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Qualidade de vida de afetados por barragem na Amazonia brasileira

RESUMO

A construcdo de barragens hidrelétricas na Amazonia Legal € recorrente nos Ultimos anos. Estas
obras introduzem alteracdes na vida dos residentes em sua area de influéncia direta, perda de
peixes e de outros recursos dos rios, a inundacdo de grandes areas, o desmatamento, o
reassentamento de pessoas urbanas e rurais. Na cidade de Porto Velho cerca de duas mil pessoas
foram reassentamentos. No Assentamento Novo Engenho Velho cerca de 40 familias oriundas
sofrem os impactos do empreendimento energeético afetando assim a qualidade de vida destas
pessoas. Qualidade de vida esta relacionado com bem-estar, é a avaliagdo global da experiéncia
humana, representa tanto o qudo bem sao satisfeitas as necessidades humanas, na medida em
que individuos e grupos percebem satisfacdo ou insatisfagdo em véarios dominios da vida.
Melhoria da qualidade de vida tem sido uma meta explicita ou implicita para individuos,
comunidades, nagdes, de todo 0 mundo. Este trabalho objetiva mensurar o nivel de qualidade
de vida dos moradores do Assentamento Novo Engenho Velho. A metodologia aplicada neste
estudo se enquadra em uma pesquisa qualitativa, descritiva, realizada por meio da aplicacdo do
questionario whoqol-bref aos moradores do Assentamento. Como principais resultados tem-se
que que 59% das pessoas avalia sua qualidade de vida como boa ou muito boa, e 50% esta
satisfeito ou muito satisfeito com as condicdes atuais de salde. Fica evidenciado a necessidade
a promogdo de atividades de lazer no local uma vez que o assentamento em estudo néo é
contemplado por nenhuma possibilidade de distracdo familiar.

Palavras-chave: Qualidade de vida. Assentamento rural. Amazénia.

Quality of life affected by dam in the Brazilian Amazon
ABSTRACT

The construction of hydroelectric dams in the Amazon is recurrent in recent years. These works
introduce changes in the lives of residents in its area of direct influence, loss of fish and other
resources of rivers, flooding large areas, deforestation, resettlement of urban and rural people.
In the city of Porto Velho about two thousand people were resettlements. In Settlement Novo
Engenho Velho about 40 families from suffering the impacts of energy development thus
affecting the quality of life of these people. Quality of life is related to well-being is the overall
assessment of the human experience is both how well they meet human needs, as individuals
and groups perceive satisfaction or dissatisfaction in many areas of life. quality of life
improvement has been an explicit or implicit target for individuals, communities, nations
around the world. This study aims to measure the level of quality of life of residents of the
settlement Novo Engenho Velho. The methodology used in this study fits in a qualitative,
descriptive research, carried out by applying the WHOQOL-BREF questionnaire to residents
of the settlement. The main results we have that 59% of people rating their quality of life as
good or very good, and 50% are satisfied or very satisfied with the current health conditions. It
evidenced the need to promote leisure activities at the site since the settlement in the study is
not contemplated by any possibility of family distraction.

Keywords: Quality of life. rural settlement. Amazon.



1 INTRODUCAO

O Brasil desenvolveu nos ultimos anos diversos projetos de construcdo de barragens
hidrelétricas, a maioria localizada na Amazonia Legal, e o resultado serd a conversdo de
praticamente todos os afluentes do rio Amazonas em cadeias continuas de reservatorios. As
barragens acarretam impactos ambientais como a perda de peixes e de outros recursos dos rios,
a inundacédo de grandes areas, o desmatamento, o0 reassentamento de pessoas urbanas e rurais.
Os impactos destas obras recaem sempre sobre as populagdes locais enquanto os beneficios,
normalmente, sdo colhidos por cidades distantes (FEARNSIDE, 2015).

Na cidade de Porto Velho, Capital do Estado de Rondonia, foram implantadas duas
usinas hidrelétricas, ambas no leito do Rio Madeira. Estas obras introduziram alteragcdes na vida
dos residentes em sua area de influéncia direta. Em apenas um dos empreendimentos, cerca de
duas mil pessoas foram retiradas de suas terras e levadas para outros locais conhecidos como
assentamentos. O Assentamento Novo Engenho Velho originou-se com a transferéncia de
pessoas por ocasido da construcdo da Usina Hidrelétrica de Santo Antdnio. Cerca de 40 familias
oriundas de comunidades ribeirinhas, que possuiam como atividade econdmica principal a
pesca, foram deslocadas de seu habitat tradicional e hoje sofrem os impactos do
empreendimento.

Ribeiro e Moret (2014), constataram reflexos negativos nas condi¢es econdémicas e
culturais dos assentados; a necessidade de enfrentamento em rotinas alheias ao seu
conhecimento tradicional; &cio decorrente do desemprego estrutural causado pela
desmobilizacdo da méo de obra da construcdo das Usinas Hidrelétricas. Virgulino et. al. (2012),
também estuda os assentados e aponta que estes novos residentes deixaram de realizar
atividades que produzam renda sustentavel passando por privacdo de sua subsisténcia produtiva
natural e necessidade de qualificacdo para uma nova atividade. Complementa Cavalcante
(2012), sinalizando o esvaziamento local, em funcéo de alteracGes nos habitos e costumes dos
nativos, pois ocorreu um deslocamento no seu ritmo de vida vinculado ao fluxo do rio, onde
mediante extracdo pesqueira artesanal obtinha sua renda.

De acordo com Fearnside (2015) o impacto social da expulsdo de pessoas que viveram
por geracGes em um determinado lugar e que ndo estdo adequadamente preparadas para outros
contextos € maior do que no deslocamento de populagdes urbanas ou colonos recém-chegados.
Este impacto social aliado a dificuldade de desenvolvimento de novas habilidades pode trazer

alteracdes na qualidade de vida destas pessoas.



Qualidade de vida é a avaliacdo global da experiéncia humana, representa tanto o quéo
bem sdo satisfeitas as necessidades, na medida em que individuos e grupos percebem satisfacao
ou insatisfacdo em varios dominios da vida. Melhoria da qualidade de vida tem sido uma meta
explicita ou implicita para individuos, comunidades, nagdes, de todo o mundo. Embora néo seja
possivel investir diretamente na qualidade de vida pode-se a medida que identificar as
necessidades dos individuos investir os recursos para desenvolver oportunidades, decidir pelas
acdes que irdo criar mais oportunidades para atender essa necessidade obtendo assim um maior
retorno sobre o investimento, medida pelo aumento da qualidade de vida (CONSTANZA et. al.
2006).

Diante da contextualizacdo ora apresentada surge a indagacdo que da sentido a este
trabalho: qual o nivel da qualidade de vida dos moradores do assentamento Novo Engenho
Velho? Dada a problematizagéo apresenta-se o objetivo da pesquisa como sendo: mensurar o
nivel de qualidade de vida dos moradores do Assentamento Novo Engenho Velho a partir da
aplicacdo do instrumento WHOQOL-BREF.

O texto estd estruturado em cinco secBes, sendo esta introducdo a primeira onde se
buscou contextualizar o trabalho no tempo e espa¢o. Em seguida procede-se a revisao teorica e
conceitual, buscando uma visao geral dos conceitos e teorias fundamentais para a realizacéo do
trabalho proporcionando o entendimento dos principais pontos. A terceira secdo, trata da
metodologia utilizada na tarefa, em seguida tem-se uma analise e discussdo dos dados obtidos
na pesquisa e por fim séo apresentadas as consideragdes finais, onde se buscou apresentar viséo

critica sobre a problematica em questao.

2 REFERENCIAL TEORICO

O termo “qualidade de vida” de acordo com Carvalho et. al. (2012) tem origem no
discurso de Lyndon Johnson, ex-presidente dos Estados Unidos, que em 1964 afirmou que os
objetivos ndo podem ser medidos pelos balangos bancérios, mas sim pela qualidade de vida que
eles proporcionam as pessoas. Fleck (2000) afirma que especialistas de vérias partes do mundo
reunidos pela organizacdo mundial da satde definiram a qualidade de vida em WHOQOL
(1995) como a percepcao dos individuos da sua posicdo na vida no contexto dos sistemas de
cultura e valor, em que eles vivem e em relacdo a suas metas, expectativas, padrbes e
preocupacdes. Para Pilatti (2012) a percepcdo individual torna o abstraimento subjetivo,
podendo-se concluir que, segundo o conceito, o que é qualidade de vida para um individuo,

pode n&o ser para outro.



Para Constanza et. al. (2006) qualidade de vida é a avaliacdo global da experiéncia
humana, representa tanto o quao bem sdo satisfeitas as necessidades ou a medida em que
individuos ou grupos percebem satisfacdo ou insatisfacdo em varios dominios da vida. Para
Fescina Junior (2010) qualidade de vida agrupa um conjunto de fatores como salde, educacao,
bem-estar fisico, psicoldgico, emocional e mental, expectativa de vida e também outros
elementos, como a familia, amigos, emprego, liberdade, e representa as condi¢cdes de vida das
pessoas. Carvalho et. al. (2012) corrobora relacionando qualidade de vida com bem-estar,
assim, segundo os autores, tudo que proporciona melhoria e bem-estar as pessoas estd
diretamente ligado a qualidade de vida.

Minayo (2000) alerta que nas sociedades onde a desigualdade e heterogeneidade s&o
muito fortes os padrdes e as concepcdes de bem-estar sdo igualmente estratificados, e frisa que
0s objetivos em geral sdo: conforto, prazer, alimentacdo, bens mdveis e imoveis, tecnologias
que diminuem o trabalho manual, arte, cultura, riquezas e outras comodidades.

A utilizacdo do termo € subjetiva, ampla e abrangente podendo caracterizar as condi¢des
de vida de uma pessoa, de um grupo de pessoas, de uma regido, uma cidade, um estado, um
pais apresentando para cada Optica uma avaliacdo diferente sobre o que € qualidade de vida, as
defini¢cOes para qualidade de vida permeiam de uma forma geral o campo da percepg¢édo do bem-
estar sentido pelas pessoas. Para Oliveira (2006) qualidade de vida varia de pessoa para pessoa
e de sociedade para sociedade, evolui com os avangos cientificos e tecnolégicos em varios
dominios, como saude, habitacdo e transportes, e a medida que estas vdo sendo satisfeitas sao
almejados outros indicadores, como o reconhecimento social, a recuperagéo e a preservacao do
ambiente.

Para Daubermann e Tonete (2012) e Pilatti (2012) a busca pela qualidade de vida se
refere tanto a vida em sociedade, quanto aos momentos destinado as atividades laborais, pois
ndo ha como dissociar a vida e o trabalho. Oliveira et. al. (2015) complementa afirmando que
a qualidade de vida no trabalho envolve os aspectos humanos, técnicos e econdémicos e pode
ser definida como a qualidade da relagéo entre empregados e seu ambiente de trabalho. Para
Carvalho et. al. (2012) esta preocupacdo deve-se estender também ao meio rural incluindo os
produtores, empresarios rurais, comerciantes e prestadores de servicos, pois a sensacao de bem-
estar e realizacao das pessoas é capaz de afetar sua capacidade de producéo.

Qualidade de vida é um atributo subjetivo e sua percep¢do pode variar de pessoa para
pessoa deste modo mensurar a qualidade de vida ndo é uma tarefa facil. Segundo Fleck (2000)

desenvolver instrumentos para avaliar qualidade de vida € um grande desafio, em sua maioria



os instrumentos foram desenvolvidos nos Estados Unidos e na Europa o que torna o seu uso em
outras culturas no minimo questionavel.

De acordo com Constanza et. al. (2006) duas metodologias basicas de medicdo séo
utilizadas: um método utiliza indicadores sociais ou econdémicos quantificaveis (objetivas); o
outro o auto relato das pessoas sobre os niveis de felicidade, prazer, realizacéo e similares (bem-
estar subjetivo). Assim diversos instrumentos foram desenvolvidos tentando sintetizar a
complexidade do tema e de sua relatividade nas diferentes culturas e realidades sociais.

Minayo (2000) afirma que o Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento
criou o Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) que se baseia em trés elementos
fundamentais: renda; saude; e educacdo, para medir a qualidade de vida, porém ndo consegue
incorporar a esséncia do conceito central que tenta medir, a percepcao do individuo.

Outro instrumento, o Indice de Condigdes de Vida (ICV) da Fundagio Jodo Pinheiro,
agrupa 20 indicadores em cinco dimensfes: renda; educagdo; infancia; habitacdo; e
longevidade. Estes indicadores trabalham apenas com os aspectos objetivos. Entre os de
natureza subjetiva estd o Indice de Qualidade de Vida (IQV) de Sdo Paulo no qual sdo
analisados os indicadores a partir do ponto de vista da populacéo que responde sobre o seu grau
de satisfagdo.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) por meio do grupo World
Health Organization Instrument to Evaluate Quality of Life WHOQOL (1995), em virtude da
necessidade de uma avaliacdo internacional da qualidade de vida foram criados os questionarios
da OMS para aferi¢cdo do indice de qualidade de vida tornando possivel realizar a pesquisa em
diferentes contextos culturais e para comparar diretamente os resultados obtidos nas diversas
configuracoes.

O projeto WHOQOL, segundo Pedroso et. al. (2013) e Fleck (2000) teve inicio em 1993
com a participagéo de 15 centros sediados em 14 paises e seus resultados foram disponibilizado
em mais de 20 idiomas, 0 grupo responsavel selecionou centros oriundos de paises com
diferentes niveis de industrializacdo, servicos de salde, valoracdo da familia e religido
praticada, entre outros e desenvolveu o questionario por meio de uma metodologia Unica e o
resultado possibilita a avaliacdo de qualidade de vida com um enfoque transcultural.

De acordo com WHOQOL (1998) os questionarios receberam como denominacao as
iniciais do grupo que os criaram World Health Organization Instrument to Evaluate Quality of
Life - WHOQOL. Foram desenvolvidas inicialmente duas versées do questionario WHOQOL-
100 e WHOQOL-Bref. O primeiro consta de 100 questdes que avaliam seis dominios: fisico,

psicolégico, de independéncia, relacdes sociais, meio ambiente e espiritualidade, o segundo



uma versdo abreviada apresenta 26 questes e avalia quatro dominios: fisico, psicologico,

relacdes sociais e meio ambiente. A distribuicdo das facetas do questionario entre os dominios

avaliados pode ser atestada Fleck (2000) e a versao brasileira das perguntas € apresentada por

Casto, Hokerberg e passos (2013) a partir dos quais se elabora o Quadro 1..

Quadro 1: Versdo brasileira do WHOQOL-BREF

Dominio Faceta Perguntas
qualidade de vida Como vocé avaliaria sua qualidade de vida?
Geral - = —— ~— -
Salde Quéo satisfeito(a) vocé estd com a sua saude?
dor fisica Em que medida vocé acha que sua dor (fisica) impede vocé de
fazer o que vocé precisa?
O quanto voceé precisa de algum tratamento médico para levar
tratamento R
sua vida diaria?
energia Vocé tem energia suficiente para seu dia-a-dia?
Fisico locomocéo Quéo bem vocé e capaz de se locomover?
S0Nno Quao satisfeito(a) vocé estd com 0 seu sono?
. o Qudo satisfeito(a) vocé estd com sua capacidade de
atividades diarias ;L : .
desempenhar as atividades do seu dia-a-dia?
. udo satisfeito(a) vocé estd com sua capacidade para o
capacidade trabalho Q @ P P
trabalho?
aproveita vida O quanto vocé aproveita a vida?
sentido da vida Em que medida vocé acha que a sua vida tem sentido?
concentracdo O quanto vocé consegue se concentrar?
Psicoldgico aparéncia fisica \océ e capaz de aceitar sua aparéncia fisica?

autossatisfacao

Quao satisfeito(a) vocé esta consigo mesmo?

sentimentos negativos

Com que frequéncia vocé tem sentimentos negativos tais como
mau humor, desespero, ansiedade, depressdo?

Relagdes Sociais

relacGes pessoais

Quao satisfeito(a) vocé esta com suas relagdes pessoais
(amigos, parentes, conhecidos, colegas)?

vida sexual

Quado satisfeito(a) vocé estd com sua vida sexual?

apoio dos amigos

Quado satisfeito(a) vocé esta com o0 apoio que vocé recebe de
seus amigos?

Meio Ambiente

seguranca na vida

Quado seguro(a) vocé se sente em sua vida diéria?

ambiente saudavel

Qudo saudavel e o seu ambiente fisico (clima, barulho,
poluicdo, atrativos)?

recursos financeiros

Vocé tem dinheiro suficiente para satisfazer suas necessidades?

informagdes disponiveis

Quado disponiveis para vocé estdo as informagdes que precisa
no seu dia-a-dia?

atividade de lazer

Em que medida vocé tem oportunidades de atividade de lazer?

moradia

Quado satisfeito(a) vocé estd com as condicbes do local onde
mora?

acesso servico de salde

Quado satisfeito(a) vocé estd com o seu acesso aos servigos de
salde?

meio de transporte

Qudo satisfeito(a) vocé estd com o seu meio de transporte?

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de Casto, Hokerberg e Passos (2013)

O dominio fisico do questionario avalia: a existéncia de dor fisica que possa impedir de

fazer as atividades; a necessidade de tratamento médico; a energia para o dia-a-dia; a capacidade

de locomocéo; a satisfacdo com o sono; a satisfacdo com a capacidade de desempenhar as

atividades do dia a dia e do trabalho.




No dominio psicologico é avaliada a percepcdo do respondente sobre: o quanto
aproveita a vida; o quanto acha que a vida tem sentido; a capacidade de concentracéo; aceitacdo
da aparéncia fisica; a satisfacdo consigo mesmo; e a frequéncia que se tem sentimentos
negativos como mau humor, desespero, ansiedade, depresséo.

Nas relagdes sociais 0s respondentes sdo questionados sobre a satisfagdo: com suas
relacdes pessoais; com a vida sexual; e com 0 apoio que recebe de amigos.

No dominio meio ambiente questiona-se sobre: seguranca na vida; se 0 ambiente em
que vive é saudavel; a posse de recursos financeiros; o acesso a informaces; a disponibilidade
de atividades de lazer; as condi¢cBes de moradia; 0 acesso ao servico de salde; e a satisfacdo

com o meio de transporte.

3 METODOLOGIA

A presente pesquisa apresenta uma abordagem qualitativa, descritiva, de levantamento
e corte transversal realizada através de entrevistas estruturadas utilizando o questionario
WHOQOL-Bref. A ferramenta utilizada é o instrumento genérico de afericdo de qualidade de
vida da Organizacdo Mundial da Saude que por meio do grupo World Health Organization
Quality of Life criou o WHOQOL-Bref, composto por 26 questdes fechadas, 2 gerais de
qualidade de vida e 24 que representam as varidveis que compde o instrumento original,
envolve 4 dominios: fisico, psicoldgico, relagdes sociais e meio ambiente. Foi utilizada a versao
abreviada, em portugués, do WHOQOL-bref, desenvolvida no Centro WHOQOL para o Brasil,
no Departamento de Psiquiatria e Medicina Legal da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul, sob a coordenagéo do Dr. Marcelo Pio de Almeida Fleck.

O questionario foi aplicado no dia 13 de dezembro de 2015, um domingo, dia da semana
em que se esperava encontrar um maior numero de pessoas em casa, obtendo-se as informagoes
primarias junto aos moradores do Assentamento Novo Engenho Velho. Estes moradores foram
remanejados em um passado proximo, por ocasido da constru¢cdo de uma das Usinas do
complexo hidrelétrico do Rio Madeira, de seu local de moradia original para um novo ambiente
com caracteristicas diferentes.

Como sugerido em Carvalho et. al. (2012) além da aplicacdo do questionario, buscou
levantar dados sociodemogréaficos da populacdo estudada, o perfil do morador: idade, sexo,
estado civil, atividade principal, renda, escolaridade e o que eles consideram necessario para se

ter uma boa qualidade de vida.



Os participantes foram selecionados por conveniéncia e disponibilidade para realizacéo
da coleta de dados. Amostra por conveniéncia segundo Ochoa (2015) consiste em selecionar 0s
individuos empregados por estarem prontamente disponiveis, ou seja, uma amostra da
populacao que seja acessivel e ndo por meio de um critério estatistico.

Antes de cada coleta de dados foram apresentados os objetivos e as informacdes sobre
a pesquisa, realizada a retirada de possiveis davidas e apresentacdo e Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE).

Os critérios de inclusdo: idade igual ou superior a 18 anos e ser residente do
Assentamento Novo Engenho Velho. A coleta de dados foi realizada pelos autores e o grupo de
participantes definido para responderem a pesquisa € no minimo um adulto por residéncia do
assentamento Novo Engenho Velho, porém durante a realizacdo da pesquisa 0s responsaveis
por duas residéncias ndo quiseram responder e dez casas estavam fechadas, nas residéncias
onde haviam mais de um adulto disposto a colaborar com a pesquisa estes dados foram
coletados. Assim chegou-se a um total de 32 questionarios totalmente preenchidos.

Para andlise da escala seguiu-se 0s passos definidos pela OMS: Cada uma das 26
questdes apresenta respostas entre 1-5; inverteu-se os valores das questdes 3, 4 e 26, por serem
negativamente orientadas. As questdes gerais que avaliam a Qualidade de Vida do questionario
WHOQOL-Bref sdo as questdes 1 e 2 e variam de muito ruim a muito boa e muito insatisfeito
a muito satisfeito.

O WHOQOL - bref é um questionério autoexplicativo que avalia a percepcao individual
do respondente e deve ser preenchido por ele, porém devido a simplicidade dos entrevistados,
estes foram assistidos pelo entrevistador quando solicitaram apoio e em 6 casos 0 questionario
foi administrado pelo entrevistador.

Depois de aplicada a ferramenta de pesquisa, os dados foram compilados em uma
planilha do programa Excel for Windows, onde apds consolidagdo tirou-se as médias das
respostas de cada faceta e construiu-se os graficos que possibilitam uma melhor visualizacéo

dos resultados.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

O estudo foi realizado no Assentamento Novo Engenho Velho localizado na margem
esquerda do Rio Madeira, a 10 km de distancia da Cidade de Porto Velho, Capital do Estado de
Rondb6nia. O assentamento teve origem com a remoc¢do de 40 familias oriundas de trés

comunidades ribeirinhas atingidas pela construcdo de uma usina hidroelétricas. Estudos como



0 de Ribeiro e Moret (2014), e Virgulino et. al. (2012) apontam reflexos negativos nas
condigdes econdmicas e culturais locais. Endossa Cavalcante (2012) os habitos e costumes dos
nativos foram desestabilizados, com deslocamento no seu ritmo de vida que era vinculado ao
fluxo do rio.

Nesta pesquisa observou-se que 62% dos respondentes séo do sexo feminino e 0s outros
38% sdo do sexo masculino, quanto ao estado civil verifica-se que a grande maioria 66% ¢é
casado, os solteiros somam 19%, os divorciados 6%, vilvos 3% e 0s que possuem unido estavel
6%. Com relacdo a renda média familiar verificou-se que 75% sobrevivem com até 2 salarios
minimos mensais e 0s outros 25% possuem renda familiar média na faixa compreendida entra
2 e 4 salarios minimos. A profissdo dos participantes da pesquisa esta distribuida no Gréafico 1

a sequir.

Gréfico 1: Profissdo dos participantes
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Fonte: Dados da pesquisa.

Pelo grafico verifica-se que uma parcela relevante dos participantes (81%) permanece
praticamente o dia todo no assentamento, quer seja por ndo terem atividade remunerada:
aposentados, donas de casa e desempregados, ou por exercerem suas profissdes no proprio
assentamento, é o caso dos pescadores e agricultores, o que leva a concluir que para estas
pessoas as condicdes de vida do assentamento sdo os fatores principais que afetam sua
qualidade de vida.

A idade dos entrevistados varia de 18 a 83 anos, distribuidos como se segue: 19%
possuem até 29 anos; 19% de 30 a 39 anos; 19% de 40 a 49 anos; 21,5% de 50 a 59 anos; e
21,5% 60 anos ou mais. Quanto a escolaridade, verifica-se que apenas 3% dos entrevistados
possui curso superior, 0 que esta muito abaixo da media nacional que € 11%. Verifica-se
também que 9% da amostra ndo foi alfabetizada 31% estudou apenas no ensino primario, estas
pessoas séo em geral as de mais idade com uma forte concentragdo entre 0s que possuem mais

de 50 anos.



Gréfico 2: escolaridade dos entrevistados
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Na questdo aberta sobre o0 que é necessario para se ter uma boa qualidade de vida, onde
a guantidade de alternativas era livre, os moradores citaram em sua maioria a saude 50%
apresentando-se também como respostas 0s seguintes itens: paz 19%, dinheiro 13%,
alimentagdo 13%, amigos 9%, familia 9%, trabalho 9%, Deus 9%, transporte 9%, alegria 6%,
Felicidade 6%, ajuda publica 3%, educacdo 3%, ser uma boa pessoa 3%, disposi¢do 3%, e 9%
das pessoas ndo souberam responder a pergunta. Com base nestas informacdes acredita-se que
para os moradores do assentamento em estudo o fator mais importante para se ter uma boa
qualidade de vida é a salde. Este fato corrobora com a pesquisa de Carvalho et. al. (2012) que
afirma que sem salde ndo se tem qualidade de vida uma vez que ela é elemento necessario para

se atingir o patamar minimo para se ter uma boa qualidade de vida.

4.1 Avaliacéo geral da qualidade de vida

A avaliacdo da qualidade de vida por meio da utilizacdo do questionario Whoqol-bref
inicia-se com duas perguntas gerais sobre a qualidade de vida. Na primeira o respondente avalia
sua qualidade de vida. Nesta questdo, conforme Grafico 3 a seguir, obteve-se que 59% das
pessoas avalia sua qualidade de vida como boa ou muito boa, 22% avalia como nem ruim nem

boa, e 19% como ruim e nenhuma pessoa avaliou a qualidade de vida como muito ruim.



Gréfico 3: avaliacdo pessoal da qualidade de vida e da salde.
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O Grafico 3 reune também as respostas para a segunda questdo, esta avalia a satisfagdo
com a salde pessoal, neste item 50% esta satisfeito ou muito satisfeito com as condi¢des atuais
de salde, 19% esta insatisfeito com a saude e 31% néo esta nem satisfeito nem insatisfeito. Fato
este que demonstra que para a grande maioria, 81%, a saude propria ndo caracteriza um

problema para a obtencdo de uma boa qualidade de vida.

4.2 Avaliacéo dos dominios que compdem 0 WHOQOL-bref

Analisou-se cada um dos dominios apresentados no WHOQOL-bref e os resultados
serdo apresentados a seguir. Esse instrumento aponta 1 como a pior resposta e 5 como a melhor,
assim visando possibilitar a comparagdo dos resultados seguiu-se as orientagdes da OMS
invertendo as médias obtidas nas facetas relacionadas a dor fisica, dependéncia de tratamentos
e sentimentos negativos possibilitando assim uma uniformizacao dos resultados.

No Gréfico 4 sdo apresentadas as médias das facetas que compdem o dominio fisico,
através dele pode-se observar que os entrevistados relatam possuir energia para realizar as
atividades do dia-a-dia, estarem satisfeitos com a qualidade do seu sono, com a capacidade de
locomocg&o e capacidade de realizagdo das tarefas diarias. Contudo, revelam a existéncia de dor
fisica e a necessidade de tratamento médico. O dominio fisico possui como média geral 3,23

sendo a segunda pior média entre os dominios.



Gréfico 4: Médias das facetas do dominio fisico
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Criticas ao Grafico 5 verifica uma convergéncia positiva nas facetas do dominio
psicoldgico apesar da existéncia de sentimentos negativos tais como mau humor, desespero,
ansiedade, depresséo relatados pelos moradores verifica-se que a satisfacdo consigo mesmo e a
percepcao de que a propria vida tem sentido compensam estes sentimentos. Por meio das
entrevistas foi possivel observar gque estes sentimentos negativos estdo associados ao fato de
terem sidos transferidos de suas propriedades tradicionais para este novo assentamento, o que

corrobora com a pesquisa de Fearnside (2015).

Gréfico 5: Médias das facetas do dominio psicoldgico
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O dominio relagdes sociais € o que possui maior média geral, 3,89. No Grafico 6 a seguir
é possivel verificar que os respondentes estdo satisfeitos com suas relagcdes pessoais com

amigos e parentes, com 0 apoio que recebem destes e ainda mais satisfeitos com sua vida sexual.

Gréfico 6: Médias das facetas do dominio relagdes sociais
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Por fim o Gréfico 7 apresenta facetas do dominio meio ambiente, este dominio é o que
possui menor média geral (3,09), no grafico verifica-se que as maiores queixas sao: a falta de
atividades de lazer no assentamento; a insuficiéncia dos recursos financeiros para a satisfacdo
das necessidades familiares; e a insatisfacdo com os meios de transporte. Por outro verifica-se
que os respondentes estdo satisfeitos com as condi¢des das moradias e acreditam que o ambiente

onde vivem seja saudavel.

Gréafico 7: Médias das facetas do dominio meio ambiente
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Com base nos dados apresentados pode-se verificar que apenas duas facetas apresentam
indices superiores a 4, sdo satisfacdo pessoal e sentido da vida, ambas as facetas sao do dominio
psicologico. Por outro lado tem-se as facetas tratamento e dor fisica recursos financeiros e
atividades de lazer que apresentam os menores indices.

Como apresentado por Constanza et. al. (2006) ndo € possivel investir diretamente na
qualidade de vida mas os decisores podem investir 0s recursos para desenvolver oportunidades
visando atender as necessidades humanas obtendo assim um maior retorno sobre o

investimento, medida pelo aumento da qualidade de vida.

5 CONCLUSOES

Com o este estudo verifica-se que 59% das pessoas avalia sua qualidade de vida como
boa ou muito boa, e 50% estdo satisfeitas ou muito satisfeitas com as condi¢des atuais de saude.
Porém a necessidade a promocdo de atividades de lazer no local foi mencionada por quase
todos os moradores durante as entrevistas, uma vez que 0 assentamento em estudo ndo é
contemplado por nenhuma possibilidade de distracdo familiar.

Melhoria na renda também é requerida pelos moradores, 75% das familias sobrevivem
com menos de 2 salarios minimos, esta melhoria financeira pode ser promovida com o
atendimento de outra necessidade dos habitantes, a disponibilizagdo de meios de transporte para
a populacéo, o transporte publico pode facilitar idas e vindas para o trabalho na capital e/ou a
conducdo de mercadorias para venda.

Outra acdo necessaria no ambiente em estudo é a promocgdo no Assentamento Novo
Engenho Velho de a¢Bes que possibilitem e melhora na dor fisica dos moradores e acesso aos
tratamentos medicos necessarios. Além de um acompanhamento psicoldgico para verificar 0s
motivos e amenizar a presenca dos sentimentos negativos apontados pelos respondentes.

O estudo mostrou-se relevante, pois apresentou dados sobre a percepgdo da qualidade
de vida de habitantes de um assentamento localizado na Amazonia Legal Brasileira que foram
retirados de suas terras, tradicdes e culturas para a constru¢do de uma usina hidrelétrica que
visa beneficiar pessoas distantes desta realidade. A pesquisa serve como contribuicdo para
futuros trabalhos sobre o tema em questdo, para o0s quais sugere-se o0 estudo da percepcdo da
qualidade de vida em outros assentamentos com mesma origem para verificar se had ou nao

semelhanca nos resultados.
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