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RESUMO

O presente projeto explora as vulnerabilidades em satde nas areas de risco, com foco no bairro Granja
Guarani, localizado em Teresopolis, no estado do Rio de Janeiro. O objetivo principal ¢ desenvolver uma
estratégia de evacuacdo para atender populagdes vulneraveis, principalmente familias com membros idosos,
acamados ou com deficiéncias fisicas e cognitivas. Trata-se de uma pesquisa observacional, de campo e com
abordagem transversal. A pesquisa incluiu visitas domiciliares, coleta de dados por meio de entrevistas e ob-
servagdo direta, além da analise de informagdes publicas da Unidade Basica de Saude, a fim de criar um ma-
peamento detalhado das areas prioritarias para interven¢do. Como resultado, foi possivel identificar os grupos
mais vulneraveis e as regioes de maior risco, que requerem suporte emergencial especifico. Conclui-se que a
criacdo de um plano de evacuagdo voltado para essas populacdes € essencial para mitigar os riscos enfrentados
em situagdes de desastres naturais, contribuindo para a seguranca e o bem-estar dos moradores. O estudo ofe-
rece sugestoes para o desenvolvimento de politicas publicas inclusivas e de apoio a comunidades em areas de
risco, promovendo a inclusdo e a protecao da saide em cendrios de vulnerabilidade.

Palavras-chave: Vulnerabilidade em Saude; Desastres Naturais; Localizagcdo Geografica de Risco; Ma-
peamento Geografico; Disparidades Socioecondmicas em Saude.
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INTRODUCAO

O crescimento desordenado das cidades e o aumento das desigualdades sociais nas areas urbanas impoem
desafios significativos a saude publica, sobretudo em regides onde condigdes socioeconomicas e ambientais
agravam a vulnerabilidade da populacdo. Segundo Barcellos e Sabroza (2000), as vulnerabilidades sociais e
ambientais estdo entre os maiores obstaculos para a promoc¢ao de satide e bem-estar em regides marcadas pela
desigualdade e pela falta de infraestrutura basica. Nesse contexto, em localidades como o bairro Granja Gua-
rani, situado em Teresopolis, no estado do Rio de Janeiro, a precariedade habitacional e alta densidade popu-
lacional, somadas a localizag@o em encostas, elevam consideravelmente os riscos de desastres, principalmente
durante periodos de chuvas intensas.

A cidade de Teresopolis ja enfrentou os impactos de tragédias anteriores, como as enchentes de 2011,
que evidenciaram a vulnerabilidade de muitos bairros periféricos da regido serrana do Rio de Janeiro. Esse
desastre, um dos maiores ja registrados no pais, demonstrou como a falta de planejamento urbano e de infraes-
trutura adequada contribui para agravar a exposi¢ao ao risco em momentos criticos. Sendo assim, a presenga
de construgdes em encostas e a densidade habitacional sdo fatores que aumentam o risco de deslizamentos,
especialmente em éareas carentes de suporte estrutural.

Sob essa perspectiva, a exposi¢cdo a riscos ambientais, somada a precariedade habitacional e a auséncia
de politicas de prevengdo, aumenta significativamente os riscos para essas populagdes. De acordo com a So-
ciedade Brasileira de Medicina de Emergéncia (2020), a evacuacdo de pessoas com mobilidade reduzida em
cenarios de desastre demanda planejamento e treinamento especificos para garantir a seguranga e o bem-estar
dessas pessoas ao longo do processo.

JUSTIFICATIVA

A crescente urbanizacdo e o aumento das desigualdades sociais nas areas urbanas exigem agoes especificas
voltadas para a inclusdo de populagdes em situagdo de vulnerabilidade, como as familias com pessoas com limita-
¢oes fisicas e cognitivas. No contexto do Bairro Granja Guarani da cidade de Teresopolis-RJ, um bairro marcado
por desigualdade social e desafios socioambientais, muitas dessas familias enfrentam dificuldades adicionais de-
vido a falta de acessibilidade, apoio social inadequado e condi¢des de moradias precarias. A identificag@o dessas
familias e 0 mapeamento de suas necessidades se tornam essenciais para o desenvolvimento de politicas publicas
que promovam a inclusdo, além de garantir a dignidade, a seguranga e o bem-estar dessas pessoas.

Ademais, o bairro possui areas de risco, que sdo agravadas pela falta de infraestrutura e recursos que
atendam as necessidades especificas de pessoas com limitagdes fisicas e cognitivas, especialmente em emer-
géncias, como na tragédia de 2011 provocada por fortes chuvas que causaram enchentes e deslizamentos de
terra atingindo a regido Serrana do Rio de Janeiro, principalmente Teresopolis, deixando varios desabrigados e
provocando muitas mortes. A auséncia de uma estratégia de evacuacdo adaptada a essas necessidades aumenta
a vulnerabilidade das familias em momentos criticos, como desastres naturais ou emergéncias de satde.

Portanto, este artigo busca contribuir para a compreensdo dos desafios enfrentados por essas familias e
propde agodes praticas para mitigar os riscos e melhorar a qualidade de vida dessa populagdo. A identificagdo de
areas prioritarias de intervencao e a elaboracao de uma estratégia de evacuagao emergencial sdo passos cruciais
para garantir que essas familias ndo fiquem a mercé da falta de politicas publicas e de infraestrutura adequada.
Ao mapear as familias com limitagdes e entender o contexto socioambiental em que vivem, sera possivel criar
um plano de acdo mais eficiente que atenda as reais necessidades desse publico, promovendo inclusdo social e
oferecendo a seguranga necessaria para a superacao das barreiras que enfrentam no cotidiano.
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OBJETIVO

Objetivo Geral

*  Mapear as familias com pessoas com limitagdes fisicas e cognitivas no Bairro Granja Guarani.

Objetivos Especificos

* Identificar areas de intervencdo prioritaria a fim de buscar por pessoas com limitagdes fisicas e
cognitivas;

* Compreender as caracteristicas socioambientais da populagdo em situagdo de vulnerabilidade;

*  Sugerir uma estratégia de evacuagdo emergencial para as familias residentes em areas de risco.

REFERENCIAL TEORICO

A compreensdo da vulnerabilidade social e seus impactos na satude, especialmente em areas de risco, en-
volve uma analise integrada de diversos fatores sociais, econdmicos e urbanos. A gestdo do risco de desastres
no Sistema Unico de Satide (SUS) é uma das areas mais afetadas pela falta de planejamento adequado, como
evidenciado no estudo de Cerutti e Oliveira (2011). Com isso, destaca-se a importincia de uma estratégia pros-
pectiva para as unidades de satude, que deve considerar o risco de desastres ao escolher locais de implantagdo e
ao construir infraestrutura, a auséncia dessa organiza¢ao ndo s6 compromete a capacidade de resposta da satide
publica, mas também gera custos elevados com a reconstru¢do de unidades e reposi¢ao de equipamentos, além
de aumentar a exposi¢ao da populacdo vulneravel a riscos imediatos. Essa fragilidade nas estruturas de satde
expoe a necessidade de politicas publicas mais eficazes na mitigagdo dos riscos que as populagdes enfrentam,
especialmente as mais vulneraveis, como os idosos, acamados e pessoas com deficiéncia, que tém dificuldades
adicionais de locomogdo.

Por outro lado, a mobilidade urbana tem se mostrado um fator determinante na manutengdo ¢ ampliagido
das desigualdades socioespaciais, como discutido por Gomes dos Reis e Véras (2024). Nota-se, entdo, que
a pesquisa realizada em S@o Paulo revelou que a circulagdo urbana, ao ser profundamente desigual, afeta as
populagdes periféricas, dificultando o acesso a servigos essenciais, incluindo saude, essa concentragao de
empregos € servigos nas areas centrais, enquanto as periferias permanecem carentes e mal atendidas, agrava a
vulnerabilidade dessas populacdes. A segregacao socioespacial, quando combinada com a falta de acessibili-
dade nos sistemas de transporte, contribui para a exclusdo social e amplia as dificuldades dessas comunidades
em acessarem os cuidados de satde necessarios, criando um ciclo de vulnerabilidade.

Além disso, a vulnerabilidade socioambiental, outro fator importante nesse contexto, foi amplamente
analisada em, como feito por Maior e Candido (2013) que examinaram cinco metodologias brasileiras para
avaliar a exposi¢@o a riscos ambientais, destacando a necessidade de aperfeigoamento dessas abordagens para
captar as especificidades geograficas e culturais das populagdes. Ademais os modelos analisados, embora im-
portantes, ndo conseguem contemplar completamente a complexidade dos processos urbanos e os multiplos
riscos a que as populacdes estdo expostas e somado a isso, a expansao urbana desordenada forga grupos vul-
neraveis a se estabelecerem em areas de risco, como encostas e margens de rios, aumentando sua exposicdo
a desastres naturais, como enchentes e deslizamentos. A insuficiéncia dos modelos existentes para capturar a
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totalidade da dindmica urbana e seus impactos nas populagdes vulneraveis aponta para a necessidade de novas
abordagens que integrem variaveis como a percep¢ao ambiental e os riscos psicossociais.

Portanto, a relagdo mutua entre esses estudos evidencia que a vulnerabilidade social, quando analisada
em areas de risco, ndo pode ser dissociada de fatores estruturais, como o planejamento urbano, a gestao de
saude publica e as desigualdades socioeconomicas. A integragdo entre a infraestrutura de satide, a mobilidade
urbana e as metodologias de avaliacdo da vulnerabilidade socioambiental € essencial para desenvolver politi-
cas publicas mais eficazes e inclusivas. As populagdes vulneraveis, especialmente aquelas com dificuldades de
locomogao e acesso a servicos basicos, exigem uma abordagem que considere as especificidades do contexto
urbano e social, de modo a garantir um melhor planejamento e maior capacidade de resposta as emergéncias
de satude publica.

METODO

Esse trabalho foi realizado de forma transversal, observacional e estudo de campo por meio de registro
em diario de campo, analise dos mesmos e classificagdo de risco das familias durante as visitas domiciliares.

Procedimentos de Coleta de Dados

Os alunos realizaram visitas domiciliares no bairro Granja Guarani durante trés meses nos dias da disci-
plina de Integragdo Ensino Trabalho Comunidade (IETC), com o objetivo de identificar areas prioritarias para
intervencdo. Nessas visitas, por meio de observador participante, foram utilizadas as informagdes publicas da
Unidade de Satde sobre a identificacdo de pessoas com comorbidades ou limitagdes fisicas e de mobilidade,
que possam ser mais vulneraveis em situagdes de desastres ambientais. Além disso, foi feita a avaliacdo das
condi¢des de habitagdo, como infraestrutura, acesso a saneamento basico, agua potavel e a localidade das re-
sidéncias em areas de risco. A obtencao dos dados da Unidade de Satde envolveu também informagdes sobre
a saude e as condi¢des socioambientais das familias, com foco em deficiéncias auditivas, visuais e motoras,
assim como idosos (= 60 anos), pessoas acamadas, deficiéncia cognitiva, deficiéncia fisica e pacientes oncolo-
gicos, obtidos através do painel de indicadores em satde do Ministerio da Saude.

Procedimento de Analise de Dados

Os dados obtidos durante a participag@o dos alunos na disciplina IETC com as visitas domiciliares e os
dados publicos da Unidade foram tratados na plataforma Excel e posteriormente utilizados para a criagdo de
um mapa informativo na plataforma Photoshop, contendo a localizag@o das familias mapeadas dentro do ter-
ritorio. Além disso, foram realizadas dialogos com profissionais da area, como Agentes de Saude, para melhor
entendimento das informagdes. O tratamento e analise dos dados visam identificar familias que, em situagdes
emergenciais, principalmente relacionadas a desastres ambientais, possam enfrentar maior dificuldade para
deixar suas residéncias sem auxilio e se dirigir a um local seguro. Para a classificagdo de risco foi utilizada uma
versdo adaptada do Indice de Vulnerabilidade Socioambiental (IVSA) idealizado por Malta e colaboradores
(2017), onde foram utilizados parte dos critérios citados no IVSA e parte elaborada especificamente para o
contexto do territério. Como ndo ha dados disponiveis acerca da quantidade de individuos residentes dentro
das areas de risco, a estratificagdo de risco e priorizag@o proposta neste trabalho em casos de desastres naturais
¢ pela contagem do numero absoluto de pessoas que se encaixam nos critérios descritos anteriormente resi-
dentes naquela area, assim locais com o maior nimero absoluto s&o os indicados para intervengao prioritaria.
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Ademais, os indices de referéncias e orientagdo, que avaliam a divulgagdo de informacdes e diretrizes praticas,
sdo indicadores iniciais da eficacia educativa. A andlise considera recursos, infraestrutura, engajamento comu-
nitario e capacidade de agdo individual, fatores essenciais para compreender os desafios das familias vulnera-
veis, conforme demonstrado nas visitas e no mapa de risco.

Caracterizacio da Amostra

Os dados demograficos da populagdo atendida na Unidade Basica de Satide da Familia (UBSF) da Granja
Guarani revelaram um cenario de vulnerabilidade social com destaque para os idosos e pessoas com deficién-
cias, grupos que enfrentam maiores dificuldades no acesso a servigos essenciais e apresentam maior risco em
situagdes de desastres naturais. As informagdes foram coletadas a partir do painel demonstrativo disponivel
na recepcao da Unidade de Saude, tais dados sdo de dominio publico e estdo de acordo com os parametros
estabelecidos pela Lei de Acesso a Informacédo ( Lei n® 12.527/2011) e ajudaram a embasar a andlise. Para a
classificagdo de risco, foram indicados para intervengao prioritaria os individuos que teriam dificuldade para
deixar suas residéncias em caso de desastre natural.

Etapas da Pesquisa

Para atingir o objetivo de mapear as familias com pessoas com limitagdes fisicas e cognitivas no Bairro
Granja Guarani, foram estabelecidas algumas etapas principais. A primeira envolve a identificagao de familias
vulneraveis por meio de visitas domiciliares, onde foram coletadas informagdes sobre a satde, as condi¢des
socioambientais e a infraestrutura das residéncias. Em seguida, realizou-se uma avalia¢do da vulnerabilidade
dessas familias em situacdes de desastres ambientais. Além disso, foi desenvolvida uma estratégia de comuni-
cacdo voltada a educacéo e orientacdo da populacdo. Isso incluiu a criagdo e distribuigdo de folders informati-
vos com orientagdes sobre como proceder em momentos de risco, como chuvas intensas, enchentes e desliza-
mentos. Esses folders foram distribuidos de forma estratégica, priorizando as familias em areas de maior risco
e vulnerabilidade. A distribuicdo ocorrera durante as visitas domiciliares e em locais de grande circulagao,
como unidades de saude, escolas e centros comunitarios. Como limitagdo da metodologia empregada tem-se
a falta de um ponto de apoio para a comunidade em casos de desastres ambientais, pois maioria dos bairros
possuem um ponto de apoio para servir de abrigo as pessoas que necessitam evacuar suas casas, em um local
seguro contendo alimentos e agua potavel, mas ndo ¢ o caso do bairro onde o trabalho foi realizado e também
a falta de ades@o e cadastro da populagdo junto a Unidade de Saude, gerando assim um subdimensionamento
dos individuos em situagdo de vulnerabilidade moradores da regido.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa apresentou os resultados de forma sistematica, utilizando tabelas, o mapa tematico, como
mostra a Figura 1, que ilustra a area de estudo, delimitando a comunidade da Granja Guarani no contexto da
cidade de Teresopolis - RJ e outros recursos para analisar as condi¢des de vulnerabilidade social da populagdo
da Granja Guarani, considerando seu contexto urbano e de satde. Estes resultados sdo discutidos a luz do re-
ferencial teorico, destacando suas implicagdes praticas e comparagdes com a literatura.

Foi utilizada uma versio adaptada do Indice de Vulnerabilidade Socioambiental (IVSA) idealizado por
Malta e colaboradores (2017), onde foram utilizados parte dos critérios citados no IVSA e parte elaborada
especificamente para o contexto do territorio. A tabela a seguir detalha as categorias de pacientes atendidos
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na UBSF da Granja Guarani distribuidos entre as areas Al e A2 (atual divisdo da Unidade por ter somente 2
Agentes Comunitarias de Saude(ACS)). A Tabela 1 detalha a distribui¢do dos pacientes atendidos por catego-
ria e area, com foco nos grupos que apresentam maior vulnerabilidade e, portanto, demandam atengdo especial
em situacdes de risco, como desastres naturais. Os idosos (19,8%) e as pessoas com deficiéncias cognitivas
(35,3%) representam grupos de maior vulnerabilidade, com necessidades de cuidados especiais. A categoria
“Pacientes Oncoldgicos”, embora pequena (2 pacientes), também demanda atengdo especifica devido a nature-
za da doenca. Esses achados refletem a realidade descrita por Cerutti e Oliveira (2011), que apontam a relacdo
direta entre infraestrutura inadequada nas unidades de satide e o aumento dos riscos enfrentados pela popu-
lagdo vulneravel. Assim, a necessidade de infraestrutura resiliente e planejada torna-se evidente para atenuar
esses desafios.

Tabela 1: Distribuicdo dos pacientes atendidos por categoria e area

cuegoris | tomtGerat o9 [ il [ R | 7 o dhidns v
Idosos (= 60 anos) 344 64 4 19.8%
Acamados 24 1 4 20.8%
Deficiéncia Cognitiva 17 3 3 35.3%
Deficiéncia Fisica 13 2 2 30.8%
Pacientes Oncoldgicos 2 0 2 100%
Total ((ile Pacientes ca- 400 70 15 21.2%

astrados

Estratégia de Comunicacio Educacao

A criagdo e distribuicdo de materiais educativos, aliadas as visitas domiciliares das Agentes Comunitarias
de Saude (ACS), destacaram-se como estratégias fundamentais. O objetivo foi conscientizar a populagao sobre
os riscos ambientais e orientar sobre medidas preventivas. A tabela 2 abaixo, mostra a taxa de informacao e
orientagdo sobre riscos ambientais nas categorias de pacientes atendidos na UBSF da Granja Guarani, distri-
buidos nas areas A1 e A2. Esta tabela apresenta o numero total de pacientes por categoria (Idosos, Acamados,
Deficiéncia Cognitiva, Deficiéncia Fisica e Pacientes Oncolédgicos), com a distribuigdo entre as areas Al e A2,
juntamente com os percentuais de conscientizagdo e orientagao realizados nas duas areas. A taxa de conscien-
tizagdo, que se refere ao percentual de pacientes informados sobre os riscos ambientais e a taxa de orientacao,
que indica o percentual de pacientes que receberam instrugdes especificas sobre como agir diante desses riscos,
demonstram o alcance inicial das a¢des educativas. E importante reconhecer que a efetividade das intervencdes
depende de uma série de fatores, incluindo o acesso a recursos, infraestrutura adequada, o apoio continuo da
comunidade e a capacidade dos individuos colocarem em pratica as medidas preventivas.

A vulnerabilidade social € multifatorial e inclui aspectos como condi¢des habitacionais, acesso a servigo
de satude e nivel de renda, o que exige a criacdo de politicas publicas integradas que abordem esses desafios
de forma abrangente.

Durante as visitas, foi possivel identificar areas de risco especificas, como encostas instaveis, regides
proximas a corpos d’agua e locais de dificil acesso e locomog@o, como mostra a Figura 2. Essa ilustragdo nos
mostra caminhos irregulares que tornam o acesso as residéncias e a unidade de satide um desafio diario para
os moradores.

O uso de tablets, facilitou o registro e a analise desses dados. Este esfor¢o ¢ corroborado por Gomes dos
Reis e Véras (2024), que enfatizaram o papel da mobilidade urbana e da educagdo comunitaria na reducéo das
desigualdades socio espaciais. No entanto, os desafios relacionados a acessibilidade e a continuidade dessas
acoes, indicam a necessidade de maior integragdo com politicas publicas.
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Tabela 2 — Taxa de Conscientizaciio e Orientacio sobre Riscos Ambientais nas Categorias de Pacientes nas Areas Al e A2

Categoria | Total Geral (N) | Arca Al (Total) | Area A2 (Total) Ta"gz‘;z g(‘)”(‘(;:)‘e“ T“’t‘:‘}gz ?,/roi)e“'
Idoisltl)ls0 S 60 344 64 4 60% 90%
Acamados 24 1 4 60% 91.7%
Deficiencia Cog- 17 3 3 60% 88.2%
Deficiéncia Fisica 13 2 2 60% 92.3%
Pad‘:{‘,)‘gzo?““" 2 0 2 100% 100%
Total Geral 400 70 15 60.1% 90.3%

Identificacdio das Areas de Risco e Vulnerabilidade Socioambiental

O mapa gerado (Figura 1) a partir dos dados coletados, evidenciaram areas criticas de vulnerabilidade,
facilitando uma melhor visualizacdo e estratégias de resposta. Esse processo dialoga com os achados de Maior
e Candido (2013), que destacaram a dificuldade de captar a complexidade dos riscos em areas de expansao
urbana desordenada. O estudo também abrangeu a identificacdo das areas de risco nas quais os pacientes aten-
didos na UBSF da Granja Guarani estavam localizados, com énfase nas categorias de vulnerabilidade social
que estavam geograficamente concentradas. A analise foi realizada com o objetivo de identificar padrdes de
risco e associa-los as acdes educativas e estratégias de conscientiza¢do implementadas.

A seguir, apresenta-se a tabela 3 que detalha os dados coletados sobre a taxa de conscientizacio ¢ a efi-
cacia das intervencées educativas nas diferentes areas de risco. Ela mostra o acompanhamento de interven-
coes de avaliacdo de eficacia das agdes educativas nas categorias (Idosos, Acamados, Deficiéncia Cognitiva,
Deficiéncia Fisica e Pacientes Oncoldgicos) de pacientes atendidos na UBSF da Granja Guarani, distribuidos
nas areas Al e A2. Também estdo apresentados os percentuais de acompanhamento continuo, que refletem o
total de pacientes que receberam acompanhamento apos a realizagdo das ag¢des educativas, bem como sua efi-
cacia, medida pela melhoria no comportamento ou conhecimento dos pacientes. Os resultados baseiam-se no
acompanhamento e relato das Agentes Comunitarias de Satude responsaveis por sua respectiva area.

Tabela 3 — Acompanhamento de Intervencdes e Avaliacio de Eficacia nas Categorias de Pacientes nas Areas Al e A2

Categoria Total Geral Area Al Area A2 Taxa de Acompanhamento | Eficicia da Interven-
g N) (Total) (Total) (%) ¢ao (%)
Acamados 24 1 4 70% 88%
Deﬁcfiliic\l; Cog- 17 3 3 75% 82%
Deﬁclseilclzla Fi- 13 2 2 78% 90%
Pacielrlte.:s Onco- 2 0 2 100% 100%
logicos

Total Geral 400 70 15 79.3% 89%

De acordo com a Figura 3, apenas 9,2% do total de pacientes cadastrados (4.368) foram considerados
vulneraveis (400). Os resultados destacam que a vulnerabilidade social estd profundamente relacionada com
fatores estruturais, como planejamentos urbanos e a gestdo da satide publica. Ja a Figura 4 revela a distribui-
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¢do de pacientes vulneraveis por categorias: Pacientes Oncologicos, Deficiéncia Fisica, Deficiéncia Cognitiva,
Acamados, Idosos (= 60 Anos - Maior grupo, com cerca de 350 pacientes).

Apesar das riquezas dos dados obtidos, algumas limitagdes devem ser levadas em conta. A amostra da
pesquisa foi restrita ao bairro da Granja Guarani e a area atendida pela Unidade de Saude, o que ndo pode
representar todas as areas com caracteristicas semelhantes. Além disso, o processo de conscientizagdo precisa
ser mais propagado para um melhor engajamento da Unidade de Satde - Populagao.

ILUSTRACOES

Figura 1: A ilustracdo desse mapa mostra parte da cidade de Teresopolis e a area delimitada nos mostra a comunidade da Granja Guarani.
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Figura 2: O grdfico compara o numero total de pacientes cadastrados (4368) com o numero de pacientes considerados vulneraveis
(400), representando 9,2% do total. Azul para o total de pacientes e vermelho para os pacientes vulneraveis.
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Distribuicao de Pacientes Vulneraveis por Categoria
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Figura 3: O grdfico apresenta a distribui¢do de pacientes vulnerdveis por categoria: Pacientes Oncologicos, Deficiéncia Fisica,
Deficiéncia Cognitiva, Acamados, Idosos (= 60 anos) (maior grupo, com cerca de 350 pacientes). Barras roxas representam as
quantidades de pacientes em cada categoria.

CONSIDERACOES FINAIS

Em suma, este estudo abordou as dificuldades enfrentadas por familias com pessoas com limitagdes
fisicas e cognitivas no Bairro Granja Guarani, em Teresopolis-RJ, com foco nas questdes de acessibilidade,
infraestrutura precaria e exposi¢do a riscos em areas vulneraveis a desastres naturais. A pesquisa demonstrou
que a falta de politicas publicas adequadas, especialmente no que tange a evacuagdo emergencial e ao apoio
social, agrava a situacdo desses individuos, tornando-os mais suscetiveis a danos em momentos criticos, como
tragédias ambientais. Através do mapeamento das familias, da identificag@o das areas de risco e da avaliagdo
das condi¢des de moradia e saude, foi possivel tragar um diagnoéstico detalhado e sugerir agdes praticas para
melhorar a seguranca e a qualidade de vida dessa populagdo, como a implementacao de estratégias de evacua-
¢do adaptadas e a priorizagdo de areas com maior vulnerabilidade.

A pesquisa também contribui para a reflexdo sobre a interdependéncia entre o planejamento urbano, a
mobilidade social e a gestao de satide publica, destacando a importancia de politicas integradas que contem-
plem as especificidades das popula¢des em situagao de vulnerabilidade. No entanto, algumas limitagdes foram
identificadas, como a falta de adesdo da populagdo ao cadastro de satde e a inexisténcia de um ponto de apoio
estruturado no bairro para abrigar os moradores em situagdes emergenciais.

As perspectivas para estudos futuros incluem a ampliacdo do mapeamento para outras areas do municipio
de Teresopolis e a avaliacdo de diferentes modelos de intervengdo para a construcao de estratégias mais efica-
zes de inclusdo e protecdo para essas familias. Além disso, € essencial aprofundar a anéalise sobre a colaboracao
entre os diferentes setores da administragdo publica e a comunidade, visando o fortalecimento das redes de
apoio e a efetiva implementacdo de politicas publicas.
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Em razdo disso, este trabalho reafirma a necessidade urgente de um olhar mais atento as particularida-
des das familias em situacdo de vulnerabilidade, especialmente aquelas com limitagdes fisicas e cognitivas,
e refor¢a a importancia de agdes coordenadas para mitigar os riscos, promover a inclusdo social e garantir a
dignidade e seguranga dessas populagdes em momentos de crise.
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