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Prefacio

O presente manual foi realizado para apoiar um conjunto de accoes de formacéo para
profissionais e estudantes das vdrias areas de projecto. O seu principal objectivo foi
o de apoiar os formandos, apés o momento de formacao inicial, nos seus percursos
individuais de aprendizagem, disponibilizando para isso um conjunto de contetdos
basicos e uma lista de referéncias bibliogréficas e on-line orientadas para as diferentes

especialidades profissionais, desde o planeamento urbano, a arquitectura e ao design.

Constatamos porém, que apds as accdes de formagdo, o manual ganhou outra dimen-
sdo, tornando-se numa ferramenta de disseminacao do design inclusivo, chegando a
muitos profissionais e estudantes que nao tinham estado presentes nas accdes de for-
macao. Pudemos ter indicios deste processo de divulgacdo ao irmos encontrando refe-
réncias ao manual em locais mais ou menos inesperados, desde o programa (provisério)
da disciplina de Design de Produto do 11° ano do ensino secundario, em que o manual
é indicado como bibliografia a consultar, até aos contactos de colegas do outro lado do

atlantico, que nos felicitaram pela producdo de um manual em lingua portuguesa.

Esta apeténcia pelo manual, por parte de grande nimero de profissionais que ndo sé o
utilizam como o divulgam junto dos seus pares, reforcou a conviccao junto dos autores e
dos parceiros do projecto Equal — Design Inclusivo, da necessidade de promover a sua pu-

blicacéo, permitindo assim que chegue a cada vez mais pessoas interessadas no tema.

Lisboa, Marco de 2006

Os autores

Jorge Falcato e Renato Bispo

s e e s s e s s s e s s 00 o

05






07

1. Design Inclusivo



08 : 1. Design Inclusivo

1. Design Inclusivo

1.1. O conceito

Em diversos momentos da nossa vida, todos nés experimen-
tamos dificuldades nos espacos em que vivemos ou com 0s
produtos que usamos. Estas dificuldades resultam de situa-
¢oes de inadaptacao das caracteristicas do meio construido

face as nossas necessidades.

Os designers e arquitectos estdo habituados a projectar para
um mitico homem médio que é jovem, saudavel, de estatura
média, que consegue sempre entender como funcionam os
novos produtos, que N3o se cansa, que Ndo se engana... mas

gue na verdade, nao existe.

Na verdade, todo o individuo é Unico, e, como grupo, a
espécie humana é bastante diversa, quer em capacidades

quer em conhecimentos.

E possivel conceber e produzir produtos, servicos ou ambientes
adequados a esta diversidade humana, incluindo criancas,
adultos mais velhos, pessoas com deficiéncia, pessoas doentes
ou feridas, ou, simplesmente, pessoas colocadas em desvan-
tagem pelas circunstancias. Esta abordagem é designada

“Design Inclusivo”.

O Design Inclusivo pode assim ser definido como o desenvolvi-
mento de produtos e de ambientes, que permitam a utilizacdo
por pessoas de todas as capacidades. Tem como principal
objectivo contribuir, através da construcdo do meio, para a

nao discriminacao e inclusdo social de todas as pessoas.

O Design Inclusivo é por vezes confundido com o desenvolvi-
mento de solucdes especificas para pessoas com deficiéncia,
mas este ndo &, de todo, o seu objectivo. O envolvimento
de pessoas com deficiéncia é encarado como uma forma
de garantir a adequacdo para aqueles que, eventualmente,
terao mais dificuldades de utilizacdo, assegurando, desta for-

ma, a usabilidade a uma faixa de populacdo mais alargada.

Desta forma, é claro que os destinatarios de solucdes mais
inclusivas, sao todos os cidadaos e ndo apenas aqueles que
apresentam maiores dificuldades de interaccdo com o meio.
Contudo, sdo estes, que se encontram em pior situacao, que
maiores beneficios sentirdo pela sua implementacao, passando
a estar integrados em igualdade de direitos com todos os

outros.

N&o se trata apenas de uma politica assente na solidariedade
pelos direitos dos outros, mas de assegurar 0s nossos pro-
prios direitos para o futuro, quer em situacdo excepcional de

acidente, quer por motivos inevitaveis de envelhecimento.

1.2. Enquadramento

1.2.1. Direitos humanos e igualdade
de oportunidades

O Design Inclusivo é também o reflexo na préatica projectual,
de uma pratica democratica, de respeito pelos direitos huma-

nos, e de defesa de condicoes de igualdade de oportunidades.
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A maioria das barreiras que impedem o envolvimento de mui-
tos cidadaos na vida democratica, e limitam o exercicio pleno
de uma cidadania activa, sdo projectadas e construidas pelos
homens. E por isso necesséaria uma nova atitude em que a di-
mensao social da pratica de projecto esteja sempre presente.
E necessario que o projectista se interrogue sobre a adequa-

¢&o ao uso dos espacos ou produtos que esta a projectar.

E a interrogacdo fundamental, é se se esta a facilitar a vida
ao maior numero de pessoas possivel ou se, pelo contrario,
através do desenho se estd a promover a exclusao daqueles

que Nao encaixam na norma.

Importa entdo ter um conhecimento o mais aprofundado
possivel das caracteristicas fisicas, sensoriais e cognitivas

daqueles que nao correspondem ao homem médio.

1.2.2. Evolucao demografica.

Nos paises industrializados assiste-se ja ha algumas décadas
a um crescimento exponencial da populacdo idosa, no en-
tanto, as previsdes das Nacdes Unidas apontam para a gene-

ralizacao desta realidade a nivel mundial.

A comparacado entre os anos de 1999 e 2050, ilustradas nas
figuras seguintes, revelam um elevado aumento percentual
da populacéo idosa a nivel mundial. Especial atencdo deve
ser dada aos paises em vias de desenvolvimento, as estimativas
revelam que ai a alteracdo demografica terd lugar quatro

vezes mais rapidamente do que na Europa Ocidental.

A Europa Ocidental estd no topo da tabela quanto a espe-
ranca de vida a nascenca. No periodo de 1960 a 1995, a
esperanca de vida média na Unido Europeia aumentou 8 anos
para os homens e 7 anos para as mulheres’. Em 1999 quase
um quinto da populacao tinha mais de sessenta anos, no ano
2020, provavelmente uma em quatro pessoas pertencera a
este grupo etario. Neste periodo prevé-se um aumento de
cerca de 40% no numero dos mais idosos. Ao mesmo tempo

que o grupo dos 15 aos 26 anos decrescera 16%.

As estatisticas mostram que se assistird a um envelhecimento
da populacao a nivel mundial, embora se registem diferencas
regionais sobre a intensidade e o periodo em que se verificara

o envelhecimento?.

1. Comissao das Comunidades Euro-
peias — UMA EUROPA PARA TODAS
AS IDADES - Promover a prosperidade
e a solidariedade entre as geracoes -
COM(1999) 221 final http://europa.
eu.int/comm/employment_social/soc-
prot/ageing/com99-221/com221_
pt.pdf

2. The Sex and Age Distribution of the
World Populations: 1998 Revision, Vo-
lume II: Sex and Age medium variant
projections - http://www.un.org/esa/
socdev/ageing/agewpop1.htm
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Em Portugal, a esperanca de vida a nascenca que em 1920
era de 35,8 e 40,0 anos, respectivamente para homens e
mulheres, ja era de 73,5 e 80,3 anos em 20013. Quanto a
taxa bruta de natalidade, assistimos a uma diminuicdo de

23,9 0/00 em 1960 para 10,9 0/00 em 2001“.

Em resultado da conjugacdo destes dois factores, verifica-
mos um aumento exponencial do indice de envelhecimento®,
constatando-se ja no censo de 2001 a existéncia de mais

idosos do que jovens.

Em Lisboa, por exemplo, o indice de envelhecimento na cida-
de (203,55) era ja, em 2001, quase o dobro do nacional (103),

havendo mesmo freguesias com indices superiores a 400°.

As Nacoes Unidas prevéem que no ano de 2050, em Portu-
gal, 37 % da populacao tenha 60 ou mais anos, tendo 27 %

deste grupo populacional mais de 80 anos.

Serd entdo com uma populacao envelhecida que temos de

contar no futuro.

S&o varios os problemas que teremos de enfrentar decor-
rentes deste fenémeno. Do ponto de vista economico, por
exemplo, a relacdo desproporcionada entre populacdo activa
e inactiva poe em causa a sustentabilidade dos esquemas
de seguranca social e financiamento da despesa publica em
geral, agravado pela necessidade de maiores investimentos

em servicos de apoio a idosos.

Mas teremos também uma grande percentagem da popula-

cao que, devido a idade, verificard um desajustamento entre
as suas capacidades e as que o meio envolvente, os produtos

e 0s servicos, tal como os conhecemos hoje, lhes exigira.

Embora os cuidados de saude evoluam tecnicamente e a es-
peranca de vida em boas condi¢bes de salde possa aumen-
tar nos paises desenvolvidos, ndo podemos esquecer que
o processo de envelhecimento causa frequentemente uma
deterioracdo geral das capacidades fisicas, sensoriais e cog-
nitivas, importantes para o cumprimento das mais diversas

actividades do dia a dia.

Estas modificacbes acentuam-se com a idade e sdo mais pro-

nunciadas nos individuos acima dos 75 anos.

Podemos enunciar as seguintes caracteristicas como prevale-
centes nos idosos’:

¢ Problemas de visdo, degradacdo da acuidade, visao central
reduzida, e capacidade reduzida de percepcao do meio;

¢ Reducao da mobilidade articular;

e Capacidade reduzida para detectar, localizar e diferenciar
sons;

e Tempo de atencdo, memdria e capacidades cognitivas
limitados;

¢ Reduzida resisténcia ao esforco;

e Reduzida tolerancia a temperaturas extremas e ambientes
agressivos,

e Agilidade, equilibrio e estabilidade reduzidos;

e Reflexos mais lentos

¢ Raciocinio, capacidade de decisao e autoconfianca dimi-

nuidos.
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8. United Nations e Population Division  Department of Economic and Social Affairs — Population
ageing 1999 — http://www.un.org/esa/population/publications/aging99/a99cht1.htm

9. United Nations e Population Division ® Department of Economic and Social Affairs — Population

ageing 2050 - http://www.un.org/esa/population/publications/aging99/a99cht1.htm

3. INE, Anuarios Estatisticos e Estatisticas
Demogréficas

4. |dem

5. NUmero de pessoas acima dos 65
anos por cada 100 abaixo dos 15 anos

6. INE, Resultados Provisérios do Censos
2001

7. Designing Sidewalks and Trails for
Access Part | of Il: Review of Existing
Guidelines and Practices — Federal Hi-
ghway Administration - U.S. Depart-
ment of Transportation - http:/Avww.
fhwa.dot.gov/environment/sidewalks/
index.htm
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1.2.3. Populacao com deficiéncia

As pessoas com deficiéncia sdo aquelas para quem a exis-
téncia de um meio ambiente inadequado se torna mais pro-
blemético, pois se para a generalidade da populacdo esta
inadequacao é causadora de incomodo e desconforto, ou
factor de risco de acidentes, para este sector da populacao é,
na maior parte das vezes, razdo de exclusao e impedimento

a participacao social.

Na Europa haverad cerca de 37 milhdes de pessoas com
deficiéncia. Em Portugal é dificil fazer uma quantificacao
e caracterizacdo da populacao com deficiéncia, visto haver
informacdes contraditérias resultantes do Projecto QUANTI e
do Censo de 2001.

O Projecto QUANTI foi desenvolvido pelo Secretariado
Nacional de Reabilitacdo, em cooperacdo com o INE e o
Departamento de Estatistica do ex-Ministério do Emprego e
da Seguranca Social, e decorreu entre Setembro de 1993 e

Junho de 1995.

Foram recolhidos dados junto de 47.020 familias, residentes
em 73.375 alojamentos do Continente e das Regides Auto-
nomas da Madeira e dos Acores, num universo que abran-

geu 142.112 individuos.

O tratamento dos dados permitiu apurar, de acordo com os
autores do estudo, o numero total de pessoas com alguma
incapacidade, conhecer a deficiéncia que esta na sua origem,
apurar as causas das deficiéncias, o sexo, a idade, o estado
civil, o nivel de escolaridade, a situacdo socioprofissional, a

distribuicdo geografica e a reabilitacao frequentada.

De acordo com este estudo, existiriam, nessa altura, em Portu-
gal, 905.488 pessoas com deficiéncia, o que representa uma
taxa nacional de 9,16%, valor préximo do que foi apurado atra-

vés de estudos realizados em outros paises da Unido Europeia.

Rk
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Quanto a distribuicao pelos diversos tipos de deficiéncia, teriamos a seguinte situacao:

NUmero de pessoas

127.289

219.311

571.625

25.352

42.289

% da populacdo nacional

1,29

2,22

5,78

0,26

0,43

Nota: Ver definicdo dos diversos tipos de deficiéncia no capitulo 3.2

No que diz respeito as incapacidades:

TOTAL

231.217

24.686

197.283

32.110

113.504

151.923

% da populacdo nacional

2,34

0,25

2,00

0,32

1,15

1,54

TOTAL

450.732

358.462

58.468,3

208.200

282.156

% da populacdo nacional

0,46

3,63

0,59

2,11

2,85

Nota: Ver definicdo dos diversos tipos de incapacidades no capitulo 3.2

E quanto as desvantagens (handicap):

TOTAL

182.575

241.047

263.021

591.983

212.368

355.707

% da populacdo nacional

1,85

2,44

2,66

5,99

2,15

3,60

Nota: Ver definicdo dos diversos tipos de incapacidades no capitulo 3.2
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Outros dados disponiveis, mais actuais, sdo os resultantes do
Censo de 2001, executado pelo Instituto Nacional de Estatis-
tica que, embora ndo possam ser comparados directamente
com os do QUANTI, revelam uma disparidade muito grande

com este estudo.

Logo na quantificacdo global do nimero de pessoas com
deficiéncia, aponta para uma percentagem muito mais baixa,
de 6,14% correspondente a 636 059 pessoas com defici-
éncia. Muito abaixo dos 10% estimados pela Organizacao
Mundial de Saude para paises com o grau de desenvolvimento

de Portugal.

Dado nao ter sido utilizada a classificacdo de deficiéncias,
incapacidades e desvantagens, da Organizacdo Mundial de
Saude, torna-se dificil comparar os resultados a que se chegou,

no entanto, as contradicoes sao evidentes.

O facto de o inquérito do Censo ser de preenchimento pelo
proprio inquirido ou por um familiar, podera ter falseado os
resultados, pois ndo sera facil para alguns admitir a sua defi-
ciéncia ou mesmo, para outros, ter consciéncia dela. Nao se
explica facilmente as alteracdes que se registam na proporcio-
nalidade de incidéncia dos varios tipos de deficiéncia, passan-
do, por exemplo, a deficiéncia visual a ter a maior incidéncia.

Ficamos entdo sem uma nocdo segura sobre quantas sdo as

pessoas com deficiéncia, como se caracteriza este sector da
populacao, que tipo de deficiéncias encontramos, qual a dis-

tribuicdo geogréfica, etc.

Embora o QUANTI seja baseado numa amostra e apresen-
te resultados que levantam também algumas interrogacoes,
como, por exemplo, uma variacdo exagerada na taxa de
deficiéncia consoante a distribuicdo geografica (4,84% no
Distrito de Aveiro e 20,90 % no Distrito de Viana do Castelo)
a metodologia utilizada, nomeadamente na recolha de da-
dos, inquéritos por questionario realizados por inquiridores
formados para o efeito, oferecerd mais garantias, bem como

mais informacao, do que os dados do Censo 2001.

Como é referido no QUANTI, a taxa nacional de incidéncia
da deficiéncia encontrada é um “valor préximo do que foi
apurado através de estudos realizados em outros paises da
Unido Europeia”, ao contrario do Censo 2001 que chega a
valores muito abaixo da média europeia e da estimativa da

OMS que aponta para 10% da populacao.

Quaisquer que sejam os valores, 9,16% ou 6,14% da po-
pulacao, eles correspondem a pessoas concretas, que em
grande parte sao vitimas de fenémenos de exclusdo que tém
origem nos mais diversos factores, que podem ser sociais,

culturais, econdmicos, técnicos, entre outros.

Auditiva Visual Motora Mental Paralisia cerebral | Outra deficiéncia
TOTAL 84.172 163.569 156.246 70.994 15.009 146.069
% do total da populacdo 0,81 1,58 1,51 0,69 0,14 1,41

‘15
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A importancia do conceito utilizado para definir o que é uma
pessoa com deficiéncia e a metodologia escolhida para fazer
a recolha dessa informacdo ¢ fundamental, pois a escolha
destes parametros pode levar a resultados muito diferentes.
Por exemplo, no Brasil, a percentagem de pessoas com defici-
éncia aumentou de 1,49%, no censo de 1991, para 14,5%,
guando em 2001 se adoptou um conceito mais concordante
com as recomendacdes das Nacodes Unidas e de acordo com
a Classificacdo Internacional de Funcionamento, Deficiéncia
e Saude da Organizacdo Mundial de Saude, de forma a ga-

rantir a comparabilidade internacional das estatisticas'.

1.2.4. A pessoa com mobilidade
condicionada
N&o sao s6 os idosos e as pessoas com deficiéncia que tém a

mobilidade condicionada.

Existem muitas outras pessoas para quem o meio edificado,

0s produtos e os servicos, ndo sao adequados.

Podemos considerar que todas as pessoas, pelo menos em
parte da sua vida, terdo a mobilidade condicionada, porque
sdo criancas, idosos, ou pais de filhos pequenos que, pelo
menos durante um periodo de tempo, terdo de ser apoiados

na deslocacao, o que lhes dificulta a mobilidade.

Também as doencas debilitantes afectam grande numero
de pessoas. Doencas cardiacas como a arteriosclerose e a
angina, doencas pulmonares como o enfisema, problemas
de circulacdo como a hipertensao ou doencas articulares

como os diversos tipos de artrite, sdo alguns exemplos de

condicbes que sao limitadoras da actividade.

Transportar bagagem, empurrar um carrinho de bebé, partir
um brago ou uma perna, sdo outros exemplos de situacoes
que podem acontecer, e acontecem com frequéncia a gran-
de parte da populacao, provocando na pessoa problemas de
relacdo com o meio envolvente. Nestes casos, visto ndo se-
rem situacdes que persistam no tempo, ha a tendéncia para

serem encaradas como incomodos passageiros.

Uma parte da populacdo que devemos destacar pela sua im-
portancia, sao as criancas. As dificuldades que experimentam
na relacdo com o meio nao soé dificultam a interaccdo como

sdo origem de grande parte da sinistralidade existente.

As criancas tém uma estatura que afecta o limite de alcance,
0 campo de visao, etc. mas encontramos outras diferencas,
que sao fundamentais, em comparacao com os adultos, tais

como':

Menos um terco de visdo periférica

Menor precisao na avaliacdo de velocidades e distancias
Dificuldade em localizar a origem dos sons

N&o conseguem ler ou compreender sinais de aviso
Agem inesperada e imprevisivelmente

Dificuldade para entender situacées complexas
Estas caracteristicas das criangas levam a que, por exemplo,
o desenho da via publica deva ser mais cuidado de forma a

aumentar a seguranca passiva.

Vimos, assim, que a dimensao da populacdo com mobilidade
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condicionada é muito maior do que é comum considerar-se e
vai muito para além do conjunto das pessoas com deficiéncia
e idosos. Na Europa, estima-se'? que corresponda 24,9% do
total da populacdo, apontando-se para Portugal uma per-

centagem de 21,3%.

Mobilidade condicionada é a condicdo de todas as pessoas
que tém dificuldade na interaccdo com meio ambiente — o
meio edificado, os produtos, equipamentos e servicos — dadas
as exigéncias que esse meio lhes coloca ao nivel da mobilidade,

da orientacdo, da comunicacdo ou do acesso a informacao.

Se tivermos este entendimento do que é uma pessoa com a
mobilidade condicionada, teremos entdo de considerar ain-
da outros grupos sociais que, pelas suas caracteristicas, tém

problemas de mobilidade.

Numa altura de grandes movimentos populacionais ao nivel
do continente europeu, € mesmo a escala global, assistimos
a importantes migracoes que levam a que muitas pessoas, de
um momento para o outro, comecem a trabalhar e a viver
num pais desconhecido. Para muitas destas pessoas, o des-
conhecimento da lingua e as diferencas culturais tém como
consequéncia restricoes da mobilidade e de acesso a bens e
servicos que estao disponiveis para a generalidade dos cida-
daos. Esta realidade pode levar facilmente ao surgimento de

situacdes de exclusao.

Podemos ainda considerar que a pobreza também gera pro-
blemas de limitacdo da mobilidade, pois a dificuldade de
interaccdo com o meio é neste caso limitada pela impossibi-

lidade de acesso a bens e servicos.

10. Relatério sobre a prevaléncia de
deficiéncias, incapacidades e desvanta-
gens — Sistematizacdo dos estudos rea-
lizados em 21 cidades brasileiras, com
a Metodologia de Entrevistas Domici-
liares da Organizacao Pan-Americana
de Saude — OPS — Angela Teixeira e F&-
tima Oliveira - Sistematizacdo e andlise
dos Dados — 2004.

11. Designing Sidewalks and Trails for
Access Part | of Il: Review of Existing
Guidelines and Practices — Federal Hi-
ghway Administration — U.S. Depart-
ment of Transportation — http://www.
fhwa.dot.gov/environment/sidewalks/

index.htm

12. Besson, R. (ed) 1995. Trends in
technologies for disabled and elderly
people. Consideram-se idosos neste
estudo pessoas com 60 e mais anos.
http:/Avww.stakes.fi/include/incc310.

html
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~a diferenca”

. 2.1. “Role Playing” de simulacao de deficiéncias
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2. "Sentir a diferenca”

. “Sentir a diferenca”

A percepcao da diferenca, quer seja de natureza fisica, mental
ou cultural, associa-se habitualmente a um sentimento de
incompreensao e, por vezes, de intolerancia que a transforma

frequentemente em factor de exclusao.

Paradoxalmente é a diversidade de caracteristicas e capa-
cidades humanas que é dominante, quer entre individuos,

guer em diversos momentos da vida de cada individuo.

A constatacdo da diversidade humana enquanto situacao
normal, apresenta-se como uma estratégia eficaz na destrui-

¢do de preconceitos.

A simulacao de situacdes de incapacidade, por parte das
equipas de projecto, é um exercicio essencialmente de sensi-
bilizacao para os problemas sentidos por aqueles que habitu-
almente tém de lidar com um mundo que nao foi construido

a medida das suas necessidades.

Desta forma, a realizacdo de “Role Playing”, onde os técni-
Cos e responsaveis sdo convidados a experimentar situacdes
tipo de deficiéncia, apresenta resultados claros na compreen-
sdo dos impactos que as eventuais solucoes de projecto tém
enquanto elementos promotores de acessibilidade e quali-
dade de vida.

Contudo, existe um perigo neste tipo de metodologia, a
experiéncia da deficiéncia ndo pode ser simulada na sua
totalidade. Efectuar um percurso de cadeira de rodas nao é a
mesma coisa que ser paraplégico, como vendar os olhos nao

simula a experiéncia da cegueira na sua totalidade.

A simulacdo da deficiéncia ndo pode ser reproduzida na
totalidade, essencialmente por dois factores. Por um lado,
por nao se conseguir simular o sentimento de exclusdo
social provocado pela confrontacdo com os preconceitos dos
outros, nem as reais implicacoes de habitar ambientes inade-
quados por periodos de tempo muito longos. Por outro lado,
porque o técnico que simula a deficiéncia nao passou pelo
periodo de aprendizagem que a utilizacdo de uma tecnologia
de apoio normalmente exige, ndo terd a mesma destreza na

transposicao de eventuais barreiras.

Por estes motivos, a simulacdo da deficiéncia deve ser enca-
rada, essencialmente, como uma ferramenta de sensibilizacdo
ou de aproximacao a problematica da acessibilidade, que
nao substitui a participacdo dos utentes, como a metodologia

por exceléncia para a deteccdo das suas necessidades.

Tendo em conta estas limitacdes, poderdo ser realizadas
simulacdes' que reproduzem, dentro do possivel, algumas
situacdes comuns de incapacidade face a utilizacdo de pro-

dutos e ambientes.

13. Simulacdes apresentadas no capitulo
2 — "Undersanding the Spectrum of Hu-
man Abilities” em STORY, Molly, MUEL-
LER, James, MACE, Ronald, “The Uni-
versal Design File”, NC State University,
The Center for Universal Design, 1997
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Avalie a eficacia de um projecto face a situacoes de inca-
pacidade cognitiva respondendo as seguintes questdes: Este

permanece tao utilizavel e seguro se...

..0 estiver a usar pela primeira vez sem ajuda nem instrucoes?
..Nao souber ler?

..executar accdes fora da ordem?

..tentar usa-lo mais rdpido ou mais devagar do que o previsto?
..fizer um erro e quiser corrigi-lo ou comecar de novo?

. estiver distraido ou for interrompido enquanto estiver a

usa-lo?

Avalie a eficacia de um projecto face a situacoes de incapa-
cidade visual, respondendo as seguintes questdes: Este per-

manece tao utilizavel e seguro se...

... 0 olhar com pouca luz?
... 0 olhar com luz muito brilhante?
... 0 olhar bastante mais afastado ou proximo do que dese-
jado?
. 0 pudesse ver apenas a preto e branco?
. 0 olhar através de um tubo?
. 0 olhar com um olho fechado?

. o olhar usando apenas a visao periférica?

Avalie a eficacia de um projecto face a situacdes de incapaci-
dade auditiva e de fala, respondendo as seguintes questoes:

Este permanece tao utilizavel e seguro se...

... 0 utilizar num ambiente barulhento?

... o utilizar com um ouvido tapado?

... o utilizar com os dois ouvidos tapados?

... eliminar os sons das letras ¢, ch, s, f e z?

Avalie a eficacia de um projecto face a situacdes de incapacida-
de relacionadas com as funcoes corporais, respondendo as se-

guintes questdes: Este permanece tao utilizavel e seguro se...

. tiver falta de folego?

. parar frequentemente para descansar?

. precisar de se apoiar em algo enquanto o estiver a utilizar?
. ndo se puder dobrar, curvar ou rodar ao nivel da cintura?
. apenas o puder usar estando sentado?

. ndo puder rodar a sua cabeca?

. for sensivel ao po, gases, fumo ou quimicos?

Avalie a eficacia de um projecto face a situacoes de incapa-
cidade dos membros superiores, respondendo as seguintes

questdes: o design permanece tao utilizavel e seguro se...

... fixar um peso de 3,5 Kg a cada pulso?
... prender os seus cotovelos junto ao corpo?

... usar apenas o braco ndo dominante?

Avalie a eficacia de um projecto face a situacdes de incapaci-
dade da mao, respondendo as seguintes questdes: o design

permanece tao utilizavel e seguro se...

... usar luvas de boxe?
... Nao puder repetir uma ac¢ao mais do que trés vezes por
minuto?

... ndo puder dobrar ou rodar os seus pulsos?
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22 : 2 “Sentira diferenca”

... usar apenas uma mao?
... usar apenas o punho ou a mao nao dominante?
... nao puder exercer uma forca superior a do seu dedo min-

dinho?

Avalie a eficacia de um projecto face a situacoes de incapa-
cidade na mobilidade, respondendo a seguintes questoes: o

design permanece tao utilizavel e seguro se...

...ndo puder ver a superficie do solo?

...nao puder levantar nenhum dos pés?

...usar dois sapatos diferentes (na altura e no grau de friccdo
da sola)?

...usar uma bengala?

...usar muletas?

...usar uma cadeira de rodas?

...ndo se puder levantar a partir de uma posicao sentada?

2.1. "Role Playing”
de simulacao
de deficiéncias

Existem varias formas de estruturar um “Role Playing” desta

natureza, variando com o numero de participantes, as suas

caracteristicas enquanto grupo (idade, formacéo, situacao

profissional, etc.) ou objectivos especificos da accao.

Apresentamos entdo o modelo desenvolvido para esta accao
de formacao, de forma a poder ser utilizado como base para
eventual utilizacao futura. Tendo em conta que nao se trata
de uma solucao aplicavel a todas a situacdes, mas de um
exemplo que deve ser entendido dentro do contexto para o

qual foi formulado.

Objectivos do Role Plaiyng
Permitir aos participantes vivenciar diversos graus de capaci-
dade, experimentando o impacto funcional e emocional da

relacdo incapacitante com o ambiente.

Tamanho do grupo

10 grupos de 2 pessoas cada.

Tempo exigido
1 hora, dividida em dois periodos consecutivos de 30 minu-

tos cada.

Caracterizacao de incapacidade
Paraplégico — cadeira de rodas

Acidentado perna esquerda — muletas e tala
Cegueira total — bengala e venda

Visdo tubular — éculos e bengala

Cataratas — dculos e bengala
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Visdo periférica — 6culos e bengala

Sem braco dominante — braco preso ao corpo

Limitacdo da mao — luvas

Mae de crianca de colo — carrinho de bébé e garrafdo de 5L
de 4gua

Gravidez/obesidade — pesos nas pernas e 2 mochilas

Ambiente fisico

Espacos interiores e exteriores, a definir conforme o local
de formacdo, que devem incluir percursos de ligacao en-
tre espacos desnivelados, utilizacdo de equipamentos como
multibancos ou telefones publicos e acessibilidade a espacos

especificos, como casas de banho ou cafetarias.

Processo
Introducdo ao jogo, com apresentacdo dos objectivos do

exercicio e regras de funcionamento.

Regras

Autonomia — tem de efectuar as tarefas sem ajuda, de forma
a nao depender da presenca ou da boa vontade de terceiros.
Contudo, ndo corra riscos e peca ajuda se comprovadamente

nao consequir ultrapassar a situagao;

Seja vocé mesmo — Execute as tarefas da forma como nor-
malmente as faria, se costuma entrar pela porta principal do
edificio, teste esta entrada em primeiro lugar. Se costuma

transportar uma mala, leve-a consigo. Actue como se a inca-

pacidade que lhe foi atribuida nao interferisse nas activida-

des que realiza na sua vida quotidiana.

Registe de forma sistematica as dificuldades que encontra

para fazer o que quer.

Organizacao dos participantes

Divisdo dos participantes em grupos de 2 elementos. Um ele-
mento sera caracterizado e o outro terd a dupla funcao de
efectuar o registo e salvaguardar a seguranca do colega de
grupo, nao o podendo ajudar na execucao de tarefas, salvo

em caso de necessidade.

Os grupos visitam, por ordem de preferéncia, os varios locais
do percurso, anotando na ficha de registo as dificuldades

sentidas na circulacéo pelos diversos espacos.

No final do primeiro periodo de 30 minutos, os participantes

trocam de posicao.

No final do exercicio, cada grupo entrega a ficha de registo

na sala do workshop.
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3. Deficiéncia:
modelos e conceitos

3.1. Os modelos
moral, médico e social

A forma como é encarada a deficiéncia tem evoluido ao
longo dos tempos. Registaram-se enormes avancos desde o
tempo em que, por exemplo Platdo, na sua obra Republica,
se referia as pessoas com deficiéncia, sugerindo que estes,
numa republica ideal, deveriam ser abandonados num local

em gue mais ninguém se lembrasse deles.

Sao diversos os modelos de andlise/definicdo do que é a
deficiéncia. Resultantes da evolucao social e cientifica, os
varios modelos podem coexistir temporalmente, mas havera
sempre aguele que é dominante em determinada época e

regido geografica.

Embora se possam identificar mais modelos, dependendo
das "escolas” de abordagem, iremos neste caso considerar

a existéncia de trés.

Modelo Moral ou Religioso

Segundo este modelo, a deficiéncia seria consequéncia de
um castigo divino. A pessoa ou a sua familia teriam praticado
actos gue implicavam uma punicdo. As pessoas com defici-
éncia eram consideradas impuras e deveriam ser afastadas da

sociedade. Significava um estigma para toda a familia e, na-

turalmente, sentimentos de culpa da pessoa com deficiéncia.

Esta forma de interpretar a deficiéncia tem como resultado
o isolamento e a vergonha. E propicia ao surgimento de ati-
tudes de auto-exclusao e uma baixa auto-estima. A exclusao
social é evidente, com a agravante de ser socialmente aceite,
ou mesmo considerada aconselhdvel, e ndo meramente tole-

rada como nos dias de hoje.

Modelo Médico
Este modelo vem associado ao desenvolvimento da medicina
“moderna” no séc. XIX e a importancia do papel da medicina

na sociedade da altura.

Como muitas das deficiéncias tém uma origem médica, de-
veriam ser os médicos a tomar conta desta populacao, resu-
mindo a questdo da deficiéncia a um problema técnico da

medicina.

Neste modelo, os problemas associados a uma deficiéncia
residiam no individuo. Se o individuo fosse curado, estes
problemas nao existiriam. A sociedade nado teria entdo que
se adaptar as necessidades destes individuos visto eles esta-
rem a aguardar a cura. O modelo médico coloca a fonte do
problema numa Unica pessoa e conclui que as solucdes se

encontram intervindo a nivel individual.
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A pessoa com deficiéncia era considerada uma pessoa doen-
te. Como sabemos, as pessoas quando estdo doentes sao
dispensadas das suas obrigacdes sociais: ir a escola, ao em-
prego, responsabilidades familiares, etc. Esta identificacdo de
deficiéncia com doenca levou a que as politicas publicas rela-
cionadas com a problemética da deficiéncia tenham sido maio-

ritariamente desenvolvidas no ambito dos sistemas de saude.

Deste modelo resultou a institucionalizacdo de muitas pessoas
com deficiéncia, que poderiam ter uma vida independente
caso a sociedade promovesse alteracbes, nomeadamente no
meio edificado, que fossem ao encontro das necessidades
destes individuos. O resultado foi a exclusdo de muitos que
poderiam ter uma participacdo social activa. A exclusao social

é a consequéncia logica desta forma de ver a deficiéncia.

Modelo Social

Em oposicao ao modelo médico, que desencoraja, ou impe-
de mesmo, a participacao das pessoas com deficiéncia, surge
o modelo social, resultado em grande parte da luta dos acti-

vistas pelos direitos das pessoas com deficiéncia.

Partindo do principio de que as sociedades ao organizarem-
-se na base da assuncdo do que é “normal”, inviabilizam a
participacdo dos que ndo correspondem a esse estereétipo,
os defensores do modelo social concluem que a sociedade

devera reconhecer e celebrar as diferencas.

Em vez de querer transformar a todo o custo, as pessoas com
deficiéncia em pessoas “normais”, ou manté-las a espera da
cura, tal como no modelo médico, devera ser a sociedade a

adaptar-se as capacidades de todos.

O modelo social entende a deficiéncia como uma conse-
guéncia das barreiras ambientais, sociais e das atitudes pre-

dominantes.

Distinguindo deficiéncia, de incapacidade e de desvantagem,
tal como veio a fazer a Organizacao Mundial de Saude em
1980, e considerando a desvantagem como a condicao
social de prejuizo sofrido por um dado individuo, (ver capi-
tulo seguinte) deu-se um primeiro passo para reconhecer a
responsabilidade da sociedade nas dificuldades de interaccao

da pessoa com deficiéncia, com o meio.

A desvantagem (handicap) tem um caracter social. E resulta-

do da inadequacao do meio face as capacidades da pessoa.

A OMS ja evoluiu, e em 2001 é aprovada a Classificacdo
Internacional do Funcionamento, Deficiéncia e Saude que se
aproxima ainda mais do modelo social, tomando em con-
sideracao os aspectos sociais da deficiéncia, propondo um
mecanismo para definir o impacto do meio ambiente, fisico

e social no funcionamento das pessoas.
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Com o modelo social surge o reconhecimento do direito a
diferenca e a participacao social das pessoas com deficiéncia.
E uma cultura de direitos e igualdade de oportunidades que
se instala, em oposicao ao assistencialismo e a caridade que

resultavam dos modelos anteriores.

Muitas das atitudes negativas face a deficiéncia, que ainda
hoje persistem, tém por base os modelos moral e médico
pois, tal como ja foi referido anteriormente, a coexisténcia
dos diversos modelos é possivel, e em alguns sectores sociais,
como por exemplo, em parte da classe médica ou dos media,
a predominancia do modelo social nao é efectiva, levando a
gue as atitudes negativas e os preconceitos face as pessoas

com deficiéncia, ainda perdurem.

3.2. Organizacao
Mundial de Saude

A Organizacdo Mundial de Saude disponibiliza um conjunto
de documentos normalizadores que visam a coordenacao in-

ternacional das questdes relacionadas com a salde.

Para a problemética da deficiéncia devemos destacar dois
documentos essenciais para a definicao de conceitos e no-
menclaturas, a “Classificacao Internacional das Deficiéncias,
Incapacidades e Desvantagens” e a “Classificacdo Interna-

cional de Funcionamento, Incapacidade e Saude”.

Ambas as classificacoes se enquadram num modelo social da
deficiéncia, onde esta é encarada como uma situacao de de-

sajuste, por vezes existente, entre as capacidades humanas

e caracteristicas do meio. Sendo desta forma claro que duas
pessoas com a mesma deficiéncia podem ter niveis comple-
tamente diferentes de funcionamento, variando com o am-

biente em que estao inseridas.

Deste modelo depreende-se também a situacao oposta, que
niveis de funcionamento idénticos nado implicam condicoes
de salde idénticas, ou seja, que a incapacidade para realizar
uma determinada tarefa pode ser sentida por pessoas com
caracteristicas bastante diferentes englobando, nesse grupo,
nao apenas as pessoas com deficiéncia, mas todos aqueles

gue, por algum motivo, ndo conseguem realizar a tarefa.

A partir desta abordagem, o Design Inclusivo deve ser enca-
rado como uma necessidade social de todos os cidadaos e
ndo como uma questao relacionada apenas com os direitos

de minorias.

Eliminado o caracter estigmatizante da deficiéncia e clarifica-
da a questdo de que as situacdes de inadaptacao ao meio di-
zem respeito a todos, torna-se possivel abordar a problema-
tica da acessibilidade de forma coordenada pelas diferentes
especialidades, desde as que se ocupam das incapacidades
humanas, técnicos de reabilitacdo, médicos, até as que se
encarregam de projectar e construir as cidades e objectos

gue utilizamos diariamente.

3.2.1 Classificacao Internacional

das Deficiéncias, Incapacidades

e Desvantagens

Publicada em 1980, a Classificacdo Internacional das Deficién-
cias, Incapacidades e Desvantagens é conhecida internacional-

mente por ICIDH, sigla da nomenclatura em Inglés Internatio-
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nal Classification of Impairments, Disabilities, and Handicaps.

Desde entdo tem sido utilizada, como elemento normaliza-
dor, para diversos fins, quer como ferramenta estatistica e de
investigacao, quer pela seguranca social, por seguradoras,
ou outras entidades que necessitem de classificar questoes
relacionadas com a saude. E a principal referéncia de concei-

tos e nomenclaturas em utilizacao.

A ICIDH estrutura-se em trés niveis: a classificacdo de de-
ficiéncias, de incapacidades e de desvantagens, sendo que
a existéncia de uma deficiéncia pode originar uma situacao
de incapacidade para realizar uma determinada tarefa que,
inserida num contexto, pode levar a uma situacao de prejui-
Z0 para a pessoa em questao, colocando-a em desvantagem

para com as demais.

3.2.1.1. Deficiéncia

Neste ambito, o conceito de Deficiéncia representa qualquer
perda ou alteracdo de uma estrutura ou de uma funcao psi-
coldgica, fisiolégica ou anatémica. Podendo estas perdas ou
alteracdes ser temporérias ou permanentes, representando
a exteriorizacdo de um estado patoldgico e, em principio,

reflectindo perturbacdes a nivel organico.

Na ICIDH as deficiéncias dividem-se em categorias, tais como
psiquicas, sensoriais, fisicas, mistas e nenhuma deficiéncia

em especial que se passam a explicar.

No grupo das deficiéncias psiquicas, foram incluidas as defici-
éncias intelectuais, a doenca mental bem como as deficiéncias
das funcdes gnosticas e praxicas. Analogamente, nas senso-

riais, incluem-se as deficiéncias de visdo, da audicdo e da fala.

Por seu lado, as fisicas incluem deficiéncias ao nivel dos or-
gaos internos, designadamente, deficiéncia das funcoes car-
diovascular e respiratéria, gastrointestinal, urinaria e repro-
dutora ou outra anomalia dos 6rgaos internos, ou de outras
funcoes especificas como seja a mastigacao, degluticao ou
olfacto. Sao ainda incluidas as deficiéncias musculo-esquelé-
ticas e estéticas da regiao da cabeca e do tronco, bem como

as deficiéncias dos membros superiores ou inferiores.

As mistas, referem-se a deficiéncia cuja manifestacdo incide
nos planos psiquico, sensorial e fisico, incluindo a paralisia

cerebral.

Sob a categoria “nenhuma em especial”, sao incluidas as
deficiéncias geradoras de incapacidade ndo incluidas em ne-
nhuma das categorias anteriores, designadamente incapaci-
dades relacionadas com uma degeneracao generalizada, das
estruturas fisica, sensorial e cognitiva, associada a estados de

envelhecimento avancado.

3.2.1.2. Incapacidade

O segundo nivel de classificacdo assenta no conceito de In-
capacidade, que consiste na restricao ou falta de capacidade
para realizar uma actividade dentro dos limites considerados

normais para um ser humano

As incapacidades dividem-se nas seguintes categorias:
Incapacidade para ver — auséncia ou reducao grave da visao,
nao resolvida com recurso a ajudas técnicas ou dispositivos

de compensacao adequados.

Estdo aqui compreendidas as pessoas cegas ou que sofrem

de incapacidade para executar tarefas visuais de conjunto,
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ou que sofrem de uma auséncia ou reducao da capacidade
para executar tarefas que requeiram acuidade visual adequada

para ler, reconhecer rostos e escrever.

Incapacidade para ouvir — auséncia ou reducdo grave da
capacidade auditiva. Aqui incluem-se as pessoas surdas (sur-
dez total de ambos os ouvidos, irrecuperavel pela utilizacao
de qualquer dispositivo da amplificacdo de som) ou com
reducdo da capacidade de receber mensagens verbais ou

outras mensagens audiveis.

Incapacidade para falar — auséncia de capacidade para articular
palavras ou de produzir mensagens verbais audiveis e de trans-

mitir o seu significado através da fala, incluindo gaguez grave.

Outras incapacidades de comunicacdo — como a auséncia
ou reducdo da capacidade para escrever ou para ler, para
comunicar através de simbolos ou gestos, para codificar a
linguagem em palavras escritas e para executar mensagens
escritas ou simbolos gréficos. Esta designacdo refere-se ain-
da a auséncia ou reducdo da capacidade de comunicacao
simbolica ou de expressdo e comunicacao nao-verbal, o que
significa uma auséncia ou reducdo da capacidade para com-
preender sinais ou simbolos graficos associados a codigos
convencionais, como, por exemplo, sinais de transito, picto-
gramas, mapas, diagramas simples e outras representacoes
esquematicas de objectos. As pessoas incluidas nesta cate-
goria apresentam ainda auséncia ou reducdo da capacidade
de receber ou transmitir informacdo mediante gestos, ex-

pressées ou procedimentos similares.

Incapacidade no cuidado pessoal — auséncia ou reducdo
grave da capacidade para cuidar de si préprio no respeitante
as actividades fisiolégicas basicas, tais como a excrecao, a
alimentacao, a higiene pessoal e o vestir. Inclui as pessoas
com necessidade de ajuda de terceiros ou de algum meca-
nismo externo para realizar este tipo de actividades. Inclui,
igualmente, as pessoas que sofrem de incapacidade, por
exemplo, de tomarem banho sem apoio de pessoas ou ou-
tros auxiliares, de prepararem refeicoes, de se alimentarem
sozinhas, de se arranjarem ou que manifestam perturbacdes

da funcéo excretora.

Incapacidade de locomocdo — auséncia ou reducao grave
de realizacao de actividades relacionadas com a deslocacéao,
quer do proprio, quer de objectos. Inclui incapacidades de
ambulacao e incapacidades que restringem a locomocao
(deslocacao ou utilizacdo de transportes). Sdo ainda cate-
gorizadas nesta incapacidade as pessoas que dependem da
utilizacdo de cadeiras de rodas para se deslocarem, que tém
incapacidade, por exemplo, ao nivel da marcha, de transpor
desniveis de terreno, de subir escadas ou outra incapacidade
de subir ou de correr, incapacidade de se deslocar quando
deitado ou movimentar-se a partir da posicao sentado, inca-
pacidade de se deslocar e de utilizar transportes, ou incapa-

cidade de levantar ou transportar objectos.

Incapacidade para realizar tarefas da vida diaria — incapacida-
des de manejar trincos e outros fechos, como puxadores de
porta e uso de chaves, abrir e fechar portas, acender fésfo-
ros, usar torneiras, interruptores e tomadas de corrente, ou

abrir janelas. Foram incluidas ainda pessoas com incapacida-
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de de usar o telefone, manejar dinheiro, dar corda a relégios
de pulso e de parede, folhear um jornal, manipular objectos
com os dedos, agarrar e empunhar objectos e mové-los, em
imobilizar objectos segurando-os, e outras dificuldades de
coordenacao. Nao foram incluidas pessoas com incapacidade

para escrever.

Incapacidade face a situacbes — decorrem da dependéncia
e da resisténcia fisica, a incapacidade face ao ambiente e a
outras incapacidades face a situacoes fisicas. Foram incluidas
nesta categoria as pessoas com dependéncia de qualquer
maquina externa de suporte de vida, como “pace-makers”,
aspiradores, ventiladores respiratérios e rins artificiais (dialise)
ou qualquer forma de aparelho electromecanico para a ma-

nutencdo ou aumento dos potenciais de actividade.

Foram ainda incluidas as pessoas com incapacidade de partilhar
refeicoes, de manter uma posicao (estar sentado ou de pé),
intolerancia ao esforco e outros aspectos da resisténcia fisi-
ca. Finalmente, foram incluidas pessoas com incapacidade
de resisténcia ao frio e ao calor, de intolerancia a luz solar,
humidade ou grandes variacdes de pressdo atmosférica, ilu-
minacao intensa, intolerancia ao pd e a outros alergénios,
susceptibilidade exagerada a agentes quimicos, bem como
incapacidade para acompanhar o ritmo e outros aspectos de

pressao de trabalho.

Incapacidade no comportamento — incapacidade no plano
educacional, referente a seguranca pessoal ou as incapaci-
dades de relacionamento no plano familiar e na actividade

profissional. Sao incluidas nesta categoria pessoas com

incapacidades em registar e compreender as relagcdes entre
0s objectos e as pessoas, com perturbacao geral da capa-
cidade de aprender ou outras capacidades especificas para

adquirir, tratar e reter novas informacoes.

No plano da seguranca pessoal incluem-se as pessoas com
incapacidade para evitar acontecimentos que ponham em
perigo a sua integridade fisica, por exemplo, actos auto-
agressivos e condutas suicidas, outras condutas potencial-
mente perigosas para o préprio, como seja deixar o gas aber-
to ou o lume aceso, condutas de tipo irresponsavel como
deitar fosforos acesos para o tapete, perder-se, vaguear,
incapacidade para se proteger dos perigos que vém do exte-
rior. Pessoas que se encontram em perigo em situagdes espe-
ciais, como em viagem, nos transportes, empregos e tempos

livres, incluindo desporto.

Sob esta designacdo encontram-se igualmente as pessoas
com dependéncia de drogas ou alcool, bem como com
incapacidade de participar nas actividades domésticas, como
seja, tomar as refeicoes com a familia, realizar tarefas do-
meésticas, sair ou fazer visitas em conjunto, assim como as
decisdes relacionadas com a vida doméstica, por exemplo,
decisoes respeitantes aos filhos ou a gestao do dinheiro. In-
clui, igualmente, a incapacidade em mostrar afecto, incapa-
cidade no trabalho em cooperar com os outros, a manifesta
falta de interesse em actividades de lazer, como seja, ver te-
levisao, ouvir radio, ler jornais ou livros, participar em jogos

Ou passatempos.

Finalmente, inclui as pessoas com uma conduta delinquente
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bem como com uma conduta publica que envolve discussoes
onde estdo patentes a ira, a arrogancia, uma irritabilidade
acentuada de uma forma generalizada como superiores hie-

rarquicos, colegas e vizinhos.

3.2.1.3. Desvantagem

O terceiro nivel de classificacdo, assenta no conceito de Des-
vantagem. Esta é entendida como uma condicdo social de
prejuizo sofrido por um dado individuo, resultante de uma
deficiéncia ou de uma incapacidade, que limita ou impede
o desempenho de uma actividade considerada normal para
um ser humano, tendo em conta a idade, o sexo e os facto-

res sdcio-culturais.

Considera-se existir situacdo de desvantagem nas categorias
de Orientacao, Independéncia fisica, Mobilidade, Ocupacao,
Integracao social e Independéncia ou auto-suficiéncia econé-
mica, sempre que a capacidade de interaccdo do individuo

com o meio se apresente diminuida ou ausente.

Este nivel de classificacao e as categorias que apresenta, poe
a énfase na interaccdo com o meio, assumindo o modelo so-
cial da deficiéncia e aumentando o alcance desta ferramenta
muito para além deste, passando a ser enquadradas nesta
abordagem, nao sé as pessoas portadoras de alguma defici-
éncia, mas todas aquelas que se encontrem em situacao de

desvantagem independentemente da sua situacdo de saude.

3.2.2. Classificacao internacional

de funcionamento, incapacidade

e saude

A “Classificacdo Internacional de Funcionamento, Incapa-
cidade e Saude”, conhecida internacionalmente como ICF,
sigla proveniente das primeiras trés palavras da nomencla-
tura em inglés “International Classification of Functioning,
Disability and Health”, esta em vigor para uso internacional
desde 22 de Maio de 2001 quando foi referendada pela 542

Assembleia Mundial de Saude.

A'ICF é a mais recente classificacao realizada pela Organiza-
¢ao Mundial de Saude com a intencdo de proporcionar uma
estrutura e linguagem normalizada para aplicacdo em todos

0s assuntos relacionados com a saude.

Esta classificacao € uma revisao da “ Classificacao Internacional
de Deficiéncias, Incapacidades e Desvantagens”, apresenta-
da no capitulo anterior, editada em 1980, que tem vindo a

ser amplamente utilizada como elemento normalizador.

Ao contrario da versao mais antiga, a ICF organiza a infor-
macdo em apenas duas partes: 1 — Funcionamento e Incapa-
cidade e 2 — Factores contextuais. Avanca desta forma para
a simplificagdo de um modelo onde a situacdo de conflito
entre os cidadaos e 0 meio ambiente ndo depende apenas

do individuo, mas também do meio em si.
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3.2.2.1. Funcionamento e Incapacidade
A primeira parte da ICF compreende duas classificacdes, uma
para as Funcdes dos Sistemas e Estruturas do corpo humano

e outra para as Actividades e Participacao.

O significado de conceitos fundamentais como funcdo de
sistema corporal, estrutura corporal ou deficiéncia, perma-
necem semelhantes a versao de 1980, ja apresentados no

capitulo anterior.

E na dlassificacdo de Actividades e Participacio que surgem algu-
mas modificacdes que avancam no sentido de encarar a incapaci-
dade como um problema de interaccdo com o meio e ndo como

uma condicao absoluta que depende apenas do individuo.

Se, por um lado, as categorias existentes em Actividades e
Participacdo sao sensivelmente as mesmas que ja estavam
contempladas nas categorias de Incapacidades da versao de
1980, o facto de serem agrupadas sob esta nova nomencla-
tura afasta-as do caracter estigmatizante associado a palavra
incapacidade e torna simultaneamente a classificacdo mais
abrangente, pois lista capacidades humanas que todos te-

mos em maior ou menor grau.

Desta forma, para cada categoria ou dominio, como é refe-
renciado na ICF, sdo atribuidos dois qualificadores: Desempe-

nho e Capacidade.

O qualificador de Desempenho, descreve a resposta do indi-
viduo a situacdes inseridas no seu ambiente de utilizacdo. E
uma apreciacao que inclui os factores ambientais, fisicos ou
sociais e que pode ser entendida como a experiéncia vivida

pelas pessoas no contexto real em que de facto vivem.

O qualificador de Capacidade, descreve a habilidade indivi-
dual para executar uma determinada tarefa. Tem o objectivo
de indicar o mais alto nivel provavel de funcionamento de
um determinado individuo, num determinado dominio, a um

dado momento.

Para determinar esta capacidade individual, sao realizados
testes em ambientes “standardizados”, de forma a anular os
diferentes impactos que o ambiente pode ter na resposta in-
dividual. Estes ambientes de teste sdo os mesmos para todas
as pessoas, nos varios paises, de forma a permitir compara-

coes internacionais.

E o desfazamento entre o Desempenho e a Capacidade que
reflecte as diferencas existentes entre os ambientes “stan-
dardizados” e os reais e que proporciona informacao sobre a
qualidade do meio edificado, permitindo avaliar que ambientes

facilitam ou dificultam a acessibilidade.

Se o constrangimento resultar unicamente de factores am-

bientais ou sociais, por motivos de discriminacdo, por exem-
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plo, podem ser detectados problemas de Desempenho, mes-

mo guando nado existem problemas de Capacidade.

3.2.2.2. Factores Contextuais

Os Factores Contextuais permitem classificar as possiveis
causas da existéncia de diferencas entre a Capacidade e o
Desempenho de um determinado individuo numa dada situa-
cdo, detectando se esta é proveniente de Factores Ambientais

ou Pessoais.

Consideram-se Factores Ambientais, os factores fisicos ou
culturais, exteriores ao individuo, mas que podem influenciar
positiva ou negativamente o seu desempenho na realizacao
de tarefas, pondo em causa a sua integracdo como membro

activo da sociedade.

Os Factores Ambientais sao classificados como Individuais,
se relacionados com o ambiente mais préximo do individuo,
COMO a sua casa ou o seu local de trabalho, ou como Societais,
se relacionados com estruturas sociais, formais ou informais,
como servicos publicos, redes de transportes, meios de comu-

nicacao, associacoes culturais ou recreativas, entre outras.

Os Factores Pessoais consistem nas caracteristicas individuais
de cada cidadao, e que nao fazem parte da sua condicao
de saude, como o sexo, raca, idade, educacdo, orientacao
sexual, entre outros, mas que podem ter impactos no De-

sempenho.

Este modelo permite a deteccdo das causas dos problemas de
Desempenho, quer sejam de natureza Ambiental ou Pessoal,
permitindo, através dessa identificacdo, o desenvolvimento
de estratégias para a construcao de ambientes mais inclusivos

ou para a implementacao de politicas anti-discriminatérias.
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4. A participacao

dos utilizad

A participacdo dos utilizadores no processo de projecto,
apresenta-se como a metodologia de eleicao de praticamen-
te todos os profissionais e investigadores ligados ao desen-
volvimento de estratégias de implementacdo dos principios

do Design Inclusivo.

Para além da participacdo publica prevista para projectos,
que, pela sua natureza, manifestamente influenciam a vida
das populagdes e que por este motivo véem consagrados na
lei a exigéncia de periodos de discussao alargada, também a
participacdo de utilizadores pode ser utilizada em processos
de projecto com a finalidade de compilar informacao que

contribua para encontrar solucées mais equilibradas.

Assim, para além da questdo do direito a participacdo que
assiste o cidadao, existe também um fundamento qualitativo
na utilizacao desta metodologia, que assenta na constatacdo
do facto de que os utilizadores tém frequentemente cons-

ciéncia das suas dificuldades de interaccdo com o meio.

Esta consciéncia é particularmente evidente em casos onde o
conflito entre os utilizadores e 0 meio envolvente se agrava,
como, por exemplo, no confronto entre um utilizador em
cadeira de rodas e um desnivel no pavimento ou entre um
utilizador e um sistema de sinalética numa lingua estrangeira

desconhecida.

Desta forma, a participacdo de utilizadores no processo de

ores

projecto permite identificar situacdes de utilizacdo relevantes
para o projecto em estudo, tais como problemas detectados,
rotinas, padroes de comportamento ou pontos positivos em

eventuais solucoes existentes.

O nivel de participacdo de utilizadores num projecto pode
variar com o tipo de projecto ou com o grau de conhecimen-

to e autoconfianca dos participantes.

Propor niveis com grande autonomia de decisdo, por parte
de utilizadores mal informados ou pouco habituados a par-
ticipar neste tipo de decisbes, pode originar processos in-
conclusivos, que, ao contrario de promoverem a crescente
mobilizacdo dos participantes, despoletam a reaccdo inversa
originando sensacdes de frustracdo e de impoténcia. Nao se
podendo assumir que niveis mais elevados de participacao

serdo sempre uma solucao melhor do que niveis mais baixos.

Muitas vezes é necessaria a utilizacdo de equipas multidis-
ciplinares, com conhecimentos em psicologia ou animacao
de grupos, para conseguir promover a comunicacao entre
técnicos, projectistas e utilizadores de forma equilibrada, ga-
rantindo a todos a possibilidade de exprimir a sua opiniao

livre de constrangimentos.

Deve ser tida especial atencdo para evitar processos que apa-
rentam a existéncia de participacdo mas que, na verdade,

ndo a alcancam, seja por incompeténcia do facilitador, por
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falta de tempo ou de recursos, ou, unicamente, por necessi-
dade de legitimacao de um projecto ndo apoiado na vontade

de ouvir, de facto, as opinides dos utilizadores.

Destes casos, de participacao simulada, podemos destacar:
a manipulacéo de depoimentos dos utilizadores, para trans-
mitir as ideias da equipa de projecto, dando a entender que
estas sao as suas opinides; a utilizacdo da presenca de utili-
zadores fazendo parecer que estes participaram no processo
de decisdo; ou situacdes onde, por falta de tempo ou de
informacao, ndo é possivel ter grande escolha sobre o pro-

jecto em causa.

Podem-se definir quatro niveis de participacdo, que poderao
ser adoptados de acordo com as necessidades do projecto e

as caracteristicas do grupo de utilizadores a envolver.

Informado

Nivel mais baixo de interaccdo entre a equipa de projecto
e os utilizadores, que é contudo a base fundamental para
todos os outros. Sem acesso a informacéao, ndo é possivel

existir participacao.

Neste nivel, o utilizador esta informado das condicionantes e
critérios que levaram as decisdes de projecto, tomando cons-
ciéncia da globalidade do problema a resolver, para além do
seu ponto de vista pessoal. A responsabilidade das decisdes

é exclusivamente da equipa técnica, mas é dada informacao

ao utilizador sobre todas as fases do projecto.

Nao sendo claramente um nivel onde o utilizador pode expri-
mir as suas opinides, é preferivel a elaboracdo de processos
de participacdo mais complexos, sem que existam competén-
cias ou recursos para tal. Garante o crescimento de compe-
téncias de participacdo por parte dos utilizadores e solidifica

a relacao de confianca entre estes e a equipa de projecto.

Consultado
O utilizador, para além de informado quanto ao problema a
resolver, é auscultado, e a sua opinido é tida em conta pela

equipa de projecto no processo de decisao.

A responsabilidade das decisées continua a ser exclusiva-
mente da equipa técnica, mas esta assenta nas opinides dos
utilizadores. O utilizador deve ser sempre informado sobre
guais 0s motivos que levaram a que umas sugestdes fossem

consideradas em detrimento de outras.

Envolvido

O utilizador é envolvido nas varias fases de projecto, parti-
cipando no processo de decisdo de forma partilhada com a
equipa técnica. No entanto, o processo é dirigido pela equi-
pa técnica que decide quando é que o utilizador tem poder

para decidir.

E muito importante que o utilizador participe em todas as
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fases de projecto, mesmo naquelas em que nao lhe é permi-
tido decidir, devendo ser informado das decisdes tomadas e

dos critérios em que estas assentaram.

Empowered

O utilizador apresenta autonomia e competéncia para des-
poletar o processo de projecto e decidir quando precisa do
apoio da equipa técnica, em processos de decisdo liderados
por si. As decisdes podem ser partilhadas ou delegadas na
equipa técnica, sendo esta decisdo da responsabilidade dos

participantes.

Se o projecto for uma iniciativa da equipa técnica, esta de-
verd passar o controlo do processo logo desde o inicio para
os utilizadores, assumindo o papel de moderadora ou de

facilitadora.

4.1. Metodologia

Deve ser tido em atencao o facto de que nem sempre é possi-
vel ao utilizador verbalizar as dificuldades que sente na forma
como utiliza um determinado espaco ou produto. Por um lado,
por caréncia de nomenclatura profissional e por outro, por es-

tes processos nem sempre partirem de atitudes conscientes.

No caso de realizacao de entrevistas, é muito importante asse-
gurar que o utilizador apenas se representa a si préprio e que
nao esta a responder segundo “lugares comuns” que conside-
ra serem a norma para os utilizadores como ele. Se quisermos
aceder a esse tipo de informacao, ja sistematizada, deveremos
recorrer a outro tipo de estratégias, como por exemplo, con-
sultar informacao produzida por profissionais competentes,

tais como ergonomistas, psicologos, sociélogos, etc.

A representatividade e fidedignidade da informacdo neces-
saria para a realizacdo de um projecto é manifestamente in-
ferior do que a requerida por um estudo cientifico. Na con-
cepcdo de projectos nao necessitamos de considerar todos
os factores existentes. Os melhoramentos podem, e devem
ser introduzidos gradualmente em processos acompanhados

por momentos de avaliacao.

Esta abordagem permite obter resultados mais rapidamente
e com menos custos, requisitos habitualmente essenciais a
um processo de projecto que assenta numa légica de melho-

ramento continuo que acompanha a evolucdo da producao.

Para o projectista que utiliza este tipo de metodologia, exis-
tem, a partida, duas situacdes bastante distintas: o projecto
serd utilizado apenas por um grupo restrito de pessoas, ou

entrard no mercado e serd utilizado por um grupo mais alar-
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gado que podemos conseguir definir mas ndo sabemos exac-

tamente quem sao.

No primeiro caso, torna-se 6bvio a escolha das pessoas a
auscultar, serdo aquelas que sabemos a partida virem a ser

os utilizadores.

No segundo caso a escolha dos utilizadores varia de acordo
com a especificidade do projecto, sendo a escolha da amos-
tra um momento crucial para a representatividade e impar-
cialidade dos resultados atingidos, podendo destacar-se al-

gumas estratégias de seleccao de utilizadores:

1e A observacao de “especialistas” para com eles detectar
oportunidades de melhoramento para a maior parte dos uti-
lizadores, como por exemplo, inquirir taxistas para melhorias
num assento de automovel, ou carpinteiros para melhorar
ferramentas de marcenaria, tendo sempre em conta que
quando inquirimos profissionais, as suas necessidades pode-
rdo nao ser as mesmas do utilizador corrente. Isto torna-se
bastante ébvio se pensarmos em situacoes de desportistas:
por exemplo, as necessidades de um ciclista profissional, es-
sencialmente de performance, em nada serdo semelhantes
as necessidades do cidadao que passeia de bicicleta ao fim de

semana e que provavelmente privilegiara a facilidade de uso.

2e A observacdo de “grupos tipo” que sabemos serem utiliza-
dores habituais ou potenciais do produto a ser desenvolvido,
como é o caso da observacao de criangas se estivermos a pro-
jectar um brinquedo. Neste caso, deveremos ter em atencao
a representacdo dos varios grupos tipo envolvidos, mantendo
o exemplo das criancas, eventualmente os pais ou os educa-
dores poderao dar também contributos importantes. Deve ser
tida em atencao a diversidade dos utilizadores dentro destes
grupos, procurando alcancar uma amostra representativa dos
elementos a serem auscultados, como criancas de ascendén-

cia cultural, capacidade fisicas ou econémicas diversificadas.

3e A observacado de utilizadores com manifesta dificuldade
em utilizar o tipo de produto que estamos a desenvolver,
como é o caso de observar pessoas com deficiéncia, ou com
pouca experiéncia na utilizacdo do produto em causa. Esta
estratégia pode aumentar o grupo de eventuais consumido-
res e assenta no principio de que se asseguramos a usabilida-
de e seguranca para estes, estamos a assegurar usabilidade e

seguranca para todos.

Estas trés estratégias de escolha de utilizadores poderdo ser
combinadas de acordo com as necessidades de informacao do
projectista e com a natureza do projecto. Tendo sempre em con-
ta que nao pretendem ser uma normalizacdo, nem excluir ou-

tras estratégias que se venham a considerar como apropriadas.
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5. Os sete p
do Design Universal

Uma equipa do Centro para o Design Universal da Univer-
sidade Estadual da Carolina do Norte (EUA), como parte do
seu projecto “Estudos para Incrementar o Desenvolvimento
do Design Universal”, conduziu uma série de avaliacdes de
produtos de consumo, espacos arquitecténicos e elementos

de construcao.

A equipa do Centro reuniu entdo um grupo de trabalho
composto por arquitectos, designers industriais, engenhei-
ros e investigadores para elaborar um conjunto de principios
gue pudesse conter a base de conhecimento existente sobre

Design Universal.

Estes principios aplicam-se a todas as disciplinas de projec-
to (arquitectura, urbanismo e design) e a todas as pessoas.
Podem ser aplicados para avaliar objectos ou ambientes exis-
tentes, guiar o processo de design, e educar designers e con-
sumidores acerca das caracteristicas que tornam os objectos

e 0s ambientes mais usaveis.

O desafio inerente a abordagem proposta pelo Design Uni-
versal, deve ser entendido como uma inspiracdo para um
bom projecto e ndo como um constrangimento, sendo a
universalidade de utilizacdo um limite inatingivel, que ao ser
perseguido, promove um processo de melhoramento conti-
nuado do mundo construido. Para tal, a equipa do Centro
para o Design Universal desenvolveu os Sete Principios do

Design Universal'.

rincipios

Uso Equitativo

E util e vendavel a pessoas com diversas capacidades.

¢ Proporciona a mesma forma de utilizacdo a todos os uti-
lizadores: idéntica sempre que possivel; equivalente se ne-
cessario.

e Evita segregar ou estigmatizar quaisquer utilizadores.

¢ Coloca igualmente ao alcance de todos os utilizadores a
privacidade, proteccao e seguranca.

e Torna o produto apelativo a todos os utilizadores.

Flexibilidade no Uso

Acomoda um vasto leque de preferéncias e capacidades
individuais.

¢ Permite escolher a forma de utilizaco.

e Acomoda 0 acesso e 0 uso destro ou canhoto.

¢ Facilita a exactidao e a precisdo do utilizador.

¢ Garante adaptabilidade ao ritmo do utilizador.

Uso Simples e Intuitivo

O uso é de facil compreenséo, independentemente da expe-
riéncia, do conhecimento, das capacidades linguisticas ou do
actual nivel de concentracdo do utilizador.

e Elimina complexidade desnecessaria.

o £ coerente com as expectativas e a intuicdo do utilizador.
e Acomoda um amplo leque de capacidades linguisticas e
niveis de instrucao.

e Organiza a informacdo de forma coerente com a sua

importancia.
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e Garante prontidao e resposta efectivas durante e apés a

execucao de tarefas.

Informacao Perceptivel

Comunica eficazmente, ao utilizador, a informacdo necessa-
ria, independentemente das suas capacidades sensoriais ou
das condicdes ambientais.

e Usa diferentes modos (pictografico, verbal, tactil) para
apresentar de forma redundante informacéo essencial.

e Maximiza a “legibilidade” de informacao essencial.

e Diferencia os elementos em formas que possam ser descritas
(i.e., fazer com que seja facil dar instrucdes ou orientacoes).

o £ compativel com a diversidade de técnicas ou equipamen-

tos utilizados por pessoas com limitacdes sensoriais.

Tolerancia ao Erro

Minimiza riscos e consequéncias adversas de accoes aciden-
tais ou nao intencionais.

¢ Ordena os elementos de forma a minimizar riscos e erros:
os elementos mais usados sdo mais acessiveis, e os elemen-
tos perigosos sao eliminados, isolados ou protegidos.

e Garante avisos de riscos e erros.

e Proporciona caracteristicas de falha segura.

e Desencoraja a accao inconsciente em tarefas que requei-

ram vigilancia.

Baixo Esforco Fisico

Pode ser usado de uma forma eficiente e confortavel e com

um minimo de fadiga.

e Permite ao utilizador manter uma posicdo neutral do corpo.
¢ Usa forcas razodveis para operar.

e Minimiza operacoes repetitivas.

¢ Minimiza esforco fisico continuado.

Tamanho e Espaco para Aproximacao e Uso

Sao providenciados tamanho e espaco apropriados para apro-
ximacao, alcance, manipulacdo e uso, independentemente
do tamanho do corpo, postura ou mobilidade do utilizador.
e Providencia um campo de visdo desimpedido para elementos
importantes para qualquer utilizador sentado ou de pé.

¢ Torna o alcance a todos os componentes confortavel para
qualquer utilizador sentado ou de pé.

e Acomoda variacbes no tamanho da mao ou da sua capa-
cidade de agarrar.

¢ Providencia espaco adequado para o uso de ajudas técni-

cas ou de assisténcia pessoal.

14 The Center forUniversal Design
(1997). The Principles of Universal De-
sign, Version 2.0. Raleigh, NC: North
Carolina State University.compilados
por Bettye Rose Connell, Mike Jones,
Ron Mace, Jim Mueller, Abir Mullick,
Elaine Ostroff, Jon Sanford, Ed Steinfeld,
Molly Story, & Gregg Vanderheiden
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6. Argumentos
morais, economicos

e sociais’

O argumento mais persuasivo para adoptar o Design Inclu-
sivo, assenta no principio ético que todos os individuos tém
o mesmo direito fundamental de aceder e utilizar com segu-
ranca e conforto o ambiente edificado, bem como os produtos

e servicos que nele estao integrados.

Para além deste argumento fundamental, existem outros
factores que apoiam o Design Inclusivo como uma estratégia
de construcdo de mundo sécio-economicamente mais sus-

tentavel.

Argumentos de Sustentabilidade

Produtos, servicos e ambientes inacessiveis ou impossiveis
de usar por todos, provocam exclusao social com os custos
gue dai advém, como por exemplo, a canalizacdo de subsi-
dios estatais para a implementacdo de solucdes alternativas
pensadas a posteriori, muitissimo mais onerosas, custos eco-
némicos e sociais provenientes de acidentes provocados por
solucdes inadequadas, programas de recuperacao e reinte-

gracao para pessoas excluidas ou dependentes, etc.

Produtos, servicos e ambientes inclusivos originam comu-
nidades mais equilibradas, proporcionando mais suporte e
qualidade de vida aos seus cidadaos, ndo sé aqueles que mais

apoio precisam da comunidade como os economicamente

mais desfavorecidos, ou os fisicamente mais dependentes,
como as pessoas com deficiéncia ou idosos, mas também a
comunidade em geral, como os jovens adolescentes ou ca-

sais com filhos pequenos.

O Design Inclusivo responde de uma forma mais directa as
necessidades sentidas e expressas pelas populacoes, aproxi-
mando da comunidade a capacidade de decisao e reforcan-

do o seu sentido de responsabilidade.

Desenvolve uma visdo de comunidade mais tolerante e habi-
tuada a cooperar, quer entre os individuos que a constituem,
guer em problemas de caracter mais global, como a constru-

cao de infra-estruturas que vao servir varias comunidades.

Permite as pessoas, independentemente de pertencerem a
minorias ou da sua idade ou sexo, participarem na vida
publica, dando a sua opinido em questoes que influenciam

a sua qualidade de vida.

Uma comunidade assente nos principios do Design Inclusivo
desenvolve com mais facilidade redes formais ou informais,
apresenta menos problemas sociais e facilita a implementacao

de estratégias de desenvolvimento sustentavel.
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Argumentos Econémicos
Um servico, produto ou ambiente inclusivo aumenta o nu-

mero de potenciais utilizadores.

O Design Inclusivo pode ser encarado como uma oportunidade
de expandir o mercado alvo, aumentando a margem de lucro
e a reputacao da instituicdo reduzindo, desta forma, os gastos

de investimento em imagem e publicidade a longo termo.

A implementacdo de solucdes inclusivas nao acarreta neces-
sariamente mais custos. Se realizadas de raiz, o seu custo
pode ser apenas o do projecto, que ja teria de existir de qualquer
forma, sendo que fazer projectos inclusivos ndo é necessaria-

mente mais caro.

Em caso de redesign de um produto ou de adaptacao de um
espaco, se a solucao for implementada no momento certo,
como no fim de vida comercial de um produto, ou numa
altura de necessidade de manutencdo, os custos poderao

também ser nulos ou muito reduzidos.

Nos casos em que de facto tenha de existir investimento para
a implementacao de solugbes inclusivas, estas poderdo ser
economicamente compensadoras, se ndo a curto, pelo me-

nos a médio/longo prazo.

Pensemos um pouco nas repercussdes econdmicas de nao

implementar solucdes inclusivas.

Se contabilizarmos os custos de publicidade negativa asso-
ciados a solucdes desadequadas, da criacdo de produtos e
edificios de menor qualidade que, em comparacdo com os
outros existentes no mercado, desvalorizam e tornam-se mais
dificeis de vender, ou dos possiveis trabalhos de reparacao e
de indemnizacao, vemos que o investimento em solucées in-

clusivas é claramente amortizado ao longo do tempo.

Para além disto, sendo as questdes da acessibilidade e dos
direito das pessoas com deficiéncia, uma preocupacao cres-
cente das instituicdes nacionais e internacionais, estao dis-
poniveis varios programas de apoio financeiro que acabam
também por originar publicidade positiva para o produto ou

edificio, como exemplo de boas praticas.

Argumentos Eticos e Deontolégicos

Um dos principais motivos pelos quais faz sentido a existéncia
de designers e arquitectos, é porque sdo especialistas prepa-
rados e empenhados em realizar a suas funcoes profissionais

de forma mais competente do que qualquer outro.

O empenho na qualidade do resultado do seu trabalho é um
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elemento fundamental para qualquer profissional. E indiscu-
tivel que na actividade de projecto, a forma como o utilizador
se relaciona com o produto é um critério preponderante para

a avaliacao da qualidade do mesmo.

Podemos ainda considerar que o designer ou o arquitecto
sdo pagos para, entre outras funcdes, garantir que as suas
propostas sdo adequadas as pessoas que as vao utilizar em
termos de seguranca, conforto e eficacia. Quando assim nao
¢, estamos perante comportamentos que podemos considerar

de incompeténcia ou negligéncia.

15 Capitulo baseado em: MORROW,
Ruth, ed, “ Building and Sustaining
a Learning Environment for Inclusive
Design - Final Report of the Special
Interest Group in Inclusive Design for
Centre for Education in the Built Envi-

ronment”

Argumentos Legais

A evolucdo da legislacdo num estado democratico, tende
a proteger de forma crescente os cidaddos mais desfavo-
recidos, regulando desta forma o principio fundamental de

igualdade entre todos os cidadaos.

Como é apresentado no préximo capitulo, existe legislacao
aplicavel no nosso pais, que muitas vezes, por falta de fiscali-
zacdo, ndo é posta em pratica, mas que nao deixa de existir.
Apresenta-se como uma arma de defesa dos cidadaos, que
apelando a ela poderao recorrer para as autoridades compe-

tentes, vendo desta forma os seus direitos assegurados.

Para isto também contribui um movimento associativo de de-
fesa de direitos cada vez mais bem preparado juridicamente
e com capacidades econdémicas para levar a cabo processos
contra as instituicoes publicas ou privadas responsaveis pelo

nao cumprimento da lei.

Desta forma, a existéncia de leis, mesmo que aparentemente
ignoradas por quem as deveria cumprir, € uma ferramenta
fundamental para a implementacao das politicas de acessibi-

lidade a curto/médio prazo.
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/. Legislacao e
normas de qualidade

7.1. Legislacao

E ja vasta a lista de legislacdo e recomendacdes existentes,
guer a nivel nacional quer internacional. Neste capitulo abor-

daremos alguns dos documentos mais importantes.

Devido ao facto de a acessibilidade ter sido historicamente
uma questao associada as pessoas com deficiéncia, sé co-
mecando a ser feita uma abordagem mais abrangente nos
anos oitenta, em que se reconhece as vantagens do Design
Inclusivo para toda a populacédo, a legislacdo que alude a
acessibilidade e mobilidade dos cidadaos é, na sua maioria,

destinada a populacdo com deficiéncia.

Alids, as legislacoes especificas sobre acessibilidade, ou sao
normas técnicas integradas em legislacdo anti-discriminato-
ria das pessoas com deficiéncia, como acontece nos Estados
Unidos da América, ou referem-nas explicitamente como

destinatarias.

A nivel internacional, a Assembleia Geral das Nacdes Unidas
aprova o Programa Mundial de Accao Relativo as Pes-
soas Deficientes'® em que convida, no paragrafo 114, os
Estados Membros a “... adoptar uma politica que garanta o
acesso das pessoas deficientes a todos os novos edificios e
reparticdes publicas, a habitacdes sociais e sistemas de trans-

portes publicos...” e que “ deveriam ser adoptadas, medidas

gue facilitassem o acesso aos edificios, reparticdes, habita-
¢oes e transportes ja existentes, sempre que tal seja possivel,

nomeadamente aquando de obras de renovacao.”

O Programa considera como obrigacao dos Estados, que as
pessoas com deficiéncia possam desfrutar de todos os servi-
¢os que se oferecam ao conjunto da comunidade, tal como a

educacao, a formacéao, o trabalho, o lazer e o desporto.

Em 1992, apds ter anteriormente tomado ja varias posicoes
sobre 0 mesmo tema'’, o Conselho da Europa aprova o do-
cumento “Uma Politica Coerente para a Reabilitacao
das Pessoas com Deficiéncia”'®, que tem como objectivo
estabelecer uma politica geral a favor das pessoas com defi-
ciéncia, em que faz as seguintes recomendacoes:

..."2.2. As disposicoes que regulamentam a construcao de
habitacoes, edificios publicos, estabelecimentos turisticos e
de lazer, instalacoes desportivas e as utilizadas pelo publico
deverao prever normas basicas de acesso a todos estes edifi-
Cios e ao respectivo equipamento por parte das pessoas com
deficiéncia, devendo o respeito por essas normas ser tomado
em consideragao para a concessao de subsidios, licencas de

construcao e dos projectos.”

“De igual modo, devem ser previstas medidas de adaptacao

das habitacbes existentes e a concessdo de apoio financeiro.”
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“2.4. Deverdo, a nivel nacional, ser autorizadas normas fun-
damentais para supressao de todas as barreiras no meio am-

biente. (...)"

Em relacao aos sistemas de transporte, refere-se que:
..."Facilidades e servicos de transporte adequados sdo es-
senciais para permitir as pessoas com deficiéncia, uma maior

independéncia e melhores op¢des de vida.

Estas facilidades devem ser o mais flexiveis possivel para sa-
tisfazer as necessidades individuais. Os transportes publicos,
individuais e os sistemas de transporte organizados pela co-
munidade deverdo, no seu conjunto, contribuir para melho-

rar a mobilidade das pessoas com deficiéncia.”

“3.1. As autoridades responsaveis pelos transportes publicos
sdo convidadas a:

e reconhecer que todos tém direito de acesso ao transporte
publico;

e tornar possivel ou facilitar as deslocacoes de passageiros
com deficiéncia, promovendo a sua integracdo econémica
e social, através da adaptacao ou criacao de meios de trans-

porte publico, incluindo infra-estruturas; (...)"

E de realcar que nestas recomendacdes surjem ja preocupa-
¢des relativas a comunicacdo, ao considerar necessario que

0s meios de comunicacao (televisao, radio, imprensa e tele-

16. Resolucao 37/52 de 3 de Dezem-
bro de 1982

17. Resolucdo AP(84) 3 (1) sobre uma
politica coerente para a reabilitacao
das pessoas com deficiéncia

Resolucéo 54 [CM (85) 19] relativa ao
transporte das pessoas com deficién-
cia

Resolucdo 63 — Relativa ao transporte

das pessoas com mobilidade reduzida

18. Recomendacao R(92) 6 adoptada
pelo Comité de Ministros em 9 de Abril
de 1992
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fones) sejam acessiveis as pessoas com deficiéncia, por forma

a garantir a sua participacdo social.

Esta preocupacdo também esta presente nas Normas sobre a
Igualdade de Oportunidades para as Pessoas com Deficién-
cia, adoptadas pelas Nacoes Unidas em 1993, em que pela
primeira vez se coloca a questao da deficiéncia em funcdo da

relacdo da pessoa com o meio envolvente.

Embora néo seja de cumprimento obrigatoério, constitui em

todo o caso um instrumento normativo a ter em conta.

A sua funcdo é garantir a todas as pessoas com deficiéncia,
na qualidade de membros das suas respectivas sociedades, 0s
mesmos direitos e obrigacdes que os restantes. Considera-se
gue residem na sociedade alguns obstaculos que impedem
gue estas pessoas possam exercer os seus direitos e liberda-
des, dificultando a sua plena participacao nas actividades das

respectivas sociedades.

No que diz respeito a acessibilidade, destaca-se a norma n°5
em que, por exemplo, se aconselham os Estados a estabele-
cer programas de accao para que o meio fisico seja acessivel
e adoptar medidas para garantir o acesso a informacao e a

comunicacao.
Ainda a nivel internacional, é de referir as Directivas Euro-
peias relativas a ascensores'® e a veiculos de transporte de

passageiros?.

Na primeira, menciona-se que a cabina dos ascensores deve-

ra ser acessivel a pessoas com deficiéncia e que os dispositi-
vos sejam desenhados e dispostos de maneira adequada. Em
relacdo a segunda, destaca-se o facto de ser obrigatério, nos
autocarros de passageiros da Classe | (transportes urbanos),
entre outras disposicoes, a existéncia de rampas, por forma a

serem acessiveis a utentes em cadeira de rodas.

Pela importancia de que se reveste, ndo podemos deixar
de destacar a resolucdo do Conselho da Europa?', tomada
em 2001, em que se aconselha a integracdo do conceito de
Design Universal nos programas de formacao das profissdes
relacionadas com o meio edificado. Embora nao tenha um
caracter vinculativo podera ser fundamental, numa altura em
gue se assiste a reestruturacdo de muitos cursos superiores
devido a Declaracao de Bolonha, para introduzir novos con-
tetdos curriculares que contribuam para promover praticas

profissionais mais inclusivas.

A nivel nacional, a Lei de Bases da prevencdo e da Reabilita-
cao e Integracao das Pessoas com Deficiéncia, publicada em
Maio de 1989, refere que:

“A equiparacdo de oportunidades impde que se eliminem
todas as discriminacdes em funcdo da deficiéncia e que o
ambiente fisico, os servicos sociais e de saude, a educacao e
o trabalho, a vida cultural e social em geral se tornem aces-

siveis a todos.”;

"0 regime legal em matéria de urbanismo e habitacdo deve
ter como um dos seus objectivos facilitar as pessoas com de-
ficiéncia o acesso a utilizacao do meio edificado, incluindo os

espacos exteriores.”;
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“(...) a legislacdo deve ser revista e incluir obrigatoriamente
medidas de eliminacdo das barreiras arquitecténicas.”;

“QO sector dos transportes deve adoptar medidas que garan-
tam a pessoa com deficiéncia o acesso, circulacao e utiliza-
¢ao da rede de transportes publicos, sem prejuizo de outras

medidas de apoio social”.

No entanto, j& em 1982 tinha sido aprovado o Decreto-Lei
n° 43/82 em que se previa uma série alteracdes e novas dis-
posicoes ao que esta prescrito no Regulamento Geral de Edi-

ficacbes Urbanas.

Com este Decreto-Lei resolvia-se, no essencial, a acessibilidade
aos edificios com mais de trés pisos e ao r/c dos restantes,
quer fossem publicos ou privados. No entanto, apds quatro
anos em que foi prorrogada a sua entrada em vigor, foi revo-

gado pelo Decreto-Lei n° 172-H/86 de 30 de Junho.

Foi apontada, na altura, como razao da revogacao “o grande
aumento do custo final das construcdées, num momento em
que a solucdo da grave crise habitacional passa também pela

reducdo daqueles custos”.

Dada a inexisténcia de estudos sobre a quantificacao dos cus-
tos da construcao de edificios e via publica acessiveis, levanta-

se a questdo dos fundamentos para esta tomada de decisdo.

Referia-se ainda que “numa atitude pragmatica e realista e
no sentido de promover a eliminagao progressiva daquelas
barreiras, foram ja aprovadas as recomendacdes técnicas que

visam melhorar a acessibilidade daqueles deficientes aos es-

19. Directiva 95/16/CE do Parlamento
Europeu e do Conselho, de 29 de Ju-
nho de 1995, relativa a aproximacao
das legislacbes dos estados membros

relativas a ascensores.

20. Directiva 2001/85/CE do Parlamen-
to Europeu e do Conselho, de 20 de
Novembro de 2001, relativa a dispo-
sicoes especiais aplicaveis aos veiculos
destinados ao transporte de passagei-
ros com mais de oito lugares sentados
além do lugar do condutor e que altera
as Directivas 70/156/CEE e 97/27/CE
Jornal Oficial n° L 042 de 13/02/2002
p. 0001 -0102

21. ResAp 2001 (1) — sobre a introdu-
¢ao dos principios do Design Universal
nos programas de formacao no con-
junto das profissoes relacionadas com
o meio edificado. Adoptada pelo Co-
mité de Ministros a 15 de Fevereiro de
2001.
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tabelecimentos que recebem publico” e que outras medidas
estavam em estudo “designadamente, no ambito da revisdo
do Regulamento Geral de Edificacoes Urbanas, e também
com o objectivo de criar incentivos a construcdo de habita-

cao adequada.”

De facto, por Despacho Conjunto de 1 de Julho de 1996,
sdo publicadas as “Recomendacdes técnicas para a melhoria
da acessibilidade dos deficientes aos estabelecimentos que

recebam publico”.

Estas recomendacdes constavam de uma série de normas téc-
nicas que visavam a eliminacdo de barreiras arquitectdnicas, e
deveriam ser aplicadas a todas as novas instalacdes da admi-
nistracdo central, regional e local, bem como a uma extensa

lista de edificios e estabelecimentos que recebem publico.

A ineficacia destas recomendacoes, que se verificou a poste-
riori, terd tido a ver com o facto da sua nao obrigatoriedade,
inerente ao facto de serem meras recomendacoes e, em nos-

sa opinido, também devido a sua reduzida divulgacao.

Em relacdo a intencéo anunciada em 1986 de integrar na re-
visao do Regulamento Geral de Edificacoes Urbanas algumas
medidas respeitantes a eliminacao de barreiras arquitectoni-
cas, dado o processo de revisdo ndo se ter concluido até a

data, é impossivel aferir da sua qualidade e extensao.

Quanto as medidas, também entdo anunciadas, de criacdo
de incentivos a construcao de habitacdes acessiveis, ndo ha

registo de qualquer texto legal nesse sentido.

Passados 11 anos é publicado o Decreto-Lei 123/97 de 22 de
Maio que aprova “as normas técnicas destinadas a permitir
a acessibilidade das pessoas com mobilidade condicionada,
nomeadamente através da supressdo das barreiras urbanis-
ticas e arquitectdnicas nos edificios publicos, equipamentos

colectivos e via publica”.

As normas técnicas aprovadas definem, no que respeita a
via publica, o dimensionamento de passeios e vias de aces-
so, passagens de pedes, de superficie e desniveladas, ram-
pas, escadas e dispositivos de elevacdo mecanica. Quanto
aos edificios, caracterizam-se as rampas e escadas de acesso,
entradas, ascensores, corredores e portas interiores, balcoes,
telefones e instalacdes sanitérias de utilizacdo publica. Sao
ainda consideradas normas relativas a algumas areas de in-
tervencdo especifica como, recintos e instalacdes desporti-
vas, escolares e de formacao, salas de espectaculos e outras
instalacoes para actividades sécio-culturais e parques de

estacionamento.

Para além da legislacédo ja descrita, existem ainda alguns do-
cumentos legais sem a importancia ou abrangéncia dos an-

teriores, que descrevemos sucintamente:

Resolucdo do Conselho de Ministros n° 24/88, em que se
enuncia que os servicos e organismos da Administracao Pu-
blica devem promover o atendimento personalizado de defi-
cientes motores e idosos, a eliminacdo de barreiras arquitecto-

nicas ou instalacao de equipamentos de elevacdo mecanica.

Decreto-Lei n°® 247/89, de 5 de Agosto onde, entre outras
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medidas, se prevé a existéncia de subsidios para a adaptacao
de postos de trabalho e eliminacao de barreiras arquitecténicas

(Art. 31°) e subsidios de acolhimento personalizado (Art.34°).

Despacho 122/90 da Secretaria de Estado da Cultura, em que
se determina para todos os palacios e museus sob a tutela
do Instituto do Patriménio Cultural, “a criacdo de condicoes
necessarias de acesso e atendimento especifico a deficientes

através da criacdo de infra-estruturas adequadas (...)".

Decreto Regulamentar 10/2001 de 7 de Junho aprova o
Regulamento das Condicdes Técnicas e de Seguranca dos
Estadios que prevé a utilizacdo por pessoas com deficiéncia,
definindo questdes como parqueamento, condi¢des para a
saida e evacuacao, localizacdo e caracteristicas dos lugares
reservados, sanitarios e vestiarios/balnearios no caso dos

estadios com pista de atletismo.

No que diz respeito aos transportes:
Portaria n°® 878/81, de 1 de Outubro em que se cria os pai-
néis de identificacao para os veiculos afectos ao servico de

deficientes.

Decreto Regulamentar n° 18/82, de 8 de Abril que altera
alguns artigos do Regulamento de Transportes em Automo-
veis, permitindo que 0s cegos viajem nos transportes publi-

cos acompanhados dos cdes guia.

Decreto-Lei 394-B/84, que aprova o cédigo do IVA, prevendo
isencdo relativa a importacao de veiculos ligeiros de passa-

geiros destinados a deficientes.

Decreto-Lei 103-A/90, de 22 de Marco alterado pelo Dec. Lei
259/93, que estabelece o regime de beneficios fiscais aplica-
veis na aquisicao de veiculos automoveis e cadeiras de rodas
por deficientes. Os deficientes, com mais de 60% de incapa-
cidade, estdo isentos do pagamento do Imposto Automovel
na compra de um veiculo automoével e do pagamento de
emolumentos na importacao de triciclos e cadeiras de rodas,

com ou sem motor.

Despacho 10225/2003, de 22 de Maio, em que se prevéem
verbas para comparticipacdes ndo reembolsaveis, tendo em
vista a renovacao e modernizacdo de frotas de transporte
publico, atribui verbas superiores no caso de aquisicdo de

veiculos acessiveis.

7.2. Normas
de qualidade

Para fins de producao industrial, a regulamentacédo associada
a defesa dos direitos das pessoas com deficiéncia é consagra-

da de forma diferente da utilizada para o meio edificado.

Por se tratar de um sector de dominio exclusivamente privado,
regido pelas leis do mercado livre e por apresentar uma diver-
sidade crescente de tipologias, a regulamentacdo de acessi-
bilidade ou de usabilidade em produtos ndo é estabelecida
por decreto, mas pela atribuicao de certificacdes de qualidade

gue prestigiam e credibilizam as empresas que as recebem.
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A entidade nacional que atribui estas certificacées é o Ins-
tituto Portugués da Qualidade, de acordo com as normas
portuguesas. Contudo, ainda nao existem normas nacionais

gue contemplem as questbes da usabilidade de produtos.

A nivel internacional, com relevancia para o nosso pais, esta
ja editado um documento de orientacdo que defende as

necessidades dos idosos e deficientes.

Este documento pode ser encontrado sob duas nomenclaturas,
com conteudo idéntico, ISO/IEC Guide 71:2001 da Organiza-
cao Internacional de Standardizacdo ou CEN/CENELEC Guide

6 do Comité Europeu para a Normalizacao.

Para além da caracteristica de documento de base para futura
regulamentacao, este guia contém ja bastante informacéao
de grande utilidade para professores, designers e produto-
res. De acordo com a politica ISO, as sugestdes apresentadas
nao pretendem ser restritivas mas antes facilitadoras do pro-

cesso de projecto.

Evidentemente, a informacéo disponibilizada é de caracter
geral, a usabilidade para pessoas com deficiéncia é identi-
ficada sem entrar em situacoes especificas, sendo que esta
mais especificamente direccionada para produtos do que

para servicos.

Este guia é composto por vérias partes ou clausulas, que pas-

samos a apresentar de forma resumida:

As primeiras cinco clausulas dizem respeito a: apresentagao
de objectivos, referéncias, termos e definicdes, consideracdes

gerais e instrucdes de utilizacao.

A clausula 6 sugere um processo que os responsaveis por fu-
tura normalizacdo deverao adoptar para garantir que as ne-
cessidades dos idosos e das pessoas com deficiéncia estejam
consagradas nas respectivas normas. Este processo assenta,
essencialmente, na participacdo de utilizadores e peritos em
varios momentos da elaboracdo da norma, logo desde o ini-
cio até ao processo de revisao, terminando com a publicacdo
da norma em formatos alternativos para que possa ser con-

sultada por todos.

A cldusula 7 apresenta um conjunto de tabelas onde sao
identificados factores de usabilidade para diferentes tipolo-
gias de produtos ou servicos e quais as capacidades humanas

afectadas por cada um destes factores.

Existem sete tabelas, dedicadas a: 1. Informacéo, rotulagem,
instrucoes e sinais de aviso; 2. Embalagem, abertura, fecho,
distribuicao e uso; 3. Materiais; 4. Instalacao; 5. Interfaces,
manipulacdo, controles e feedback; 6. Manutencdo e arma-

zenamento; 7. Ambientes construidos.

Devem ser utilizadas quando estiver a ser definida a normaliza-
cdo de um determinado produto, de forma a serem identifica-
dos os factores que influenciam na sua utilizacao. A partir desta

base de trabalho, serdo desenvolvidos processos de investiga-
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¢do mais aprofundada com a participacao de utilizadores.

A clausula 8 apresenta descricoes de cada um dos factores
de usabilidade apresentados nas tabelas, para que estes pos-

sam ser utilizados de forma constante e inequivoca.

A cldusula 9 descreve as diferentes capacidades humanas,
os efeitos do envelhecimento nessas capacidades, considera-
¢bes que podem contribuir para desenvolvimento de projec-
to de forma mais adequada e riscos de acidente associados a

algumas solucdes consideradas a evitar.

A informacao disponibilizada nesta clausula, nao invalidan-
do a auscultacdo dos utilizadores e peritos, representa ja um
conjunto relativamente alargado de consideracdes para a re-

alizacao de projectos mais inclusivos.
E ainda disponibilizada uma bibliografia de referéncia que,

nao pretendendo ser exaustiva, apresenta-se muito Util na

investigacao de informacdo mais especifica e detalhada.
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8.1. Nas cidades

As cidades, na sua maioria, tém vindo a verificar uma degra-

dacao da qualidade do espaco publico.

Este espaco, finito, sendo o territorio restante da implanta-
cao dos edificios, era um local de socializacdo, estadia e con-
vivialidade. No entanto, ao longo do tempo, tem vido a ser
ocupado de uma forma predominante pelo automével. Esta
ocupacao reflecte-se a varios niveis na qualidade de vida dos

cidadaos.

A necessidade de regular o trafego implicou o surgimento
de uma série de equipamentos que vieram diminuir o espaco
disponivel, tais como, semaforos, armarios técnicos, sinaliza-
cao, parguimetros, passagens de pedes elevadas, etc. Para
evitar o estacionamento ilegal, inundam-se as cidades com
pilaretes. Até a publicidade (Mupis), que ocupa 0s passeios,
é orientada, por uma questao de rentabilidade, para ser vista
pelos automobilistas em detrimento da qualidade dos per-

cursos dos pedes.

Por outro lado, dada a pressao crescente, o congestionamen-

to de transito leva a que os gestores das cidades planeiem

os arruamentos em funcdo da fluidez do trafego automovel,
em detrimento do dimensionamento dos passeios, chegando
a pdr em causa, muitas vezes, a possibilidade de arborizacao.
Os arruamentos perdem, assim, as suas caracteristicas de lo-
cais de estadia para passarem a ser meras vias de circulacéo e

trafego. Sdo unicamente a passagem para qualquer destino.

Outra consequéncia desta ocupacao é a degradacao am-
biental das cidades, com elevados niveis de ruido e emissdes

de CO2, com as consequéncias que se conhecem.

Chegamos a uma situacdo em que constatamos um cres-
cente mal estar dos utentes das cidades e verificamos que
ja ndo sao o espaco do pedo, e muito menos do pedo com

mobilidade condicionada.

Estas cidades ndo correspondem, dos pontos de vista fisico,
informativo e comunicacional, as reais necessidades da sua

populacao.

Serd necessario, para a sua sustentabilidade no futuro, a exis-
téncia de uma rede de percursos acessiveis, sem descontinui-
dades, que permitam a deslocacdo a todos, em condicoes de

independéncia, conforto e seguranca.
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Serd também necessdria a adaptacao das condicoes de acessibi-
lidade aos edificios publicos e de utilizacdo publica, bem como
a renovacao da frota de transportes publicos, material circulan-
te e instalacdes fixas, para que possam ser utilizados por todos,

independentemente das suas aptiddes fisicas ou sensoriais.

Uma politica de acessibilidade deve ser abrangente e estar

presente ao nivel do planeamento e gestao urbana.

Como vimos, é necessario, por exemplo, intervir profunda-
mente nos esquemas de distribuicdo viaria e desenvolver
novas politicas de transporte, que passem pelo incentivo do

transporte publico em detrimento do privado.

A promocao da acessibilidade nao deve ficar apenas pela
adaptacao fisica da cidade. Alteracoes de fundo ao nivel da

politica urbana, devem acompanhar esta intervencao.

A acessibilidade é parte integrante de uma politica mais geral

de sustentabilidade econdmica, social e ambiental das cidades.

Ha que reconhecer que a tarefa ndo é facil. As cidades leva-
ram, por vezes séculos, a ser construidas, e s recentemente

se constata a sua inadequacao. Nao se adapta uma cidade de

um dia para o outro. Mesmo que os recursos fossem infinitos
ndo se pode transformar uma cidade num imenso estaleiro

de obras. A cidade tem de continuar a funcionar.

Outras condicionantes podem existir, como por exemplo, a
morfologia mais ou menos propicia e as diferentes tipologias
do tecido urbano. Nao é com a mesma facilidade que em

Lisboa, se adapta Alfama ou o Bairro de Alvalade.

E necessario conhecer bem a situacao no terreno, orcamen-
tar e calendarizar as intervencdes necessarias para um espa-
¢o de tempo adequado a dimensado da cidade e dos recursos

existentes.

Para cidades pequenas ndo serdo, porventura, necessarios
instrumentos de planeamento e gestdo muito sofisticados.
No entanto, nas cidades de grande dimensao, o volume de
informacédo é de tal ordem que serd necessario recorrer a

sistemas informaticos de gestao de informacao.

Uma metodologia de intervencao, ja utilizada diversas vezes,
foi desenvolvida pelo “Consorci de Recursos per a la Integra-
ci6 de la Diversitat — CRID” o qual executou, entre outros, o

Plano de Acessibilidade da Cidade de Barcelona.
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Esta metodologia baseia-se num levantamento rigoroso da
situacao existente, por forma a poder-se planear e executar

obra faseadamente e em rede.

Como instrumento de analise e gestdo, prevé-se a existéncia
de um Sistema de Informacao Geografica (SIG) que integra
os dados recolhidos nas fichas de levantamento da situacao

existente.

Estas fichas de levantamento permitem caracterizar a via
publica, bem como todos os elementos ai localizados. Da
largura dos passeios ao tipo de pavimento, da papeleira ao
quiosque, todos sao referenciados ao nimero de policia, de
modo a localiza-los, caracterizando-os segundo tém bom ou

mau desenho e boa ou méa implantacao.

Temos entao todos os elementos localizados em planta através
do Sistema de Informacdo Geogréfica, sendo possivel saber,
através de um cédigo de cores, quais terdo de ser substitu-
idos ou deslocados e, por exemplo, quais as passagens de

pedes que terdo de ser rebaixadas

O cruzamento da informacdo constante no SIG com uma
base de dados de custos unitarios, permite quantificar o in-

vestimento necessdrio a nivel global ou por trocos.

Este instrumento permite a definicdo de uma metodologia
de intervencao que terad de entrar em linha de conta com a
analise da cidade ao nivel dos eixos fundamentais de circula-
cao pedonal e de transportes, caracteristicas morfologicas e

tipoldgicas do tecido urbano, distribuicao dos equipamentos

no territério, necessidades das pessoas com mobilidade con-

dicionada, etc.

E de referir que este é unicamente um instrumento de levan-
tamento da situacdo, planeamento e gestao da acessibilida-
de. Nao evita a necessidade de realizacao de projecto, que
deverd ser adequado a situacdo concreta em que se vai in-
tervir. Alids, uma das vantagens decorrentes de uma politica
de acessibilidade é, ndo s tornar os espacos acessiveis, mas
também, aproveitando a oportunidade, poder proceder-se a
uma requalificacdo urbana que vai para além dos requisitos

de acessibilidade.

Quanto aos projectos de adaptacao, um dos parametros con-
siderados fundamentais, como vimos no capitulo 4, se quiser-
mos promover a inclusividade, é a participacdo dos utentes.
Deverd ser prevista e incentivada a participacao de pessoas
com mobilidade condicionada ou das suas organizacoes, por

forma a que as solucdes encontradas sejam adequadas.

Deve haver lugar a investigacdo e experimentacao de no-
vas solucdes envolvendo os utentes. Ja4 muitas vezes foram
promovidas intervencdes que se verificaram completamente
desajustadas das necessidades. Um sistema de pavimentos
tacteis para orientacdo de cegos, por exemplo, tem obriga-
toriamente de ser testado e aferida a sua eficacia por aqueles

a quem se destina.

Por outro lado, ha solucbes de acessibilidade, como o re-
baixamento de passeios, que facilitam a vida de quem se

desloca em cadeira de rodas mas, ao fazer desaparecer o
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lancil, dificultam a vida aos cegos que deixam de ter uma
delimitacdo clara entre o passeio e a faixa de rodagem. O
envolvimento destes utentes é indispensavel para conseguir

solucbes que satisfacam as necessidades de ambos.

Através da implementacao do conceito e metodologia de in-
tervencao do Design Inclusivo serd possivel a construcao de

cidades mais amigaveis para todos.

Serdo estas as cidades que assegurardo a inclusdo dos seus
habitantes. Serdo estas as cidades em que as actividades eco-
némicas estardo facilitadas. Em que nao serdao necessarios

tantos investimentos em equipamentos especiais.

Uma visdo de curto prazo, de poupanca no imediato, sé trara
custos acrescidos no futuro. Nao sé custos econdémicos, mas
também custos sociais decorrentes da exclusao de parte sig-

nificativa da populacao.

8.2. Nos produtos

Nas sociedades ditas desenvolvidas, o consumo de produ-
tos e servicos tem hoje mais do que nunca, uma importan-
cia fundamental na vida de todos os cidadaos. E através do
Cconsumo que as pessoas constroem a sua identidade, pelas
roupas que compram, os livros que léem ou os restaurantes

que frequentam.

O nao acesso a estes bens de consumo representa mais do

que simplesmente nao poder desfrutar de um determinado

produto ou servico, representa a exclusdo de dinamicas so-

ciais e a ndo integracao em igualdade de direitos.

Economicamente, o consumo tem também repercussdes
em todo o tecido empresarial do pais. Inseridas numa l6gi-
ca de globalizacdo, as empresas e instituicdes portuguesas
dependem cada vez mais da implementacdo de politicas de
qualidade para assegurar competitividade contra as suas ho-

moélogas estrangeiras.

O conhecimento das necessidades e expectativas dos consu-
midores traduz-se na concepcao de produtos mais adequados

e numa maior estabilidade das empresas que os produzem.

Com o envelhecimento da populagao, as caracteristicas do
mercado estdo em transformacéo pelo aparecimento de um
sector de consumidores bastante relevante pelo seu numero,
com caracteristicas fisicas particulares, com mais tempo livre

e maiores capacidades econdémicas.

Esta realidade foi rapidamente percebida por algumas areas
de negdcio, como os gindsios, que desenvolveram na Ulti-
ma década varias opcoes destinadas a manutencéo fisica das
pessoas mais idosas, como actividades com menos impacto
nas articulacoes, com cargas de esforco mais reduzidas ou

em horarios mais compativeis.

Na generalidade da producéo industrial, e mais claramente
no desenvolvimento de produtos tecnoldgicos como telemo-
veis ou leitores de DVD, existe um claro desfasamento entre

as propostas existentes no mercado e as expectativas de pu-
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blicos mais idosos, que estando tdo predispostos como os
mais jovens para aderir aos novos produtos, muitas vezes nao

o fazem por sentirem grandes dificuldades de utilizacao.

As empresas, ao tomarem conhecimento desta realidade, encon-
tram uma oportunidade de negdcio, que num mercado tdo com-

petitivo como é o de hoje, ndo pode ser de todo desprezada.

Existem empresas internacionais que ja abordaram esta opor-
tunidade com grande sucesso, sendo um dos casos de estudo
mais conhecidos a OXO, fabricante de utensilios de cozinha,
gue desenvolveu a linha Good Grips, com cabos largos e con-
fortaveis direccionado especificamente para idosos, pessoas

com artrite ou outros problemas de preensao da mao.

A linha Good Grips, devido ao seu desenho de grande quali-
dade, associado a uma estratégia de diferenciar os seus pro-
dutos do aspecto tradicionalmente clinico das chamadas tec-
nologias de apoio a pessoas com mobilidade condicionada,
tornou-se um produto de referéncia escolhido por muitos

consumidores com e sem limitacdes da mao.

A concepcao de produtos nesta légica de Design Inclusivo,
nao s6 melhora a qualidade de vida de todos os consumido-
res, especialmente daqueles que apresentam mais dificulda-
des de interaccdo com o meio, como coloca as empresas que

a utilizam em situacdo de vantagem competitiva.

Os consumidores tém também um papel muito importante
para a implementacao de produtos mais seguros e eficazes

para todos. Tornando-se mais exigentes nas escolhas que

fazem, obrigam os produtores a acompanhar este grau de
exigéncia. Para isto, também as associacdes de defesa dos
consumidores tém um papel importante, incluindo nas suas
recomendacdes questdes relacionadas com a acessibilidade

e usabilidade para todos.

As instituicoes publicas podem também contribuir para a dis-
seminacado de uma producdo mais inclusiva, aumentando o
seu grau de exigéncia na aquisicao de bens e servicos, como
por exemplo, com a escolha e colocacao de mobiliario urbano
ou parques infantis mais adequados as pessoas com mobili-
dade condicionada ou na utilizacdo de solucdes de comuni-

cacao mais inclusivas na divulgacao dos seus eventos, etc.

Importa salientar que as instituicdes publicas, responsaveis
por promover servicos e infra-estruturas para toda a comu-
nidade, deveriam ser exemplos a seguir pela forma rigorosa
como desenvolvem ou acompanham 0s seus projectos, ga-

rantindo que estes sdo acessiveis a toda a populacéo.

Vivemos num mundo onde praticamente j& ndo existem
ambientes que ndo tenham sido produzidos ou controlados
pelo Homem, desde as areas florestais, as nossas cidades ou
as nossas casas. Permanece a questdo, se fomos nds que
construimos o Habitat em que vivemos, porque razao conti-
nuamos a sentir inseguranca, desconforto ou desorientacdo

com tanta frequéncia?

Sera que os progressos tecnolégicos do século passado atin-
giram de facto os objectivos de qualidade de vida a que se

propunham?
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Os sites apresentados pretendem dar uma panoramica geral sobre o conceito e aplicacdo pratica do Design Inclusivo. A lis-

tagem est4 dividida por areas temdticas, no entanto, a pequena descricdo apresentada para cada site ndo engloba todos os

conteudos a que o leitor terd acesso, mas facilitard uma primeira consulta sobre temas especificos.

Principais Centros de Recursos

Center for Universal Design
Centro de investigacao, informacao e assisténcia técnica que
promove o Design Universal na habitacao, espaco publico e

comercial, associado a North Carolina State University.

www.design.ncsu.edu/cud/
European Institute for Design and Disability
Site do European Institute for Design and Disability que pro-

move a divulgacdo do Design-for-All. Revista Crisp & Clear.

http://www.design-for-all.org/
European Concept for Accessibility Network

Rede de peritos europeus em acessibilidade.

http://www.eca.lu
Adaptive Environments Center
Centro fundado em 1978 nos Estados Unidos da América,

muito activo na divulgagao do conceito de Design Universal.

http://www.adaptiveenvironments.org/index.php

Helen Hamlyn Research Centre — Center for Inclusive
Design

Centro de investigacdo cuja preocupacao é a aproximacao
socialmente inclusiva ao design. Mantém ligacao regular a in-

dustria e esta associado ao Royal College of Art de Londres.

http://www.hhrc.rca.ac.uk/index.html

e o000 occc00000000000000000 o0 00
RSA - Inclusive Design Toolkit

Panoramica geral de introducao ao Design Inclusivo comple-
mentada com exemplos, estratégias e modelos, métodos e

ferramentas e uma extensa bibliografia.

http://Awww.inclusivedesign.org.uk/index.php

e o000 occc00000000000000000 o0 00
IDEA Center at Buffalo

Centro associado a Universidade de Buffalo, EUA, que tem
pOor mMissao criar NOvos recursos para a pratica do Design Uni-
versal através da investigacdo, desenvolvimento de produtos

e a disseminacao de informacao.

http://www.ap.buffalo.edu/idea/Home/index.asp
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Progetto e Ricerca per la Disabilita e I'Utenza Ampliata
Site italiano do Hbgroup, conjunto de Arquitectos e Desig-
ners que defendem uma pratica da arquitectura e do design

centrada no utente.

http://www.hbgroup.it/
The Foundation Kyoyo-Hin
Fundacdo Kyoyo-Hin que apresenta o conceito japonés de

Design Universal.

http://kyoyohin.org/eng/index.html
Accessible.com.ar

Site argentino sobre acessibilidade em geral.

http://www.accesible.com.ar/INDEX.HTM

The Design Linc

Site sobre Design, Acessibilidade e Recursos existentes nos
EUA. De salientar, na categoria Design Tips, uma descricdo

exaustiva de solucoes de projecto para interiores e exteriores.

http://www.designlinc.com/

e e 0000000000000 00000000000 00
IAUD - International Association for Universal Design
Organizacéo japonesa focada na implementacao do Design

Universal, constituida pelas maiores empresas niponicas.

http://www.iaud.net/en/

Design for All

Publicacdo de divulgacdo do conceito “Design for All" pro-
duzida no ambito do projecto de investigacao AAoutils — Ar-
chitecture et Accessibilité Outils, financiado pelo programa

Leonardo da Vinci.

http://anlh.be/aaoutils/aaoutils/en/ch3/programmes/brochu-
re/anglais.pdf

Design Inclusivo . net

Site portugués de divulgacao do Design Inclusivo, dinamizado

pelo Arquitecto Jorge Falcato e pelo Designer Renato Bispo.

http://Awww.designinclusivo.net

Design Inclusivo . org

Site portugués do projecto EQUAL Design Inclusivo, uma pa-
receria, iniciada em 2002, do Centro Portugués de Design,
Faculdade de Arquitectura da UTL, Camara Municipal de Lis-

boa e Associacdo de Cegos e Ambliopes de Portugal.

http://www.designinclusivo.org/
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Ensino

e o000 occc00000000000000000 o0 00
Universal Design Education On-Line

Site dedicado ao ensino do Design Universal que serve de
suporte a professores e alunos. Contém descricdes de meto-
dologias de ensino, programas, workshops, e outros mate-

riais de apoio.

http://www.udeducation.org/

e o000 occc00000000000000000 o0 00
Inclusive Design Education Resource

Site associado ao Helen Hamlyn Research Centre e ao Design

Council em que se apresentam alguns casos de estudo.

http://www.designcouncil.info/inclusivedesign/

Unlimited by Design

Exposicao itinerante, disponivel on-line, da responsabilidade
do Rehabilitation Engineering and Research Center on Uni-

versal Design da Universidade de Buffalo EUA.

http://design6.ap.buffalo.edu/idea/ubdweb/page1.htm
Teaching Universal Design

Relatério executado no ambito do projecto AAoutils “De-
sign for All” que descreve diversos exemplos de ensino do
Design Universal em escolas de Design e Arquitectura a nivel

mundial.

http://anlh.be/aaoutils/aaoutils/examples.PDF

Strategies for Teaching Universal Design

Pagina do site do Adaptive Environments onde se pode
consultar on-line o livro “Strategies for Teaching Universal
Design” resultado do “Universal Design Education Project”
(UDEP) que relata a experiéncia e estratégias usadas em 22

escolas no ensino do Design Universal.

http://www.adaptenv.org/universal/pdf/strategies1.pdf

Espaco e Edificios Publicos

e o000 occc00000000000000000 o0 00
Entorno Accesible

Site espanhol que aborda as questdes da acessibilidade, no-
meadamente legislacdo especifica e orientacdes para a reali-

zacao de Planos de Acessibilidade.

http://www.accesible.es/index.htm
Walkinginfo.org — Pedestrian and Bicycle Information
Center

Site com muita informacéo e recursos sobre o trafego pedonal.

http://www.walkinginfo.org/

Designing Sidewalks and Trails for Access

Relatorio em dois volumes, produzido pela empresa Benefi-
cial Designs, Inc. para a Federal Highway Administration dos

EUA, sobre a acessibilidade pedonal.

Ligagao ao 1° volume:
www.fhwa.dot.gov/environment/bikeped/access-1.htm
Ligacdo ao 2° volume:

www.fhwa.dot.gov/environment/sidewalk2/pdf.htm
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Libro Blanco del Plan de Accesibilidad

Texto preparatério do | Plano Nacional de Acessibilidade de
Espanha em que se analisam as medidas necessérias para
resolver os problemas e caréncias relativos a acessibilidades a

todo o tipo de ambientes.

http://www.ceapat.org/centro_doc/documento.
jsp?idDoc=53

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
L'Accessibilité des Etablissements Recevant du Public Et
des Installations Ouvertes au Public - France

Guia Técnico para a aplicacdo dos textos regulamentares
—2004.

http://Awww2 logement.gouv.fr/publi/accessibilite/doc_pdf/
guideacces_etspublic.pdf

I Plano Nacional de Acessibilidade 2004-2012 - Espanha
Plano nacional desenvolvido pelo Ministério do Trabalho e As-
suntos Sociais para promover a acessibilidade em Espanha —

Aprovado em Conselho de Ministros em 25 de Julho de 2003.

http://www.seg-social.es/imserso/discapacidad/ipna2004_
2012.pdf

La Accesibilidad Universal en los Municipios: guia para
una politica integral de promocién y gestion

O objectivo deste guia é desenvolver critérios e orientacdes
gerais para desenhar e elaborar uma Politica Integral de

Acessibilidade no Municipio — Setembro 2005.

http://www.ceapat.org/centro_doc/docs/fichDoc85.pdf

Detectable Warnings: Synthesis of U.S. and Internatio-
nal Practice

Documento que sintetiza o estado da arte no que diz respei-
to ao desenho, instalacao e eficacia dos pavimentos tacteis

utilizados nos EUA e a nivel mundial.

http://www.contextsensitivesolutions.org/content/reading/
dw_synthesis/resources/Detectable %20Warnings%20Synth
esis/

How to Develop a Pedestrian Safety Action Plan
Manual que trata da melhoria das condicdes de seguranca
do trafego pedonal através do desenho das vias e outras me-

didas de seguranca que envolvem toda a comunidade.

http://www.walkinginfo.org/pp/howtoguide2006. pdf
Universal Design New York 1

Livro de divulgacao do Conceito de Design Universal execu-
tado pelo “Center for Inclusive Design and Environmental
Access, School of Architecture and Planning, University at
Buffalo, The State University of New York”, publicado em
2001 pela cidade de Nova lorque.

http://www.ap.buffalo.edu/idea/udny/

Universal Design New York 2

Este manual, editado em 2003, complementa o que foi edi-
tado em 2001 fornecendo estratégias para a implementacao
do Design Universal, uma Check List para uso em projecto e
exemplos de boas praticas. Mostra ainda a diferenca entre

Design Universal e Acessibilidade.

http://Awww.nyc.gov/html/ddc/html/udny.html
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Guidance on the Use of Tactile Paving Surfaces
Manual com orientacdes sobre a utilizacdo de pavimentos

tacteis do “Department for Transport” do Reino Unido.

http://www.dft.gov.uk/stellent/groups/dft_mobility/docu-
ments/pdf/dft_mobility_pdf_503283.pdf

Code of Practice on Access and Mobility

Conjunto de normas técnicas que reflectem boas praticas e
a legislacdo existente no Reino Unido, relativas a edificios,

espaco publico e transportes.

http://www.accesscode.info/index.htm

Habitacao

AARP Universal Home

Organizacao de reformados dos E U A com sugestdes para
adaptacao de edificios de habitacao de forma a torna-los
mais seguros e confortaveis para todas as idades. Apresenta

uma Check List de avaliacdo de espacos residenciais.

http://www.aarp.org/universalhome/

e o000 occc00000000000000000 o0 00
Lifetime Homes

Site em que se divulga o conceito de casa para toda a vida,
desenvolvido por um conjunto de peritos no ambito da Jo-
seph Rowntree Foundation Lifetime Homes Group. Também
tem informacao sobre a legislacdo de acessibilidade na habi-

tacdo no Reino Unido.

http://www.jrf.org.uk/housingandcare/lifetimehomes

Smart Homes
Também no site da Joseph Rowntree Foundation, area sobre

o funcionamento das casas inteligentes — Domética.

http://www.jrf.org.uk/housingandcare/smarthomes/

Fair Housing Act Design Manual

Manual publicado em 1996 para apoiar os projectistas na
implementacdo da legislacao sobre acessibilidade a edificios

de habitacdo, nos EUA.

http:/Amww.huduser.org/publications/destech/fairhousing.html
e o000 occc00000000000000000 o0 00
L'accessibilité des batiments d’habitation collectifs
neufs - France

Guia Técnico para a aplicacdo dos textos regulamentares

—2004.

http://www2 .logement.gouv.fr/publi/accessibilite/doc_pdf/
guideacces_batiment.pdf

Guide to Kitchen Planning

Informacao técnica de apoio a realizacdo de projectos de co-

zinhas.

http://www.pressalitcare.com/NR/rdonlyres/8093275E-
C424-4741-995A-D57D56E2C31D/0/DesignGuide_Ki-
tchen_UK_mid.pdf

Aging in Place - Aging and the Impact of Interior Design
Documento da “American Society of Interior Designers” so-

bre a habitacdo e o envelhecimento.

http://www.asid.org/NR/rdonlyres/9D800C25-D933-48D4-
9933-05C84D054BF7/179/aging_in_place1.pdf
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Cultura e Lazer

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
GAM - Grupo para a Acessibilidade nos Museus

O GAM tem como objectivo melhorar 0 acesso aos museus
a todo o publico com necessidades especiais, disponibiliza

informacdes sobre o tema, divulga e promove actividades.

http://gam.pavconhecimento.pt/home/

The Association of Science-Technology Centers (ASTC)
Organizacdo que congrega Centros e Museus da Ciéncia de
40 paises com informacéao sobre a acessibilidade nesse tipo

de espacos.

http://www.astc.org/resource/access/index.htm

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
Turismo Acessivel

Manual do curso sobre turismo acessivel promovido pelo

“Real Patronato sobre Discapacidad” de Espanha.

http://www.cedd.net/docs/ficheros/200406220017_24_0.pdf

Comunicacao

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
Improving the Patient Experience — Wayfinding

Site dedicado a orientacdo em ambientes hospitalares que
sintetiza de forma clara os principios da organizacdo de um

sistema de sinalética aplicavel a edificios complexos.

http://patientexperience.nhsestates.gov.uk/wayfinding/wf_

content/home/home.asp

Effective Color Contrast — Designing for People with
Partial Sight and Color Deficiencies

Pagina web do site da Lighthouse International, organizacao
de cegos americana, com orientacdes basicas sobre o uso

da cor.

http://www.lighthouse.org/color_contrast.htm

Making Text Legible

Designing for People with Partial Sight

Pagina web do site da Lighthouse International, organizacdo
de cegos americana, com orientacdes basicas sobre legibili-

dade de texto.

http://www.lighthouse.org/print_leg.htm

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
Acessibilidade.net

Centro de Engenharia de Reabilitagdo em Tecnologias de In-
formacao e Comunicacdo sedeado na Universidade de Tras-
os-Montes e Alto Douro, que disponibiliza informacdo que
facilita o acesso ao computador, ao software e a Internet a

pessoas com deficiéncia.

http://www.acessibilidade.net/

Web Accessibility Initiative (WAI)

Site do World Wide Web Consortium em cooperacao com as
principais companhias de harware e software mundiais que
apresenta um conjunto de informacao sobre acessibilidade a

internet. Especial referécia para as Guidelines e Checklists.

http://www.w3.org/WAI/
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WebXACT
Site onde pode verificar a acessibilidade, qualidade e privaci-

dade dos sites produzidos por si.

http://webxact.watchfire.com/

Transportes

e o000 occc00000000000000000 o0 00
Transport and Ageing of the Population

Texto do “Group on Access and Inclusion” da Conferéncia
Europeia de Ministros dos Transportes, sobre a identificacdo
e compreensdo das necessidades especiais da populacdo em

envelhecimento, ao nivel dos transportes.

http://www.cemt.org/pub/pubpdf/Ageing.pdf

Legislation to Improve Access

Texto do ano 2000 da Conferéncia Europeia de Ministros dos
Transportes com informacdo e compilacdo das praticas cor-
rentes em 27 paises, nomeadamente:

¢ Legislacdo geral que regula os direitos das pessoas com
deficiéncia.

e Leis e regulamentacao relativa a acessibilidade dos diversos
modos de transporte e ambiente edificado

Leis e regulamentacao em preparacao.

http:/Avww.cemt.org/topics/handicaps/pdf/TPHO007rev1e.pdf

Departement for Transport

Site do Departamento de Transportes do Reino Unido dedi-
cado a melhoria do acesso aos transportes das pessoas com
deficiéncia e ao conhecimento das suas necessidades quer
como pedo, utente de transporte publico ou especial ou, ain-

da, como motorista.

http://www.dft.gov.uk/stellent/groups/dft_about/docu-
ments/page/dft_mobility_redirects_page.hcsp

Disabled Persons Transport Advisory Committee, DPTAC
Organizacao que aconselha o governo do Reino Unido sobre
0 acesso das pessoas com deficiéncia a todo o tipo de trans-
portes. Inclui também uma seccao sobre a acessibilidade no

meio edificado.

http://www.dptac.gov.uk/

Produtos

CEN/CENELEC Guide 6

Site onde se pode fazer o download da norma CEN/CENELEC
Guide 6, com os standards para o desenvolvimento de pro-
dutos que respondam 4&s necessidade de pessoas idosas ou

com deficiéncia. Esta norma é idéntica a ISO/IEC Guide 71.

http://portal.etsi.org/hf/cen-cenelec_guide6.asp

ANEC
Site da “Associacao Europeia para a Coordenacao da Repre-

sentacdo dos Consumidores na Normalizacao”.

WwWw.anhec.org
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Ricability

Promovido pelo “Research Institute for Consumer Affairs”,
organizacao que se dedica a analise de produtos e servicos
do ponto de vista do consumidor idoso ou com deficiéncia.
Interessante a explicacdo das metodologias de analise em-

pregues.

http://www.ricability.org.uk/

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
OXO International

Site da empresa OXO. Explica a metodologia empregue no
desenvolvimento do primeiro produto produzido, um descas-
cador de batatas, considerado um exemplo de Design Inclusi-

vo. Apresenta uma grande gama de produtos de consumo.

http://www.oxo.com/home.html

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
Zyliss

Empresa suica de produtos de cozinha que apresenta na ge-
neralidade dos seus produtos a preocupacdo com os princi-

pios do Design Inclusivo.

http://Awww.zyliss.com/

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
J. L. Mueller Inc.

Site da empresa do designer industrial James Mueller que
disponibiliza varios exemplos de boas praticas de design in-
dustrial bem como links para recursos associados ao design

universal de produtos.

http://home.earthlink.net/~jlminc/

Ergonomidesign

Empresa Ergonomidesign filiada em Estocolmo desde 1969,
desenvolveu varios objectos considerados como boas pra-
ticas de Design Inclusivo. O site apresenta o portefélio da

empresa.

http://www.ergonomidesign.com/ergonomidesign.html

e e 0000000000000 00000000000 00
Smart Design

Portefélio da empresa Smart Design que entre outros produ-

tos desenvolveu a linha Goodgrips para a OXO.

http://www.smartdesignusa.com/

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
Homecraft Rolyan

Empresa inglesa de ajudas técnicas que apresenta uma ca-
tegoria com o nome de Easier Living onde podem ser en-
contrados, entre outros, produtos de mesa, cozinha, casa de

banho.

http://www.homecraft-rolyan.com/
©c00cco00000c0000000000000c0 0 00
Sammons Preston Rolyan

Empresa americana de ajudas técnicas com uma colecgao

semelhante ao Homecraft.

http://www.sammonspreston.com/

A Loja do Avd
Marca espanhola de ajudas técnicas direccionadas para a ter-

ceira idade. Tem varias lojas em Portugal.

http://www.alojadoavo.com/
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ETAC
Empresa sueca de ajudas técnicas com produtos nas catego-
rias de higiene, andarilhos, cadeiras de rodas e objectos de

uso quotidiano.

http://www.etac.com/

Legislacdo e normas técnicas

e o000 occc00000000000000000 o0 00
Decreto-Lei n°123/97

Legislacdo portuguesa que torna obrigatéria a adopcao de
normas técnicas béasicas de eliminacdo de barreiras arquitec-
ténicas em edificios publicos, equipamentos colectivos e via
publica para melhoria da acessibilidade das pessoas com mo-

bilidade condicionada.

http://Awww.snripd.pt/interior.aspx?idCat=20&IdLang=1
ADAAG - American with Disabilitys Act Accessibility
Guidelines

Legislacdo americana que regula a acessibilidade para es-
pacos, servicos e edificios publicos, transportes, comércio e

telecomunicacdes.

http://www.access-board.gov/adaag/html/adaag.htm

Accés Libres

Site francés, da Délégation Ministérielle a I'Accessibilité. In-
formacao sobre acessibilidade em Franca — legislacéo, pro-

gramas, ligacoes para outros recursos em Franca.

http://www2 .equipement.gouv.fr/accessibilite/index.htm

Disc@pnet
Acesso a legislacdo de Espanha relacionada com a drea da
deficiéncia, nomeadamente a legislacdo nacional e autono-

mica sobre acessibilidade.

http://www.discapnet.es/Discapnet/Castellano/Legislacion/
default.htm

Norma 9050

Norma brasileira, de 2004, relativa a acessibilidade a edifica-

¢bes, mobiliario, espacos e equipamentos urbanos.

http://Awww.mj.gov.br/sedh/ct/corde/dpdh/corde/ABNT/
NBR9050-31052004.pdf

Deficiéncia

e e 00000 cco0c00000000000000 0 00
SNRIPD

Site do Secretariado Nacional para a Reabilitacdo e Integra-
cado das Pessoas com Deficiéncia, no separador “Guia de
meios” tem o contacto de praticamente todas as Associa-

¢oes de Pessoas com Deficiéncia de Portugal.

http://Awww.snripd.pt/

ICF - International Classification of Functioning, Disabi-
lity and Health

Classificacao Internacional da Organizacao Mundial de Sau-

de, que normaliza conceitos como deficiéncia ou Handicap.

http://www3.who.int/icf/icftemplate.cfm
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Forum Europeu das Pessoas com Deficiéncia
Organizacdo representativa das pessoas com deficiéncia ao

nivel da Europa.

http://www.edf-feph.org/friwelcome.htm

Royal National Institute of the Blind

Organizacdo de cegos do Reino Unido. Destaca-se a seccao
Good Design com informacao sobre legibilidade em mate-

riais impressos, internet, etc.

http://www.rnib.org.uk

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
Tiresias

Centro de recursos muito completo para pessoas que traba-

lham na area das incapacidades visuais.

www.tiresias.org

e o occcocccccccc0c00000000000 0 00
Independent Living Institute

Site dedicado a apoiar organizacdes de pessoas com defici-
éncia que disponibiliza materiais de apoio, assisténcia técnica
e informacao relacionada com a igualdade de oportunidades

e legislacao.

http://www.independentliving.org/
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