Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
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cidades
Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas
ldosas, da OMS - Organizacdo Mundial da Saude

A presente Lista de Verificacdo, foi elaborada a partir da Lista originalmente produzida pela OMS e destina-
se a ser utilizada pelas pessoas que querem tornar as suas cidades mais amigas das pessoas idosas. A Lista é
uma ferramenta de auto-avaliacdo em 8 areas:

Espacos Exteriores e Edificios; Transportes; Habitacdo; Participacdo Social; Respeito e Inclusdo Social;
Participacdo Civica e Emprego; Comunicac¢do e Informacao e Servigos Comunitarios e Saude.

A Lista contém varias questdes que descrevem o quanto a cidade é amiga dos idosos. Os participantes
devem avaliar cada uma das questdes, assinalando com um X as que consideram mais apropriadas.

Para que a Lista de Verificacdo seja eficaz, as pessoas com 55 ou mais anos, devem ser envolvidas como
parceiros de pleno direito, ndo s6 na verificacdo dos aspectos positivos e deficiéncias da cidade em que
vivem, mas devem também participar na sugestdo de mudancas e implementacao das melhorias.

A recolha destes dados é confidencial e anénima.

Muito obrigada pela cooperacéao!

A. CARACTERIZAC}AO INDIVIDUAL / SOCIO-DEMOGRAFICA
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino  [IFeminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

6. Estado civil: [ Casado(a) / Unido de facto [IDivorciado(a) / Separado(a) [ Solteiro(a) [1Vilvo(a)

7. Situacdo perante o trabalho: [1 Empregado(a) [1Desempregado(a) [lTrabalhador por conta prépria

[IVoluntario(a) L1Reformado(a) L1Outra:
8. Profissdo (actual ou a ultima exercida):

9. Habilitacdes escolares completas: [lInferior a escolaridade basica Basico (7.° ao 9.°) [1Secundario

(10.°a0 12°) [JSuperior ndo universitario (Bacharelato, Curso Médio) [lLicenciatura [IMestrado

[IDoutoramento
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

B. UTILIZACAO DE EQUIPAMENTOS E SERVICOS

Dos seguintes equipamentos e servicos, assinale aqueles que frequenta/utiliza com alguma regularidade

(Pode escolher mais do que um)

1. Espacos publicos (Ex.: Jardins, Pragas, etc...)

2. Passeio das ruas

3. Passadeiras

4. Ciclovias

5. Edificios Publicos (Ex.: Camara Municipal, Correios, Pavilhdes Desportivos, etc...)

6. Transportes Publicos (Ex.: Autocarros, Taxis, Comboios, Metro, etc...)

7.Actividades/eventos organizados pelo municipio (Ex.: Festivais, Feiras, Passeios,

etc...)

8. Servicos prestados por voluntarios

9. Servicos de saude e apoio social (Ex.: Centro de Salde, Lares, Centro de Dia, etc...)

10. Servicos de apoio domiciliario

[

[

w

cidades



Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C. LISTA DE VERI FICACAO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino [ Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas que se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

1. ESPACOS EXTERIORES E EDIFICIOS

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo dos espacos exteriores e edificios publicos da sua localidade

N.© SIM  NAO  NAO SABE
1 Os espacos publicos estéo limpos? ] ] []
2 Os espagos publicos sdo agradaveis? ] ] []
3 Os espagos verdes tém bancos? ] ] []
4 Os bancos s&o em numero suficiente? ] ] ]
5 Os espagos verdes estéo bem cuidados? ] ] []
6 Os espagos verdes sdo seguros? ] ] []
7 Os passeios estdo bem cuidados? ] ] []
8 Os passeios estdo livres de obstaculos? ] ] []
9 Os passeios estdo reservados exclusivamente a pedes? n n ]
10 Os passeios sdo antiderrapantes? ] ] []
1 Os passeios séo suficientemente largos para cadeiras de rodas? n n n
1 Ssstf;;;glos tém as bermas rebaixadas/inclinadas ao nivel da O O O
13 Existem passadeiras para pedes em numero suficiente? ] ] ]
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As passadeiras sdo seguras para as pessoas, mesmo aquelas com
algumas dificuldades fisicas?

As passadeiras tém marcas antiderrapantes?

As passadeiras tém sinais visuais?

O tempo dado pelo semaforo para passar na passadeira é
adequado?

Os semaforos tém sinais sonoros?

Os condutores dao prioridade aos pedes nas passadeiras?

Os espacos reservados para bicicletas estdo separados dos
passeios?

Os espacos para bicicletas estdo separados de outras vias pedonais
(ex.: trilhos pedonais)?

A seguranca no exterior/espacos publicos é assegurada por uma
boa iluminagdo?

A seguranca nos espacos publicos é feita por patrulhas policiais?

S&o organizadas sessoes de informacédo/formacgao sobre
seguranca?

Os servigos publicos estao perto uns dos outros?

Os servicos publicos sao de facil acesso (acessibilidade)?
As pessoas mais velhas tém prioridade no atendimento?
Os edificios publicos estdo bem assinalados no exterior?

A sinaliza¢do do interior dos edificios publicos é adequada?

Os edificios publicos tém lugares sentados (ex.: para descansar
enquanto se espera)?

Os edificios publicos tém casas de banho em nimero suficiente?
Os elevadores dos edificios publicos sao de facil acesso?

Existem rampas em numero suficiente nos edificios publicos?

As escadas dos edificios publicos tém corrimdes em namero
suficiente?

[
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[
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

35 O chéo dos edificios publicos é antiderrapante? ] ] ]
36 Existem casas de banho publicas no exterior/rua?
37 As casas de banho publicas sdo em nimero suficiente?

38 As casas de banho publicas sdo de facil acesso?

O O O O
O O O O
O O O O

39 As casas de banho publicas estdo limpas?

Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:

¢
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C.LISTADE VERIFICA(;AO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino [ Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas gue se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

2. TRANSPORTES

Por favor expresse a sua opinido/avaliagdo sobre os transportes disponiveis na sua localidade

N.© SIM  NAO  NAO SABE
1 Os custos dos transportes publicos estéo afixados num sitio visivel? n n ]
2 Os custos/tarifas dos transportes publicos sdo acessiveis? ] ] ]
3 Os transportes publicos séo frequentes a noite? ] ] ]
4 Eao fim-de-semana? n n n
5 E nos feriados? ] ] ]
6  Todas as zonas da cidade estéo servidas por transportes publicos? ] ] ]
7 Os transportes publicos tém boas ligacBes entre si? ] ] ]
8  Os veiculos publicos estdo bem assinalados? ] ] ]
9  Os veiculos publicos estdo limpos? ] ] ]
10 Os veiculos publicos estdo em bom estado de conservagado? ] ] ]
1 :gw.)gificuldade para entrar nos veiculos publicos (Ex. autocarros, taxis, = = =
12 Os veiculos publicos circulam sobrelotados? ] ] ]
13 Existem lugares sentados prioritarios para pessoas mais velhas? ] ] ]
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

Os lugares prioritarios sao respeitados pelos outros passageiros?

As pessoas com mais dificuldades tém a sua disposicao transportes
especializados/adaptados?

Existem lugares de estacionamento reservados para pessoas com
necessidades especiais?

O estacionamento e locais reservados para pessoas com necessidades
especiais sao respeitados?

Os motoristas param nas paragens assinaladas?

Os motoristas param junto ao passeio?

Os motoristas esperam que 0s passageiros se sentem antes de arrancar?
Existe algum tipo de campanha/formacéo para sensibilizar os condutores?
As vias/estradas estdo em boas condi¢des?

As vias/estradas tém tampas de saneamento levantadas?

As vias/estradas sdo iluminadas?

O transito/trafego rodoviario esta bem organizado?

Existem obstaculos que os condutores tenham dificuldades em ver?

Os sinais de transito e os cruzamentos estao bem localizados/visiveis?
As paragens e as estacdes de transportes estdo bem localizadas?

E estdo bem assinaladas?

E sdo de facil acesso?

E sdo abrigadas?

E tém lugares sentados?

E estdo limpas?

E sdo seguras?

E estdo bem iluminadas?

[
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

Os passageiros tém acesso a informacao sobre o0s percursos dos

% transportes publicos? S =
37 Etém acesso aos horarios de circulacdo dos transportes pablicos? O O n
38 Os taxis ttm um preco acessivel/adequado? o O L]
39 Os taxistas sdo simpaticos? O O L]
40 Os taxistas sdo prestaveis? O O Ll

Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:

¢
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C.LISTADE VERIFICA(;AO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino [ Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas que se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

3. HABITACAO
Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo sobre as casas/habitacdes da sua localidade

N.o SIM NAO NAO SABE
1 Ascasas estdo em zonas seguras (ndo propicias a catastrofes naturais)? ] ] ]

2 Ascasas estdo proximas dos servigos (ex.: correios, supermercado etc.)?
3 Témvizinhos perto?

4 Existem casas em sitios isolados?

5 Existem servicos de manutencdo/apoio a casas em namero suficiente?
6 Os servicos de manutencdo/apoio séo caros?

7 Existem materiais/produtos de adaptacéo do lar, a pregos acessiveis?

Quem vende estes materiais/produtos compreende as necessidades das
pessoas mais velhas?

9  Ascasas estdo bem construidas (ex.: materiais/estrutura)?
10 As casas sao seguras (ex.: criminalidade)?

11 As casas sdo confortaveis nas diferentes condi¢Ges climatéricas?

O ooQog ododogaoqd
O ooQog ododogaoqd
O ooQog ododogaoqd

12 Asdivisdes das casas tém espaco suficiente para se andar a vontade?
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

13 O pavimento utilizado nas casas é seguro? ] ] ]
1 Existem casas adaptadas as pessoas com mais dificuldades de O O O
acessibilidade/mobilidade?
15 Existem casas adaptadas em nimero suficiente? J J J
16 O prego € acessivel (quer no arrendamento quer na compra)? ] ] ]
17 Existem servicos adequados de apoio ao domicilio, que permitam ] ] O
envelhecer em casa?
Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:
10
v
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C.LISTADE VERIFICA(;AO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino  [1Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas que se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

4. PARTICIPACAO SOCIAL

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo das actividades e eventos que existem na sua localidade

N.° SIM NAO NAO SABE

1 Oslocais onde se realizam os eventos e actividades estédo bem localizados? [ [] ]

2 Es&o de facil acesso por transportes publicos? 0 O ]

3 Eestdo bem iluminados? 0 O ]

4 Erealizam-se a horas convenientes para pessoas mais velhas? 0 O ]
Os eventos e actividades podem ser frequentados por pessoas sozinhas ou

5 o ) O 0O []
acompanhadas (ex.: familia/amigos)?

6  Oseventos e actividades tém um pre¢o acessivel/adequado? O O n

7 S&o cobrados outros custos (Ex.: bebidas, comida etc..)? 0 O ]

8  Ainformagdo dos eventos e actividades é suficiente? 0 O ]

o A divulgacéo informa claramente onde se vao realizar os eventos e O [ ]
actividades?

10 Adivulgacdo informa como chegar através dos transportes publicos? ] ] ]

11 Existe uma oferta variada de eventos e actividades? 0 O ]

12 Oseventos e actividades séo do seu agrado? 0 O ]

13 As pessoas com mais dificuldades de mobilidade podem participar? O O n
Sao utilizados espagos como Escolas, Centros Recreativos, Bibliotecas,

14 bas O O 0

entre outros, para realizagao de actividades e eventos?

11
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:

12
) 4
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C.LISTADE VERIFICA(;AO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino [ Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas que se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

5. RESPEITO E INCLUSAO SOCIAL

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo sobre os servicos e meios de envolvimento/inclusdo das
pessoas idosas na sua localidade

N.° SIM NAO NAO SABE

L Para melhorar os servicos prestados/atendimento as pessoas mais velhas ] ] ]
sdo consultadas/ouvidas pelos responsaveis dos servicos publicos?

2 Esao consultadas/ouvidas pelos responsaveis das associagdes? O O n

3 Esdo consultadas/ouvidas pelos responsaveis comerciantes? O O n

A Os servigos estdo adaptados as necessidades e preferéncias das pessoas ] ] ]
mais velhas?

. Os produtos estdo adaptados as necessidades e preferéncias das pessoas ] ] ]
mais velhas?

6  Os funcionarios que prestam o0s servicos sdo prestaveis/amaveis? 0 O ]

. As pessoas mais velhas com menos recursos economicos tém bom ] ] ]
acesso aos servicos publicos?

8  Etém bom acesso aos servigos das instituicdes de solidariedade? O O n

9 E tém bom acesso aos servicos privados a pagar? ] ] ]

10 As pessoas mais velhas costumam aparecer/participar nos meios de ] ] ]
comunicacao social (Ex.: televisdo, jornais, radio, etc..)

11 Quando aparecem/participam transmitem uma imagem positiva? O O ]

13
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Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:

Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

Sem estere6tipos/discriminagdo?

Os locais e as actividades para a comunidade séo feitos para atrair todas
as geragoes?

E vao ao encontro das necessidades/preferéncias de todas as geracoes?

As pessoas mais velhas participam nas actividades comunitarias para as
“familias”?

As escolas ensinam/abordam temas sobre o envelhecimento?
As pessoas mais velhas séo envolvidas nas actividades escolares?

A comunidade d& valor as pessoas mais velhas?

O OO oo O

O OO oo O

O OO oo O

14

-

cidades




Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C.LISTADE VERIFICA(;AO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino [ Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas que se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

6. PARTICIPACAO CiVICA E EMPREGO

Por favor expresse a sua opinido/avaliagdo sobre os servigos de voluntariado entre outros da sua
localidade

N.© SIM NAO NAO SABE
1 Aspessoas mais velhas podem fazer voluntariado? O O ]

2 Existe formacéo para as pessoas mais velhas fazerem voluntariado? O O n

3 Valoriza-se o voluntariado feito por pessoas mais velhas? O O ]

A As despesas pessoais feitas no voluntariado séo pagas (ex.: transportes, ] ] ]
alimentacao, etc.)?

. As qualidades/competéncias dos funcionarios mais velhos sdo ] ] ]
valorizadas (ex.: no ambiente de trabalho)?

6 Existem oportunidades para que as pessoas mais velhas possam ] ] ]
trabalhar?

7 Sabe gue a discriminagdo por causa da idade € proibida na contratacédo? ] ] ]

. Sabe gue a discriminacgdo por causa da idade é proibida no local de ] ] ]
trabalho (ex.: promogéo dos trabalhadores e/ou despedimento)?

" Os locais de trabalho estdo adaptados as pessoas com incapacidades (ex.: ] ] ]
motora, auditiva etc.)?

1 Existem apoios (legislacéo, financiamento) para a pessoa mais velha que ] ] ]
queira trabalhar por conta propria?
E dada aos trabalhadores mais velhos formagcéo depois de se

13
reformarem? U U U
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

E encorajada a participacdo de pessoas mais velhas nos érgaos de

14 - RN
decisdo das instituicdes publicas? 0o U
15 Enos 6rgaos de decisdo das empresas privadas? 0O O ]
16 Enos orgdos de decisdo das associa¢des sem fins lucrativos? O O ]
Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:
16
v
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C.LISTADE VERIFICA(;AO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino [ Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas que se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

7. COMUNICACAO E INFORMAGAO

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo sobre os meios de comunica¢gdo como jornais, televisao, radio
entre outros da sua localidade

N.° SIM NAO NAO SABE
Toda a comunidade tem um acesso basico aos meios de comunicacdo

1 - o O O ]
(televiséo, telefone, radio, etc...)?

2 Adistribuicdo/sinal chega com uma boa recepc¢éao? ] ] ]
A informacdo de interesse para a comunidade é divulgada de forma

3 O O ]
regular?

4 Ainformacéo de interesse para a comunidade chega a todas as pessoas?  [] ] ]
Abordam assuntos de interesse para pessoas mais velhas nos programas

5 ) N ) o O O []
de informagéo/generalistas na televisdo?

6 E nos programas informacao/generalistas da radio? ] ] ]

. As pessoas que vivem em risco de isolamento social recebem ] ] =
informagdes/comunicados?

8  Aspessoas que prestam essas informacdes sdo de confianca/fiaveis? ] ] ]

g  Aspessoasque prestam essas informacdes preocupam-se com 0 O 0O =
cliente/utente?

o A informagdo escrita — por exemplo os formularios oficiais, legendas da O 0O ]
televisé@o e textos em cartazes — tém as letras grandes?

11 E facil de perceber o seu significado? 0 O ]
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Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:

Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

As ideias principais estdo destacadas (ex.: com uma cor mais forte)?
A comunicagao escrita utiliza palavras simples?

E as palavras sdo conhecidas?

As frases sdo curtas?

A comunicacdo oral usa palavras simples?

As palavras séo conhecidas?

A comunicacao oral usa frases curtas?

Os servigos de atendimento telefénico fornecem as instrugdes de forma
lenta/adequada?

As instrucdes séo claras?

No atendimento telefénico indicam a pessoa que os contactou como
pode ouvir a repeticdo da mensagem em qualquer altura?

Os equipamentos electrénicos como por exemplo telemoveis, radios,
televisores, caixas multibanco e maquinas de venda de bilhetes, tém
botdes e letras grandes?

Existem locais publicos onde é facil o acesso a computadores e a
Internet?

Nos locais publicos com computadores e Internet 0 acesso € gratuito?

O O oobdoogodQoodgddad

[

[

O O oobdoogodQoodgddad

O O

O O oobdoogodQoodgddad

O O
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Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde
C.LISTADE VERIFICA(;AO DAS CIDADES AMIGAS DAS PESSOAS IDOSAS
Dados do Participante:

1. Data de nascimento. _/_/ 2. Género L] Masculino [ Feminino

3. Distrito: 4. Concelho: 5. Freguesia:

Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo para cada uma das perguntas que se sequem assinalando com
um X a resposta SIM ou NAQ. Caso ndo tenha opinido sobre o aspecto em questio, assinale a opcdo NAO
SABE.

8. SERVICOS COMUNITARIOS E DE SAUDE
Por favor expresse a sua opinido/avaliacdo sobre os servicos saude e apoios sociais da sua localidade

N.° SIM NAO NAO SABE
Estdo disponiveis servigcos de satde/apoio comunitario adequados para

1 - 1 0O []
promover a saude?

2 Eparatratar doencas? 0 O ]

3 Eparapromover a reabilitagdo? 0 O ]

4 Os servicos de apoio domiciliario incluem cuidados de satde? ] ] ]

5 E incluem cuidados pessoais? 0 O ]

6  Eincluem limpeza da casa? O O ]

, A prestacdo destes servigos é bem gerida/coordenada (ex.: pouco O 0O ]
burocraticos)?

8  Osservicos de apoio domiciliario sdo faceis de obter? O O ]

9  Osservicos de saude e de seguranca social estdo bem localizados? O O n

10 E facil 14 chegar usando qualquer meio de transporte publico? 0 O ]

n Os lares de terceira idade e as casas para pessoas mais velhas estdo perto ] ] ]
dos servigos?

12 Eestdo préximos da comunidade? 0 O ]

19
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13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

Se tem alguma sugestdo, comentario que queira fazer, por favor escreva neste espaco:

Questionario adaptado a partir da Lista de Verificagdo de Caracteristicas Fundamentais das Cidades Amigas das Pessoas Idosas da Organizagdo Mundial da Sadde

As instalac6es dos servicos de saude/servigos de apoio a comunidade sdo
seguras para os mais velhos (ex.: se apresentam uma construgdo
segura)?

As instalac6es dos servicos de saude/servigos de apoio a comunidade sdo
de fécil acesso/acessiveis (ex.: rampas, etc.)?

Existem cemitérios em numero suficiente e com acesso facil para quem
0S queira visitar?

A informacdo sobre os servicos de satde/sociais esta disponivel de forma
clara?

E facil encontrar a informagéo sobre os servicos de satide/sociais?
Os funcionarios quando prestam estes servicos sao respeitadores?
E os funcionarios sdo prestaveis?

E os funcionarios possuem formacao adequada?

As pessoas com menos recursos econémicos conseguem obter estes
servigos?

Em caso de calamidade, ha planos preparados para ajudar os mais velhos
(ex.: cheias, incéndios, etc.)?

[

O Oooood o o o

[

O Oooood o o o

[

O Oooood o o o
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