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Associacdo entre ambiente e funcionalidade em usuarios de cadeiras de

rodas manuais
Association between environment and functionality in manual wheelchair users

Fabiola Hermes Chesani,'® Camila Cristine Tavares,'® Marigleice Pauline Stolben®

RESUMO

Objetivo: pessoas com deficiéncia fisica que utilizam cadeiras de rodas manuais enfrentam restri¢des significativas em
termos de funcionalidade em seu ambiente. O estudo explora a relacdo entre ambiente e funcionalidade usando a Classifi-
cacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Salde. Métodos: pesquisa exploratdria e qualitativa com dez adul-
tos com deficiéncia fisica adquirida que utilizam cadeiras de rodas manuais. Foram realizadas entrevistas semiestruturadas
abordando os componentes ambientais contidos no instrumento. Resultados: identificadas as categorias acessibilidade
urbana, suporte emocional e cuidado familiar, estigmatizagdo social, direitos das pessoas com deficiéncia e percepcéo do
inicio da reabilitagdo. Concluséo: o estudo analisou as interac@es entre ambiente e funcionalidade de usuérios de cadeiras
de rodas manuais, identificando desafios como a falta de acessibilidade urbana e a importancia do apoio familiar e profis-
sional. Destacou-se a necessidade de uma sociedade mais inclusiva para melhorar a qualidade de vida dessas pessoas.
Palavras-chave: Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Salde; pessoas com deficiéncia; cadeiras
de rodas.

ABSTRACT

Objective: People with physical disabilities who use manual wheelchairs face significant functional restrictions in their
environment. The study explores the association between environment and functionality using the International Classi-
fication of Functioning, Disability, and Health (ICF). Methods: Exploratory and qualitative research with ten adults
with acquired physical disabilities who use manual wheelchairs. Semi-structured interviews were conducted addressing
the environmental components of the ICF. Results: Identified categories include urban accessibility, emotional support
and family care, social stigmatization, disability rights, and the perception of the beginning of the rehabilitation process.
Conclusion: The study analyzed the interactions between environment and functionality of manual wheelchair users,
identifying challenges such as lack of urban accessibility and the importance of family and professional support. It
highlighted the need for a more inclusive society to improve the quality of life for these individuals.

Keywords: International Classification of Functioning, Disability, and Health; persons with disabilities; wheelchairs.

INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial de Saide (OMS)! estima que
cerca de 2,5 bilhGes de pessoas, 0 equivalente a uma em cada
trés pessoas, necessitam de pelo menos um dispositivo de
assisténcia. A Pesquisa Nacional de Saide (PNS)? revelou
que, no Brasil, 17,3 milhdes de pessoas possuem alguma de-
ficiéncia relacionada a pelo menos uma de suas funcdes,

sendo que 3,5 milhdes desses individuos fazem uso de apa-
relhos de auxilio para locomogdo, incluindo as cadeiras de
rodas manuais (CRMs). Os usuérios de CRMs encaram di-
ferentes barreiras e desafios no dia a dia em decorréncia da
deficiéncia e do uso da tecnologia assistiva, como no senti-
mento de exclusdo frente as suas limitacoes fisicas e sociais.?

! Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI) — Itajai (SC), Brasil.
Autora correspondente: Fabiola Hermes Chesani

Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI) - Rua Uruguai, 458, CEP.: 88302-901 — Itajai (SC), Brasil.

E-mail: fabiola.chesani@gmail.com
Recebido em 14/06/2024 — Aceito para publicacdo em 18/05/2025.

Todo contetdo desta revista esté licenciado em Creative Commons CC By 4.0.

Rev Fac Ciénc Méd Sorocaba. 2025;27:€66272


mailto:fabiola.chesani@gmail.com
https://doi.org/10.23925/1984-4840.2024v26a13
https://orcid.org/0000-0002-4518-470X
https://orcid.org/0009-0009-0930-934X
https://orcid.org/0009-0002-5196-0872
https://orcid.org/0000-0002-3051-1384

A OMS introduziu a Classificacdo Internacional de Fun-
cionalidade (CIF), em 2001, com o proposito de organizar e
documentar informacdes sobre funcionalidade e incapaci-
dade. A CIF é baseada em uma abordagem biopsicossocial,
na compreensdo abrangente da deficiéncia, indo além das
patologias corporais para abranger fatores sociais, ambien-
tais, psicologicos e pessoais.* Este autor destaca que a defi-
ciéncia ndo se limita ao corpo, mas se manifesta nas barrei-
ras e obstaculos que limitam a participacdo plena das pes-
soas na sociedade.

A CIF é dividida em duas partes: a primeira apresenta as
estruturas e as funcdes corporais, referindo-se as partes ana-
tdmicas e as funcdes fisioldgicas. A segunda cita os fatores
contextuais, ambientais e pessoais.” Também oferece uma
perspectiva expandida da salde, e é vista como uma oportu-
nidade de compreender ndo s6 a doencga, ou processo inca-
pacitante, mas considerar todas as dimensdes da funcionali-
dade humana e seus contextos® através de um modelo bio-
psicossocial, incorporando componentes da saude em nivel
fisico e social.”

O termo “deficiéncia” corresponde as alteracfes apenas
no nivel do corpo, enquanto o termo “incapacidade” ¢ mais
abrangente, indicando os aspectos negativos da interagdo en-
tre um individuo (com uma determinada condicdo de salde)
e seus fatores contextuais (fatores ambientais ou pessoais).?
Os fatores ambientais englobam o ambiente fisico, social e
atitudinal em que as pessoas vivem e conduzem suas vidas.
Esses podem se tornar uma barreira ou um facilitador para a
funcionalidade, influenciando, principalmente, a qualidade
de vida.®

Dentro da estrutura conceitual da CIF, o estado de salde de
uma pessoa é entendido como uma combinagao de niveis de
funcionamento por meio de dominios de fungBes e estruturas
do corpo. Esse fendmeno complexo resulta na capacidade de
realizar uma acéo ou tarefa - desde as mais simples até as mais
complexas -, sendo que essa capacidade é compreendida como
uma habilidade intrinseca do individuo de realizar a a¢do, inde-
pendente de barreiras ou facilitadores presentes no ambiente.

Esse senso de capacidade também nos permite compreender
o papel do “ambiente” geral da pessoa, percebido de forma
muito ampla, abrangendo desde os elementos bésicos - como
ar, luz, gravidade e caracteristicas climéticas e fisicas - até am-
bientes construidos, relagdes interpessoais, atitudes, crencas e
valores - e inclui, ainda, os contextos cultural, social, econ6-
mico e politico.

Diferentes configuragdes desses fatores ambientais po-
dem afetar substancialmente a maneira pela qual o estado de
saude do individuo € vivenciado em seu ambiente real. Em-
bora o contexto ambiental ndo se refira diretamente a salde
do individuo, tem uma grande influéncia sobre como a satde
do individuo € vivenciada em seu dia a dia, podendo afetar
de maneira significativa o bem-estar da pessoa no ambiente
em que vive.'?

As pessoas com deficiéncia fisica usuérias de cadeiras de
rodas estdo cercadas por barreiras ambientais e sociais, con-
ceitos e relagdes que demarcam a importancia da atencao in-
tegral a satde com vistas a inclusdo social, garantindo vidas

saudaveis e promocdo do bem-estar e da qualidade de vida.

Assim considerando, o estudo teve como objetivo com-
preender a percepcado de pessoas com deficiéncia fisica, usu-
arias de cadeiras de rodas, sobre os fatores ambientais rela-
cionados a mobilidade, acessibilidade, adequacéo dos espa-
¢os publicos e privados, bem como a interagdo com o ambi-
ente social.

METODOS

O estudo envolveu dez adultos com deficiéncia fisica ad-
quirida, usudrios de cadeiras de rodas manuais, residentes na
regido do Vale do Itajai. A selecdo dos participantes foi rea-
lizada por meio de indicacdes de coordenadores de institui-
¢des de reabilitacdo, com base em critérios de inclusdo es-
pecificos. Todos os participantes assinaram o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido, e o estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Centro Especializado em Re-
abilitaclo Fisica e Intelectual Il (CER II), sob o parecer n°
4.821.295.

As entrevistas semiestruturadas foram realizadas entre
abril e novembro de 2022, na clinica de fisioterapia do CER
Il. O roteiro das entrevistas foi estruturado com base nos
componentes ambientais da Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Salde (CIF), abordando os
seguintes dominios: produtos e tecnologia; ambiente natural
e construido; suporte e relacionamentos; atitudes; e servicos,
sistemas e politicas. As entrevistas foram gravadas em &u-
dio, transcritas na integra e posteriormente analisadas.

A andlise dos dados foi conduzida com base na aborda-
gem de andlise categorial tematica proposta por Minayo,*
que compreende trés etapas principais: unidades de signifi-
cacdo, categorias tematicas e temas. Na primeira etapa, fo-
ram identificadas as unidades de significacéo, corresponden-
tes a segmentos textuais - como frases, expressdes ou peque-
nos trechos - que contém ideias ou sentimentos pertinentes
aos objetivos da pesquisa. As unidades foram destacadas
manualmente e consideradas em seu contexto social e ambi-
ental para garantir uma interpretacao fiel as experiéncias dos
participantes.

Na fase subsequente, as unidades de significacdo foram
agrupadas em categorias tematicas de acordo com seus sig-
nificados comuns. A formacdo das categorias seguiu crité-
rios de coeréncia interna, pertinéncia e exaustividade, asse-
gurando que cada unidade fosse alocada a uma Unica cate-
goria e que todas as informag@es relevantes fossem devida-
mente contempladas.

Na ultima etapa, as categorias tematicas foram sintetiza-
das e agrupadas em temas mais abrangentes, que refletiram
0s principais aspectos da interacdo entre o ambiente e a fun-
cionalidade dos participantes. Cada tema integrava diversas
categorias e foi interpretado a luz do referencial teérico da
CIF, bem como das discussdes presentes na literatura espe-
cializada sobre deficiéncia e acessibilidade

Todos os procedimentos de anélise foram sistematica-
mente documentados em planilhas de codificagdo, e me-
morias analiticas foram mantidas ao longo do processo.
Para garantir a transparéncia e a confiabilidade da andlise,
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foi realizada a triangulacdo entre os pesquisadores, 0 que
permitiu validar as categorias e fortalecer a consisténcia dos
resultados. Essa abordagem assegurou a rigorosidade e a
credibilidade metodolégica do estudo.

RESULTADOS

Apobs as transcricdes e analise das transcrigdes das entre-
vistas emergiram as seguintes categorias: “Acessibilidade Ur-
bana”, “Familia no Suporte Emocional e Cuidado”, “Estigma-
tizacdo da Sociedade”, “Direitos da Pessoa com Deficiéncia”
e “Percepcdo do Inicio do Processo de Reabilitagdo”.

Quanto a categoria “Acessibilidade Urbana” foram iden-
tificados resultados relacionados a inadequada qualidade das
vias urbanas pUblicas e dos ambientes tanto publicos quanto
privados que ndo estdo em conformidade com as regulamen-
tacOes necessarias para acomodar pessoas com deficiéncia
fisica. As seguintes falas representam essa categoria:

“[...] N&o vivemos plenamente. A gente ndo tem acesso aos
espacos. Sao poucos os lugares onde a gente pode ir, ou
acabo sempre me repetindo aonde eu vou porque poucos lu-
gares tém acessibilidade.” (P1)

“[...] A gente torce sempre pela acessibilidade. Eu ndo sou
deficiente, o local que eu vou é deficiente. Se todo lugar tiver
acessibilidade para todos os tipos de deficiéncia, ndo vamos
deixar a deficiéncia se sobressair no local, vai passar batido.”
(P6)

“[...] A cidade é um pouco preocupante porque as estradas nao
estdo adequadas para essa finalidade. Precisa melhorar.” (P7)

“[...] Eu nunca tinha percebido, antes de usar a cadeira, que
€ muito dificil achar lugar que tenha acesso mesmo.” (P8)

“..]E dificil, as ruas sdo ruins, calgada ruim na hora de subir e
descer. E muito ruim ter que ficar dependendo de outras pes-
soas.” (P9)

No ambito da categoria “Familia no Suporte Emocional e
Cuidado”, as falas evidenciaram a influéncia positiva da fa-
milia, com destaque da figura materna, no atendimento as
necessidades da vida diaria. Notou-se também a relevancia
da presenca de amigos no auxilio ao cuidado e reabilitac&o.

“[...] Eu dependia muito, na época, da minha mée, mas depois
da reabilitacdo, tudo voltou como era antes. Cada um se vira
com seus problemas.” (P1)

“[.--] Da minha méae, com toda certeza. A todo momento.” (P2)

“[...] S6 a mée. Ainda no més que eu passei no hospital, ndo
tinha nem o que fazer. Eu ainda tinha engravidado uma guria,
e ela pegou e me deixou, e até hoje ndo conheci a menina.
Me deu muita raiva.” (P4)

“[...] E da familia e amigos. Mas também temos que assu-
mir 0 compromisso com a gente. Se a gente ndo quiser, as
pessoas em volta também ndo véo querer ajudar.” (P6)

“[...] Minha familia, principalmente, e amigo me ajudam no
que precisar. Estou precisando por causa da escada, duas pes-
soas. Estou bem assessorado.” (P7)

Quanto a categoria “Estigmatizacéo da Sociedade™, os parti-
cipantes compartilharam como a percepcédo externa afeta pro-
fundamente a sua autoimagem. E possivel identificar o capaci-
tismo nas narrativas que tendem a desvalorizar ou retratar essas
pessoas como ““sobre-humanas” ou como “vitimas”. Essa per-
cepcao se manifesta nas seguintes falas:

“[...] Ou € como o super-herdi de superagdo, ou € 0 nossa,
que coitadinho esta na cadeira'. E desses dois jeitos.” (P1)

“[...] Eu acho que de verdade ndo. A maioria acha que apoia
por ndo ter preconceito quanto a deficiéncia. Respeitam, que
€ 0 minimo, mas a maioria ndo aceita.” (P2)

“[...] Algumas pessoas me olham com curiosidade, outras me
olham como se eu fosse um bicho.” (P8)

“[...] Quando recebi um olhar de nojo, parecia que eu tinha
feito alguma coisa para a pessoa.” (P9)

Referente a categoria “Direitos da Pessoa com Deficién-
cia”, as declaragdes remetem a burocracia relacionada aos
sistemas publicos na obtencdo de seus direitos, como a ob-
tencgéo das cadeiras de rodas manuais. Os resultados a seguir
ilustram o desgaste resultante desse processo:

“[...] N&o é pra mim e ndo é pra ninguém. E um comércio.
Eu tive que adquirir minha propria cadeira, mas na época ja
tinha recebido um valor do pessoal do meu bairro, entdo ja
tinha um valor guardado para adquirir minha primeira ca-
deira.” (P6)

“[...] N&o é muito fécil pela demora, pelo tramite (...). Quando
voce precisa de uma cadeira de rodas, ndo da pra esperar. Nao é
uma questéo que vocé esta com tempo, se programa pra precisar
daquilo. E uma coisa que geralmente vem do susto (...). Tem que
fazer cadastro, tem que esperar (...). Entdo, apesar de ser uma
doacdo e tudo, muitas vezes, é um processo burocratico e que
leva a gente a comprar uma cadeira.” (P10)

E, por fim, na categoria “Percep¢ao do Inicio do Processo
de Reabilitagdo”, as pessoas usuarias de cadeiras de rodas
manuais enfrentam, inicialmente, dificuldades no manuseio
do modelo manual das cadeiras, mas, posteriormente, supe-
ram essas dificuldades por meio do tratamento fisioterapéu-
tico e do processo de reinsercdo na sociedade.

“[...] Foram algumas quedas, assim, logo no inicio, mas é
porque ainda ndo tinha saido da reabilitagdo, mas quando eu
fiz a reabilitacdo, dai foi tempo ao tempo. Dai, até como eu
estava falando antes, é empinar a cadeira para subir um de-
grau maior, é controlar a cadeira empinada e girar a cadeira
com ela empinada. Enfim, algumas manobras que, as vezes,
é necessario.” (P1)

“[...] Foi bem complicado. Eu tive que reaprender totalmente
tudo. Eu ndo tinha equilibrio para ficar sentada, eu caia, mas
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foi muito mais facil do que eu achei que seria.” (P2)

“[...] Eu t6 meio dominado ainda por alguém porque eu ainda
ndo tenho muito dominio da cadeira. Sempre tem alguém
junto, mas pretendo sair da cadeira ou andar sozinho (...).
Ainda estou aprendendo, porque dentro de casa ndo tem lu-
gar livre para treinar. Na fisioterapia estdo me ajudando.”
(P7)

“[...] Foi dificil lidar com o espaco, eu ndo tinha nogdo de
espaco, eu ndo conseguia andar com ela.” (P8)

DISCUSSAO

A acessibilidade dos espagos publicos representa uma bar-
reira significativa para os usuarios de cadeiras de rodas manu-
ais (CRMs) em suas atividades didrias. Esses espacos incluem
ndo apenas areas ao ar livre, como parques, pragas e calcadas,
mas também estruturas construidas, como edificios de servi-
¢os publicos amplamente utilizados nas cidades.'?

Os participantes enfatizaram que as condicfes das vias
constituem obstaculos significativos em suas rotinas didrias,
prejudicando a realizacao de suas atividades cotidianas com
autonomia e independéncia. As rampas de acesso foram ca-
tegorizadas pelos entrevistados como as barreiras mais fre-
quentes no uso de CRMs, prejudicando significativamente
Seus acessos a esses espagos publicos, corroborando com da-
dos encontrados na literatura.**1°

No sistema de referéncia da Classificacdo Internacional
de Funcionalidade (CIF), a funcionalidade e a incapacidade
sdo compreendidas a partir das experiéncias relacionadas as
funcdes e estruturas corporais, as atividades e a participagéo,
considerando o0 ambiente em que as pessoas vivem e seu his-
torico de vida, sem desconsiderar sua condi¢do de saude.'
Além das influéncias do espaco fisico na qualidade de vida e
funcionalidade dos entrevistados, 0 apoio oferecido pelo ambi-
ente em que a pessoa com deficiéncia esta inserida desempenha
um papel crucial na promogéo de sua autonomia e bem-estar.

Claramente, a figura materna surge como uma fonte pre-
ponderante de apoio, sendo a maioria das falas direcionadas a
atuacdo da mae no contexto do processo de salide-doenca dos
entrevistados. No ambito familiar, a figura materna é, frequen-
temente, associada ao exercicio do cuidado integral, caracteri-
zando-se pela dedicag8o constante e pela busca de assegurar as
melhores condi¢Bes de desenvolvimento e bem-estar aos filhos,
especialmente na presenca de alguma deficiéncia.'”

O destaque da influéncia dos amigos e demais familiares
nos relatos também possui relevancia. O apoio social é fun-
damental para a promocao de uma interacdo social mais efe-
tiva e inclusiva'®® para as pessoas usuérias de CRMs. No
entanto, socialmente, os participantes ainda observam a pre-
senca de estigmatizacdo por parte daqueles que ndo fazem
parte de seu circulo social imediato, refor¢cando os resultados
encontrados na literatura.?

Conforme relatado, o preconceito permanece como uma
constante na vivéncia cotidiana dessas pessoas, manifes-
tando-se por meio de olhares, atitudes e discursos que refor-
¢am estigmas associados as suas condicdes.

Caracterizado como capacitismo,?* esse comportamento
rotula individuos ou grupos que nao se enquadram em modelos

estabelecidos socialmente. Podem estar sujeitos a manifesta-
¢Oes de obstaculos no acesso a locais, servicos e interagdes so-
ciais. Esse cendrio se reflete nas interacfes sociais vivenciadas
por pessoas com deficiéncia, frequentemente marcadas por pre-
conceito, discriminacéo e estigmatizac&o.

Além dos desafios de ordem social, os impactos decor-
rentes da néo efetivacdo dos direitos legais das pessoas com
deficiéncia usuérias de cadeiras de rodas tornam-se eviden-
tes na expressiva insatisfacdo manifestada pelos participan-
tes durante o processo de obtengdo do equipamento assis-
tivo. Tal insatisfacdo decorre, sobretudo, da demora na en-
trega e da complexidade burocratica envolvida na aquisicéo.
Esses obstaculos prejudicam a acessibilidade aos servicos e re-
presentam uma violacdo dos direitos relacionados a salde.2

Torna-se evidente nas falas apresentadas, a negligéncia dos
servigos publicos, dificultando o acesso devido a auséncia de
facilitacéo no processo de aquisicao de cadeiras de rodas manu-
ais. Essa falha € enfatizada por relatos que destacam a urgéncia
na obtencéo das cadeiras de rodas, seguida pela demora e pelos
entraves burocréticos. A insatisfacdo encontra respaldo em es-
tudo? que apontou que os usuérios de cadeiras de rodas manu-
ais também estavam insatisfeitos ndo apenas com o dispositivo
em si, mas também com 0s servigos associados.

Apds a aquisicdo das cadeiras de rodas manuais, inicia-se a
fase fundamental no processo de reinsercdo social das pes-
soas com deficiéncia fisica usudrias desse recurso.

O treinamento de habilidades com cadeiras de rodas tem
grande relevancia no processo de reabilitacdo dos sujeitos com
deficiéncia, sendo aspectos possiveis de serem modificados e
que proporcionam maior participacdo social.2 Contudo, os en-
trevistados ressaltaram a recorréncia de obstaculos relacionados
as quedas com as CRMs e ao manejo dos equipamentos assis-
tivos, sobretudo em razdo da falta de equilibrio e da necessi-
dade de adquirir habilidades especificas para realizar mano-
bras que viabilizem o deslocamento.

Corroborando com achados na literatura,? a abordagem
centrada no usudrio, levando em consideragao os principais
fatores pessoais, resulta em maior uso e satisfacdo com a tec-
nologia. Dessa forma, é destacado pelos participantes a rele-
vancia dos profissionais de salde nesse contexto, uma vez
que seus anseios em relagdo a autonomia evidenciam a im-
portancia da fisioterapia nesse percurso.

Essa constatacdo ressalta a importancia de os fisiotera-
peutas adotarem uma abordagem funcional e biopsicossocial
no atendimento a esses individuos. Caso contrario, conforme
destacado,? a falta de um treinamento especifico também
pode gerar um agravamento das condigdes fisicas, com des-
dobramentos ainda maiores na autonomia e independéncia.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo explorou as interagdes entre 0 ambiente e a fun-
cionalidade de pessoas com deficiéncia fisica adquirida que
usam cadeiras de rodas manuais. A pesquisa abrangeu diver-
s0s aspectos da vida desses individuos, desde 0 acesso as ca-
deiras de rodas até suas atividades diarias.

Foi identificado um impacto negativo significativo no coti-
diano decorrente da falta de acessibilidade urbana, das dificul-
dades no acesso a direitos e da percepcéo negativa da sociedade.
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Essas barreiras restringem a qualidade de vida e destacam a
necessidade de uma sociedade mais inclusiva e equitativa.
Por outro lado, o estudo ressalta a influéncia positiva da fa-
milia e amigos, além da importancia dos fisioterapeutas no
processo de reabilitacdo desses individuos.

As limitagdes deste estudo, relacionadas a coleta de informa-

¢Oes com os participantes, envolvem a dificuldade em agendar
entrevistas devido a incompatibilidade de horarios com as ses-
sdes de fisioterapia, 0 que também impediu a ampliacdo do nu-
mero de participantes. Além disso, sugerimos uma abordagem
mais filosofica e aprofundada sobre o tema para futuros estu-
dos.
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