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Viver a cidade: inser¢ao de instituicoes
para pessoas idosas em Campina Grande

Living the city: Integration of institutions

Resumo

A mudanga para instituicGes asilares é relatada co-
mo sentimento de perda e ruptura do convivio so-
cial. Considerando tais consequéncias emocionais,
sua integragdo com o espago urbano tem influéncia
na manutencao dos lagos sociais preexistentes. Ten-
do em vista os efeitos positivos dessas interagdes,
a pesquisa avalia a inser¢do urbana das institui¢des
de atencdo a pessoa idosa, em Campina Grande, no
estado da Paraiba (PB), quanto ao nivel de conexdo
com a cidade, com os equipamentos e com os ser-
vigos urbanos por meio de metodologia que segue
trés eixos tematicos de analise. Os resultados mos-
traram que a maioria das instituigdes foi avaliada
como “parcialmente inserida”. As conclusdes evi-
denciam a relevancia da qualidade da mobilidade
urbana, da instalacdo de espagos publicos acessiveis
e da oferta de servigos essenciais.
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Abstract

The move to nursing homes is reported as a feeling
of loss and disruption of social interaction. In light
of these emotional consequences, their integration
into the urban fabric influences the maintenance
of pre-existing social ties. Given the positive effects
of these interactions, this study evaluates the
urban integration of care institutions for older
adults in the city of Campina Grande, state of
Paraiba, regarding their level of connection with
the city, its facilities and urban services, using a
methodology that follows three thematic analysis
axes. The results showed that most institutions
were evaluated as “partially integrated.” The
conclusions highlight the following elements
as relevant: the quality of urban mobility, the
installation of accessible public spaces, and the
provision of essential services.
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Introducao

Em 2022, a populagdo de pessoas com idade
superior a 60 anos representava 13,9% da po-
pulacdo mundial, correspondente a cerca de
1,1 bilhdo, com estimativas de aumento para 2
bilhdes até 2050 (OMS, 2008). Ja no Brasil, nes-
se mesmo ano, a populagdo de pessoas idosas
representava 10,9% dos brasileiros, com alta de
57,4% em relagdo a 2010, e indice de envelheci-
mento de 55,2. Ou seja, para cada 100 criangas
de 0 a 14 anos, existem 55,2 pessoas com idade
superior a 65 anos (IBGE, 2022).

0O aumento do numero de pessoas idosas
é acompanhado por uma série de preocupacdes
que perpassam do setor publico ao setor priva-
do, da previdéncia social as questdes de moradia
e de saude publica. Nesse contexto, a arquitetu-
ra e o urbanismo tém papel fundamental na vida
daqueles que envelhecem, pois as condi¢des do
ambiente construido, onde vivem e se deslocam,
afetam diretamente a qualidade de suas vidas.

Em nossa atual sociedade, a velhice é
vista como uma fase negativa do ciclo de vida
e estd associada a soliddo, a dependéncia de
cuidados de terceiros, a saude fragil e as perdas
de um modo geral: perdas de pessoas queridas,
da autonomia, das relagdes sociais e territoriais.
Estima-se que, em 2050, havera o aumento des-
sa dependéncia na propor¢do de uma pessoa
idosa dependente para cada trés pessoas em
idade ativa (Silva e Yamaguchi apud Bestetti e
Graeff, 2022).

Por um lado, movimentos como o ageing
in place' ou “envelhecer em comunidade”? de-
fendem a permanéncia da pessoa idosa em
sua casa particular, preservando os lagos afeti-
vos construidos ao longo da vida e as relagdes
sociais de vizinhanga. Por outro lado, embora
o senso comum defenda as qualidades do “en-
velhecer em comunidade”, a permanéncia da
pessoa idosa em sua propria residéncia ou de
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familiares também serd condicionada ao seu ni-
vel socioeconémico e ao grau de dependéncia
(Brasil, 2021). Para aqueles com grau de depen-
déncia mais avangado, manter-se em casa re-
quer maior rede de apoio, com custos adicionais
em assisténcia a saude e em adaptacdes fisicas
do ambiente residencial. Além disso, permane-
cer em casa também pode, em muitos casos,
significar a exposi¢do da pessoa idosa a violén-
cia doméstica, seja por negligéncia, abandono,
abuso fisico, psicoldgico ou até mesmo violéncia
financeira ou material (Agéncia Brasil, 2023).

Nessas condigGes, para aqueles que ndo
conseguem ou ndo querem se manter em casa,
a mudanga para uma Instituigdo de Longa Perma-
néncia para Pessoas |dosas (lIpi) pode represen-
tar uma nova fase da vida, no convivio com seus
pares e sob cuidados profissionais. Todavia, quan-
do essa mudanca significa o rompimento com as
relagGes sociais preexistentes, pode vir a desen-
cadear sentimentos de abandono e isolamento,
seguidos de quadros clinicos de depressao.

A fim de que os impactos causados pe-
la mudanga para uma llpi sejam amenizados, é
preciso criar solugdes que reduzam o impacto da
ruptura com a vida cotidiana. Assim, as relagGes
sociais e afetivas entre familiares e amigos, as-
sim como as relagdes com a cidade, devem ser
preservadas por meio de solugdes de mobilida-
de urbana adaptadas as limitages dessa popu-
lacdo. Isso também vale para o planejamento
estratégico do local de implantagdo das institui-
¢Oes de atencdo a pessoa idosa e suas conexdes
com o ambiente construido no tocante ao aces-
SO a equipamentos e servigos, entre outros.

Nesse contexto, a pesquisa em questdo
destinou-se a investigar, levantar e mapear
as instituicGes de atenc¢do a pessoa idosa, em
funcionamento na cidade de Campina Grande,
no estado da Paraiba (PB), geridas pelos seto-
res publico ou privado, tendo como objetivo
avaliar sua inser¢do urbana quanto ao nivel de
conexdo com a cidade, com os equipamentos
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e com o0s servigos urbanos. Por ora, ndo houve
a intengdo de abordar as pessoas idosas para
investigar suas percepgbes das ruas ou das ins-
tituicdes mapeadas. Pretende-se, em estudos
futuros, aprofundar a pesquisa sobre o modo
de vida dessas pessoas em seus cotidianos.

A pesquisa se justifica a partir dos dados
censitarios apresentados, pois, como conse-
quéncia do crescimento populacional de
pessoas idosas e da redu¢do da taxa de natali-
dade,? a procura por instituicbes de apoio a essa
faixa etdria tenderd a aumentar, seja na qualida-
de de permanéncia diurna (Centros Dia) ou de
longa permanéncia (llpi).

O universo de estudo da pesquisa abrange
a zona urbana de Campina Grande, cidade in-
teriorana localizada na mesorregido do agreste
paraibano, a cerca de 128 quilémetros da capital
Jodo Pessoa. Com altitude de 552 metros acima
do nivel do mar, estd inserida na regido geogra-
fica do semiarido brasileiro, caracterizando-se
por temperaturas amenas e amplitude térmica
variando entre 30°C e 18°C (Pereira et al., 2017).
Com area territorial de 59,658 quilémetros qua-
drados e populagdo de 419.379 habitantes, é a
segunda cidade mais populosa do estado, apre-
sentando densidade demografica de 708,82 ha-
bitantes por quilémetro quadrado.

Segundo dados do censo 2022, a popu-
lacdo de pessoas idosas na cidade de Campina
Grande (PB) cresceu de 45.399 para 62.827 em
relagdo a 2010, representando, assim, 15% da
populagdo do municipio (IBGE, 2022). Estes da-
dos evidenciam a necessidade de incremento da
infraestrutura urbana basica, como incentivo ao
ageing in place, ageing well ou aging in place* e
active ageing.®

Em tempo, esta pesquisa se concentrou
nas instituicdes de atencdo a pessoa idosa em
funcionamento na cidade de Campina Grande,
tais como: Centros de Convivéncia, Centros Dia
(CDI) e llpi.
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Breve contextualizagdo do tema

O grau de dependéncia,® quando associado as
condigdes financeiras e a rede de apoio, tem
relacdo direta com o tipo de moradia da pessoa
idosa. As limitagOes inerentes ao envelhecimen-
to podem ser amenizadas quando o ambiente
residencial é agente facilitador das atividades da
vida diaria, reduzindo a necessidade de ajuda de
terceiros. Por esse ponto de vista, Renaut et al.
(2015) enfatizam que é preciso investir em po-
liticas publicas de habitagdo que visem a adap-
tagdo das moradias com modificagdes fisicas e
implantacdo de tecnologias inovadoras de assis-
téncia a pessoa idosa. Os autores destacam ain-
da que, na Europa, as iniciativas para a implanta-
¢do de politicas de incentivo ao ageing in place
incentivaram novas estratégias, como o ageing
well e o active ageing, ampliando os cuidados
centralizados na moradia para todo o ambiente
residencial, incluindo a adaptagdo do entorno
imediato e, consequentemente, facilitando o
acesso aos Servigos essenciais.

O Guia Global Cidade Amiga do Idoso
se apoia no conceito do envelhecimento ativo
(active ageing), incentivando a qualidade de vi-
da, acesso e seguranca. Na classificagcdo de uma
cidade amigavel a pessoa idosa, sdo conside-
rados os seguintes temas: transporte; espagos
abertos e prédios; apoio comunitario e servigos
de sauide; comunicagdo e informagdo; participa-
¢do civica e emprego; respeito e inclusdo social;
participagdo social e moradia. O Guia também
enfatiza a necessidade de calcadas acessiveis, lu-
gares para descansar, cruzamentos seguros para
atravessar, entre outros, além da importancia na
oferta de varias opgGes de moradia, adaptadas
as necessidades e limitagOes dessa faixa etaria
(OMS, 2008).

Em sintonia com a Organizagdo Mundial
de Saude (OMS), Lak et al. (2020) destacam os
cinco temas do envelhecimento ativo, extraidos
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da revisdo narrativa sistematica, denominados
pelos autores de modelo 5P: (1) Person; (2)
Process; (3) Place; (4) Policymaking; e (5) Prime.
Cada tema é acompanhado por seus subtemas.
Para este artigo, destaca-se o tema 3 (Place),
com seus subtemas mais relacionados com a
insercdo urbana. Sdo eles: uso do solo, acessos,
forma urbana, espacgo urbano, espagos livres pu-
blicos e habitacdo.

Ainda sobre o ageing in place, para
Gauneau, Labarchede e Tapie (2022), quanto
mais avanc¢ada é a idade da pessoa, menor serd o
desejo de sair de casa para morar em outro lugar.
Estima-se que, na Franga, 91% das pessoas com
75 anos ou mais ndo desejam se mudar nos pro-
ximos trés anos, principalmente quando sdo pro-
prietarias da habitagdo. Na maioria das vezes, a
mudanca é imposta por problemas de satde ou
por limitagGes financeiras. Entretanto, para que o
ageing in place se torne uma solugdo, e ndo um
problema, é necessario que o ambiente residen-
cial seja adequado e adaptado as necessidades
de seus usuarios (Ajani e Olapade, 2025).

No Brasil, o Programa Melhor em Casa ou
Atengdo Domiciliar (AD), executado em parceria
com estados e municipios, esta voltado a aten-
¢do de pessoas com necessidade de reabilita-
¢do motora, com doengas cronicas, em situagdo
pos-cirdrgica como também de pessoas idosas,
oferecendo assisténcia humanizada e multipro-
fissional em domicilio, com equipes multidisci-
plinares, incentivando a permanéncia da pessoa
idosa em sua prdpria residéncia (Brasil, 2016).

Além disso, o Estatuto da Pessoa Idosa
(Brasil, 2022) e a Politica Nacional do Idoso (PNI)
(Brasil, 1994) asseguram o direito a moradia dig-
na, podendo morar com a familia ou desacom-
panhado, de acordo com a preferéncia da pes-
soa idosa. A mudanca para uma llpi deve ocorrer
em Ultima instancia, pelos seguintes motivos: (1)
por opgdo da pessoa idosa; (2) em caso de ndo
possuir familia; (3) quando ndo apresentar con-
digbes de manter sua propria sobrevivéncia.
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Ratificando os objetivos da PNI (Brasil,
1994) e prezando pela manutencdo da pessoa
idosa no convivio familiar:

[...] a Secretaria de Politicas de Assistén-
cia Social, por meio da Portaria de n. 73
de 10 de maio de 2001, da Secretaria
de Estado e Assisténcia Social (SEAS) e
Ministério da Previdéncia e Assisténcia
Social (MPAS), estabeleceu Normas de
Funcionamento de Servigos de Atengdo
ao Idoso no Brasil e sugeriu novas moda-
lidades de atendimento, mencionando
algumas, como: a Familia Natural, a Fa-
milia Acolhedora, Residéncia Tempora-
ria, Centro de Convivéncia, Casa Lar, Re-
publica, Atendimento Integral Institucio-
nal, Assisténcia Domiciliar/Atendimento
Domiciliar e Centro Dia. (Brasil, 2001)

As modalidades de Centro de Convivéncia
e de CDI corroboram a manutengdo da pessoa
idosa em seu ambiente familiar, podendo se
deslocar durante o dia para essas instituicdes de
atencdo diurna e retornar para casa a noite, no
convivio com os familiares. Segundo Gishitomi,
Gutierrez e Chubaci (2022 apud Bestetti e Graeff,
2022), a permanéncia em um CDI tem efeito di-
reto na qualidade da relagdo entre a pessoa ido-
sa e seus familiares. “Houve relatos de melhora
na comunicagdo, pois ao chegarem em casa, 0s
idosos comentavam com seus cuidadores sobre
as atividades que realizaram e como foi seu dia
no CDI” (Bestetti e Graeff, 2022, p. 168). Além
disso, os proprios cuidadores/familiares relata-
ram que conseguiam sair para o trabalho mais
tranquilos, sabendo que seu dependente estava
sendo bem atendido durante o dia.

Para Gauneau, Labarchede e Tapie (2022),
o isolamento social é medido pela participacdo
das pessoas em diferentes grupos: de familia-
res, de amigos, de trabalho e de vizinhanga.
Dependendo do meio em que estdo inseridas,
essa participacdo pode ser ainda mais prejudi-
cada. Segundo os autores, estima-se que 300
mil pessoas, na Franga, pertencem a categoria
(ibid.). No caso das pessoas

|II

de “morte socia
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idosas, a dificuldade em romper com o isola-
mento social é ainda maior devido ao falecimen-
to de entes queridos.

Considerando as consequéncias do pro-
cesso de isolamento, a localizacdo da moradia’
tem grande importancia na manutencao dos
lagos sociais preexistentes. Apesar dos proble-
mas de acessibilidade e mobilidade presentes
nos centros urbanos, as pessoas idosas ainda
preferem morar nessas localizagdes, pois consi-
deram como prioridade a proximidade de servi-
¢os essenciais, a possibilidade de trajetos curtos
realizados a pé e o convivio com as pessoas nas
ruas (Gauneau, Labarchede e Tapie, 2022; Najafi
e Mohammadi, 2024).

Para Eynard e Salon (2006), a localizagdo
das llpis pode desempenhar um papel impor-
tante na manutengdo do vinculo social de seus
usudrios/moradores. Sua integracdo com o bair-
ro e com a cidade é importante nao so pela aces-
sibilidade aos servigos, mas, principalmente, por
manter a autonomia e a liberdade.

Nesses termos, dependendo das caracte-
risticas fisicas, o espago urbano e arquitetonico
pode representar, para a pessoa idosa, tanto
uma oportunidade quanto uma limitagdo — favo-
recendo sua autonomia, quando proximo a luga-
res com grande fluxo de pessoas, com comércio,
servicos basicos e transporte publico acessivel,
ou, quando distante, acentuando suas deficién-
cias e segregando-o da vida social e do acesso a
cidade (Caue 28, 2014):

A garantia de espagos com boa cami-
nhabilidade para as pessoas idosas é um
aspecto central para lidar com o impac-
to negativo das doengas cronicas e de
fatores de risco, tais como a inatividade
fisica e a obesidade, que comprometem
o envelhecimento saudével e ativo [...]
Espagos caminhaveis permitem que as
pessoas idosas continuem a cuidar de si
mesmas e de outrem (familiares, amigos)
e que exercam seu papel transformador
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nas comunidades a que pertencem.
Sem isso, pode restar aos idosos cada
vez mais o isolamento, o confinamento,
a fragilizacdo e a dependéncia. A opor-
tunizagdo de espagos caminhaveis tem
que ser reconhecida como um dos pi-
lares centrais para uma politica publica
voltada para a inclusdo social e melhoria
da qualidade de vida das pessoas nas ci-
dades [...]. (Lima e Perracini, 2022 apud
Bestetti e Graeff, 2022, p. 51)

Para além da caminhabilidade das calga-
das, a mobilidade urbana pode reduzir distan-
cias e estreitar os vinculos entre amigos e paren-
tes das pessoas idosas, evitando o isolamento
social, principalmente nas grandes cidades.
Nesse sentido, vale destacar que o conceito de
mobilidade urbana sustentavel pode ser aplica-
vel a este estudo, pois destaca a importancia da
qualidade dos sistemas de transporte publico,
assegurando, também, a gratuidade as pessoas
idosas e seu facil deslocamento. Nesses termos,
de acordo com o Ministério das Cidades:

A Mobilidade Urbana Sustentavel pode
ser definida como o resultado de um
conjunto de politicas de transporte e cir-
culagdo que visa proporcionar o acesso
amplo e democratico ao espago urbano,
através da priorizagdo dos modos nao-
-motorizados e coletivos de transporte,
de forma efetiva, que ndo gere segre-
gacOes espaciais, socialmente inclusiva
e ecologicamente sustentdvel. Ou seja:
baseado nas pessoas e ndo nos veiculos.
(Ministério das Cidades, 2004, p. 14)

Sobre as modalidades de atencdo as pes-
soas idosas, sua existéncia serd investigada den-
tro do perimetro urbano de Campina Grande.
A cidade em questdo foi selecionada como uni-
verso de estudo por ser a segunda cidade mais
populosa da Paraiba e a primeira do interior do
estado. A seguir, sdo apresentados os procedi-
mentos metodoldgicos para obtencgdo do obje-
tivo proposto.
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Procedimentos metodoldgicos

Na avaliacdo da inser¢do urbana, foi adotado o
método utilizado por Azevédo e Miranda (2022),
adaptado de Rolnik et al. (2014), para o porte da
cidade de Campina Grande, considerando as li-
mitagGes de mobilidade e os servigos essenciais
para a pessoa idosa. A ferramenta de avaliagdo
foi desenvolvida originalmente para empreendi-
mentos do Programa de Habitagdo Minha Casa
Minha Vida (PMCMV), sendo adaptada para a
pesquisa sobre empreendimentos residenciais
destinados as pessoas idosas na cidade de Cam-
pina Grande.

Esta pesquisa estudou a inser¢do urbana
das instituicOes de atenc¢do a pessoa idosa, tais
como: Centros de Convivéncia (CC), Centros Dia
(CDI) e llpi, em geral. Considerando que a llpi é
uma modalidade habitacional destinada a pes-
soa idosa e que os CC, assim como os CDI, com-
plementam a qualidade de vida desse grupo e
viabilizam, de certa forma, sua permanéncia
noturna na propria residéncia ou de familiares,
acredita-se vidvel o uso da mesma metodologia
desenvolvida por Azevédo e Miranda (2022).

Os procedimentos metodoldgicos adota-
dos foram desenvolvidos em duas etapas, deta-
Ihadas e organizadas conforme sua execugao.

Mapeamento das instituicdes

Para a pesquisa e selecdo das instituicdes a se-
rem analisadas, foram realizadas buscas remotas
por meio do Google Maps, partindo de palavras-
-chave como: “pessoa idosa”, “llpi”, “casa de
repouso” e “assisténcia a pessoa idosa”, além
do levantamento em base de dados publicas,
como na Secretaria Municipal de Assisténcia
Social (Semas) e no Conselho Municipal do Ido-

so da cidade de Campina Grande. A partir das
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informacGes preliminares, as instituicGes foram
enquadradas nas seguintes modalidades: llpi;
Centro Dia (CDI); Centro de Convivéncia (CC); As-
sisténcia Psicossocial e Moradia Independente.

Por meio da visita a Semas, obteve-se
uma lista com 12 instituicdes, das quais algumas
estavam em processo de desativagdo. Para tan-
to, a fim de verificar aquelas ainda ativas, foram
necessarias visitas em campo. Posteriormente,
em visita ao Conselho Municipal do Idoso, res-
ponsavel por cadastrar e fiscalizar as institui-
¢Oes, foi disponibilizada uma segunda lista, com
18 instituicdes.

Apds a revisdo das informagdes comple-
mentares, definiu-se uma amostra preliminar
das instituigGes a serem analisadas, dando inicio
a verificagdo dos enderegos por meio do Google
Maps e Street View. A localizagdo das institui-
¢Bes para a amostra preliminar foi georrefe-
renciada, utilizando o software Qgis 3.28 (open
source). Limitagdes como a desatualizagdo das
imagens no Street View e a incompatibilidade
entre enderecos fornecidos no Google Maps
dificultaram o processo de mapeamento, sendo
necessario retornar ao Conselho Municipal do
Idoso para reiterar os enderecos de instituicGes
ndo encontradas, além da realizacdo de outras
visitas em campo para conferéncia.

As visitas tiveram como objetivo estabe-
lecer a amostra final, com a confirmagdo das
instituicdes em atividade como também loca-
lizar aquelas ainda ndo encontradas através do
Google Maps.® Foram estabelecidas previamen-
te as ferramentas de investigacdo, como: o per-
curso da visita, apresentado no Cartograma® da
Figura 1, e o formuldrio para preenchimento de
informacdGes preliminares (endereco, modalida-
de de uso e tipo de gestdo). A amostra final foi
composta por 21 instituicdes, organizadas nas
modalidades apresentadas no Quadro 1, e o re-
sultado de seu mapeamento é apresentado no
Cartograma da Figura 2.
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Figura 1 — Cartograma/roteiro para visita de campo

+aees PRrCUrSO SegUNda visita

Il instituiches locaizadas
InstituicBes a localizar

I instituigbes descobertas

ESTUDOS INTEGRADOS EM ARQUITETURA

T - | .
ONDE MORAM OS IDOS0S: ANALISE DA INSERGAO

URBAMNA DE INSTITUICOES DE ATENCAO A PESSOA
IDOSA EM CAMPINA GRANDE - PB

Fonte: elaboragdo dos autores, em 2024.

Quadro 1 — Modalidades encontradas

Modalidades N. de unidades
Centro de Convivéncia 02
I1pi/CDI 05
lIpi 10
Ilpi/Assisténcia Psicossocial 03
Moradia Independente 01
Total 21

Fonte: elaboragdo dos autores, em 2024.
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Figura 2 — Cartograma de localizagdo dos equipamentos selecionados

LEGENDA

) Bames

Centra C. do ldoso Dr Jo3o Marcos Moura
Centro de Convivéncia do Idoso

Lar para Idosos Alto da Serra

Vila Toscans - Res. e Day use para 3° Idade
Lar do Idoso propésito de Deus

Assoc. Comuriténia de Cusdadores de 160505
‘Assoc. Centre Humanizado 20 ldoso

Villa Toscana Residencal Sénior

Lar Doce Lar - Aruda Cruz

Sociedade Beneficente - Lar de Maria

Lar de Permandncia Nilsan Gongalves de L.
Instituto S Vicerte de Paulo

Casa de 16050 Esperanca do Vovd.
Casa Vila Bela

Centro Assist. € Humanirio - A cas lrene
(Casa de Apoio Santa Paulina

Fonte: elaboragdo dos autores, em 2025.

Avaliacdo da inser¢do urbana
das instituicoes

Azevédo e Miranda (2022), em sua pesquisa
sobre empreendimentos habitacionais para
pessoas idosas na cidade de Campina Grande,
tendo como objeto de estudo o Residencial Ci-
dade Madura, suprimiram alguns equipamentos
ndo essenciais ao publico-alvo, como escolas,
por exemplo, e definiram um raio maximo de
deslocamentos a pé com base no conceito da
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unidade de vizinhanca.'® As distdncias maximas
adotadas foram as mesmas usadas para desloca-
mentos por criangas pequenas.

A avaliacdo foi realizada a partir de trés
eixos tematicos: (1) Transporte; (2) Oferta de
equipamentos, comércio e servigos; e (3) Dese-
nho e integragcdo urbana. No Quadro 2, serdo
apresentados os parametros e critérios de clas-
sificacdo dos resultados utilizados para cada eixo
tematico.
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Quadro 2 — Indicadores para avaliagdo da inser¢do urbana

Distancia até a
Parada de Onibus

do empreendimento até a parada de énibus mais
proxima

Tema Parametros Classificagdo dos resultados
Tema 1 - Transporte
Indicador 1: Quantidade de itinerarios diferentes, realizados por | Bom =3 ou mais itinerarios diferentes;
Opgoes de Trans- uma ou mais linhas, acessadas em pontos de 6nibus | Aceitdvel = pelo menos 2 itinerdrios diferentes;
porte e/ou estagdes localizadas no entorno Insuficiente = apenas 1 itinerario.
. . . Bom = até 100 metros;
Indicador 2: Percurso a pé e com seguranga, da entrada principal

Aceitavel = entre 100 e 200 metros;
Insuficiente = mais que 200 metros.
(Adaptados de Marins et al., 2022)"

Tema 2 - Oferta de equipamentos, comércio e servigos

Existéncia de usos obrigatdrios, acessiveis a no
maximo 400 metros de percurso ou 15 minutos

Bom = todos os usos obrigatdrios estdo disponiveis
a uma distancia maxima percorrida a pé de 400
metros;

Aceitavel = equipamentos de saude estdo

Usos Cotidianos
Complementares

padaria; farmacia; restaurante; saldo de
beleza; academia; lotérica ou caixa eletrdnico;
assisténcia técnica e reparagdo; material de
construgdo

Indicador 3: se deslocando a pé. Como usos obrigatdrios, disponiveis a uma distancia maxima percorrida a
Usos Cotidianos foram considerados: equipamentos de saude; pé de 400 metros, e areas livres e comércio estdao
Obrigatdrios equipamentos religiosos; areas livres para lazer e localizados a uma distancia maxima percorrida a pé
recreacdo; mercados, quitandas, hortifrutis ou feiras | de 500 metros;
livres (alimentos frescos) Insuficiente = apenas 1 uso obrigatdrio esta local-
izado a uma distancia maxima percorrida a pé de
400 metros
Bom = todos os usos complementares estdo
e L disponiveis a uma distancia maxima percorrida a pé
Existéncia de usos complementares, acessiveis a
s de 400 metros;
no maximo 400 metros de percurso. Como usos L, . L .
. X Aceitdvel = equipamentos de comércio estdo
Indicador 4: complementares, foram considerados: agougue;

disponiveis a uma distancia maxima percorrida a pé
de 400 metros e servigos estdo localizados a uma
distancia maxima percorrida a pé de 500 metros;
Insuficiente = apenas um uso complementar esta
localizado a uma distancia maxima percorrida a pé
de 400 metros

9050 que trata das condigBes de acessibilidade a
edificagBes, mobiliario, espagos e equipamentos
urbanos

Tema 3 - Desenho e integrag¢do urbana
Indicador 5: , ) Bom = 100%;
. Porcentagem do perimetro do empreendimento L .

Relagdo com . R Aceitavel = 40% ou mais;

adjacente a um entorno efetivamente urbano -
o Entorno Insuficiente = menos de 40%.

Verificar: 1) espago de circulagdo de pedestres

(calgadas, calgaddes, travessias) e pontos de .

I Bom = todos os elementos sdo completos no
acesso ao transporte; 2) rede de iluminagdo; 3) X
) . - projeto e nos percursos aos pontos de transporte e

Indicador 6: arborizagdo (sombreamento). Sdo completos na 8

i . i equipamentos;
Rede de area do empreendimento e nos percursos até as s ~

X ~ ~ e L Aceitavel = todos os elementos sdo completos no
Circulagdo de opgdes de transporte e usos cotidianos obrigatdrios, K )
N ) projeto e nos percursos até os pontos de transporte;

Pedestre atendendo as exigéncias estabelecidas na NBR

Insuficiente = ha trechos ndo completos de algum
dos trés elementos no projeto

Fonte: adaptado de Azevédo e Miranda (2022, p. 135).
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Tomando em consideragdo os resultados
de cada indicador, Azevédo e Miranda (2022) de-
finiram os critérios de classificagdo e avaliaram o
nivel de inser¢do urbana da instituicdo estudada
(Quadro 3).

Nesta pesquisa, esses critérios de classifi-
cagdo foram questionados e adaptados, levando
em conta que as pessoas idosas ddo prioridade
a proximidade de servigos essenciais, a possi-
bilidade de trajetos curtos realizados a pé e ao
convivio com as pessoas nas ruas, mesmo que
estas ndo sejam tdo acessiveis (Gauneau, Labar-
chéde e Tapie, 2022). Assim como ja foi citado,
a mobilidade urbana e a acessibilidade dos es-
pacos publicos sdo essenciais para a autonomia
das pessoas idosas. Entretanto, dando énfase
ao Tema 2, da oferta de equipamentos, comér-
cio e servigos, entende-se que a proximidade
de pequenos comércios ou servicos essenciais
fomenta as relagdes sociais, com maior fluxo

de pessoas nas ruas e calgadas, possibilitando
a inclusdo das pessoas idosas em sua comuni-
dade (Verma, 2024). Assim, entende-se que, ao
utilizar os critérios de classificagdo determina-
dos por Azevédo e Miranda (2022), até mesmo
a instituicdo mais bem localizada no centro da
cidade seria avaliada como insuficientemen-
te inserida. Seguindo os critérios de Azevédo e
Miranda (2022), esta pesquisa estaria avaliando
instituicdes bem inseridas, em relagdo a proxi-
midade de equipamentos, comércio e servicos,
com o nivel mais baixo de inser¢do urbana. Com
a revisdo dos critérios de classificagdo para cada
nivel de inser¢do urbana (Quadro 4), percebeu-
-se maior coeréncia dos resultados com a reali-
dade local. Essa adaptagdo metodoldgica repre-
senta um avango nos estudos sobre o tema ao
valorizar a diversidade de usos no entorno como
elemento essencial para a promogao do enve-
Ihecimento ativo.

Quadro 3 — Critérios de classificagdo do grau de inser¢do urbana

Niveis de inser¢ao urbana

Critérios de classificagdao

Amplamente inseridos
Parcialmente inseridos

Insuficientemente inseridos

Todos os indicadores classificados como bom
Todos os indicadores classificados como aceitavel

Qualquer indicador classificado como insuficiente

Fonte: adaptado de Azevédo e Miranda (2022, p. 136).

Quadro 4 — Critérios de classificacdo do grau de inser¢do urbana adaptados para a pesquisa

Niveis de inser¢do urbana

Critérios de classificagdo

Amplamente inserido
Parcialmente inserido

Insuficientemente inserido

Todos os indicadores classificados como bom.
A maioria dos indicadores classificados como bom ou aceitavel.

A maioria dos indicadores classificados como insuficiente.

Fonte: elaboragdo dos autores, em 2025.

Fonte: adaptado de Azevédo e Miranda, p. 136 (2022).
10de 24
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Na avaliagdo, foram considerados todos
os tipos de equipamentos de saude (publicos e
privados), desde unidades de atendimento mé-
dico, cuidados basicos e especialidades como
Unidades Basicas de Saude (UBS), hospitais, la-
boratdrios, clinicas, entre outros. Inicialmente,
foram analisados os Temas 1 e 2, localizando e
mapeando os pontos de dnibus mais préximos e
os itinerarios disponiveis; na sequéncia, os servi-
¢os e equipamentos disponiveis no entorno das
instituicdes através do software Qgis 3.28 (open
source) e do Google Street View. Para o Tema
3, foi utilizado o Google Street View associado
a informagGes obtidas por meio de fotografias
realizadas em visitas de campo. O objetivo das
visitas foi registrar o estado de conservagao da
rota existente entre as paradas de 6nibus mais
préximas e a instituicdo estudada.

A avaliagdo de acessibilidade partiu da
norma NBR-9050 (ABNT, 2020), contemplando
apenas a presenca de barreiras arquitetonicas e
a largura das calgadas. De acordo com a Cartilha
de mobilidade urbana e pessoa idosa (Instituto
Corrida Amiga, 2019):

Uma boa calgada deve ser acessivel,
segura e ter espagos para encorajar o
deslocamento a pé. Calgadas amigas dos
idosos, de acordo com o guia da OMS,
tém superficie homogénea, plana, anti-
derrapante, sdo largas o bastante para
circular em cadeira de rodas e possuem

guias rebaixadas para facilitar desloca-
mentos. (Stuchi, 2019, p. 5)

Na verificagdo das distancias percorridas
no deslocamento a pé, foi utilizada a ferramenta
caminho do Google Earth Pro. Ainda com o mes-
mo aplicativo, foram utilizadas as ferramentas
“linha” e “poligono” para estimar o perimetro
total da instituicdo e seu percentual adjacente
a um entorno urbanizado. Com o mapeamento
finalizado no Qgis, foi realizado o tratamento

Cad. Metrop., Sdo Paulo, Sdo Paulo, v. 28, n. 66, 6671849, maio/ago 2026

estético com o Canva Pro. Por fim, o produto fi-
nal gerado foi o Cartograma do grau de inser¢do
de todas as instituicdes avaliadas.

Resultados e discussoes

Este artigo é resultado da pesquisa de iniciagdo
cientifica concluida em 2024. No seu relatério fi-
nal, estdo disponibilizadas as avaliagdes de todas
as instituicdes em funcionamento estudadas. No
artigo, por limitagdes de espago, foi selecionada
a avaliacdo de uma instituicdo, por modalidade,
para demonstragdo.

Modalidade 1:
Centros de Convivéncia (CC)

Essa modalidade representa os estabelecimen-
tos que se propdem a oferecer atividades so-
ciais, esportivas, culturais e de lazer a comunida-
de de pessoas idosas. As atividades acontecem
no periodo diurno, em determinados dias da
semana. Entre os dois CC encontrados, foi sele-
cionado o seguinte para ser apresentado:

Centro Municipal de Convivéncia do Idoso
Dr. JoGo Marcos Moura

Localizado as margens da malha urbana, carac-
teriza-se pela transicdo rural-urbano. O acesso
ao transporte coletivo se faz apenas por duas
paradas de 6nibus referentes a mesma linha
(910), configurando apenas um itinerdrio, locali-
zado a mais de 200 metros de distancia.
Referente aos equipamentos de uso coti-
diano obrigatdrios, foram localizados apenas os
equipamentos de saude, os religiosos, os de re-
creagdo e mercado. No entanto, estavam todos
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Figura 3 — Centro Municipal de Convivéncia do idoso Dr. Jodo Marcos Moura
e seu entorno adjacente

Fonte: fotos dos autores, em 2024.

acima da distancia a pé maxima recomendada
(400 metros). Quanto aos equipamentos de uso
complementar, foram encontrados apenas uma
panificadora e um restaurante, ambos também
acima do percurso maximo recomendado a pé
(Figura 3).

A instituicdo esta instalada em uma ca-
sa adaptada e encontra-se em area majorita-
riamente sem ocupagdo, o que configura seu
entorno sem nenhuma fachada adjacente a
urbanizagdo. O acesso principal é dado por via
urbana parcialmente pavimentada, e o percurso
até os equipamentos ndo apresenta seguranca

12de 24

ao pedestre. A via principal possui pavimentagdo
asfaltica e ndo contém acostamento. As dreas de
circulagdo apresentam obstaculos e desniveis
acentuados e, em alguns trechos, ndo favore-
cem a caminhabilidade por falta de manuten-
¢do. A sinalizagdo é inadequada e ndo contribui
para travessias e acesso as paradas de 6nibus e
demais percursos. Ja as paradas de Onibus exis-
tentes ndo possuem abrigo, e o trajeto até a
instituicdo apresenta inseguranga e desconforto
devido a auséncia de acostamento, arborizagdo,
bancos para descanso e calcada pavimentada
(Figura 4).
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Figura 4 — Cartograma da inser¢do urbana do Centro de Convivéncia
Dr. Jodo Marcos Moura

LEGENDA

] € €. do Idoso br 3030 Marcos Moura
| Raio de influéncia 400m
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R Ponto dibus | linha: 910

estudia

DE
IDOSA EM CAMPINA GRANDE - PB

Fonte: elaboragdo dos autores, em 2025.

Modalidade 2: Instituigdes de Longa
Permanéncia para pessoas Idosas (lpi)

De acordo com a Resolugdo de Diretoria Colegia-
da—RDC 502 (2021), sdo:

[...] instituigdes governamentais ou ndo
governamentais, de carater residen-
cial, destinadas a domicilio coletivo de
pessoas com idade igual ou superior a
60 (sessenta) anos, com ou sem suporte
familiar, em condigdo de liberdade, digni-
dade e cidadania. n.p.)

A instituicdo a seguir foi selecionada como
exemplo dessa modalidade.

Cad. Metrop., Sdo Paulo, Sdo Paulo, v. 28, n. 66, 6671849, maio/ago 2026

Instituto Sdo Vicente de Paulo

A instituicdo estd inserida na rua Paulo de Fron-
tin, n. 204, no bairro Estagdo Velha, préximo
a area central da cidade (Figura 5). Apesar de
ter infraestrutura consolidada, é uma area de
alto trafego, o que compromete a segurancga
dos deslocamentos a pé. Entre as duas paradas
mais proximas, uma delas apresenta duas linhas
de 6nibus (004 e 245), com dois itinerdrios
(aceitavel), porém, a mais de 200 metros de dis-
tancia (insuficiente). Quanto aos equipamentos
obrigatodrios, todos foram identificados dentro
da distancia considerada boa para deslocamento
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Figura 5 — Instituto Sdo Vicente de Paulo e seu entorno adjacente

Fonte: fotos dos autores, em 2024.

Figura 6 — Cartograma da inser¢do urbana do Instituto S3o Vicente de Paulo

ESTUDOS INTEGRADOS EM ARQUITETURA

T -d.
on 100505 ANALISE DA INSERCRD
URBANA DE INSTITUICDES DE ATENCAO A PESSOR
£

Fonte: elaboragdo dos autores, em 2025.
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a pé. Ja para os equipamentos de uso comple-
mentar, nenhum foi identificado a uma distancia
boa. Apenas a panificadora e a loja de materiais
de construgdo estdo a uma distancia aceitavel
(Figura 6).

Modalidade 3: Centro Dia (CDI) /
Instituices de Longa Permanéncia
para pessoas Idosas (llpi)

Modalidade hibrida, oferece tanto servico de
assisténcia social diurno (CDI), assegurando o
retorno da pessoa idosa ao seu lar no periodo
noturno, quanto servigos de carater residencial
coletivo integral (Ilpi). A seguir, encontra-se a
caracterizagdo da instituicdo selecionada como
representante da modalidade.

Villa Toscana Residencial
e Day Use para Terceira Idade

A instituicdo estd localizada na rua Cel. Jodo da
Costa e Silva, n. 423, no bairro Bela Vista (Figu-
ra 7). Apesar de estar proxima a vazios urbanos,
seu entorno é majoritariamente urbanizado.
Nessa perspectiva, a infraestrutura urbana en-
contra-se mais consolidada, todavia, ha apenas
uma linha de 6nibus (500) mais préxima, com
distancia acima de 200 metros. Quanto aos equi-
pamentos de uso obrigatério, foram identifica-
dos apenas os de saude, o religioso e o mercado.
Os equipamentos de pronto atendimento —
como hospitais — encontram-se fora do limite
maximo estabelecido. No que se refere aos equi-
pamentos de uso complementar, encontram-
-se localizados a uma distancia aceitavel, como:

Figura 7 — Villa Toscana Residencial e Day use e seu entorno adjacente

Fonte: fotos dos autores, em 2024.
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Figura 8 — Cartograma da insergdo urbana do Villa Toscana Residencial e Day use
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Fonte: elaboragdo dos autores, em 2025.

panificadora, farmacia e restaurante, além da
academia de ginastica localizada a uma distancia
considerada, pelos critérios preestabelecidos co-
mo boa (Figura 8).

Modalidade 4: Assisténcia Psicossocial
(AP) / InstituicGes de Longa
Permanéncia para pessoas Idosas (lIpi)

Nessa modalidade, além dos servigos de carater
residencial coletivo integral (llpi), as instituicdes
também oferecem assisténcia psicossocial para
dependentes quimicos com idade inferior ou su-
perior a 60 anos. Segue o exemplar selecionado
da modalidade.
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Doce Lar

A instituicdo estd localizada na rua Jodo Julido
Martins, n. 205, no Bairro Universitario, proxi-
mo a Universidade Federal de Campina Grande
(UFCG). Sua proximidade com um bairro ocupa-
do de forma desordenada compromete o forne-
cimento de infraestruturas bdsicas no entorno.
A parada de 6nibus que oferece um itinerario
(insuficiente) esta a menos de 200 metros de
distancia (aceitavel). Todavia, a parada de 6nibus
que fornece duas opgles de itinerario (aceita-
vel) esta a mais de 200 metros de distancia (in-
suficiente). Quanto aos equipamentos de uso
obrigatdrio, foram identificados todos, a maior
parte dentro da distancia maxima recomendada
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para deslocamento a pé. No que concerne aos encontram-se dentro da distancia considerada
equipamentos de uso complementar, com exce- boa para o percurso a pé. As distancias dos de-
¢do de assisténcia técnica, todos foram identifi- mais s3o consideradas aceitdveis e/ou insufi-
cados no entorno. No entanto, apenas a panifi- cientes (Figuras 9 e 10).

cadora, a academia de ginastica e o restaurante

Figura 9 — Instituicdo Doce Lar e seu entorno adjacente

Fonte: fotos dos autores, em 2024.

Figura 10 — Cartograma de inser¢do urbana da Instituicdo Doce Lar
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Fonte: elaboragdo dos autores, em 2025.
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Modalidade 5:
Moradia Independente

A Moradia Independente é definida como:

[...] um espaco de moradia para idosos
gue devem ou ndo suprir servigos de
hospitalidade ou suporte. Sob essa or-
ganizacdo de moradia, o adulto sénior
leva um estilo de vida independente que
requer minima ou nenhuma assisténcia.
Em geral citadas como moradias para
idosos em situagdo subsidiada pelo go-
verno [...]. (Bestetti, 2006, p. 99)

A seguir, apresenta-se o Unico exemplar
reconhecido em Campina Grande.

Residencial Cidade Madura

Entre as modalidades anteriores, esse exem-
plar é o que melhor representa o conceito de
Moradia Independente. Nessa modalidade,
foram adotados os resultados realizados por
Azevédo e Miranda (2022). Na analise de inser-
¢do urbana do Residencial Cidade Madura, as
autoras identificaram os seguintes resultados:
para o Tema 1, relativo ao transporte, os indi-
cadores 1 e 2 foram considerados insuficientes.
Os mesmos resultados também foram identifi-
cados para os indicadores 3 e 4 quanto ao Tema
2, da oferta de equipamentos. Na andlise do
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Tema 3, desenho e integracdo urbana, o indi-
cador 5 foi considerado aceitavel, e o indicador
6, insuficiente.

Ap0s a avaliagdo da inserg¢do urbana das
21 instituicdes pesquisadas — incluindo o Cidade
Madura (ibid.) —, os resultados demonstraram
principalmente a precariedade dos sistemas de
mobilidade urbana no tocante ao nimero de
itinerdrios de transporte publico e as condi¢Ges
de acessibilidade dos caminhos percorridos até
as paradas de Onibus. Os indicadores 1 (opgbes
de transporte) e 6 (rede de circulagdo de pe-
destres), em sua maioria, foram avaliados como
insuficientes. Majoritariamente, as instituicdes
pesquisadas foram avaliadas como “parcialmen-
te inseridas” (57%). A Figura 11 mostra o Car-
tograma do grau de inserg¢do urbana final para
cada instituicdo avaliada.

Como esperado, os resultados mostraram
que as instituicGes avaliadas como as mais bem
inseridas se localizam proximo ao centro comer-
cial e administrativo da cidade. Todavia, apesar
da maior proximidade de equipamentos, comér-
cio e servigos, a oferta de transporte publico é
ineficiente e ndo foram encontradas rotas aces-
siveis. Percebe-se a auséncia do poder publico
no espaco urbano, principalmente nas areas
mais periféricas, onde ainda se encontram ruas
ndo pavimentadas.
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Figura 11 — Cartograma final do nivel de insergao urbana
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Fonte: elaboragdo dos autores, em 2025.

Considerac0es finais

Os dados levantados e avaliados permitiram
reunir e catalogar as instituicGes de atengdo a
pessoa idosa cadastradas e ativas na zona urba-
na de Campina Grande, totalizando 21 institui-
¢Bes, com suas informagdes basicas disponiveis
no Google My Maps."? Esse primeiro produto
podera contribuir para pesquisas futuras mais
especificas, sendo possivel atualizar a situagdo
de funcionamento das institui¢des e adentrar no
universo da Avaliagdo Pds-ocupagdo (APO).

No que concerne ao objetivo da pesqui-
sa — a avaliacdo do nivel de inser¢do urbana
das instituicdes de atencdo a pessoa idosa —,
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os resultados indicaram que a maioria (57%) foi
classificada como “parcialmente inserida” quan-
to ao nivel de conexdo com a cidade, os equipa-
mentos e 0s servigos urbanos.

Entende-se que a adaptacdo dos critérios
de classificagdo dos niveis de inser¢do urbana se
destacou como uma contribuicdo metodoldgica
original, uma vez que a localizagdo das institui-
¢Bes de atengdo a pessoa idosa é fundamental
para a manutencdo dos vinculos sociais e para o
fortalecimento da relagdo do individuo com a ci-
dade. Todavia, quando os sistemas de transpor-
te publico e as condigBes de acessibilidade aos
espacos publicos sdo deficientes, o acesso aos
equipamentos e servicos essenciais e comple-
mentares fica comprometido.
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Observou-se, de modo geral, a limitagdo
no numero de itinerdrios dos meios de trans-
porte publico coletivos e a inadequagdo das cal-
¢adas dos percursos estudados. Em uma apre-
senta¢do mais detalhada, foram registradas, em
sua maioria, a inexisténcia de abrigos de 6nibus
cobertos, bancos para espera, espacos de des-
canso ao longo das rotas entre as instituigGes e
as paradas e Onibus, além de barreiras arquite-
tonicas, como: pisos desnivelados, auséncia de
pavimentacdo ou inadequagdo dos revestimen-
tos para areas molhadas, calgadas com largura
inferior a 1,20 metros e a inser¢do de postes de
iluminagdo, placas de sinalizagdo e arvores na
faixa de passeio.

Vale salientar que o incentivo a autono-
mia das pessoas idosas quanto aos seus des-
locamentos na cidade ndo se limita as pessoas
institucionalizadas, mas também abrange pa-
rentes e amigos que as possam visitar. Hd um
entendimento, aqui, de que, dependendo do
grau de dependéncia da pessoa idosa, a saida
da instituicdo por conta propria pode ndo ser
permitida. Para tanto, deveriam ser incentiva-
dos os passeios acompanhados e as visitas por

[1] https://orcid.org/0000-0002-5526-5984

terceiros. Percebe-se, também, que ndo ha in-
tencdo — nem por parte do setor publico, nem
do privado — de promover a independéncia e au-
tonomia daqueles institucionalizados.

Como os problemas de acessibilidade fo-
ram os mais evidenciados nesta pesquisa, pre-
tende-se aprofundar essa temdtica em estudos
futuros, considerando que uma cidade amiga
da pessoa idosa sera uma cidade acessivel para
todos os moradores. Conectar lugares por meio
de rotas acessiveis e seguras é incentivar a pre-
senga das pessoas no espago urbano e, conse-
quentemente, as relagGes intergeracionais, além
de incrementar o meio de locomog¢do mais sau-
ddvel e sustentavel.

A iniciativa da OMS em promover pro-
gramas como Cidades e Comunidades Amigas
da Pessoa Idosa estimula a criagdo de politicas
publicas que abrangem areas como transporte,
moradia, saude, participagdo social, emprego e
respeito a pessoa idosa. Campina Grande, reco-
nhecida como a “cidade da inovagdo”, entretan-
to, ainda ndo investiu em iniciativas estruturais
do espaco urbano dessa natureza.
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Notas

(1) “Na sua definigdo mais basica, ageing in place refere se a permanéncia de uma pessoa mais velha na sua
residéncia privada (e respectiva comunidade envolvente) durante a fase mais avancada da vida, em
alternativa a institucionalizagdo, assumindo a gestdo do quotidiano com a autonomia possivel [...]”
(Fonseca, 2021, p. 38).

(2) Termo traduzido para o portugués por Nascimento (2023).

(3) Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), em 2022, o niUmero de pessoas
nascidas (2.542.298) foi 3,5% inferior ao registrado em 2021 (2.635.854) e 10,8% abaixo da média dos dez
ultimos anos (2010 a 2019), antes da pandemia da Covid-19 (Agéncia Brasil, 2024). As proje¢Ges tendem a
reduzir cada vez mais o niumero de pessoas nascidas no Brasil.

(4) Os termos aging well ou successful aging, comumente usados para descrever uma boa velhice, referem-se
ao processo de envelhecimento no qual o individuo consegue retardar por mais tempo os impactos e
pressdes do meio em si proprio, adaptando-se melhor as limitagdes impostas pela idade avangada. A boa
relagdo entre o individuo e o meio em que vive favorece a qualidade do envelhecimento (Paul, 2005 apud
Panet, 2022).

(5) Active ageing “é o processo de otimizagdo das oportunidades de saude, participagdo e seguranga, com o
objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas ficam mais velhas” (WHO, 2005, p. 13).

(6) A Resolugdo de Diretoria Colegiada (RDC 502/2021) classifica o grau de dependéncia da pessoa idosa em
trés niveis: grau de dependéncia I: “idosos independentes, mesmo que requeiram uso de equipamentos
de autoajuda”; grau de dependéncia Il: “idosos com dependéncia em até trés atividades de autocuidado
para a vida diaria tais como: alimentagdo, mobilidade, higiene; sem comprometimento cognitivo ou com
alteragdo cognitiva controlada” e grau de dependéncia Ill: “idosos com dependéncia que requeiram
assisténcia em todas as atividades de autocuidado para a vida didria e ou com comprometimento
cognitivo”.

(7) Gauneau, Labarchéde e Tapie (2022) consideram as llpis como moradia.

(8) Mesmo com o enderego fornecido pelo Conselho Municipal do Idoso, ndo foi possivel localizar e mapear as
seguintes instituicdes: Centro Municipal de Convivéncia do Idoso; Casa de apoio Santa Paulina; Casa de
acolhimento Moria. As visitas permitiram ratificar a localizagdo da maioria das institui¢cdes, descobrir novas
e descartar outras, que estavam inativas.

(9) Para o percurso do levantamento de campo, nao foi incluido o Residencial Cidade Madura (moradia
independente), ja analisado por Azevédo e Miranda (2022). O presente artigo é resultado de um Pibic, cujo
titulo foi “Onde moram os idosos: analise da inser¢do urbana de instituicdes de atencgdo a pessoa idosa na
cidade de Campina Grande—PB”. Por essa razdo, as fichas estdo com o titulo diferente deste artigo.

(10) “O conceito parte do pressuposto que em unidade de vizinhanga deve-se privilegiar os deslocamentos de
pedestres, e sugere que todos os deslocamentos necessarios para utilizagdo de equipamentos e servigos
cotidianos em um bairro deveriam ser realizados em aproximadamente 5 minutos de caminhada ou
500m” (Bacelos, 2017 apud Azevedo, 2019).

(11) A classificagdo sugerida por Azevédo e Miranda (2022) considerava a seguinte classificagdo: Bom = até 50
m; Aceitdvel = entre 50 m e 100 m; Insuficiente = mais que 100 m. Essas distancias foram adaptadas para a
presente pesquisa, a partir de Marins et al. (2022).

(12) Disponivel em: https://www.google.com/maps/d/u/1/edit?hl=pt-BR&mid=18Swk9jryg5x1UGbkgU4j40aj_6
qqtAE&lI=-7.239597273992457%2C-35.894170500000016&z=13.
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