Camara Municipal de Votuporanga
PALACIO 8 DE AGOSTO

INDICACAO Ne 354/2026
Sr. Presidente

Srs. Vereadores

INDICO A MESA, nos termos regimentais, que seja oficiado ao Poder Executivo, para que
promova a criagdo de turmas exclusivas de hidroginastica no Centro Social Urbano (CSU), destinadas a
pessoas com deficiéncia e pessoas com transtornos do neurodesenvolvimento, aptas a pratica de
atividades fisicas, mediante avaliacdo técnica, garantindo atendimento adequado, inclusivo e seguro a
esse publico.

Plenario “Dr. Octdvio Viscardi”, 27 de abril de 2026.

EMERSON PEREIRA
AUTOR

JUSTIFICATIVA

A presente Indicacdo tem por objetivo promover a inclusdo social, a saude e o bem-estar de
pessoas com deficiéncia e de pessoas com transtornos do neurodesenvolvimento, como o Transtorno
do Espectro Autista (TEA) e o Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade (TDAH), por meio da
oferta de turmas exclusivas de hidrogindstica no Centro Social Urbano (CSU).

E sabido que a prética de atividades fisicas, especialmente em ambiente aquéatico, proporciona
inimeros beneficios a esse publico, tais como melhora da mobilidade, fortalecimento muscular,
estimulo a coordenacdo motora, reducdo do estresse e da ansiedade, além de favorecer a socializagdo
e a autonomia.

Entretanto, muitos desses municipes encontram dificuldades de inser¢cdo em turmas
convencionais, seja por limitacdes especificas, necessidade de acompanhamento diferenciado ou
mesmo pela auséncia de profissionais capacitados para conduzir atividades adaptadas, o que acaba por
restringir o acesso a politicas publicas de esporte e lazer.
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Para verificar a(s) assinatura(s), utilize o seu validador preferencial.
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A criacdao de turmas exclusivas permite a oferta de um atendimento mais humanizado, com
metodologia adequada, respeito as individualidades e maior seguranga aos participantes, além de
possibilitar melhor organizacdao pedagdgica das atividades e maior efetividade dos resultados.

Importante destacar que a iniciativa ndo implica, necessariamente, em elevados custos,
podendo ser implementada com a utilizacdo da estrutura ja existente no CSU, mediante organizacdo de
horarios especificos e eventual capacitagdo dos profissionais envolvidos.

Trata-se, portanto, de medida que alia inclusdo, saude preventiva e qualidade de vida, alinhada
aos principios da dignidade da pessoa humana, da equidade no acesso as politicas publicas e da
promocao da cidadania.

Diante do exposto, requer-se o encaminhamento da presente Indica¢ao ao Poder Executivo, para
gue avalie a viabilidade de implantacdao da medida, informando, no prazo regimental, as providéncias
adotadas ou os motivos de seu eventual ndo acolhimento.
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