino. Assim que adentram
no dnibus correto, os entrevistados relatam haver
a necessidade de manterem-se atentos e
acompanhar mentalmente o itinerario, ao qual
memorizam tais caracteristicas de trajeto. Ou
guando ndo memorizaram 0O trajeto, novamente
necessitam contar com auxilio de outros, seja do
motorista, do cobrador ou mesmo de outro
passageiro. Portanto, fica extremamente evidente
a necessidade de memorizacdo dos caminhos
para o alcance da independéncia nos translatos
das ruas e calcadas e a ainda presente a
dependéncia da boa vontade alheia.

Porém a dificuldade vai além dos aspectos que
envolvem o transporte publico, engloba as
dificuldades vivenciadas nas vias publicas ao qual
na pesquisa foi possivel verificar que 85% dos
entrevistados sofrem em circular em tais vias
publicas, como por exemplo, nas calgcadas. Como
também a dificuldade em circular em locais
publicos como lojas, bancos, parques etc., onde
aqueles que relataram dificuldade no acesso em
tais locais apontam como principal dificuldade a
falta de sinalizacdo e o grande fluxo de pessoas.
Sendo que diversas pessoas do grupo
entrevistado diz, apenas andar em tais locais
acompanhados.

Para que houvesse melhorias na mobilidade
dos deficientes visuais, 0s mesmos sugerem que:

- aumentem o tempo do sinal sonoro,
- haja melhoria significativa na sinalizacao
- inclusé@o de tecnologias no transporte coletivo
- melhorias nos habitos sociais
E principalmente:
- Manutencao e padronizacédo das calcadas

Concluséao

Com o presente estudo, foi possivel visualizar a
tamanha dificuldade que o deficiente visual
enfrenta em seu dia-a-dia, € mesmo assim o
realiza com destreza.
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Observa-se que ha adaptacdes que facilitam a
vida daqueles que possuem algum tipo de
deficiéncia, porém, ainda esta longe de ser o ideal,
abrangendo todas as dificuldades, inclusive dos
deficientes visuais.
Para tanto que, o deficiente visual, fica a mercé
de auxilio de outros para o sucesso em suas
atividades,  principalmente na  locomocgéo.
Ressaltando as dificuldades vivenciadas em meio
publico (como calcadas) que infelizmente nao
atingem a populacdo que pela deficiéncia esta
impossibilitando, como também outros grupos,
como idosos, gestantes, méaes circulando com
carrinhos de bebé, ou mesmo aqueles que néo
possuem tais caracteristicas, mas que mesmo
assim se vém frente a tais obstaculos.
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