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INTRODUCAO

A autonomia implica na possibilidade de realizacdo plena do individuo. Para que
esta possibilidade seja alcancada, diferentes barreiras (fisicas, cognitivas e/ou
sensoriais) precisam ser superadas. O Curso Superior de Tecnologia em Design de
Interiores, através da disciplina Design Inclusivo, desenvolveu debates pertinentes
ao tema Acessibilidade e uma atividade pratica que consiste num Diagndstico de
Acessibilidade em Espacos de Uso Coletivo cujos resultados estdo sendo
apresentados na 52 Jornada de Integracdo e Iniciacdo Cientifica da Faculdade
Cesusc.

OBJETIVO E METODOLOGIA

O objetivo desta pesquisa €é apresentar o diagnéstico de acessibilidade da
lanchonete do patio externo do Hospital Universitario localizado no Campos
Universitario/lUFSC, bairro Trindade/Florianopolis, realizado em 19/10/2018 e
apresentar uma proposta de projeto com 2 sugestdes de Design Inclusivo conforme
Norma ABNT 9050/2015.

DESENVOLVIMENTO

A lanchonete localizada no patio externo do hospital universitario € de administracédo
privada e atende a comunidade em geral, em especial aos usuarios e funcionarios
do hospital, além da comunidade académica.

O acesso da lanchonete se da por uma abertura (porta) de 3 metros, com desnivel
de 18 cm acima da calcada, em degrau Unico. HA uma rampa de acesso no canto
direito da entrada, com medidas de 93 cm de largura e 50 cm de comprimento,
resultando numa inclinacédo de 36% da rampa. Nao ha barras de apoio ou corrimao
no seguimento da rampa ou em qualquer espaco dentro do estabelecimento.

Figural, 2,3 e 4 — Fachada, rampa de acesso, niveis e acesso ao sanitario

Fonte: a autora

O primeiro nivel da lanchonete € destinado a distribuicdo das mesas e cadeiras. No
layout atual, ha uma mesa de plastico quadrada (LAP 70x70x70 cm) com 4 cadeiras
situado logo ao término da rampa, inviabilizando o acesso com cadeiras de rodas.
Todas as mesas possuem as mesmas medidas.

O acesso ao balcdo de atendimento se da por duas portas de 2,70 m de largura
com desnivel de 9 cm acima do primeiro piso, sem rampas de acesso. O
pagamento € realizado no balcdo de atendimento.

A lanchonete possui 2 banheiros, devidamente sinalizados com simbolos
internacionais (masculino e feminino). A porta de acesso aos banheiros possuem 68
cm de abertura e ndo ha espaco interno para o modulo de cadeira de rodas.

N&o ha sinalizacdo de alerta ou linhas-guias tateis para deficientes visuais em
nenhum espaco do estabelecimento ou cal¢cadas de acesso.

Estratégia de Design Inclusivo:

De acordo com a Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT NBR
9050:2015), capitulo 6.6 — Rota Acessive/Rampas, uma rampa acessivel com
desnivel de 0,075 a 0,20 m ndo deve ultrapassar inclinacao de 8,33% a 10%. Indica-
se, neste caso, alongamento da projecdo horizontal da rampa de acesso principal
para 1,8 metros, considerando 10% de inclinacdo. Sera necessario alargamento da
mesma para 1,20 metros (parametro minimo para rampa de rota acessivel), além de
instalacdo de guarda-corpo (altura de 0,92 m) com corriméo acoplado (altura de 0,70
m), em ambos os lados e guias de balizamentos (altura de 0,05 m), sendo estes
ultimos instalados nos limites da rampa (ABNT NBR 9050:2015, cap. 6.9 — Corrimao
e guarda-corpos).

Para acesso do segundo nivel do estabelecimento, onde esta localizado o balcdo de
atendimento/pagamento e banheiros, também se faz necessario inserir uma rampa
de 0,9 m horizontal, garantindo inclinacdo maxima de 10%. Também sera instalado
guarda corpo/corriméo e guias de balizamentos laterais a rampa. Sera considerado
0,30 m de extensdo do guarda-corpo/corrimdo nos patamares iniciais e finais de
cada rampa.

Para promover uma rota acessivel no estabelecimento, indica-se a instalacdo de
relevo tatil direcional (linha-guia) no piso, no sentido de deslocamento das pessoas,
segundo as normas da ABNT NBR 9050:2015, capitulo 5.4 — Informacdo e
sinalizacdo. A presenca de sinalizagéo tatil e visual de alerta nos patamares iniciais
e finais de cada rampa indica o inicio e fim dos desniveis. A partir de entdo, segue-
se com sinalizagdo tatial e visual no piso, em relevos lineares, conduzindo o
individuo até o balc&o de pedidos/pagamento e sanitarios.
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CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa permitiu concluir que o projeto inicial apresenta fragilidades que né&o
contemplam a diversidade humana, fazendo-se necesséarias varias adaptacoes,
principalmente por localizar-se no patio anexo ao hospital universitario e assim, mais
suscetivel a receber individuos portadores de necessidades especiais e limitaces
de mobilidade, assim como idosos, criancas e comunidade em geral.
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