UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
FACULDADE DE ARQUITETURA
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM DESIGN

Bruna Fagundes de Avila

DIAGNOSTICOS SOBRE ACESSIBILIDADE E TECNOLOGIA ASSISTIVA NA REDE
MUNICIPAL DE ENSINO DE PORTO ALEGRE

Porto Alegre

2013



UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
FACULDADE DE ARQUITETURA
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM DESIGN

Bruna Fagundes de Avila

DIAGNOSTICOS SOBRE ACESSIBILIDADE E TECNOLOGIA ASSISTIVA NA REDE
MUNICIPAL DE ENSINO DE PORTO ALEGRE

Dissertacao submetida ao Programa de P6s-Graduagao em
Design da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
para a obtengcéao do Grau de Mestre em Design.

Orientador: Prof. Dr. Vilson Jodo Batista

Coorientador:Prof. Dr. Fabio Pinto da Silva

Porto Alegre

2013



CIP - Catalogac¢édo na Publicacéo

Fagundes de Avila, Bruna

Diagndsticos sobre Acessibilidade e Tecnologia
Assistiva na Rede Municipal de Ensino de Porto
Alegre / Bruna Fagundes de Avila. -- 2013.

137 f£.

Orientador: Vilson Jodo Batista.
Coorientador: Fabio Pinto da Silva.

Dissertagdo (Mestrado) -- Universidade Federal do
Rio Grande do Sul, Escola de Engenharia, Programa de
P&s-Graduagdo em Design, Porto Alegre, BR-RS, 2013.

1. Design. 2. Acessibilidade . 3. Tecnologia
Assistiva. 4. Educagdo. 5. Adequagdo Postural. I.
Batista, Vilson Jodo, orient. II. Pinto da Silva,
Fabio, coorient. III. Titulo.

Elaborada pelo Sistema de Geracédo Automatica de Ficha Catalografica da UFRGS com os
dados fornecidos pelo(a) autor(a).




AGRADECIMENTOS

Aos meus pais pelo esforco em oferecerem a mim e aos meus irméos educacao,
obrigada por nos fazerem compreender a importancia desse legado. Agradeco-os
ainda pela confianga e respeito pelas minhas decisdes.

Ao professor orientador Dr. Vilson Batista por ter me recebido, compreendido e
aceitado a minha proposta. Agradeco pela inspiracdo que transmite ao falar sobre
Tecnologia Assistiva. Agradeco ao professor coorientador Dr. Fabio Pinto da Silva,
grande companheiro nesta trajetéria do Mestrado, acolheu-me como coorientanda,

transmitiu muitos conhecimentos e demonstrou interesse pelo meu trabalho. Obrigada
pela responsabilidade com que cumpriu a missdo em orientar um aluno. Agradeco
também a todos os professores e colegas do LASM/UFRGS, pelo ambiente agradavel
de trabalho, pelas trocas de conhecimento, pelas divertidas historias compartilhadas.
Agradeco especialmente a colega de Mestrado Angela Perazzo, terapeuta ocupacional
que colaborou em muito nesta pesquisa, doando seu tempo em preciosos dialogos,
sempre com muita experiéncias nas praticas que envolvem Tecnologia Assistiva, e
disponibilizando-se em visitar as escolas comigo. Angela muito obrigada, conviver
contigo é muito bom.

Aos colegas Rafael Prestes e Alexandra da Silva que também colaboraram com esta
pesquisa, emprestando seus conhecimentos das areas fisioterapia e terapia
ocupacional. Aos colegas de Mestrado Roseane dos Santos e Patricia Deporte de
Andrade por me presentearem com suas amizades. Vocés foram fundamentais nesta
caminhada. Agradeco as equipes das escolas Grande Oriente do Rio Grande do Sul e
Heitor Villa Lobos, em especial a professora Luciane Zenevich, pelo acolhimento, pelos
didlogos, pelo carinho. Agradeco especialmente as pequenininhas que fizeram este

estudo ser possivel. Obrigada pelos dias que passamos juntas, por poder acompanhar

o desenvolvimento de vocés, pela confianca que depositaram em mim. Agradeco ao

orgao de fomento CAPES pelo apoio financeiro
Ao meu amor, Marcos, obrigada pelo apoio, interesse, ideias e paciéncia. Agradeco a
todos que de alguma maneira estiveram presentes nesta importante etapa da minha
vida.



“A navegacao entrega o homem a incerteza da sorte;

nela, cada um é confiado ao seu prdprio destino;

todo embarque é, potencialmente, o ultimo.

E para outro mundo que parte o louco em sua barca louca;
é do outro mundo que ele chega quando desembarca”.

A Nau dos Loucos (Michel Foucault)



RESUMO
A Acessibilidade esta relacionada com a possibilidade de alcance, percepcao e
entendimento para a utilizagdo de espacos com seguranca e autonomia. Tecnologia
Assistiva, por sua vez, é o termo utilizado para designar servicos capazes de identificar
demandas vividas por pessoas com deficiéncia, bem como instrumentalizar estes
usuarios de modo que desenvolvam certa autonomia na execucao de suas atividades
da vida diaria. O Design quando aliado a estes conceitos pode, por meio da pesquisa,
trazer resultados tangiveis, traduzidos em produtos e servicos. Neste sentido, teve-se
como proposta nesta pesquisa reconhecer demandas vivenciadas por criangas com
deficiéncia no contexto escolar. Esta averiguacao foi realizada em duas escolas da
rede municipal de ensino do municipio de Porto Alegre, tendo como estudos de casos
duas criancas do sexo feminino, ambas diagnosticadas com paralisia cerebral. Como
demanda comum, evidenciada nos dois estudos de caso, estd a necessidade de
otimizacdo da adequacao postural em sala de aula, posto que a cadeira de rodas
utilizada e a cadeira escolar convencional ndo asseguram um bom posicionamento e
consequentemente, um bom desempenho na aprendizagem. Como resultado, foi
confeccionado dispositivo de adequacgédo postural composto por pecas (encosto e
assento) que permitem o posicionamento da estrutura em cadeiras escolares. Para
avaliacdo dos resultados foram realizadas entrevistas semiestruturadas com os
responsaveis pelas criangas, com as préprias criancas, além das professoras que
acompanharam o uso continuo em sala de aula. Ainda como métodos de avaliagao,
foram utilizados mapeamento de pressao e analise termogréafica nos assentos. Assim,
as principais contribuicobes deste estudo estdo na identificacdo de demandas para
pessoas com deficiéncia, validadas pela presenca in loco do pesquisador na realidade
dos sujeitos. Além disso, houve a possibilidade de novas concepcoes de uso para

estruturas moldadas e usinadas a partir da anatomia dos usuarios.

Palavras-chave: Design, Acessibilidade, Tecnologia Assistiva, Educacao, Adequacao
Postural.



ABSTRACT
Accessibility is related to the ability to reach, perception and understanding for the use
of spaces safely and autonomy. Assistive technology, in turn, is the term used to
designate services able to identify demands experienced by persons with disabilities as
well as equip these users so that they develop some autonomy in carrying out their
activities of daily living . The Design when combined with these concepts can through
research to bring tangible results translated into products and services . In this sense it
is proposed in this research was to recognize demands experienced by children with
disabilities in the school context. This investigation was conducted in two schools in the
municipal schools of Porto Alegre taking as case studies two female children both
diagnosed with cerebral palsy. As a common demand evidenced in the two case studies
is the need to optimize the appropriate positioning in the classroom since the wheelchair
and used conventional school chair does not ensure good positioning and consequently
a good learning performance. As a result it was made of appropriate positioning device
consisting of parts ( back and seat ) that allow the placement of the structure on school
chairs. To evaluate the results semi-structured interviews with those responsible for the
children, the children themselves were performed in addition to the teachers who
accompanied the continued use in the classroom. Yet as assessment methods pressure
mapping and thermal analysis were used in the seats . Thus the main contributions of
this study are to identify demands for people with disabilities validated by the
researcher's presence in the field in the reality of the subject. Plus there was the
possibility of new conceptions of use for molded and machined structures from the

anatomy of the users.

Keywords: Design, Accessibility, Technology Assistive, Education, Postural Adaptation
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1 INTRODUCAO

Durante as primeiras décadas do século XX o design foi conduzido, ora a
assumir a busca pela forma, chegando muito perto do que era exigido das artes
plasticas, ora como encarregado de atender adequadamente questdes funcionais
referentes ao uso dos produtos. A busca pela identidade do Design ao longo do ultimo
século serviu para o amadurecimento desta area do conhecimento e para o
posicionamento e responsabilizacdo de seus profissionais enquanto projetistas.

O Design assume hoje novos valores, dentre eles o desenvolvimento de
suportes assistivos a pessoas com deficiéncias fisicas, sensoriais, psiquicas ou
cognitivas. Essa visdo remete o design a outro nivel de importancia na vida social,
deixando de ser apenas belo ou Util, mas necessario na busca por estratégias que
promovam a qualidade de vida, autonomia, e intervencdo em valores sociais
discriminatérios.

Podem-se salientar alguns pontos que aproximam os estudos em design com a
questao da promocgéao da inclusao social de pessoas com deficiéncia. Esta ligacao esta
pautada na preocupacao com o desenvolvimento de servicos, produtos, equipamentos
e tecnologias adaptadas a usos que favorecam e simplifiquem atividades cotidianas, ou
seja, o desenvolvimento de recursos e servicos de Tecnologia Assistiva.

Agbes de incentivo a inclusdo sdo hoje claramente discutidas nas esferas
publicas. As escolas, por exemplo, ilustram claramente as dificuldades oriundas do
processo de insercdo de pessoas com deficiéncia nos espacos publicos. Neste
diapaséo, destacam-se como projetos governamentais de auxilio a educacao inclusiva
o Programa de Formacdo Continuada de Professores na Educacdo Especial
(presencial e a distancia); o Programa de Implantacdo de Salas de Recursos
Multifuncionais; o Programa Escola Acessivel (adequacao de prédios escolares para a
acessibilidade) (SEESP/MEC, 2009). A partir destes incentivos a educacéo inclusiva no
Brasil comemora o aumento de matriculas de alunos com deficiéncia em classes
comuns do ensino regular. O Ministério da Educagdo no Censo Escolar de 2010
apontou que o0 numero de alunos incluidos em classes comuns do ensino regular e em
EJA, aumentou em 25%. Nas classes especiais e nas escolas exclusivas houve
diminuicdo de 14% no numero de alunos, evidenciando que a politica de inclusdo na
educacao basica brasileira vem mostrando resultados, mas ha muito que ser
construido.
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Dentre as caréncias presentes na concep¢édo da educacao inclusiva no Brasil
destaca-se, por exemplo, a inexisténcia de espacos adequados ao convivio de todos,
exemplo disto € a auséncia de salas de aulas adaptadas, a falta de rampas, de
corrimaos e de pisos tateis em muitos percursos das escolas, questdes que restringem
0 acesso fisico d pessoas com deficiéncia naquele espago.

Pensando-se em estudar questdes relacionadas as condicbes de acesso e uso
dos ambientes escolares, bem como na otimizacao deste acesso a partir do uso de
Tecnologia Assistiva (TA), buscaram-se abordagens da literatura, indicadores sociais e
estudos de caso em Porto Alegre, RS, para compreender alguns aspectos relacionados
com as realidades, para entdo apontar possiveis demandas.

1.1 CONTEXTUALIZACAO E DELIMITACAO DA PESQUISA

Esta pesquisa, em parceria com a Secretaria Municipal de Educacédo de Porto
Alegre RS, (SMED), buscou escolas da rede municipal de ensino que contassem, entre
seus alunos matriculados, com alunos com deficiéncia. A partir do mapeamento das
instituicées fez-se 0 acompanhamento da rotina das escolas e a posterior identificacao
dos alunos publico-alvo da pesquisa.

A coleta de informagdes foi realizada em duas escolas de rede publica municipal
de Porto Alegre, RS, durante o periodo de um ano, onde foi realizado o
acompanhamento da rotina de dois estudos de caso, ambos diagnosticados com
paralisia cerebral. Estes acompanhamentos foram realizados por meio de observacoes,
verbalizagdes, registros fotograficos e entrevistas. Queria-se com isso, chegar a real
demanda dos estudos de caso, a partir do consenso de uma demanda comum. Viu-se,
a partir disso a necessidade de prever conforto nos periodos em que as criancas
passavam sentadas assistindo as aulas. Foi entdo definido que o trabalho versaria a
respeito de desenvolvimento de dispositivo de adequagao postural para uso em sala de
aula.

Para a obtencao dos produtos foram feitos escaneamentos de moldes gessados
das alunas, resultando na usinagem das pecas e construcdo do dispositivo.
Realizaram-se ensaios de mapeamento de pressdo, e termografia das pecas,
buscando respostas acerca do melhoramento postural das alunas com o uso do

dispositivo passivel de ser utilizado sobre as cadeiras escolares comuns.
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Com isso, esta pesquisa esta voltada a buscar novas formas de prever conforto
em sala de aula as criangas com deficiéncia fisica, € mais especificamente criancas

com paralisia cerebral usuarias de cadeiras de rodas.

1.1.1 Apresentacao dos casos
O breve relato abaixo permite ao leitor que conheca os individuos que compdem
a pesquisa. Destacam-se alguns aspectos relacionados a vida de cada um bem como

as relacdes destes com o espaco fisico da escola.

A aluna, identificada nesta pesquisa como “Caso 1” (Figura 1), nove anos, é diagnosticada
com paralisia cerebral. A menina frequenta a mesma escola desde o inicio da escolarizacao,
acompanha também a mesma turma, questdo que acentuou os lacos de amizade e
cooperacdo entre as criangcas. A menina ndo desenvolveu comunicagdo oral, porém se
comunica através de sorrisos, sons e alguns gestos. Vale considerar que o diagndstico foi
realizado precocemente, e a partir dos quatro anos de idade passou a ser feito o
acompanhamento do caso na AACD por aproximadamente quatro anos. Aos oito anos de
idade recebeu alta. Afualmente a crianca faz aulas regulares de equoterapia.

Quando na escola, a aluna frequenta a Sala de Integracdo e Recursos (SIR) também
conhecida como Atendimento Educacional Especializado (AEE) duas vezes por semana,
onde realiza atividades que complementam os processos de aprendizagem desenvolvidos
na sala de aulas regular. Segundo as professoras a aluna gosta de fazer uso de jogos
educativos e responde bem a todos 0s exercicios propostos. Todas as atividades tanto em
sala de aula, quanto na aula de educacdao fisica, bem como o acompanhamento na SIR sdo
realizadas na cadeira de rodas.

Com relacdo aos utensilios adaptados utilizados pela aluna, a professora da sala de
integracdo e recursos relatou que a crianga ndo demonstra interesse em trabalhar com
equipamento e produtos de TA ou com nada que a diferencie do grupo. Ou seja, gosta de
fazer uso do mesmo mobiliario, brinquedos, computadores e jogos que as outras criangas
da sua turma, apesar das dificuldades oriundas da ndo adaptagédo dos recursos e servigos.
E relevante mencionar a ma adequacdo postural apresentada pela aluna. A cadeira de
rodas utilizada atualmente foi prescrita ha aproximadamente dois anos, o que hoje, dificulta
0 bom posicionamento da crianca em razdo do crescimento.

Observam-se na figura 1 alguns itens da cadeira que dificultam o posicionamento, como a
pouca largura do encosto em relagdo aos ombros. Alem disso o cinto de segurancas
utilizado é relativamente grande para esta cadeira, sua regulagem, portanto ndo permite o
posicionamento de ombros e cintura pélvica. Observa-se no assento da cadeira de rodas a
falta de um abdutor, elemento presente em alguns assentos especiais para pessoas com

deficiéncia fisica, que promove o afastamento das coxas e a contencdo da rotagcdo dos
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joelhos. Outro item a ver é o descanso para os pés inapropriado ja que esta menor do que o
comprimento dos pés, o que provoca desconforto na crianca.

Figura 1. Aluna participante da pesquisal. Estudo de caso 1
=42 AR !
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A segunda crianga colaboradora desta pesquisa, “Caso 2” (Figura 2), tem sete anos de
idade e é diagnosticada com paralisia cerebral, faz uso de cadeira de rodas para se
locomover, e por vezes, utiliza um andador. O uso de andador é possivel porque a aluna
conserva controle de tronco e membros, porém quando faz uso deste equipamento
necessita em tempo integral de auxilio na locomog¢do. A aluna esta hoje matriculada em
uma turma A10, o que, de acordo com 0s novos ciclos escolares, equivale ao primeiro ano
do ensino fundamental, etapa dedicada a socializagdo da crianga e ao inicio da
alfabetizagdo. Apresenta inteligéncia preservada, dessa forma acompanha a turma com
certa regularidade, além disso, vale frisar que é extremamente bem aceita por seus colegas.
Segundo a dire¢do da escola, esta crianga ndo frequenta a sala de integracdo e recursos
porque, de acordo com a dire¢do da escola a menina ndo apresenta nenhum tipo de atraso
intelectual que a faga necessitar de atendimento educacional especializado.

A aluna, de acordo com a mée, usa a atual cadeira de rodas a aproximadamente dois anos.
Com isso, o equipamento hoje esta inadequado para a menina em razdo do tamanho.
Percebem-se o0s problemas estruturais do equipamento a partir do encosto. A estrutura
comporta mal a largura dos ombros da menina. Outra questdo € o tipo de cinto de
seguranca utilizado, com suporte abdominal apenas, o que ndo garante um posicionamento
seguro e estavel. A altura do suporte para pés também parece inapropriado ja que a crianga
fica com os joelhos erguidos em relagcdo ao quadril. O assento utilizado na cadeira também
ndo oferece o componente abdutor do assento, importante para o posicionamento correto
na posigcéo sentada.

Vale destacar que apesar da ja implementada inclusdo entre seus colegas, a crianga ainda
encontra na escola problemas associados fundamentalmente a estruturagao fisica, exemplo
disso € o comprometimento da mobilidade da crianca, situacdo exposta posteriormente

nesta pesquisa.
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Figura 2. Aluna participante da pesquisa. Estudo de caso 2

o >

1.2 FORMULACAO DO PROBLEMA
Para se chegar ao problema da pesquisa, fez-se o seguinte questionamento:

Como produzir recursos de Tecnologia Assistiva para adequac¢do postural
sentada de pessoas cadeirantes, para usos que beneficiem o usuario para
além da cadeira de rodas nos espacos educativos?

1.3 ELABORAGAO DA HIPOTESE DA PESQUISA

Ao desenvolver recursos pautados na adequacao postural, € possivel contribuir
com a realizacdo de atividades para os alunos com deficiéncia que ultrapassem a
condigao de permanecer na cadeira de rodas durante todo o periodo da aula. Acredita-
se que esta hipdtese possa enriquecer questoes relacionadas a autonomia deste aluno,
bem como desenvolver novas experimentacées do corpo. Tem-se, com isso, a

possibilidade de ampliar a gama de atividades oferecidas aos alunos com deficiéncia.

1.4 OBJETIVO GERAL

Desenvolver recursos de Tecnologia Assistiva que utilizem a adequacéao postural
juntamente com a personalizacdo em massa como incentivo a melhoria dos processos
de aprendizagem baseados na questdo do conforto e seguranca do aluno com
deficiéncia fisica motora no ambiente escolar.

1.4.1 Objetivos Especificos

¢ Diagnosticar a questao do acesso fisico no ambiente escolar;
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e Acompanhar atividades escolares especificas, como a permanéncia do
aluno com deficiéncia em sala de aulas, bem como na sala de recursos

multifuncionais;

e Propor dispositivo amparado pela Tecnologia Assistiva que proporcione
ao aluno com deficiéncia a possibilidade de sair por alguns momentos da

cadeira de rodas;

e Utilizar ensaios de mapeamento de pressao e analise termografica a fim
de se obter informacdes a respeito do aproveitamento do uso dos

dispositivos pelos estudos de caso.
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2 FUNDAMENTAGCAO TEORICA
2.1 QUEM SAO AS PESSOAS COM DEFICIENCIA
Reflexdes acerca da deficiéncia despertam atualmente em uma enorme gama

de profissionais a necessidade de compreender o que realmente se tém por deficiéncia

e quem sao as pessoas consideradas deficientes. Diferentes areas do conhecimento

vém propondo encaminhamentos que ultrapassam a questdo do assistencialismo,

sugerindo alternativas colaborativas que exaltam adequac¢des sociais de modo que os

sujeitos com deficiéncia sejam chamados ao convivio social e detenham o direito de

determinar suas escolhas.
Em 1976, a Organizagcdo Mundial de Saude (OMS), por ocasido da 292
Assembléia Mundial de Saude, adotou a resolugdo WHA29.5, na qual se
aprovou a publicagdo, em carater experimental, da classificacdo suplementar
de deficiéncias e desvantagens em um suplemento adicional e ndo mais como
parte integrante da Classificacdo Internacional de Doencgas (CID). Isso retirou
da deficiéncia a relagdo intrinseca com doenca e estabeleceu um novo

paradigma que procurou diminuir o estigma da patologia, o que acabou
refletindo positivamente também na esfera social. (CAMBIAGUI, 2007, p. 25)

A tentativa da OMS em propor explicacdes claras acerca do que realmente era
ser deficiente abrandou o ‘“estigma da patologia” conferido por terminologias
degradantes.

Vé-se, de acordo com o quadro 1, a evolugdo dos termos, significados e valores
dados as pessoas com deficiéncia no Brasil. A partir da iniciativa tomada pela OMS em
classificar a deficiéncia, a Organizacao publicou uma sinopse relativa as diferenciacdes
entre os conceitos dados a deficiéncia, a incapacidade e a desvantagem, conforme
quadro 2.



Quadro 1. Histérico da terminologia para pessoas com deficiéncia

Epoca

Termos e Significados

Valor da Pessoa

Desde o comeco da historia e
durante séculos.

Obras de literatura, nomes de
instituicoes, leis, midia e outros
meios mencionavam 0s
invalidos.

O termo significava individuo
sem valor. Ainda no século XX
seu uso se mantinha, embora ja
sem nenhum sentido pejorativo

Aquele que tinha deficiéncia era
considerado socialmente indtil,
um fardo para a familia,
destituido de valor profissional.
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Século XX até 1960
ApoOs as duas Guerras
Mundiais, a midia usava o
termos incapacitados.

O termo significava, de inicio,
individuos sem capacidade e,
mais tarde, passou a ter o
sentido de individuos com
capacidade residual. Durante
varias décadas seu uso
designava pessoas de
qualquer idade.

Significou um avancgo para a
sociedade reconhecer que
aquele que tinha deficiéncia
poderia apresentar alguma
capacidade residual

De 1960 a 1980

No final da década de 1950, foi
fundada a Associacao de
Assisténcia a Crianca com
Defeituosa (AACD), hoje
denominada Associagao de
Assisténcia a Crianca
Deficiente. Nesse periodo,
surgiram também as primeiras
unidades da Associagéo de
Pais e Amigos dos
Excepcionais (Apae).

O termo defeituoso era usado
para designar individuos com
deformidade, principalmente
fisica. J& deficiente se referia
ao individuo cuja deficiéncia
fisica, mental, auditiva, visual
ou multipla levava a executar
as funcgdes basicas, como
andar, sentar-se, correr,
escrever, tomar banho, etc., de
forma difente daquela das
pessoas sem deficiéncia. O
termo excepcional aplicava-se
a individuos com deficiéncia
mental.

Com a utilizacao desses trés
termos, a sociedade focalizava
as deficiéncias em si, sem
reforcar as limitagcdes em
comparagao com a maioria.
Simultaneamente, difundia-se o
movimento em defesa dos
direitos das pessoas
superdotadas (expressao
posteriormente substituida por
pessoas com altas habilidades
ou pessoas com indicios de
altas habilidades.

De 1981 a 1987

Por pressao das organizagdes
de pessoas com deficiéncia, a
ONU instituiu 1981 como o Ano
Internacional das Pessoas
Deficientes. E o mundo achou
dificil comecar a dizer ou a
escrever pessoas deficientes. O
impacto dessa terminologia foi
profundo e ajudou a melhorar a
imagem dessas pessoas

Pela primeira vez, em todo
mundo, o termo deficiente
passou a ser associado ao
substantivo pessoa. A partir de
1981, a palavra individuos
deixou de ser usada para
designar pessoas com
deficiéncia.

Passou-se a atribuir o valor
pessoa aquele que tinha
deficiéncia, equiparando seus
direitos e dignidade aos dos
membros de qualquer
sociedade ou pais.

De 1988 a 1993

Alguns lideres de organizacoes
de pessoas com deficiéncia
contestaram a expressao
pessoa deficiente, alegando
que ela considerava o individuo
deficiente na sua totalidade.

A expressao pessoa portadora
de deficiéncia, utilizada
somente em paises de lingua
portuguesa, foi proposta para
substituir o termo pessoa
deficiente. Por simplificacéo, a
expressao foi reduzida para
portador de deficiéncia.

Portar uma deficiéncia passa a
ser um valor agregado a
pessoa, como um detalhe. A
expressao foi adotada nas
constituicdes federal e
estaduais e em todas as leis e
politicas concernentes ao
campo das deficiéncias.
Conselhos, coordenadorias e
associacodes incluiram-na em
seus nomes oficiais.

(Continua)
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De 1990 a 1994

O artigo 5° da Resolugéo n® 2,
CNE/CEB, de 11 de setembro
de 2001, explica que as
necessidades especiais
decorrem de trés situacoes,
gue podem envolver tanto
dificuldades vinculadas a
deficiéncia como nao
vinculadas a uma causa
organica.

A expressao pessoas com
necessidades especiais surgiu
primeiramente em substituicao
ao termo deficiéncia; dai a
construgao portadores de
necessidades especiais.
Posteriormente adquiriu
significado independente.

Com a vigéncia da Resolucao
n? 2, a expressao necessidades
especiais deu origem a outras,
COMo criangas especiais,
alunos especiais, pacientes
especiais, etc., numa tentativa
de amenizar a contundéncia da
palavra deficiente.

Junho de 1994

A Declaragao de Salamanca —
surgida apés a Conferéncia
Mundial sobre “Educagéao de
Necessidades Especiais:
Acesso e Qualidade” realizada
na Espanha, em junho 1994 —
trata da inclusdo na educacao.
Nesse texto, fica explicado que
educacao inclusiva nao se
dirige as pessoas com
deficiéncia, mas a todas
aquelas que tenham
necessidades educacionais
especiais.

Ficou estabelecido que
pessoas com deficiéncia,
quando tiverem necessidades
educacionais especiais e se
encontrarem segregadas, tém
o direito de integrar-se a
escolas, em uma sociedade
inclusiva

Ao segmento dos excluidos
passou a ser reconhecido 0
direito de, por meio de seu
poder pessoal, exigir sua
inclusdo em todos os aspectos
da vida em sociedade.

Hoje

Atualmente, a expressao
pessoas com deficiéncia
passou a ser preferida por um
ndamero cada vez maior de
adeptos.

Essa expresséao faz parte do
texto da Convencgao
Internacional para Protecéo e
Promocéo dos Direitos e
Dignidade das Pessoas com
Deficiéncia, elaborado pela
ONU em 20083.

Os principios basicos adotados
para chegar a essa
denominacao foram: ndo
esconder ou camuflar a
deficiéncia; mostrar com
dignidade a sua realidade;
valorizar as diferenca e
necessidades decorrentes da
deficiéncia; combater
neologismos que tentam diluir
as diferencas e defender a
igualdade entre pessoas com
deficiéncia e as demais em
termos de direitos e dignidade;
identificar nas diferencas todos
os direitos que Ihe sédo
pertinentes e, a partir dai,
encontrar medidas especificas
para o Estado e para a
sociedade diminuirem ou
eliminarem as chamadas
restricdes de participacao

Fonte: Adaptado de Cambiagui (2007)
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Quadro 2. Classificacao das deficiéncias.

Deficiéncia (Impairment) Incapacidade (Disability) Desvantagem (Handicap)

Relativa a toda alteragdo do | Reflete consequéncias das | Diz respeito aos prejuizos que o
corpo ou aparéncia fisica (de | deficiéncias em termos de | individuo experimenta devido &
um oOrgao ou de uma funcdo | desempenho e  atividades | sua deficiéncia e incapacidade.
com perdas ou alteragbes | funcionais do individuo, | Representa a expressao social
temporarias ou permanentes), | consideradas como |de uma  deficiéncia  ou
qualquer que seja sua causa. | componentes essenciais de | incapacidade e, como tal,
Em principio a deficiéncia | sua vida cotidiana. Representa | reflete a adaptacdo do incividuo
significa perturbagdo no nivel | perturbagbes de nivel da | e ainteragcdo dele com o meio.

organico. propria pessoa.

Fonte: Cambiagui (2007)

No Brasil, em 2008, foi ratificada a Convencgao sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia, adotada pela ONU, bem como seu Protocolo Facultativo. Com isso,
de acordo com a propria Convencdo sobre Pessoas com Deficiéncia (2008), o

documento obteve equivaléncia de Ementa Constitucional. Neste, consta que:

Pessoas com deficiéncia sdao aquelas que tém impedimentos de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interacdo com
diversas barreiras, podem obstruir sua participacdo plena e efetiva na
sociedade em igualdades de condigbes com as demais pessoas. (BRASIL,
2008)

Em 2004, a Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) definiu
deficiéncia como “reducéo, limitacdo ou inexisténcia das condicbes de percepgao das
caracteristicas do ambiente ou de mobilidade e de utilizacdo de edificacdes, espaco,
mobiliario, equipamento urbano e elementos, em carater temporario ou permanente”.

O Censo IBGE 2010 traz alguns numeros acerca da deficiéncia no Brasil. As
pesquisas apontaram um aumento nestes indices, sendo que o percentual de pessoas
que disseram possuir alguma deficiéncia foi de 23,9%, de uma populagdo com cerca de
190.732.694 pessoas, esses numeros apontam, em média, de 45,6 milhdes de
pessoas com deficiéncia no pais. Em 2000, ano em que foi realizada a penultima
pesquisa, este indice era 14,3%.

O IBGE, na coleta de informacdes para seu Censo Demografico em 2010 fez
uso de um modelo de investigacdo, ja usado anteriormente, que se trata da
amostragem probabilistica. Este tipo de mensuracao envolve, “um questionario grande
para ser aplicado em uma amostra de domicilios (e cada um de seus moradores) e
outro, pequeno, para ser aplicado aos domicilios (e cada um de seus moradores) nao
selecionados para a amostra.” (ALBIERI, 2010, p. 1)



22

De acordo com a Coordenacao de Métodos e Qualidade do IBGE esse modelo
permite formar os chamados “Conjuntos Universo”, em que a juncao de todos os
domicilios com as variaveis comuns nos dois questionarios permite a obtencdo de
dados para 100% dos domicilios e da populacao brasileira. Com isso, ainda de acordo
com a Coordenacdo de Métodos e Qualidade do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), em um setor com fracdo amostral de 20%, em vez de selecionar 1
em cada 5 domicilios, o algoritmo definido para esta amostragem prevé a selecéao de 2
em cada 10, aleatoriamente no grupo formado.

Grupos de pessoas com deficiéncia' consideram essa anélise falha ja que ndo
identificam o universo de pessoas com deficiéncia em sua totalidade. Esses grupos
alegam que a amostragem é uma forma econ6mica na coleta de dados e, com isso,
muitas pessoas com deficiéncia continuam nao sendo identificadas. Além disto, outra
possivel falha na identificacdo dos grupos esta relacionada ao carater metodoldgico
empregado, onde as dificuldades sédo informadas pela populacao entrevistada.

Na figura 3 ha caracterizacdo do mapa do Brasil a partir da populacao residente
por tipo de deficiéncia permanente.

Figura 3. Mapa da América do Sul evidenciando o Brasil e as regides com concentragao de pessoas com
deficiéncia permanente

Legenda

Populacdo residente, por tipo de
deficiéncia permanente - Total
(Pessoas)

| Até 2068017
rJ De 2068018 a 3120494
De 3120495 a 6003788
De 6003789 a 8796448

Acima de 8796448

Fonte: IBGE, Censo Demogréfico 2010

! Essas informacgdes foram retiradas do site http://www.bengalalegal.com/blog/?p=1108, organizado por

pessoas com deficiéncia. Neste sitio um Ato Publico foi organizado no periodo da coleta de dados do Censo
Demografico de 2010 para que a classe se pronunciasse em relagdo ao método usado na coleta de informacgoes
por amostragem
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Segundo o IBGE, foi pesquisada a existéncia dos seguintes tipos de deficiéncia
permanente: visual, auditiva e motora, de acordo com o0 seu grau de severidade, e
também, mental ou intelectual. O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, em
seus Resultados Preliminares da Amostra, divulgados em 2010, publicou dados com
algumas caracteristicas das pessoas entrevistadas. Estes buscaram saber, por
exemplo, se a pessoa entrevistada tinha dificuldade permanente de enxergar (avaliada
também com o uso de 6culos ou lentes de contato), dificuldade permanente de ouvir
(avaliada também com o uso de aparelho auditivo), e dificuldade permanente de
caminhar ou subir escadas (avaliada com o uso de prétese, bengala ou aparelho
auxiliar). Assim, as dificuldades foram escalonadas da seguinte maneira:

e N&o consegue de modo algum: para pessoas que se declararam
permanentemente incapazes de enxergar, ouvir € caminhar;

e Grande dificuldade: para pessoas que declararam ter dificuldade
permanente de enxergar, ainda que com Oculos ou lentes, de ouvir,
ainda que usando aparelho auditivo, e para pessoas que tem grande
dificuldade em caminhar e/ou subir escadas sem a ajuda de outra
pessoa, ainda que usando protese, bengala ou aparelho auxiliar;

¢ Alguma dificuldade: para pessoas que declararam ter alguma dificuldade
permanente de enxergar, ainda que usando 6culos ou lentes, de ouvir,
ainda que usando aparelho auditivo, e de caminhar e/ou subir escadas,
ainda que usando prétese, bengala ou aparelho auxiliar;

e Nenhuma dificuldade: para pessoas que declararam nao ter nenhuma
dificuldade permanente de enxergar, ainda que usando 6culos ou lentes
de contato, de ouvir, ainda que usando aparelho auditivo, € de caminhar
e /ou subir escadas, ainda que precisando usar préteses ou aparelhos

auxiliares.

O IBGE, no Censo Demografico 2010, além de divulgar os numeros referentes a
populacdo com deficiéncia no Brasil, ainda trouxe a média nacional com os tipos de
deficiéncias averiguadas, bem como as deficiéncias elencadas por regido e pelas
unidades federativas. Esses indices apontam que o maior percentual de pessoas com
pelo menos uma das deficiéncias investigadas esta no Nordeste do pais, com cerca de
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26,6% da populacdo. No Sul e no Centro-Oeste foi registrada o menor percentual

(22,5% em cada), conforme a figura 4.

Figura 4. Média nacional para deficiéncia no Brasil, tipos de deficiéncia, deficientes por regido e
deficientes por unidade federativa
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Fonte: IBGE, 2010

Ainda segundo o Censo Demografico de 2010 do IBGE, foram divulgados os
nameros equivalentes as deficiéncias, com a populacao pesquisada no Rio Grande de
Sul e na capital Porto Alegre, de acordo com as figuras 5 e 6.

Figura 5. Populagéao residente no Estado do Rio Grande do Sul por tipo de deficiéncia permanente.

Populagao residente por tipo de deficiéncia permanente
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. Deficiéncia Visual- ndo consegue de modo algum - 28.748 individuos

. Deficiéncia Visual - grande dificuldade - 323.137 individuos

D Deficiéncia Visual - alguma dificuldade - 1.548.749 individuos

. Deficiéncia Auditiva - ndo consegue de modo algum - 18.728 individuos
Deficiéncia Auditiva - grande dificuldade - 119.980 individuos

D Deficiéncia Auditiva - alguma dificuldade - 478.536 individuos

. Deficiéncia Motora - ndo consegue de modo algum - 44.685 individuos

D Deficiéncia Motora - grande dificuldade - 240.508 individuos

D Deficiéncia Motora - alguma dificuldade - 533.257 individuos

. Mental/Intelectual - 172.792 individuos

Fonte: Adaptado de IBGE, Censo Demografico 2010
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Figura 6. Populagao residente por tipo de deficiéncia permanente em Porto Alegre/RS.

Populagao residente por tipo de deficiéncia permanente
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. Deficiéncia Visual- ndo consegue de modo algum - 6.020 individuos

- Deficiéncia Visual - grande dificuldade - 37.055 individuos

D Deficiéncia Visual - alguma dificuldade - 206.729 individuos
. Deficiéncia Auditiva - ndo consegue de modo algum - 3.116 individuos

Deficiéncia Auditiva - grande dificuldade - 14.820 individuos
D Deficiéncia Auditiva - alguma dificuldade - 62.817 individuos
. Deficiéncia Motora - ndo consegue de modo algum - 6.984 individuos
D Deficiéncia Motora - grande dificuldade - 28.403 individuos
D Deficiéncia Motora - alguma dificuldade - 68.683 individuos
. Mental/Intelectual - 23.581 individuos

Fonte: Adaptado de IBGE, Censo Demogréfico 2010

Estes resultados, mesmo que mencionando algumas consideragdes preliminares
do ultimo Censo Demografico, permitem ao pesquisador reconhecer a realidade
referente aos individuos e ao universo a ser pesquisado. Com esses dados, percebe-se
que o contexto e o tema da pesquisa sao validos ja que a parcela da populagdo com
deficiéncia representa uma porcao consideravel da populagédo. Partindo deste foco é
necessario reconhecer quem destes individuos esta inserido nas escolas, e mais,
devem-se identificar quais requisitos de acessibilidade as escolas vém cumprindo a
partir das normatizagdes que especificam estes requisitos.

2.2 ACESSIBILIDADE NO CONTEXTO ESCOLAR NOS ESPAGCOS PUBLICOS

A questdo da institucionalizacdo de criancas com deficiéncia no sistema
educacional brasileiro € fruto, como salienta Januzzi (1985), de uma das
concretizacbes possiveis dos ideais liberais que tiveram divulgacdo no Brasil no fim do
século XVIIl e comego do XIX. Contudo “poucas foram as instituicdes que surgiram, e
nulo o numero de inscritos.” (JANUZZI, 1985, p.8).

As deficiéncias, fisicas ou intelectuais, foram por muito tempo associadas a
invalidez e a incapacidade dos sujeitos. Desde o comeco da histéria e durante séculos
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obras de literatura, nomes de institui¢cdes, leis, midia e outros meios mencionavam os
invalidos. Um exemplo disso é o Decreto Federal n® 60.501, de 14 de margo de 1967
que declara “A reabilitacdo profissional visa proporcionar aos beneficiarios invalidos
[...]. Sobre esse aspecto, o deficiente era considerado socialmente inutil, sendo um
fardo para a familia, destituido de valor profissional (CAMBIAGHI, 2007, p.18).

A escolarizagdo para pessoas com deficiéncia foi por anos negligenciada, tendo
como principal aspecto percebido valores negativo associados a deficiéncia. Nesse
sentido, muitos dos proprios sujeitos deficientes eximiram-se do convivio social em
funcdo do controverso sentido da normalidade instituido. (JANUZZI, 2008). Carmo
(1989) explora algumas dessas contradicdes entre o ser “normal/anormal’” e

“comum/incomum”, vé-se:

No senso comum, por exemplo, os conceitos de normalidade e anormalidade
sao frequentemente utilizados, no entanto, poucas pessoas conseguem indicar
claramente os limites do que é normal ou anormal, quer numa mesma cultura
ou em culturas diferentes. Nesta mesma linha de raciocinio, as pessoas tém o
habito, também, de confundir o significado do que é normal com o que é
comum. Ora, se o comum fosse normal, o incomum seria anormal. Esta forma
mecéanica de pensar ndo possibilita as pessoas perceberem a diferenca
imprescindivel a ser estabelecida entre 0 comum e o normal. (CARMO, 1989,

p. 6)

Com a ilustracdo dada pelo autor torna-se mais claro perceber que o tratamento
social dado a deficiéncia foi durante muito tempo equivocado, justamente por ndo haver
a desmistificagcdo do que & ser incomum e nao anormal. Vé-se, com a elucidagcao dos
termos, que enquanto o “comum” esté relacionado com caracteristicas inerentes a algo,
o normal, por sua vez, quando posto como antdbnimo do termo “deficiente”, beira a
categorizagdo e o0 juizo de valor ja& que pode remeter o0 sujeito, ndo pertence a
padronizacao do “normal”’, como “anormal’.

O conceito de inclusdo foi inovado a partir da diferenciagdo posta entre

integracdo e inclusdo, diferenciacdo esta, proposta a partir da Convencdo da
Guatemala de 1999 (CAMBIAGUI, 2007).

Nas situagdes de integracao escolar, nem todos os alunos com deficiéncia
cabem nas turmas de ensino regular, pois h4 uma sele¢do prévia dos que
estdo aptos a inser¢do. Para esses casos, sdo indicados: a individualizagao
dos programas escolares, curriculos adaptados, avaliagbes especiais, reducéo
dos objetivos educacionais para compensar as dificuldades de aprender. Em
uma palavra, a escola ndo muda como um todo, mas os alunos tém de mudar
para se adaptarem as suas exigéncias. (MANTOAN, 2003, p. 15)
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Quanto aos objetivos da integracao, Mantoan (2003) entende que inserir
significa trazer novamente ao grupo um aluno ou alunos que ja foram anteriormente
excluidos. O mote da inclusédo, ao contrario, € o de nao deixar ninguém no exterior do
ensino regular, desde o comeco da vida escolar. As escolas inclusivas propéem um
modo de organizacao do sistema educacional que considera as necessidades de todos

os alunos e que é estruturado em funcao dessas necessidades.

Por tudo isso, a inclusdo implica uma mudanca de perspectiva educacional,
pois ndo se limita aos alunos com deficiéncia e aos que apresentam
dificuldades de aprender, mas a todos os demais, para que obtenham sucesso
na corrente educativa geral. Os alunos com deficiéncia constituem uma grande
preocupagao para os educadores inclusivos, mas todos sabemos que a maioria
dos que fracassam na escola sdo alunos que nao vém do ensino especial, mas
que possivelmente acabarao nele. (MANTOAN, 20083, p. 99)

As escolas hoje compreendem este contraste entre termos e abrem suas portas
ao convivio das particularidades dos sujeitos, buscando a gestdao dos processos de

aprendizagem para a inclusdo do aluno deficiente na escola.

A inclusdo social e educacional € um movimento mundial que vem se
intensificando. Esse movimento politico e social pela inclusdo subsidia e
impulsiona a implementagdo de politicas publicas para o amplo acesso a
escolarizacao e atendimento necessarios as necessidades de todos os alunos,
sem discriminacao de qualquer espécie. (BERSCH, 2009, p. 35)

Vale destacar alguns desdobramentos legais decisivos para a inclusdo das
diferencas, em que medidas referentes a educacdo de alunos diferentes, ou com
deficiéncia, foram elaboradas. O Pacto Internacional sobre Direitos Econdmicos,
sociais e culturais de 1992, por exemplo, do qual o Brasil € membro signatario,
estabelece em seu artigo 13 que “Os Estados Partes do presente Pacto reconhecem o
direito de toda pessoa a educacao”. Outro documento importante neste sentido foi a
Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia de 2007.
Entre muitos aspectos, esse documento enfatiza em seu artigo 3° alinea “r’ que, faz

estabelecer:

Reconhecendo que criangas com deficiéncia devem gozar plenamente de
todos os direitos humanos e liberdades fundamentais em igualdade de
oportunidades com outras criancas e relembrando as obrigacées assumidas
com esse fim pelos Estados Partes na Convengao sobre os Direitos da
Criancga. (ONU, 2007)
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O Decreto n? 6.949, 2009 que promulgou o texto da Convencado sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia que:

Os Estados Partes tomardo todas as medidas necessarias para assegurar as
criancas com deficiéncia o pleno exercicio de todos os direitos humanos e
liberdades fundamentais, em igualdade de oportunidades com as demais
criancgas. (BRASIL, 2009)

1-Os Estados Partes reconhecem o direito das pessoas com deficiéncia a
educagédo. Para efetivar esse direito sem discriminagcdo e com base na
igualdade de oportunidades, os Estados Partes assegurardo sistema
educacional inclusivo em todos os niveis, bem como o aprendizado ao longo de
toda a vida, com os seguintes objetivos:

+ a) O pleno desenvolvimento do potencial humano e do senso de dignidade e
autoestima, além do fortalecimento do respeito pelos direitos humanos, pelas
liberdades fundamentais e pela diversidade humana;

* b) O maximo desenvolvimento possivel da personalidade e dos talentos e da
criatividade das pessoas com deficiéncia, assim como de suas habilidades
fisicas e intelectuais;

*c) A participacao efetiva das pessoas com deficiéncia em uma sociedade
livre.” (BRASIL, 2009)

O Decreto assegura que para a realizacao desses direitos, os Estados Partes
assegurardao que as pessoas com deficiéncia ndo sejam excluidas do sistema
educacional sob alegacédo de deficiéncia e que as criangcas com deficiéncia ndo sejam
excluidas do ensino primario gratuito e compulsério ou do ensino secundario, sob
alegacao de deficiéncia.

No Brasil, a Politica Nacional de Educacdo Especial (2008), por exemplo,
garantiu a oferta de ensino especializado complementar ao ensino regular, conforme
consta no Decreto n? 6.571 de 17 de setembro de 2008. Dentre as acdes instituidas
esta o auxilio técnico e financeiro da Secretaria da Educacao Especial do Ministério da
Educacéao aos sistemas publicos de ensino. Entre as agdes da Secretaria de Educacao
Especial (SEESP/MEC) destaca-se o Programa de Formacgdo Continuada de
Professores na Educacao Especial (presencial e a distdncia), o Programa de
Implantacdo de Salas e Recursos Multifuncionais; o Programa Escola Acessivel
(adequacao de prédios escolares a acessibilidade), o Programa BPC na Escola e o
Programa Educacéo Inclusiva: Direito a Diversidade, que forma gestores e educadores
para o desenvolvimento de sistemas educacionais inclusivos.(SEESP/MEC, 2009)

Como alternativa a viabilizacao da permanéncia e aprendizado dos alunos com
deficiéncia nas classes comuns, a atual Politica de Educacédo Especial apresentou o
conceito de Atendimento Educacional Especializado — AEE, em que ha formagéo de

profissionais da educacdo de modo que organizem recursos pedagogicos e de
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acessibilidade que eliminem as barreiras para a plena participacdo dos alunos,
considerando sua necessidades especificas.

As atividades desenvolvidas no Atendimento Educacional Especializado
diferenciam-se daquelas realizadas na sala de aula comum, ndo sendo
substitutivas a escolariza¢do. Esse atendimento complementa e/ou suplementa
a formacao dos alunos com vistas a autonomia e independéncia na escola e
fora dela. (BRASIL, 2008)

Destaca-se que o AEE nao é reforco escolar, este atendimento tem como
objetivo instrumentalizar os alunos para suas praticas educacionais cotidianas, além de
oferecer apoio para necessidades especificas de cada sujeito. Vé-se, com o advento
do Atendimento Educacional Especializado, que a escola especial vem para dentro da
escola comum, sendo assim integrante do ensino regular, e ndo um recurso substitutivo
da educacado regular. Esta adequacao aproxima o educador especial de toda a
comunidade escolar, acredita-se, que esta nova concepc¢ao de escola promove a troca
de informacgdes e experiéncias acerca das potencialidades e necessidades dos alunos
com deficiéncia, questao que sem duvida enriquece a educagdo como um todo.

Quanto as normatizagdes que versam sobre acessibilidade tém-se a Lei n®
10.098 de 2000. Esta estabelece “normas gerais e critérios basicos para a promocao
da acessibilidade das pessoas portadoras de deficiéncia ou com mobilidade reduzida.”

Dentre muitas recomendacgdes, a norma trata da acessibilidade nos edificios publicos e
de uso coletivo, disposicao sobre ajudas técnicas e medidas de fomento a eliminacao
de barreiras. Neste mesmo diapasdo a Secretaria de Educacao Especial do MEC
desenvolveu o Manual de Acessibilidade (2009) onde sao previstas as condi¢des ideais
para acessibilidade em todos os ambientes da escola.

Em relagdo ao acesso de alunos com deficiéncia na escolas regulares, o Censo
Escolar de 2010 aponta a partir do nimero de matriculas nas modalidades especial e
alunos incluidos, a significativa transicao da educacdo exclusiva para a inclusiva
ocorrida entre os anos de 2007 a 2010. Esses numeros foram coletados a partir de
pesquisa realizada na educacao infantil, ensino fundamental e ensino médio. Esses

dados podem ser identificados nas figuras 7, 8 e 9.
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Figura 7. Evolugcao das matriculas na Educacao Especial e em classes comuns do ensino regular, para
educacéo infantil — 2007 a 2010
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Fonte: Adaptado de MEC/INEP, Censo Escolar 2010

Figura 8. Evolucao das matriculas na Educacéo Especial e em classes comuns do ensino regular, para o
ensino fundamental — 2007 a 2010
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Fonte: Adaptado de MEC/INEP, Censo Escolar 2010

Figura 9. Evolucao das matriculas na Educacao Especial e em classes comuns do ensino regular, para o
ensino médio — 2007 a 2010
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Percebe-se 0 aumento significativo no numero de alunos incluidos na Educacéao
Infantil e nos Ensinos Fundamental e Médio. Na educacao infantil, por exemplo, os
nameros de matriculas realizadas na educacao especial cairam expressivamente, com
a diminuicdo de aproximadamente 30.000 alunos entre os anos de 2007 e 2010. Por
outro lado, aproximadamente 10.000 alunos iniciaram suas atividades educacionais ja
matriculados no ensino regular. Para o ensino fundamental a queda no numero de
matriculas para a modalidade especial foi expressiva entre os anos de 2007 e 2010,
com mais de 80.000 saindo desta categoria de ensino. Neste mesmo periodo houve
aumento de mais de 140.000 matriculas para ensino fundamental no ensino regular. O
Censo Escolar de 2010 ainda aponta as taxas de migracao de ensinos para o ensino
médio. Vé-se que nas modalidades especiais a queda de matriculas foi pouco
consideravel, em torno de 1.800 desisténcias, porém a evolucao de matriculas para a
educacgao regular deu um salto de mais de 20.000 novos alunos matriculados. Tem-se
com estes dados como deduzir que muitos alunos com deficiéncia ndo estavam
matriculados em nenhuma modalidade de ensino, ja que o numero de matriculas na
educacgao regular mostrou-se, em todos os casos, superior a queda de matricula na
educacao especial. Estes numeros sugerem que muitas pessoas em idade escolar,
com deficiéncia permaneciam em casa e passaram a buscar as escolas a partir da
abertura destas ao ensino inclusivo.

De todo modo, o aumento no numero de matriculas é reflexo das politicas
publicas que apontam como ideal a educacao inclusiva, com a destinacao de verbas
para o beneficiamento das escolas regulares, ainda que estas verbas sejam
insuficientes em relacdo ao tamanho da demanda. Afirma-se com isso, que a educacao
inclusiva deve receber mais incentivos, e, além disso, que 0S recursos sejam
distribuidos de acordo com as acdes de inclusao que as escolas promovem. Existem
muitas instituicbes de ensino hoje, no Brasil, tidas como modelos de inclusdo. Nestas,
encontram-se professores comprometidos com a inclusdo, além de o assunto ser foco
nas agdes que as escolas promovem. Acredita-se que estas instituicbes deveriam ser
privilegiadas na distribuicado de verbas em relacdo as escolas que pouco ou nada
fazem para oferecerem condi¢cdes de acesso para alunos com deficiéncia.

Tém-se, a partir da vivéncia fruto desta pesquisa nas escolas da rede publica do
municipio de Porto Alegre, que muitas das dificuldades que impedem a permanéncia
dos alunos com deficiéncia nas escolas de ensino regular estao presentes na formacao

de professores, ainda carente para as praticas que envolvem pessoas com deficiéncia,
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e a ma adequacéao espacial dos edificios. Além disso, ainda veem-se poucos Servicos
de Tecnologia Assistiva sendo utilizados, esses servigcos, nestes casos, estao
relacionados ao uso de materiais de auxilio a vida diaria pratica, recursos de
acessibilidade ao computador e adequadores posturais. Este ultimo recurso € hoje
bastante utilizado em associacdes e clinicas que promovem a prevenc¢ao, habilitacdo e
reabilitacdo de pessoas com deficiéncia. As escolas, porém, em sua maioria, ndo
contam com equipamentos de apoio que deem suporte postural personalizado.
Esforcos devem ser concentrados na otimizacdo dos espacos escolares para
que possam efetivamente receber alunos com deficiéncia. Pactua-se com Bersch
(2009) que sera necessario que toda sociedade deseje a inclusdo e se envolva com
esta perspectiva, pois a escola € o espaco onde as criancas e 0s adolescentes
ingressam para o mundo e suas realidades, ela devera, portanto, conter em si o reflexo
da sociedade. Para isso, é importante que as familias compreendam a importancia do
convivio com as diferencas e estimulem as transformacdes positivas pelas quais as

escolas passam.

2.3 ASPECTOS DE TECNOLOGIA ASSISTIVA

O Comité de Ajudas Técnicas da Coordenadoria Nacional para Integracdo da
Pessoa Portadora de Deficiéncia, Secretaria Especial dos Direitos Humanos da
Presidéncia da Republica (CAT/CORDE/SEDH/PR) propbs no ano de 2007 o conceito
de Tecnologia Assistiva no Brasil: “Tecnologia Assistiva € uma area do conhecimento,
de caracteristica interdisciplinar, que engloba produtos, recursos, metodologias,
estratégias, praticas e servicos que objetivam promover a funcionalidade, relacionada a
atividade e participacdo de pessoas com deficiéncia, incapacidades ou mobilidade
reduzida, visando sua autonomia, independéncia, qualidade de vida e inclusao social”
(BRASIL, 2009)

A literatura internacional traz como denominagdo para Tecnologia Assistiva
termos distintos, tais como Ajudas Técnicas, Tecnologia Assistiva e Tecnologia de
Apoio. Nos EUA, segundo Rocha e Castiglioni (2005)

A primeira definicdo para Tecnologia Assistiva se deu, no entanto em 1988,
através de uma lei publica Norte Americana (Technology-Related Assistance for

Individuals with Disabilities Act - Public 100-407), tendo como conceito:
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Qualquer item, peca de equipamento ou sistema de produtos, quando
adquiridos comercialmente, modificados, ou feito sob medida, que é usado
para aumentar, manter ou melhorar as habilidades funcionais do individuo com
limitagbes funcionais. (MELLO, 1997 apud ROCHA E CASTIGLIONI, 2005).

A terminologia Tecnologia Assistiva foi adotada no Brasil a partir da aprovacao
do CAT/CORDE/SEDH/PR que considerou esta denominagdo a mais adequada para
ser utilizada na documentacéao legal produzida pelo Comité a partir do més de agosto
de 2007. Como justificativa para adotar o termo TA, o Comité de Ajudas Técnicas
sugeriu que a terminologia ja alcangava repercussdao no meio académico, nas
organizacdes de pessoas com deficiéncia, em setores governamentais, institutos de
pesquisa e no mercado nacional de produtos.

O interesse na realizacdo de pesquisas que envolvam a Tecnologia Assistiva
vem aumentando no Brasil. Exemplo disso é a inauguracdo do Centro Nacional de
Referéncia em Tecnologia Assistiva (CNRTA), em Campinas, Sdo Paulo. De acordo
com a Secretaria Nacional de Promoc¢ao dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia a
criacdo do CNRTA faz parte das a¢des do Plano Nacional dos Direitos da Pessoa com
Deficiéncia — Viver sem Limite, langado pela presidenta Dilma Rousseff em novembro
de 2011. O CNTRA serd o articulador de uma rede nacional de 25 nlcleos de
Tecnologias Assistiva (laboratérios e unidades de pesquisa) voltados a melhoria da
qualidade de vida de pessoas com deficiéncia ou com mobilidade reduzida. Vé-se, com
isso, que existem incentivos por parte da gestao publica em propor o desenvolvimento
de projetos de Tecnologia Assistiva.

Sartoretto e Bersch (2012) trazem que o uso de Tecnologia Assitiva (TA) pode

estar relacionado a recursos e servigos.

. Recursos: Podem variar de uma simples bengala a um complexo
sistema computadorizado. Estdo incluidos brinquedos e roupas adaptadas,
computadores, softwares e hardwares especiais, que contemplam questdes de
acessibilidade, dispositivos para adequagao da postura sentada, recursos para
mobilidade manual e elétrica, equipamentos de comunicac¢do alternativa,
chaves e acionadores especiais, aparelhos de escuta assistida, auxilios
visuais, materiais protéticos e milhares de outros itens confeccionados ou
disponiveis comercialmente

. Servicos: Sao aqueles prestados profissionalmente a pessoa com
deficiéncia visando selecionar, obter ou usar um instrumento de Tecnologia
Assistiva. Como exemplo, podemos citar avaliagbes, experimentacdo e
treinamento de novos equipamentos. Os servicos de Tecnologia Assistiva sdo
normalmente transdisciplinares envolvendo profissionais de diversas areas, tais
como: fisioterapia, terapia ocupacional, fonoauditloga, educagéo, psicologia,
enfermagem, medicina, engenharia, arquitetura e design.
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Os recursos, como ja vistos, compreendem projetos de equipamentos,
produtos, sistemas fabricados em série ou sob medida que servem para aumentar o
nivel de independéncia. Os recursos sao organizados por categorias de Tecnologia
Assistiva que sao classificados de acordo com objetivos funcionais que se destinam. As
categorias sao listadas por Bersch (2008):

e Auxilio para a vida diaria e vida pratica: Materiais e produtos que favorecem
desempenho autbnomo e independente em tarefas rotineiras ou facilitam o cuidado de
pessoas em situacao de dependéncia de auxilio, nas atividades como se alimentar,
cozinhar, vestir-se, tomar banho e executar necessidades pessoais.

e Comunicagdo Aumentativa e Alternativa: Destinada a atender pessoas sem
fala ou escrita funcional ou em defasagem entre sua necessidade comunicativa e sua
habilidade em falar e/ou escrever.

e Recursos de acessibilidade ao computador: Conjunto de hardware e software
especialmente idealizado para tornar o computador acessivel, no sentido de que possa
ser utilizado por pessoas com privacdes sensoriais € motoras.

e Sistemas de controle de ambiente: Através de um controle remoto, as pessoas
com limitacbes motoras podem ligar, desligar e ajustar aparelhos eletro-eletrénicos
como a luz, o som, televisores, ventiladores, executar a abertura e fechamento de
portas e janelas, receber e fazer chamadas telefénicas, acionar sistemas de segurancga,
entre outros, localizados em seu quarto, sala, escritério, casa e arredores.

e Projetos arquitetbnicos para acessibilidade: Projetos de edificacdo e
urbanismo que garantem acesso, funcionalidade e mobilidade a todas as pessoas,
independente de sua condicao fisica e sensorial. Adaptacdes estruturais e reformas na
casa e/ou ambiente de trabalho, através de rampas, elevadores, adaptacées em
banheiros, mobiliario entre outras, que retiram ou reduzem as barreiras fisicas.

e Orteses e proteses: Proteses sdo pecas artificiais que substituem partes
ausentes do corpo. Orteses sdo colocadas junto a um segmento do corpo, garantindo-
Ihe um melhor posicionamento, estabilizacdo e/ou funcéo.

e Auxilios de mobilidade: A mobilidade pode ser auxiliada por bengalas, muletas,
andadores, carrinhos, cadeiras de rodas manuais ou elétricas, scooters e qualquer
outro veiculo, equipamento ou estratégia utilizada na melhoria da mobilidade pessoal.

e Auxilios para cegos ou para pessoas com visao subnormal: Equipamentos que

visam a independéncia das pessoas com deficiéncia visual na realizagao de tarefas.
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e Auxilios para pessoas com surdez ou com déficit auditivo: Auxilios que incluem
varios equipamentos (infravermelho, FM), aparelhos para surdez, telefones com
teclado-teletipo (TTY), sistemas com alerta tactil-visual, entre outros.

e Adaptacdes em veiculos: Acessérios e adaptacées que possibilitam a uma
pessoa com deficiéncia fisica dirigir um automével, facilitadores de embarque e
desembarque como elevadores para cadeiras de rodas (utilizados nos carros
particulares ou de transporte coletivo), rampas para cadeiras de rodas, servicos de
auto-escola para pessoas com deficiéncia.

e Adequacdo Postural: Adequacdo postural diz respeito a recursos que
promovam adequagdes em todas as posturas, deitado, sentado e de pé.

As categorias de Tecnologia Assistiva preveem adaptacées e modificacoes de
produtos comercializados em ampla escala para o0 uso restrito de pessoas com
deficiéncia e o uso de produtos adaptados. A possibilidade da concep¢ao de produtos
adaptados a partir da anatomia do usuario, ou seja, que podem ser feitos sob medida,
como préteses, Orteses e sistemas de adequacao postural podem ser realizadas por
meio da personalizacdo em massa de produtos assistivos. Pine (1993) caracteriza a
personalizacao ou customizacdo em massa como o fornecimento de uma variedade de
produtos e servicos de tal forma que os clientes encontrem exatamente o que eles
desejam a um preco razoavel, pode-se prever a confeccdo de dispositivos de TA
personalizados.

E possivel confeccionar sistemas de adequacdo postural personalizados em
larga escala, de acordo com as tecnologias hoje disponiveis, de forma que o custo final
seja reduzido. Existem diversas formas e diferentes equipamentos utilizados na
obtencdo de dados antropométricos, 0s quais poderiam ser enviados por
correspondéncia eletrobnica de diferentes regides a centros especializados em
confeccoes de equipamentos de TA, utilizando sistemas como a usinagem CNC e
prototipagem rapida. Deste modo, é possivel produzir dispositivos de adequacao
personalizada em larga escala. (PRESTES, 2011)

Percebe-se, a partir dos possiveis prognésticos e usos acerca de dispositivos de
TA, que a oferta é realmente grande, 0 que, por vezes, pode parecer tarefa ardua a
quem propdem o uso destes suportes frente as inumeras possibilidades. Contudo, os
servicos de TA passam pelo diagnostico da necessidade, criagdo/adaptacdo do
recurso, implementacgao e verificacdo do uso. Assim, muitos profissionais podem estar

envolvidos neste processo. De todo modo, a tarefa do designer vai além da adaptacao
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de meios para o desenvolvimento dessas atividades. Deve-se, portanto, compreender a
importancia e incluir no projeto aspectos subjetivos necessarios para a socializagdo do
sujeito com deficiéncia fisica, pois 0 equipamento em muitos casos € para 0 usuario

uma extensao do préprio corpo, influenciando diretamente na sua imagem corporal.

2.4 ADEQUAGCAO POSTURAL COMO FERRAMENTA PARA O CONFORTO NA
ESCOLA

A adequacédo postural, como categoria da Tecnologia Assistiva, busca melhor
independéncia do usuario a partir de propostas que visem o conforto e o alivio de
pressdo. Desenvolver a funcdo béasica humana, o suporte corporal, alteracdes e
reajustes também sado, segundo Melo (1995), beneficios relacionados a adequacao
postural.

A postura do ser humano esta intimamente ligada a questées de bem-estar e
saude, e, consequentemente ao desejo, capacidade de superacdo e comunicagao por
vias naturais ou tecnolégicas. A reabilitacdo postural propicia maior independéncia nas
atividades da vida diaria através do aumento da capacidade fisica, o que amplia o
alcance e simplifica o acesso a objetos e controles. (SILVA, 2011)

A questado do desenvolvimento de assentos ou cadeiras como atividade projetual
€ mais do que pensar nas questdes funcionais/estéticas do produto. O projetista deve
estar atento aos requisitos que a atividade exige, ou seja, prever o bom uso para o
usuario. Exemplo da previsdo de uso esta em considerar o tempo de permanéncia do
usuario no objeto dentro do contexto da atividade analisada. Assim, avalia-se o sentar-
se como uma atividade dinamica, ou seja, havera a necessidade de alternancia
postural, para isso o projeto deve proporcionar meios do usuario mover-se na cadeira.

Vale considerar que entre atividades e oficinas propostas nas escolas, os alunos
da educacao infantil, por exemplo, permanecem aproximadamente cinquenta minutos
na posicao sentada. (ESCRIBANO E FERRERAS, 2008)

As varias posigdes corporais, assumidas durante o tempo passado na posi¢ao
sentada, sdo tentativas de utilizar o corpo como um sistema de alavanca, num
esforgo para contrabalancar o peso da cabega e do tronco. Alongar as pernas
para frente e travar as articulagdes dos joelhos, por exemplo, ampliam a base
de massa do corpo e reduzem o esfor¢co de outros musculos para estabilizar o
tronco. Outras posturas, tais como segurar 0 queixo com a mao enquanto o
cotovelo repousa no bragco de uma cadeira ou no colo, ou apoiar a cabega
inclinando-a contra um apoio, sdo outros exemplos de tentativas de
estabilizagao corporal, proporcionando alivio ao sistema muscular e, por sua
vez, diminuindo o desconforto. (PANERO, 2008, p.59)
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Alguns materiais de referéncia de ergonomia de assentos contém anadlises
antropométricas que indicam alguns parametros, sejam eles, alturas, profundidades,
encosto, apoio para bracos e estofamentos. Essas indicagcdes podem facilitar o
projetista a compreender quais dimensdes devem ser atendidas em projetos desta
natureza, porém a simples analise de dados estaticos bidimensionais ndo parece uma
abordagem vélida de projeto, pois se sabe que havera a alternancia postural, assumida
como tentativa de buscar estabilidade e variedade de posicoes.

O desenvolvimento de estruturas que permitam o bom posicionamento sentado
se agrava quando o usuario porventura apresente uma limitagcéo fisica e for cadeirante,
ja que nao existem, em grande escala, dados sobre a antropometria de usuérios de
cadeiras de rodas. Tal limitacdo encontrou Panero (2008) em suas pesquisas, frisando
que o levantamento de dados antropométricos para pessoas com deficiéncia apresenta
inUmeras variaveis, como o tipo de deficiéncia, os membros ou segmentos afetados, a
extensdo da paralisia, o grau de disfuncao muscular, o efeito cumulativo na mobilidade
global do membro devido ao uso constante da cadeira, etc.

Para pessoas sem deficiéncia o alivio do desconforto postural se da com a
alternancia de posigcées. Para sujeitos com deficiéncia, no entanto, o alivio do
desconforto quando ocorre € alcangado por movimentos pequenos. Ha casos, ainda,
gue em decorréncia de lesdes avancadas como Esclerose Mdltipla, Distrofia Muscular,
Esclerose Amiotréfica Lateral, a dor e o desconforto podem se tornar um problema
cronico, pois devido aos transtornos neuromusculares, ndo ha possibilidade de
alternancia postural. (HOBSON, CRANE, 2001). Nestes casos podem ocorrer
problemas relacionados a pressdes pontuais ocasionando ulceras de pressao devido a
falta de mobilidade. De acordo com o Manual de Saude do Idoso (2003) as Ulceras de
pressdao podem surgir mesmo em algumas horas de manutencdo em uma mesma
posicdo. Na grande maioria das vezes a formacao de Ulceras de pressdao podem ser
evitadas com alternancias posturais, auxiliadas por cuidadores, aliada ao uso de
superficies adaptadas a anatomia do usuario. Na figura 10 sdo mostrados os principais
pontos do corpo humano propensos a formarem pontos de pressao.



38

Figura 10. Areas vulneraveis a danos causados pela pressao quando sentado.
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(1995) o método de adequagdo postural possui objetivos

fundamentais que visam melhor independéncia e participacéo social do usuario, sendo

eles: conforto, alivio

de presséo, aumento da funcdo basica humana, suporte corporal,

alteracoes e reajustes.

O posicionamento, a distribuicdo de pressédo e a carga sobre o tempo séo os
principais parametros que afetam o conforto mecanico do usuario. Este é
definido como a parte do conforto total que depende da distribuicdo de presséo
de contato sobre partes do corpo humano em contato com o assento ou a

cama (HANEL, DARTMAN E SHISHOO, 1997)

Algumas pesquisas vém sendo concebidas para o uso de assento/encosto,

especialmente, em

cadeira de rodas, desenvolvidas sob diferentes modelos e

materiais. Estes suportes podem variar de acordo com a patologia instalada nos

usuarios. Assim o

possivel “deve ser

processo de posicionamento comeca pela pelve que quando

posicionada em neutro, com distribuicdo de peso igual, nas

tuberosidades isquiaticas”. (TEIXEIRA ET AL, 2003, p. 181)

O primeiro € denominado assento anatémico com base rigida, confeccionado
com compensado de madeira e forrado com espuma com formato anatémico; a
parte anterior deve ser mais alta que a posterior na propor¢do de 50% (por
exemplo, se a parte anterior do assento estiver na altura de 10 cm, o restante
terd 5 cm). Esse tipo de assento tem como objetivos a estabilizacdo da
articulacdo coxofemoral e a reducao do tonus extensor. O segundo é o assento
digitalizado, indicado quando ha presenga de deformidades estruturadas da
pelve, como retroversdo ou obliquidade. O objetivo desta técnica é oferecer
suporte mecénico para estabilizacdo do quadril e tronco (encosto digitalizado).
O paciente é posicionado em um estimulador com “almofadas de facil
modelagem”, que proporcionam contato corporal total, favorecendo a corre¢ao
de posturas inadequadas (na auséncia de deformidades estruturadas) ou maior
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conforto, visto que o assento digitalizado possibilita a acomodagéo do paciente
que apresenta deformidades estruturadas, passiveis de correcédo, talvez
somente por meio de procedimentos cirargicos. (TEIXEIRA ET AL., 2003, p.
183)

O posicionamento adequado ocasiona aumento na mobilidade, autonomia,
conforto e na seguranga. Consequentemente a melhora da postura sentada favorece
funcdes basicas como respiracdo, nutricdo e fluxo sanguineo, prevenindo dores e
melhorando a sociabilidade (BURNS, 1999).

Na prescricdo da cadeiras adaptadas terapeutas ocupacionais usam o método
de medicao basica que verifica: a altura do encosto, largura do assento, profundidade
do assento, altura do assento e a altura do apoio de pés. Neste trabalho esta medicao
nao foi necessaria, pois foi usado o sistema de digitalizacdo 3D na moldagem de

gesso.

2.5 DESORDENS DO SISTEMA NERVOSO CENTRAL

Dentre os alunos com deficiéncia fisica selecionados pela Secretaria Municipal
de Educacao de Porto Alegre para participar da pesquisa, os casos identificados se
tratam de paralisia cerebral. Para isso, € importante compreender quais as principais
caracteristicas que envolvem estas desordens, bem como os diferentes graus de
comprometimentos motores e niveis de independéncia dos sujeitos.

Gianne in Teixeira et. al (2003) esclarece que o termo “paralisia cerebral” foi
utilizado pela primeira vez por Freud em 1897, esclarecendo que estas desordens
abarcariam um vasto conjunto de afeccbes que comprometem o sistema nervoso
central imaturo e que tém em comum o disturbio motor como uma de suas
manifestacdes mais evidentes. Gianne (2003) apoiando-se nas pesquisas de Kuban
et.al (1994), esclarece que hoje a definicdo mais aceita € a que classifica a paralisia
cerebral como um grupo de disturbios motores (tbnus e postura) secundarios a lesao
do cérebro em desenvolvimento. Ainda segundo a autora a lesdo pode ocorrer em
qualquer momento, desde a fase embrionaria até os dois anos de idade. Chaves, Rizo
e Alegreti in Teixeira (2003) expdem, ainda, que paralisia cerebral é o termo usado
para designar um grupo de desordens motoras, ndo progressivas, porém sujeitas a
mudancas, resultantes de uma lesdo cerebral nos primeiros estagios de vida. As
autoras pontuam que embora a paralisia cerebral seja classificada como patologia nao-
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progressiva, ao longo dos anos tém-se observado mudancas no quadro motor e clinico,
que terminam por interferir na fungéo do paciente.

Valendo-se ainda das consideracdoes de Gianne (2003) existem basicamente
trés tipos de distribuicbes topograficas na antropometria dos sujeitos com deficiéncia,
essas distribui¢cdes ilustram os comprometimentos relativos a paralisia cerebral, seriam

eles:

e Tetraparesia: trata-se do comprometimento simétrico dos quatro membros, a
autora expdéem que esses casos sao, na maioria das vezes, 0s mais graves.
Explicando ainda que o uso funcional dos membros superiores €& pouco
frequente.

e Diparesia: refere-se ao comprometimento dos quatro membros, porém com
predominio dos inferiores. Segundo Gianne (2003) desde que nao haja
interferéncia de alteracées cognitivas graves, os membros superiores serao
utilizados funcionalmente.

e Hemiparesia: esta associada a lesdo de apenas um dos hemisférios cerebrais,
muitas vezes sendo fruto da ma formacao. Nesses pacientes, ainda de acordo
com Gianne (2003), a regra geral é que esses pacientes atinjam um bom grau

de independéncia, tanto nas atividades da vida diaria como na locomocgao.

A partir da mencado dos conceitos e definicdes acerca da paralisia cerebral se
percebe que o sujeito diagnosticado ndo esta estanque frente a apenas um dos
comportamentos relativos a paralisia cerebral, o que se percebe, no entanto, é que os
sujeitos diagnosticados podem apresentar comprometimentos relativos a mais de um
dos comportamentos. Gianne in Teixeira et. al (2003) aponta que “uma das tarefas
mais dificeis do reabilitador é tracar o prognoéstico individualizado de cada paciente,
conhecer as desabilidades que comprometem cada uma das suas fungodes, e, a partir
dai, determinar quais metas realistas podem ser obtidas por meio da estimulacao
adequada.” (GIANNE IN TEIXEIRA, 2003, pg. 95).

Com isso, o designer ao projetar equipamentos de auxilio a sujeitos com
deficiéncia deve se valer do parecer e avaliacdo de profissionais da reabilitacdo e
saude. Com estes subsidios se acredita que o produto atenda realmente as
necessidades do usuario incentivando o maximo de suas potencialidades e

promovendo conforte e certa autonomia em suas acdes.
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2.6 DIGITALIZACAO TRIDIMENSIONAL COM SCANNER MOVEL E USINAGEM

A digitalizagao tridimensional (3D) € uma das novas formas de entrada de dados
em um sistema de engenharia (FREITAS, 2006). Esta tecnologia consiste na
reconstrucdo de um objeto para que haja possibilidade de manipula-lo em softwares a
partir do modelo geométrico gerado, a partir disso, permite obter com grande precisao
curvas, detalhes de superficies e texturas. Através dos modelos digitalizados podem
ser realizadas medidas de desgaste, construcao de moldes, analises de superficies,
etc, e aplicar os resultados com fidelidade a produtos inovadores. Muitas aplicacdes da
técnica em questao estao direcionadas para tornar o setor produtivo mais agil e flexivel.
A partir da digitalizacdo 3D é possivel facilitar sobremaneira o desenvolvimento de
produtos personalizados (SILVA, 2011).

Existem diversas tecnologias para digitalizacdo 3D que s&o divididas em
sistemas com contato fisico e sistemas sem contado fisico. O sistema com contato é
utilizado normalmente para superficies que nao se deformam com o contato. A
digitalizacao sem contato, por sua vez, apresenta varios sistemas para a digitalizacao
3D que sao citados por Silva (2011), sao eles o sistema sem contato por laser, por luz
branca e através de métodos passivos, ou seja, através do uso de fotografia.

Qualquer tecnologia de digitalizacdo 3D aplicada obtera conjuntos de
coordenadas dos pontos, que permitem serem transformados e formatados de
maneira a possibilitar a utilizacdo em sistemas como CAD (“Computer Aided Design”)
ou CAM (“Computer Aided Manufacturing”).

Os sistemas de digitalizacdo do corpo humano, de acordo com D Apuzzo (2009)
sao provenientes da industria do cinema. Os efeitos especiais, por exemplo, utilizados
em filmes necessitavam cada vez mais de verossimilhanca, o que com apenas a
computacdo grafica ndo era mais possivel. A industria militar fez também uso de
sistemas de digitalizacdo para o corpo humano, mas no tocante a ergonomia de
assentos em aeronaves de combate. Segundo este mesmo autor, as tecnologias
utilizadas para a digitalizagdo do corpo humano podem ser divididas em trés diferentes
grupos, seriam eles, Laser Scanning, Projecdo em Padrées de Luz e Processamento
de Combinacao de modelagem-imagem.

Para D'Apuzzo (2009) a digitalizacdo a laser e a digitalizacao por luz branca,
também chamada de luz estruturada, sdo as técnicas mais empregadas para
digitalizacdo do corpo humano. Ambas sdo baseadas no principio da triangulacao,
método de digitalizagéo utilizado nesta pesquisa, através do scanner 3D Vivid 9i. Nesta
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técnica de digitalizacdo sado projetadas luzes (laser ou luz branca), normalmente na

forma de listras, e sensores capturam imagens para o processamento 3D.

Na triangulacao do Vivid 9i, um feixe pontual de laser é emitido e, ao atravessar
uma lente cilindrica, torna-se uma linha horizontal (eixo X) de laser que incidira
sobre 0 objeto a ser digitalizado. O angulo de incidéncia é controlado por um
espelho galvanico, o qual possui um eixo de rotacdo capaz de varrer a
superficie verticalmente (eixo Y). A luz refletida pelo objeto passa através de
uma lente focalizadora até incidir em um sensor CCD, para captagdo de
imagens. Entéo, através do triangulo formado, obtém-se a medida de distancia
(eixo Z).(SILVA, 2009, p. 45)

Vale destacar alguns parametros utilizados pelo equipamento Vivid 9i, como o
tempo de varredura em média 2,5 segundos, podendo, de acordo com Silva (2009),
transferir até 3,6 MB de dados (até 340.000 pontos). As lentes do equipamento,
intercambiaveis, definem a area de captura e precisdo de cada varredura. A resolucéo,
ainda segundo o autor, é funcdo da distancia do objeto ao scanner em relacdo a
capacidade de captura do CCD de 640 x 480 pontos. A distancia do scanner ao objeto
deve ficar em torno de 1 m, podendo-se alcangar exatidao de 0,05mm por eixo. Para o
processo de escaneamento € importante tomar alguns cuidados em relacdo a
superficie da peca. Preferencialmente, esta peca deve ser opaca, o que evita a
refracdo da luz, e clara, o que diminui a absorcéo de luz incidida sobre o objeto.

Tratando-se da usinagem, deve constar que esta pratica compreende processos
mecanicos onde haja remocdo de material de uma peca. A usinagem é hoje
usualmente utilizada por meio de maquinas de alta precisdo, como é o caso das
chamadas CNC (Comando Numérico Computadorizado). Beretta (2011) indica que
processos automatizados, como a usinagem CNC, podem trazer grande agilidade em
sistemas produtivos personalizados ao passo que € possivel programar diferentes
produtos para serem manufaturados na mesma maquina, além do estabelecimento de
parametros como velocidade de rotacdo e velocidade de avanco, tipo de ferramenta,
etc.

Existem varios processos de usinagem, entre eles serramento, aplainamento,
torneamento, fresamento (ou fresagem), furacdo, brochamento, eletroeroséo, entre
outros. Segundo Silva (2011), um dos processos de usinagem mais utilizados é o
fresamento, o qual consiste em uma ferramenta cortante que faz um movimento de
rotacdo e movimento de translacdo sobre a peca. No processo de fresamento séo

observados os parametros de corte, que sdo grandezas numéricas que representam
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valores de deslocamento da ferramenta ou de peca, adequados ao tipo de trabalho a
ser executado, ao material a ser usinado e ao material da ferramenta (SILVA, 2011).
Sistemas de Controle Numérico Computadorizado (CNC) comandam as
maquinas por meio de acdes, dadas através da interpretacao automatica de instrucoes,
fornecidas por numeros digitais. De acordo com Faller, Silva e Kindlein Jr (1996) a
palavra “interpretagdo” se refere a conversao de alguns ou todos os dados numeéricos,
como distancias, angulos e velocidades. Vale mencionar que a partir da interpretacao
de dados nos sistemas de usinagem CNC a manufatura de componentes
personalizados parece uma boa alternativa, ja que este equipamento permite muitas
variacoes de corte e acabamento. No entanto, para que estes processos se tornem
viaveis, Vidal et.al (2005) esclarecem que € necessario planejar o processo a partir de
operacdes detalhadas, para que seja possivel transformar o projeto em produto. O
planejamento mencionado depende de varios fatores, como maquinas, materiais e
caracteristicas da peca. Tratando-se da variavel “materiais” deve-se considerar, nesta
pesquisa, parametros acerca da usinagem de materiais flexiveis, como por exemplo o
poliuretano (PU). Esse material é utilizado em razdo de propriedades como a
flexibilidade, geralmente, em assentos convencionais e também especificos como € o
caso de assentos para cadeira de rodas. Beretta (2011) porém, analisa que o maior
problema de usinagem de polimeros é de que ha muito pouco conhecimento em
termos de parametros de usinagem, sendo que estes parametros sdo o que formam a
base fundamental para qualquer operagao de usinagem CNC. Com isso, faz-se neste

trabalho, uso dos parametros, rotacéao e velocidade de avanco, sugeridos pela autora.

2.6.1 Métodos de caracterizacao para pressao e temperatura

A adequacao postural prevé a possibilidade de oferecer conforto e seguranca
em determinada posicdo, tanto para pessoas com restricbes motoras quanto para
quem nao as tem. As questbes relativas a mensuracbes acerca de conforto e
desconforto, e mais especificamente o0 conforto/desconforto em assentos nao
assumem, porém, consonancia entre autores, onde surgem algumas avaliacoes e
variadas significacoes.

O conforto pode ser considerado como o aspecto material do bem estar e esta
associado a dois conceitos, tanto do bem estar fisico quanto do ambiente
material. A falta de elementos de desconforto, como dor e outras incapacidades
que alteram as atividades da vida diaria tais como se vestir, ir ao banheiro ou
comer, também podem ser considerados aspectos relacionados ao conforto.
(ROUSSEAUX E PERENNOU, 2004, p.78)
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A interpretacao do conforto para fins de avaliacdo quantitativa é tarefa dificil, ja
que se trata da interpretacdo de um conceito subjetivo. Tratando-se da questdo da
avaliagdo do conforto relacionado a pressdes pontuais algumas escalas, de acordo
com Shen e Parsons (1997), quando utilizadas em situacées praticas nao sao
apropriadas para mensuragoes, pois se acredita que o usuario pode fazer julgamentos
prévios, baseados diretamente nas sensacdes imediatas que o produto causa. Desse
modo, a avaliacdo do conforto e desconforto ainda aparecem em algumas pesquisas
como matéria subjetiva, onde as medicdes estdo voltadas a pardmetros objetivos como
intensidade de esforco, carga de trabalho, estresse fisico e dor. O mapeamento da
pressao corporal de individuos com deficiéncia, pode, como sugerem Springle et. al
(1990) apresentar dados a respeito de uma distribuicdo de pressao equilibrada, sem
picos de pressdo. A termografia, por sua vez, pode auxiliar, como método
complementar, a avaliacdo do conforto térmico, condicdo associada a percepcao do
conforto, de modo geral. A aplicagcdo de ensaios termograficos, por sua vez, sao
desenvolvidos em diferentes areas ja ha algumas décadas. A Educacao Fisica, por
exemplo, se vale deste método na interpretacdo de dados relacionados as
temperaturas corporais em atletas. A construcéo civil, por sua vez, se vale de testes de
termografia na avaliacdo de elementos construtivos, assim como o design que faz o
uso de testes de termografia relativos a avaliacao do conforto térmico de materiais, por
exemplo.

De acordo com Frota e Schiffer (2001), a saude e as condi¢coes de vida do
homem sao melhores quando seu organismo tem a capacidade de funcionar sem ser
submetido a fadiga ou estresse, inclusive térmico. O excesso de calor gera aquilo que
Liu et.al (2011) também identificam como estresse térmico, causando danos ao
organismo e influenciando o desempenho humano.

Com relagdo ao calor acumulado em superficies como os assentos, Sae-Sia
et.al (2005) relatam que o contato da pele com a superficie e suporte faz com que o
calor se acumule por conveccao entre a superficie do suporte e do corpo aumentando
a temperatura da pele. A combinacdo deste fator com outros pode, segundo os

autores, aumentar o risco de Ulceras de presséao.
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A medicdo da pressdo de forma precisa como afirmam Sheans e Parsons
(1997) nao era possivel até poucos anos por nao existirem dispositivos confiaveis no
mercado. Hoje, porém, existem meios Uteis para o mapeamento da pressao, com a
possibilidade de correcao para o posicionamento do individuo, como forma de evitar o
desconforto por meio de uma distribuicao de pressao equilibrada. Estes dispositivos, na
forma de tapetes, fazem o mapeamento através de uma matriz de sensores, em que a
pressao por ponto entre usuario e superficie sdo informadas graficamente, por meio de
valores numéricos, normalmente em milimetro de mercurio (mmHg), com a escala
gréafica apresentada em um mapa gerado pelo software.

De acordo com Swain (2005), as medicoes de pressdo mostram o efeito das
mudancas de postura, tais como inclinacéo pra frente, propensao para um dos lados,
as quais implicam em grande variagdo da distribuicdo de pressdo. Em casos clinicos,
essas informagdes podem ser utilizadas para determinar o assento adequado para

cada individuo.
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3 PERCURSO METODOLOGICO

Esta pesquisa contou com a colaboracao de duas escolas da rede municipal de
ensino do municipio de Porto Alegre. As escolas auxiliaram a pesquisa abrindo suas
portas para que os principais espacos de acesso fossem diagnosticados. A intengéo da
pesquisa era a chegar a identificacdo de uma demanda comum entre as instituicoes,
vivenciada por alunos com deficiéncia fisica. Apdés a constatacdo de uma demanda,
chegou-se ao detalhamento da pesquisa, referente ao mobiliario adaptado para
alternancia postural em sala de aula.

No percurso metodoloégico deste trabalho, houve a unido de dois tipos de
pesquisa, a pesquisa descritiva e a pesquisa participante. Tem-se por pesquisa
descritiva que:

As pesquisas descritivas tém como objetivo primordial a descricdo das
caracteristicas de determinada populacdo ou fenémeno, ou, entdo, o
estabelecimento de relagdes entre variaveis. Serao inimeros os estudos que
podem ser classificados sobre esse titulo e uma de suas caracteristicas mais
significativas estdo na utilizagdo de técnicas padronizadas de coleta de dados,
tais como questionarios e observagbes sistémicas. (GIL, 2009, p. 33)

A pesquisa participante, por sua vez, diz respeito “a interacdo entre
pesquisadores e os membros das situacdes investigadas, porém nao é exigida uma
acao por parte das pessoas ou grupos especificados na pesquisa. Dentro deste
contexto, é importante promover a participacdo de todos, mergulhando profundamente
na cultura e no mundo dos sujeitos da pesquisa. Quanto maior for a participagdo, maior
a interacao entre pesquisador e membros da investigacdo, contribuindo para o alcance
de um resultado mais consistente a partir do estudo”. (SILVA E GRIGOLO, 2002, p.
42).

Dentro deste contexto, a descricdo das caracteristicas dos ambientes das
escolas, com intencdo de se chegar a um problema comum (etapa descritiva da
pesquisa), proporcionou ao pesquisador a participacdo com 0s usuarios do servigco por

meio da imersado na cultura e no mundo dos sujeitos (etapa participante da pesquisa).

3.1 ETAPAS DA PESQUISA
O percurso metodologico foi dividido por fases, sendo que as duas primeiras
fases estiveram pautadas na descricdo dos fenémenos: |) Selecdo das escolas e
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sujeitos; Il) Reconhecimento dos ambientes na escola. A partir da terceira fase o
percurso metodologico passou a ser guiado pela participacdo do pesquisador, tendo-
se: lll) Contato com os casos; IV) Desenvolvimento do produto.

3.1.1 Selecao das escolas, responsaveis e alunos

Os estudos de caso colaboradores neste trabalho foram indicados pela
Secretaria Municipal de Educacdo de Porto Alegre (SMED) ap6s a realizacdo de
reunido com equipe multidisciplinar, composta por professores e alunos dos cursos de
Pés-Graduagéao do Design e Educacao da Universidade Federal do Rio Grande do Sul.
Nesta, foram expostas as intengdes em promover a parceria entre Academia e
Secretaria de Educacao na tentativa de se buscar demandas significativas referentes a
questdes educacionais € o uso de TA. Delimitou-se que os estudos seriam
concentrados em duas escolas da rede publica municipal de Porto Alegre, havendo
uma crianga colaboradora em cada escola.

Apbs os respectivos encaminhamentos legais entre SMED, PGDesign e
secretarias das escolas, foi dado inicio ao processo de contato com os professores e
responsaveis pelas criancas, havendo entdo as primeiras verbalizacbes acerca do
cotidiano dos alunos/filhos com deficiéncia, bem como suas preferéncias e principais
dificuldades em relagdo ao cumprimento das atividades praticas na escola.

3.1.2 Reconhecimento dos ambientes na escola

Em razdo do comprometimento ético com as instituicées, esta pesquisa nao ira
expor os nomes das instituicdes, limitando-se a denomina-las escola 1 e escola 2,
respectivamente. A escola 1 esta localizada na periferia da Grande Porto Alegre,
atendendo aproximadamente 1200 alunos, entre educacao infantil, ensino fundamental
de 12, 2° e 32 ciclos e Educacédo de Jovens e Adultos (EJA), a escola atende 20 alunos
com deficiéncia, sendo que apenas 1 apresenta deficiéncia fisica motora. A escola 2,
por sua vez, encontra-se em bairro periférico da cidade de Porto Alegre e conta com
aproximadamente 1300 alunos matriculados, distribuidos em trés turnos, assistidos por
90 professores, 19 funcionarios e 7 estagiarios. Entre os alunos matriculados, a escola
atende a 28 alunos com deficiéncia, sendo que 6 apresentam deficiéncia fisica motora.

Foi importante, para a realizacdo desta fase da pesquisa, haver a afericdo das
principais agdes relativas aos momentos que as criangas passavam nas escolas.

Foram regqistradas, para a consideragdo de uma demanda relevante, atividades diarias
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de classe, atividades externas planejadas em grupo, atividades internas na escola e
periodo de alimentagdo. Com isso foi gerado um relato de situacbes carentes de
solucdo em cada uma das escolas, todas relacionadas com as dificuldades de acesso
observadas pelos professores e responsaveis dos sujeitos da pesquisa. Foram
registradas algumas barreiras arquitetdnicas® impostas aos sujeitos nos ambientes
fisicos da escola, envolvendo a locomocdo da cadeira (mobilidade espacial). Para
estas constatacdes foram considerados os parametros utilizados na NBR 9050/2004 -
Acessibilidade a edificacbes, mobiliario, espacos e equipamentos urbanos, que
descreve requisitos basicos para o acesso de pessoas com deficiéncia. Os registros,
realizados por meio de fotografias, se deram com o acompanhamento dos sujeitos
desde a chegada a escola até o momento da saida. Usou-se como ferramentas uma
camera fotografica profissional e trena métrica digital. Outra ferramenta Uutil na
aquisicao de informacdes neste momento foi a verbalizagéo, situacées em que através
de depoimentos se puderam compreender o modo de operacao diario do local,
chegando-se a uma necessidade real dos alunos com deficiéncia.

Salienta-se que 0 pesquisador participa desta etapa da pesquisa como
observador assistematico, que, como definem Moraes e Mont alvdao (2000), obtém-se o
conhecimento através de uma experiéncia casual, sem que se determinem a priori
quais os aspectos relevantes a observar e que meios utilizar para observa-los. Desse
modo o0 observador nado interfere na realidade, ainda que presente no contexto em que

os fendbmenos ocorrem.

3.1.3 Contato com os casos

Esta etapa esteve relacionada ao contato inicial entre pesquisadora e sujeitos.
Com as apresentacbes formais e a adaptagdo das alunas e comunidade escolar a
presenca da pesquisadora.

Para isso, foi importante que se estivesse inserido no cotidiano das escolas
participando de momentos de vivéncia e convivéncia destes alunos na escola e com o
grupo. Nesta fase da pesquisa ocorreram, portanto:

l) Identificacdo da demanda e convivéncia com os sujeitos na escola, ll)
Escaneamento dos sujeitos, Ill) Observacdo do uso do dispositivo e ajustes, IV)

2 . e ~ . . .
Barreiras arquitetonicas sdo entendidas como qualquer elemento natural, instalado ou edificado que

impeca a aproximacdo, transferéncia ou circulagdo no espacgo. (NBR 9050/2004 p.02)
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Observacao do uso do dispositivo ajustado e entrevistas, V) Mapeamento de pressao e
termografia das pecas.

As figuras 11 e 12 apresentam o numero de visitas necessarias a cada escola e
as atividades de pesquisa realizadas

Figura 11. Visitas na escola 1. Numero de dias x atividades da pesquisa na escola

Visitas na escola: n2 de dias x atividades da pesquisa na escola 1

52 fase:1 visita

42 fase:10 visitas 12 fase:12 visitas

B Identificacdo de demanda, convivéncia com o sujeito na escola
B Scanneamento do sujeito

O Observagdes do uso do dispositivo na escola, ajustes.

B Observagbes no uso do dispositivo ajustado. Fase de entrevistas

B Mapeamento da pressao e termografia nas pegas.

Figura 12. Visitas na escola 2. Numero de dias x atividades da pesquisa na escola

Visitas na escola: n2 de dias x atividades da pesquisa na escola 2

52 fase:1 visita

42 fase:9 visitas 12 fase:10 visitas

22 faco-q vicita

B Identificagcdo de demanda, convivéncia com o sujeito na escola

B Scanneamento do sujeito
OObservagtes do uso do dispositivo na escola, ajustes.
B Observagtes no uso do dispositivo ajustado. Fase de entrevistas

B Mapeamento da pressao e termografia nas pegas.
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Houve, neste momento a curiosidade em tecer algumas proposicées acerca da
importancia das redes de apoio como forma de auxiliar o processo de inclusdo dos
alunos com deficiéncia no ensino regular. Estas redes foram tracadas a partir da
definicdo dos papéis e responsabilidades sob a forma de nlcleos, identificados por
meio dos agentes envolvidos e dos espacos compartilhados no cotidiano escolar e no
desenvolvimento desta pesquisa.

A coordenacdo de servicos € a colaboracdo de pessoal sao ressaltadas por
Brunswick (1994) como itens fundamentais para uma educacdo inclusiva bem
sucedida. Da mesma forma Giangreco (1997) aponta como fundamental para a
inclusao escolar o trabalho colaborativo em equipes, com uma estrutura compartilhada
entre familias, educador, e o estabelecimento de relacdes claras sobre os papéis entre
os profissionais, uso efetivo do pessoal de apoio, determinacédo dos servicos de apoio e
de planos educacionais individualizados significativos, com avaliagdo da eficiéncia da
educacao.

A equipe podera ser constituida por um grupo fixo de profissionais que atuaréo
diretamente no servico e também por meio de parcerias com outros setores do servigco
publico municipal, instituicbes de ensino, de pesquisas e desenvolvimento, de
atendimento de saude e prestadores de servico. O importante é que esses profissionais
possuam dedicacdo e disponibilidade para o exercicio das atribuicbes que lhe
competem. (BERSCH, 2009)

Os nucleos responsaveis pelo desenvolvimento da pesquisa e construcao dos
protétipos mantiveram-se os mesmos nas duas escolas. Faz-se a apresentagdo dos

nucleos (nucleos escola 1, e nacleos escola 2, respectivamente). (Figura 13)

e NUCLEO SALA DE AULA: o niicleo da sala de aula, nos dois casos, foi composto pela
professora regular, estagiaria de inclusao e alunos.

As professoras estdo diariamente presentes nas turmas. Com isso, foi interessante
observar que com a aluna com deficiéncia (caso 1) a docente preserva a mesma atencao
que tém com as demais criangas, sem, contudo, demonstrar com suas acdées que o
comprometimento da garota demande maior carinho do que com os outros alunos.
Enaltece, sempre que possivel, que a colega com comprometimento necessita de certos
cuidados especiais, e a partir disso, fortalece na turma o sentimento de acolhimento a
colega com deficiéncia. Na escola 22 a professora regular mostra-se atenta as
potencialidades e necessidades da aluna. O arranjo da sala de aula, orientado pela

professora, apresenta solucdo bastante interessante a inclusdo, pois as criangas estao
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sentadas em grupos, em torno de mesas circulares, questdo que facilita a circulagdo de
fodos em sala de aula.

A estagidria de inclusdo é nova na escola 1. Esta vaga, segundo a diregdo, permanece por
muito tempo vaga, em razdo de se tratar de um estdgio, e ndo um cargo efetivo. Este
estagio, atribuido a pedagogos em formacao prevé, de acordo com a Secretaria Municipal
de Educagéos, atuar principalmente como apoio pedagdgico aos educadores no trabalho
com alunos com deficiéncia. Observa-se, contudo que o trabalho em sala de aula, vai
além das atribuicbes tracadas pela SMED, pois os estagiarios auxiliam os alunos na
alimentagdo, mobilidade e higienizagéo.

A estagiaria divide-se entre dois casos de deficiéncia na escola no turno da manhé, por
este motivo, a aluna algumas vezes encontra-se desassistida deste apoio.

Os alunos na escola 1 mostram-se como o principal elo entre escola e a colega com
deficiéncia, provavelmente este apoio seja o que mais incentive a menina a ir diariamente
as aulas. A turma gira em torno desta crianga, a figura dela em sala de aula gera
aparentemente em todos os colegas um sentimento de cuidado e amor ao proximo. Este
cuidado, ndo raramente, resulta em disputas que envolvem quem vai passear com a
menina durante o intervalo, guiando sua cadeira de rodas.

Na escola 2 a estagidria de inclusdo atua desde o més de setembro de 2013, um ano e
meio apds a ultima estagidria ter saido da escola. Os motivos da morosidade na oferta
deste servico para a rede municipal de educagcdo se mostram, aparentemente, 0S
mesmos, o trabalho em desenvolvimento é relativo ao tempo de estagio, ficando o aluno
sem este apoio ao fim deste periodo, os servigcos, além disso, vao além do previsto pelo
Poder Publico e ndo ha atratividade em razdo da baixa remuneragdo. A estagiaria
permanece na sala de aula durante toda a manha e acompanha a crianga no recreio,
parquinho, alimentagéo e higienizag&o.

Os alunos (escola 2) demonstram apego e amizade a colega. Chamou atengdo nesta
turma que a questdo da limitagdo da menina ndo foi posta em discussdo em nenhum
momento no periodo de observagées, ou seja, a turma ndo trata a colega com excessivo
cuidado, o ftrato é absolutamente natural, como se ndo houvesse diferencas. Nos
momentos de mobilidade da turma na escola ha o apoio das crian¢as que prontamente se
encarregam de deslocar o andador quando ha degraus ou desniveis, por exemplo, a
menina nestas situagdes é guiada pela professora regular e atualmente pela estagiaria de

inclusgo.

e NUCLEO FAMILIAR: A familia do caso 1 é composta pela menina, sua mae e avo.
Percebe-se o comprometimento da mde com as necessidades da filha, mostrando-se

sempre disponivel nas atividades escolares e no dialogo com a pesquisadora. No caso 2,

* Vide site da SMED Porto Alegre, a respeito da estrutura e composi¢do das equipes de assessoria para alunos com
deficiéncia: http://www2.portoalegre.rs.gov.br/smed/default.php?p secao=264
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a familia é composta pelo pai, mae e um irmdo mais velho do que a menina. O nucleo
familiar, nos 2 casos, mostra-se muito comprometido com as necessidades das garotas,
tendo ja adaptado alguns equipamentos e mobilidrio em casa para um uso acessivel das
filhas. Quanto a pesquisa, mostraram-se interessados com a proposta desde os primeiros
encontros, atendendo sempre que necessario a equipe da pesquisa para o fornecimento
de informacgdes.

NUCLEO SALA DE RECURSOS: O nicleo da sala de recursos é composto, na escola 1,
por uma psicopedagoga que realiza com a aluna, duas vezes por semana no contraturno
das aulas regulares, atendimento educacional complementar a educacdo regular. Este
atendimento é realizado individualmente, ou no maximo em duplas, e possibilita a
profissional a verificacdo das principais potencialidades e atrasos individuais, promovendo
a eliminagdo de barreiras nos processos de aprendizagem. Vé-se, no entanto, muito, além
disso, sendo desenvolvido na Sala de Integragdo e Recursos da escola “1”. E com base
nos atendimentos que a psicopedagoga reconheceu tracos da personalidade da garota,
tfransmitiu aos colegas professores a intengcdo de gestos, sorrisos e balbucios da aluna,
reconheceu preferéncias e aversées, que passaram a ser trabalhadas também em sala de
aula. Além disso, sdo realizada tarefas de incentivo motor, como por exemplo, segurar o
Idpis adaptado e o treino com a colher adaptada para uma alimentagdo mais auténoma. A
partir desta pesquisa, esta sendo realizado na mesma Sala de Integracdo e Recursos
estudo paralelo em comunicagéo alternativa, a psicopedagoga incentiva que a garota
utilize os novos recursos para expressar-se, inclusive a respeito das sensacées que o
protdtipo, fruto desta pesquisa, gera na aluna.

Viu-se com isso, que a SIR pode ir além dos reforcos pedagodgicos, a SIR funciona
também como um espago para incentivo motor, treinamento de tarefas e
fundamentalmente de aproximag¢do entre escola e alunos.

Na escola 2, a aluna no primeiro ano da pesquisa (ano de 2012), ndo frequentava a Sala
de Integracdo e Recursos, a aprendizagem era trabalhada na sala de aula. No ano de
2013 a aluna voltou a frequentar a Sala de Integracdo e Recursos, onde conteudos
paralelos aos dados em sala de aula sdo trabalhados de forma complementar. As aulas na
SIR séo realizadas a tarde e a aluna demonstra grande apego a professora, e as aulas na
SIR. Este apoio vem auxiliando no processo de alfabetizagdo, a crianga, segundo as
professoras, demonstrou expressivo progresso no processo de alfabetizagdo apds voltar a

frequentar as aulas complementares.

e NUCLEO DIRECAO DA ESCOLA: As diregdes das escolas, na figura de diretoras e
vice-diretoras, mostraram-se, em ambos 0s casos, disponibilizando os ambientes da
escola para o desenvolvimento do trabalho e contribuindo com a formagdo do vinculo
entre familia da estudante e equipe da pesquisa.
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e NUCLEO EQUIPE DA PESQUISA: A equipe desta pesquisa é formada por orientador e
coorientador do trabalho, mestranda, além do auxilio técnico de um fisioterapeuta e
terapeuta ocupacional.

e NUCLEO DE DESENVOLVIMENTO DO EQUIPAMENTO: O desenvolvimento dos dois
equipamentos foi realizado por um artesdo em uma propriedade rural da Grande Porto
Alegre. Este profissional dedica-se a construgdo de alternativas para produtos comerciais
n&o adaptados. Vale mencionar a importante contribuicdo com a definicdo da montagem e
regulagem do equipamento. O estofamento do equipamento, por sua vez, foi realizado em
uma pequena estofaria familiar na cidade de Porto Alegre, ndo especializada no
estofamento de dispositivos de TA, o que gerou imenso trabalho no tragado das costuras
internas dos assentos e encostos, com inumeras tentativas até um resultado satisfatorio. A
sensibilizagdo em razdo da causa do trabalho resultou na finalizagdo do estofamento,
posicionamentos de cintos de seguranga, e na verificacdo do correto posicionamento das

faixas e presilhas de seguranca.

Figura 13. Rede de apoio formada nas escolas, composta por nicleos
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professora regular
+ estagidria de inclusdo

+ colegas
nucleo '
dir :fcaoolada nicleo
: .- familiar

nicleo de

ndcleo desenwyvimento
o

equipe da
quip equipamento
artesdo +

estofador

pesquisa

nicleo sala
de integracdo
e recursos



54

3.1.3.1 Identificacdo da demanda

Apdbs os contatos com a instituicdo e com os sujeitos da pesquisa, houve a
identificacdo da demanda a ser trabalhada a partir da convivéncia com 0s sujeito na
escola. Para esta identificacao foi necessario um més de trabalho, onde no total foram
realizadas 32 visitas na instituicdo 1, e 33 visitas na instituicdo 2, com duas idas ao
local por semana, uma no turno da manha e outra no turno da tarde. As visitas foram
registradas em um diario da pesquisa, construido com o intuito de se obter com
exatiddao o tempo necessario a cada etapa, desde a identificacdo da demanda até a
obtencdo do mapeamento da pressdo e termografia de assento e encosto, fase de
resultados da pesquisa. Durante cada fase relacionada as atividades da pesquisa
houve periodos de intervalo, necessario para a construcao e ajustes no equipamento.
Para se chegar a demanda verificada a pesquisadora esteve em contato com a
comunidade escolar, além de contato direto com os sujeitos, com o intuito de se chegar
as reais dificuldades das alunas. A partir da convivéncia com os sujeitos da pesquisa
nas escolas, aliado-os a verbalizagbes constantes com os responsaveis, foram
identificadas quatro principais demandas (descritas no capitulo de resultados desta
pesquisa), sendo que a demanda selecionada se mostrou passivel de solugcdo dentro
do Programa de P6s-Graduacao em Design.

3.1.3.2 Escaneamento do sujeito e construgdo do dispositivo

Apéds a delimitagdo da demanda, congruente entre as alunas, foram realizadas as
visitas para o escaneamento do seguimento corporal dos sujeitos para a confec¢cao dos moldes
utilizados nos protétipos. Este processo ocorreu com a utilizacdo do scanner movel,
marca Konica Minolta, modelo vivid 9i . Para a digitalizacdo a lente utilizada foi as do
tipo Wide, com distancia focal de 8mm e precisao de 0,096mm a aproximadamente 1
metro de distancia. Para a realizacao desta atividade foi necessaria uma visita apenas,
auxiliada por terapeuta ocupacional e fisioterapeuta. A construcéo do dispositivo se deu
no Laboratério de Selecao de Materiais (LdASM) da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul Os assentos e encostos foram usinados nas dependéncias do LASM da
UFGRS. Neste processo foi utilizado o equipamento CNC da marca Tecnodrill, modelo
Digimil 3D. Foram utilizadas duas espumas de poliuretano para cada peca (encosto e
assento) de 400x400x150 mm cada bloco. Foram utilizadas ferramentas de corte reta
de 10 mm para desbaste, e esférica para acabamento de 6 mm de didmetro. Como
parametros para o processo foi utilizada 18.000 RPM como velocidade de rotagéo e
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4.000 mm/min. a velocidade de avanco. A construcdo das partes em madeira do
protétipo foram realizadas em pequena marcenaria da cidade de Porto Alegre, bem
como o estofamento das pecas.

3.1.3.3 Observacdes do uso do dispositivo

Com o modelo fisico do protétipo construido foi possivel retornar as escolas e
dar inicio as observacdes do uso. Estas, foram realizadas tanto na sala de aula quanto
na Sala de Integracao e Recursos. Foi oportuno voltar a instituicado algumas vezes para
se verificar a evolucdo da adaptagdo do usuario. Com as observagdes do uso do
dispositivo foi possivel verificar situagdes instaveis no uso do equipamento. Nesta
etapa foram realizadas verbalizagcdes assistematicas com o0s usuarios diretos e
indiretos do equipamento a fim de se chegar aos ajustes necessarios no equipamento.
Com os dados fornecidos, os equipamentos foram submetidos novamente a

marcenaria e estofamento de modo que ficassem regulados para o uso.

3.1.3.4 Observacdes do uso do dispositivo ajustado

Apbés a implementacdo de ajustes nos dispositivos houve a realizacdo de
entrevistas com o0s sujeitos, responsaveis e professoras. Para a realizacdo da
entrevista com o sujeito 1 (sujeito sem comunicacao oral) foi utilizado o recurso de TA
para comunicacdo alternativa Scala* desenvolvido pelo Programa de Pés-Graduacéo
do Centro Interdisciplinar de Novas Tecnologias na Educacao da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul (CINTED/UFRGS), onde por meio do Projeto os pesquisadores
verificam o uso do software em estratégias de Comunicacao Alternativa. O Software
funciona com o uso de recursos em formas de icones e palavras que ilustram sujeitos,
acoes e sentimentos. Com o auxilio do software & possivel o sujeito se comunicar,
expressando vontades, fazendo relatos e questionamentos, além da possibilidade de
ser utilizado como recurso paralelo para as praticas educativas convencionais, como o
ensino de letras e matematica. Com o sujeito 1 os questionamento acerca do
equipamento foram realizados com questionamento orais, e as respostas dadas via

software Scala. As entrevistas sdo apresentadas como Apéndices A e B no trabalho.

* 0 software de Comunicagdo Alternativa Scala foi desenvolvido pelo Programa de Pés-Graduagdo do Centro
Interdisciplinar de Novas Tecnologias na Educagdo da Universidade Federal do Rio Grande do Sul.
http://scala.ufrgs.br/siteScala/projetoScala/node
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Com sujeito 2, além de responsaveis e professores as entrevistas foram realizadas do

método tradicional, com questionamentos dirigidos oralmente e respostas orais.

3.1.3.5 Mapeamento de presséo e termografia das pecas

A fase final relativa aos testes foi composta pelo mapeamento da presséo e
termografia da pecas. Para esta fase foi necessario um dia de visita, onde a equipe
formada pela mestranda, coorientador da pesquisa e terapeuta ocupacional foram até a
escola para realizar estes testes. No mapeamento de pressao foi utilizado o dispositivo
FSA (Force Sensitive Applications), marca Vista Medical®, com dimensionamento de
400x400mm, com 256 sensores distribuidos. Os testes foram realizados na SIR de
cada uma das escolas, sendo que para a realizacao destes ensaios foi convidada a
participar a terapeuta ocupacional que acompanhou a pesquisa, prestando auxilio no
correto posicionamento da aluna para a medicao da pressao. A andlise da distribuicao
da temperatura foi realizado com o equipamento Testo 890, as imagens foram tratadas

no software do dispositivo.

3.1.4 Planejamento do produto

A partir da demanda prevista houve o nascimento do produto. Neste momento
considerou-se a necessidade da resolucao de questdes técnicas amparadas por uma
metodologia de produtos baseada em solu¢des de planejamento, concepgao e testes.
Estratégias metodolégicas de amparo ao desenvolvimento do produto sao utilizadas
nesta etapa, ainda que este nao se trate de um produto comercial, mas sim um estudo.

Através das metodologias propostas por Ldbach (2001) combinada as
preposicoes acerca de desenvolvimento de produtos trazidas por Back et.al (2008)
foram selecionadas as analises e técnicas pertinentes para a concepcao do produto.
Estas andlises dizem respeito ao que Lébach (2001) considera o “processo de design”
(relacbes entre designer industrial e o objeto desenhado). De acordo com o autor é
tanto um processo criativo quanto um processo de solugdo de problemas, assim este
processo envolve a existéncia de um problema que pode ser bem definido; a reuniao e
associacao das informacbes sobre o problema; a criagdo de alternativas de solugdes
para o0 problema, julgados segundo critérios estabelecidos; e por fim, o

desenvolvimento da alternativa mais adequada.
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Antes de mais nada, espera-se que o designer industrial produza solu¢des
novas para produtos industriais. O designer industrial pode ser considerado
como produtor de ideias, recolhendo informagdes e utilizando-as na solugao de
problemas que lhe sdo apresentados. Além da sua capacidade intelectual,
capacidade de reunir informagdes e utiliza-las em diversas situagdes, ele deve
possuir capacidade criativa. A criatividade do designer industrial se manifesta
quando, baseando-se em seus conhecimentos e experiéncias, ele for capaz de
associar determinadas_informagdes com um problema, estabelecendo novas
relagdes entre elas. (LOBACH, 2001, p. 139)

O Designer, portanto, de acordo com as prerrogativas de Lébach manifesta sua
criatividade quando utiliza caracteristicas pessoais como intelecto, seguranca,
temeridade ou incerteza, e associa estas informacbes para a resolucdo de um
determinado problema.

Desse modo, chega-se a delimitacdo de fases para o desenvolvimento do
produto. Para Back et.al (2008) a primeira fase do projeto contém o periodo de
planejamento. O autor sugere que nesta etapa seja efetuado o escopo do projeto de
produto, “que descreve a justificativa do projeto, suas restricbes, o que sera
desenvolvido (caracteristicas do produto), as saidas desejadas de cada fase do projeto,
bem como os objetivos.” Ja Ldébach (2001) denomina esta fase como “conhecimento do
problema”. Para este autor a descoberta de um problema constitui o ponto de partida e
motivacdo para o processo de design, depois se define melhor no seu desenrolar,
dependendo do tipo de problema. Seria entdo a primeira tarefa do designer industrial a
descoberta de problemas que possam ser solucionados com a metodologia do design
industrial. Para a fase “2” do desenvolvimento de projetos de produtos integrados, Back
et.al (2008) sugerem que sejam elaboradas as informagdes acerca do produto a ser
desenvolvido, sendo esta etapa denominada “Projeto Informacional”

Para estabelecer as especificagbes de projeto, sdo identificadas,
primeiramente, as necessidades dos clientes ou usuarios, sendo estas
desdobradas em requisitos dos usuarios. A partir dos requisitos dos usuérios
sao definidos os requisitos de projeto de produto, considerando diferentes
atributos: funcionais, ergonémicos, de seguranga, de confiabilidade, de
modularidade, estéticos e legais, entre outros. Conhecidos os requisitos do
projeto, uma avaliagdo comparativa de produtos disponiveis no mercado
permite verificar o atendimento dos mesmos aos requisitos dos usuarios e aos
do projeto. (BACK, 2008, p. 75)

Tecendo as etapas entre os autores consultados (Figura 14), Lébach (2001)
denomina esta fase como “coleta de informagdes”, e assim como Back et.al, expdem
que neste momento faz-se uma cuidadosa andlise do problema, sendo que o ambito

desta analise depende da abrangéncia e da importancia da solu¢ao deste problema.
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A fase seguinte, seguindo Back etal e LObach s&o denominadas,
respectivamente Sintese de Solucdes Alternativas e Geracdo de Alternativas. E nesta
etapa que de acordo com Back et.al (2008, p. 247) a equipe de projeto deve ter por
objetivo a criacao de varias solugdes alternativas para o mesmo problema. “Assim,
pode-se comparar e combinar solugdes e, ao longo do processo de projeto, selecionar
a melhor mais inovadora concepc¢ao para o produto.” (BACK ET.AL, 2008, p.247).

Parte-se posteriormente a avaliacao das alternativas com o exame das solucoes
apresentadas por meio de esboc¢os ou modelos preliminares e a realizacdo da solucao
do problema por meio da materializagdo da alternativa escolhida. Seguindo ainda os
preceitos de Back et.al (2008) chega-se a etapa conceitual do projeto. Esta fase
destina-se ao desenvolvimento da concepcéo do produto.

Passa-se posteriormente a avaliagao das alternativas e a realizacao da solucao

do problema, com a materializacao do produto.

Figura 14. Fases projeto de produto
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4 RESULTADOS

Neste capitulo sédo apresentados os resultados pertinentes ao percurso
metodologico tragado, iniciando-se pelos resultados obtidos na etapa de
reconhecimento das escolas. Assim, sdo apresentadas algumas condi¢cées de acesso

verificadas na escola 1 e escola 2, respectivamente.

4.1 RESULTADOS DAS SITUAGCOES DE ACESSO DAS ESCOLA

Dentre as situagbes observadas na escola 1, destaca-se a construcdo de uma
rampa de acesso na escola para alunos com deficiéncia. De acordo com a NBR
9050/04 a inclinagéo das rampas deve ser calculada segundo a seguinte equagao.

I =hx100
C

Sendo | a inclinagdo em porcentagem, h a altura do desnivel e ¢ 0 comprimento
da projegcao horizontal. A porcentagem de inclinagdo segundo a Norma Técnica deve
ficar entre 5% e 5,5%. A figura 12 apresenta a rampa de acesso a escola 1. Sendo a
altura do desnivel de 25 cm e o comprimento da projecao horizontal de 4,50m, tem-se,
com isso, a inclinacao de 5,5%, considerada, portanto, admissivel. A largura livre entre
as rampas segundo a mesma Norma deve ser de 1,50m, sendo o minimo admissivel
1,20m. Na escola visitada, a rampa da figura 15 , apresenta largura minima entre as
barras de 1,40m, esta, portanto de acordo com o que sugere a Norma Técnica
consultada.

Figura 15. Rampa de acesso a escola 1
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O refeitério da escola, por sua vez, mostra-se inadequado ao uso de alunos
cadeirantes. Vé-se, por exemplo (Figura 16 A), a mesa utilizada no refeitério. Este
movel impede a aproximagao da cadeira de rodas j& que ha existéncia de uma barra de
sustentacdo na altura das guardas de apoio das cadeiras de rodas. Esta situacao
impede o sujeito de se alimentar sozinho, ainda que possua coordenagcdo motora para
realizar esta atividade. Vale mencionar ainda o patio da escola (Figura 16 B), onde a
frequéncia de degraus aparece. A falta de rotas acessiveis a este ambiente impede a
chegada dos sujeitos com limitagbes motoras. Decisdées como a troca do mobiliario e a

construcdo de rampas de acesso entre os ambientes facilitariam o acesso.

Figura 16. Interior da escola 1

(A) Refeitorio e patio da escola “1” (B) Patio da escola

Na figura 17 um percurso diério realizado pela menina é apresentado. Percebe-
se a descontinuidade do piso, fator que causa trepidacdo na cadeira e desconforto a
crianga. Ao acompanhante a falta de acesso no percurso também causa desconforto ja
que demanda maior esforco na conducéo da cadeira de rodas. A NBR 9050/04 pontua
a questdo do piso acessivel, “devem ter superficie regular, firme, estavel e
antiderrapante sob qualquer condicdo, que ndo provoque trepidacao em dispositivos
com rodas (cadeiras de rodas ou carrinhos de bebé)”

Figura 17. Percursos na escola
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De modo semelhante foi realizada a verificagdo das condicdes de acesso a
escola 2. Apresentadas a seguir:

Na figura 18 vé-se a rampa de acesso a escola. De acordo com a NBR 9050/04
quando nao houver paredes laterais as rampas devem ter guias de balizamento com
altura minima de 0,5m, sendo que a largura prevista deve ser de no minimo 1,20m,
com largura recomendavel de 1,50m. Em edificagdes ja existentes, ainda segundo a
NBR 9050/04, quando a construcdo de rampas nas larguras indicadas ou a adaptacao
da largura das rampas for impraticavel, podem ser executadas rampas com largura
minima de 0,90m com seguimentos de no maximo 4,00m, medidos de sua projecao
horizontal.

A rampa existente (Figura 18) esta inadequada ja que apresenta largura de
2,50m, portanto, superior a indicada. Esta situacdo impede que o sujeito cadeirante se

locomova com autonomia hos momentos de chegada/saida da escola.

Figura 18. Rampa de acesso a escola 2
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Vé-se na escola 2 ainda alguns itens de acesso e circulacdo inadequados.
Exemplo disso €, ainda, a falta de rampas em muitos percursos da escola, percursos
estes fundamentais na locomogéo dentro do espaco escolar. A figura 19 ilustra esta
situagdo com a verificagdo de desniveis superiores a 15cm, que de acordo com a NBR
9050 devem ser tratados em forma de rampa.
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Figura 19. Detalhe para os desniveis nos percursos na escola 2

(A) Escda sem arconstr'ugéo de rampa paralela. (B) Desniveis superiores a 15 cm

A ma conservacdao dos percursos vistos nesta escola, também ¢ fator que
impede a circulagdo autbnoma de pessoas cadeirantes. Vé-se na figura 20, a situagao
em que se encontram algumas rotas de acesso. A rota ilustrada na imagem é referente
a ligacao entre o patio e o parquinho da escola. A abertura do portao € inferior a 0,80m,
0 que impede que a cadeira de rodas entre no espaco, esta largura € a minima exigida
pela NBR 9050/04 para a circulagdo de cadeirantes. Outro fator de inacessibilidade é o
piso do parquinho, a op¢ao tao recorrente das escolas em forrar espacos de recreagao

com areia impede completamente que criancas cadeirantes frequentem estes espacos.

Figura 20. Percurso entre patio e parquinho da escola 2
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Em relagdo aos espacos externos nas escolas, como o parquinho por exemplo,
seria uma boa opcéao fazer com que os caminhos para circulagao fossem forrados com
pisos tateis. Esta decisdo permitiria 0 acesso de alunos com deficiéncia fisica visual
neste espago de recreacao.

O refeitorio da escola 2 possui mobiliario similar a escola anterior, sendo composto

por mesa com barra de ferro horizontal (Figura 21), o que impede alunos cadeirantes
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de se aproximarem do mével. A solugcdo encontrada na escola, para esta situacao, foi
colocar a aluna cadeirante em classe regular, ja que a menina possui bom controle de
tronco. De todo modo, este controle ainda se mostra fragil, questdo que segundo o
relato das professoras dificulta a alimentagdo da menina e demanda muita atenc¢ao por
parte das professoras, para que a crianca nao caia.

Figura 21. Refeit6rio da escola 2
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Detalhe para as condi¢gdes do mobiliario, como a mesa, que com barra de ferro horizontal impede a

aproximagéao de cadeira de rodas.

4.2 RESULTADOS DOS CONTATOS COM OS CASOS

Apresentam-se as principais situagdes de contato com os casos. Sao elencadas
situacdes pertinentes ao caso 1 (escola 1), e caso 2 (escola 2), respectivamente.

4.2.1 Caso 1

12 Situagdo- Sala de Recursos
Participantes: Aluna e professora da Sala de Recursos

A professora da sala de integracao e recursos relatou que a aluna nao gosta de
trabalhar com equipamento e produtos de TA ou com nada que a diferencie do grupo,
ou seja, gosta de fazer uso do mesmo mobiliario, brinquedos, computadores e jogos
que as outras criangas da sua turma. Sao apresentados alguns registro das atividades
da aluna na escola. Na SIR (Figura 22) a aluna pratica atividades que auxiliam seu
processo de alfabetizacdo. Sdo oferecidos jogos educativos que complementam os
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conteudos dados na sala de aula regular. A professora da sala de recursos relatou que
a crianca faz um bom uso do computador, mas que este recurso é utilizado por vezes
na sala de aula regular e em casa. A aluna, ainda na SIR, fica posicionada na cadeira
de rodas com o auxilio de cinto de seguranca, como pode ser observado. A professora
da sala de recursos relatou que a crianca apresenta sinais de cansaco fisico durante a
uma hora que esta na sala de recursos. A mae da aluna expds que percebe que a
cadeira de rodas esta ficando pequena para a crianca e que em casa, por vezes, a tira
da cadeira para brincar sobre o tapete, contando com algum encosto, nesses casos

utiliza o sofa da sala.

Atividades da aluna na sala de integracao e Recursos

22 Situacdo- Sala de Aula
Participantes: Professora titular, aluna participante da pesquisa e colegas

Na sala de aulas (Figura 23 A) a professora regular da aluna utiliza alguns
recursos para auxiliar o processo de alfabetizagdo. Com a assisténcia da terapeuta
ocupacional que acompanha a pesquisa, algumas demandas puderam ser
identificadas. O que, na visdo dos educadores estava relacionado apenas ao
desempenho da criancga, foi previamente avaliado como um problema referente aos
recursos utilizados em aula, por exemplo, o baixo contraste entre as pecas educativas
colocadas sobre a classe e a falta de um plano inclinado na mesa nao permitiam que o
sujeito enxergasse e entendesse a proposta dada pela professora. Considera-se,
também importante salientar, a inadequacéao frente ao dimensionamento da cadeira de
rodas (Figura 23 B) analisada pela terapeuta ocupacional colaboradora da pesquisa.
De acordo com esta, a aluna dispdem de forca muscular suficiente para manobrar a
cadeira de rodas, ndo realiza, portanto, em funcdo de estar mal posicionada no

equipamento.
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Figura 23. Aluna em sala de aula
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32 Situacdo- Refeitorio
Farticipantes: aluna e auxiliar técnico ou mée

A principal demanda relativa ao momento destinado a alimentagdo da aluna diz
respeito a altura da mesa do refeitério, que se mostra inadequada para criancas
cadeirantes, de acordo com a norma NBR 9050/04. A altura minima livre para encaixe
de cadeira de rodas sob objeto € de 0,73cm, porém a norma considera padrbes
antropométricos referentes a pessoas adultas. J& a NBR 14006 de 2003 referente a
méveis escolares expdem a altura de tampo para criancas de 1m até 1,30 deve ser 520
cm com tolerancia de mais ou menos 10mm, a norma ndo considera porém alunos
cadeirantes. A incongruéncia das normas (nao consideragdo da antropometria de
criancas na NBR 9050/04 e ndo consideracdo de alunos com deficiéncia na norma
NBR 14006/03) impede a certificagdo de um dimensionamento ideal para alunos
usuarios de cadeira de rodas que usam mesas ou classes no ambiente escolar.

A mesa do refeitério analisada no caso 1 (ver Figura 16 A) mostra-se, portanto,

inapta ja que para realizar a atividade € necessario o auxilio de outras pessoas por nao
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haver possibilidade de aproximacao da cadeira de rodas. De acordo com a terapeuta
ocupacional que acompanha a pesquisa em muito se perde em relacdo a nao
estimulagdo da alimentagao autbnoma da crianga, pois ha possibilidade desta segurar
o talher (garfo ou colher) com alimento e leva-lo até a boca, porém a distancia da
cadeira em relacdo a mesa impossibilita a execucéo da atividade.

42 Situacdo- Percursos na escola
Participantes: aluna e cuidadores

Todas as atividades desenvolvidas pela aluna cadeirante no péatio da escola
ocorrem por meio do auxilio de colegas (Figura 25), e mais recentemente com a ajuda
da estagiaria de inclusao, apresentada a escola através da Secretaria de Educacgéo do
Municipio de Porto Alegre. De acordo com a figura 26, muitos dos percursos da escola
nao apresentam condi¢des para uma mobilidade auténoma por parte da crianca, ainda
que esta apresente forca suficiente para manobrar a cadeira de rodas.

Figura 25. Deslocamentos na escola

Figura 26. Percursos realizados j)ela aluna
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4.2.2 Caso 2

12 Situacdo- Sala de Aula
Participantes: Professora titular, aluna participante da pesquisa e colegas

A aluna do caso “2” apesar de fazer uso da cadeira de rodas, na sala de aula,
consegue ficar por algum tempo sentada em cadeira ndo adaptada, como pode ser
visto na figura 27. A professora regular relatou que passa a aluna para a cadeira
comum porque a cadeira de rodas nao pode ser aproximada da mesa devido a altura.
A professora relatou também que em determinados momentos deve posicionar
novamente a aluna na cadeira de rodas, ja que a crianca apresenta sinais de cansaco
ao estar fora da cadeira de rodas. Esta situacdo pode estar ocorrendo em fungéo da
falta de anteparos neste mobiliario que melhor posicionem a crianga. As préximas
imagens ilustradas na figura 27 apresentam momentos da aluna em sala de aula.
Pode-se perceber que ao longo do periodo da aula a aluna se cansa da posicao em
que fica na cadeira. Além disso, o tronco, provavelmente em funcao da distribuicao
topografica do comprometimento, tende a inclinar-se para o lado esquerdo. Essa
distribuicdo, sem o apoio lateral que posicione o corpo da aluna, compromete a postura

da aluna e da aluna em sala de aula.

Figura 27. Aluna em sala de aula

22 Situagdo- Refeitorio
Participantes: alunos e professores

No refeitorio da escola a aluna (ver Figura 21), a aluna fica sentada na cadeira
comum ja que consegue ter controle de tronco e também em funcao da altura da barra
de sustentacdo da mesa, que impede que a aluna se aproxime com a cadeira de rodas.
Embora haja possibilidade da aluna se alimentar sozinha, a atividade, por vezes,
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parece tarefa dificil de ser realizada, ja que a cadeira regular mostra-se pouco
confortavel e segura, dificultando o bom posicionamento da crianca.

32 Situacdo- Percursos
Participantes: aluna e professor

Em alguns percursos da escola a professora regular da turma incentiva que a
aluna se desloque com o andador. Para isso a professora instituiu com a turma que a
fila deva sempre se posicionar a partir da aluna. Dessa forma, segundo a professora,
os alunos se mantém em ordem e desenvolvem uma relagdo de respeito e auxilio as
limitag6es da menina.

Na Figura 28 se pode ver a crianga em deslocamento pela escola. Com o auxilio
da professora, realiza todos os dias 0 percurso que une a sala de aulas ao patio, sem
outra rota de acesso além do degrau, com altura de 22 cm. Para realizar
deslocamentos pela escola com todos os alunos da turma, a professora instituiu que a
fila deva sempre se posicionar a partir da colega cadeirante. Dessa forma, segundo a
professora, os alunos se mantém em ordem e desenvolvem uma relacédo de respeito e

auxilio as limitag6es da menina

Figura 28. Deslocamentos na escola 2
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42 Situacdo- Atividades externas
Participantes: Aluna, professora e colegas de turma

No ambiente externo a nao existéncia de equipamentos que deem suporte ao
corpo da aluna dificultam o bom aproveitamento das atividades em funcdo do
desconforto. Nestes momentos a aluna necessita de alguém que auxilie sua
sustentacado postural. Para a realizacdo destas atividades a professora monta um
tapete de Etileno Acetato de Vinila (E.V.A) sobre a areia (Figura 29 A). Nas atividades
de chao a aluna necessita ficar com as pernas dobradas para manter o equilibrio, o
desconforto causado pela posicao faz com que a estudante precise que alguém esteja
perto para auxiliar no seu equilibrio. O momento seguinte ilustrado na figura 29 B
contempla algumas situagdes verificadas nas aulas de educacgéao fisica, das quais a
aluna participa em determinados momentos sobre a cadeira de rodas, em outros sobre
colchonete. A professora auxiliar juntamente com o professor de educacdo fisica
optaram pelo uso da cadeira de rodas com a aluna quando a turma executa atividades
como corridas na quadra e jogos formados por equipes, nestas situagdes a professora
auxiliar presta auxilio a aluna conduzindo sua cadeira de rodas. Contudo, para
consegquir ficar sobre o colchonete a aluna necessita do apoio para que nao perca o
equilibrio e caia, desse modo, como visto na figura 29 C a perna da professora é o que
auxilia o posicionamento da aluna. Percebe-se, com isso, a falta de um equipamento

que auxilie a crianca a obter equilibrio para realizar esta atividade.

Figura 29. Momentos extraclasse

(A)Parquinho (B) Educacéo Fisica (C) Detalhe para a sustentacdo do corpo da menina, dado pela
professora

A partir das analises in loco nas escolas selecionadas para esta pesquisa,
puderam-se identificar algumas demandas a serem discutidas como resultados desta
pesquisa. Como o trabalho é focado na resolucao do problema identificado, far-se-a,
portanto a apresentagdo de alguns dos problemas de acesso e uso dos ambientes e
equipamentos identificados nas visitas as escolas.
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. Problemas referentes a falta de recursos para acessibilidade: nas duas
escolas pesquisadas puderam-se observar problemas referentes a ma estruturacao
espacial, o que prejudica a mobilidade dos sujeitos. Estas demandas estdo associadas
a falta de rampas, corrimaos e pisos tateis nas escolas. Estes elementos, como ja
mencionado na reviséo bibliografica, auxiliam os alunos com impedimentos motores e
visuais a se deslocarem pelo ambiente. Pode-se, a partir disso, conceber produtos e
equipamentos que auxiliem estes aspectos associados a locomocao das pessoas.

. Problemas referentes aos auxilios para a vida diaria: algumas demandas
relacionadas a falta de auxilio nas atividades da vida diaria foram identificadas.
Exemplo disso sdo as dificuldades associadas a alimentacdo dos alunos com
impedimentos motores, onde a falta de equipamentos assistivos impedem a execuc¢ao
desta atividade com seguranca e alguma autonomia. Neste caso é possivel prever
produtos que auxiliem o individuo e os cuidadores a executarem melhor esta atividade.

. Problemas referentes a falta de mobiliario adaptado: outra demanda que
pode ser trazida a discussao é a falta de mobiliario adaptado nas escolas. Dentre os
muitos ambientes em que este problema esta instalado, destaca-se a falta de mesas
adaptadas nas salas de aula e sala de recursos, mesas no refeitorio e a inadequacgéao
dos parquinhos das escolas. Estas inadequacdes acabam por dificultar a permanéncia
dos alunos nestes espacos.

. Problemas referentes ao processo de substituicdo da cadeira de rodas
por outros anteparos: 0 que ocorre neste item é a capacidade que certos usuarios tém
de substituirem, em determinadas atividades, a cadeira de rodas por outros
equipamentos que permitam um posicionamento também seguro e confortavel. Com os
casos vistos seria importante, de acordo com as prescricées do terapeuta ocupacional,
que as criangcas fossem incentivadas a nao ficarem durante todo o periodo da aula
sobre a cadeira de rodas, devido a necessidade de haver a alternancia de postura.
Essa hipotese também pode ser validada a partir da necessidade do préprio usuario
em sair por momentos da sua cadeira de rodas e sentir-se mais incluido com os outros
alunos, estando sentado em uma cadeira com estruturas proximas as regulares que
constam em sala de aula.

A partir dos problemas identificados anteriormente, foi estabelecido que a
demanda a ser contemplada nesta pesquisa estara direcionada a prever recursos que
permitam o bom posicionamento das criancas a partir do desenvolvimento de

suporte para ser acoplado a cadeira escolar convencional com encosto e assento
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personalizados. Destaca-se que este produto seguira premissas ja descritas em
algumas pesquisas desenvolvidas dentro do Programa de Pds-Graduacao em Design
da UFRGS. Estas versaram sobre os temas adequacao postural em usuérios de
cadeiras de rodas e digitalizacao tridimensional de usuarios.

O trabalho desenvolvido por Prestes (2011) tratou da fabricagdo de assentos e
encostos personalizados para pessoas com deficiéncia. Como métodos utilizou a
digitalizacao tridimensional dos usuarios, usinagem CNC e termografia. Outra pesquisa
utilizada como referéncia de tema para este trabalho foi a de Silva (2011). Este trabalho
objetivou desenvolver um processo de personalizacao de assentos a partir da captura
da geometria do paciente, dada a partir da digitalizacdo tridimensional utilizando
sistema CAD/CAM para reconstrucdo digital da geometria do usuario e posterior
usinagem CNC. Vale destacar ainda como referéncia a pesquisa de mestrado
desenvolvida por Beretta (2011). Nesta pesquisa a autora buscou estabelecer rotinas
de desenvolvimento e producao de assentos personalizados para usudrios de cadeiras
de rodas manufaturadas através do ensaio de pardmetros (rotagcdo e avanco) de
usinagem CNC para cortar as espumas de poliuretano.

A partir destes trabalhos € possivel propor uma nova aplicacédo para os assentos
e encostos desenvolvidos através da adequagdo postural combinada com a
digitalizacao tridimensional dos usuarios. Essa nova proposta tem, portanto, a escola
como foco, sendo que demanda evidenciada esta relacionada a problemas posturais
oriundos da permanéncia prolongada dos alunos usuarios de cadeiras de rodas na
cadeira. Alem disso, algumas atividades exigiam o abandono temporario da cadeira em
razdo da nao adequacdo espacial dos ambientes, bem como a possibilidade em
oferecer alternativas mais inclusivas para estas criancas como o uso temporario de
cadeiras proximas as regulares oferecidas em sala de aula.

Esta substituicdo ndo impde necessariamente o abandono da cadeira de rodas,
mas possibilita a alternancia entre equipamentos, com o diferencial de ser em parte
personalizado, o que podera vir a diferenciar este produto dos ja existentes no mercado

com finalidade similar.

4.3 DESENVOLVIMENTO DO PRODUTO
Como mencionado anteriormente, a introducao ao planejamento do projeto é de
extrema importdncia no desenvolvimento de produtos industriais. Para a autora,

objetivou-se nesta etapa da pesquisa hierarquizar quais o0s principais atributos
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funcionais que o produto deveria conter para satisfazer as necessidades dos usuarios.
De acordo com Senna (2012), estas exigéncias, além de orientarem a geracao de
alternativas, fornecem dados imprescindiveis, que serao utilizados como critérios de
avaliacao nas etapas posteriores (visando a confecg¢ao do prot6tipo).

Desse modo, revisando as informacdes obtidas e demonstradas em capitulos
anteriores, tem-se jA& encaminhado o problema proposto e sua possivel solugcdo. A
questdo da ma adequacéao postural em criancas usuarias de cadeiras de rodas em sala
de aula é, portanto, o problema em questdo. O desenvolvimento de suporte baseado
na antropometria do usuario, que permita o uso nas cadeiras escolares é a possivel

solucao verificada para atender a demanda.

4.3.1 Analise da necessidade

Esta analise prevé qual o publico interessado em usar o produto. A partir da
convivéncia com os estudos de caso tém-se as necessidades dos usuarios previstas,
busca-se a partir disso escalona-las.

Back et.al (2008. p.214) propdem que para o desenvolvimento do processo as
necessidades dos usuarios sejam desdobradas ou agrupadas em requisitos.

As necessidades dos usudrios sao transformadas ou traduzidas para os
requisitos de usuarios usando-se uma linguagem mais compacta e apropriada
ao atendimento geral da equipe de desenvolvimento. Essa conversdo pode ser
feita com base em atributos de qualidade do produto. Considerando-se as
variedades de produtos de forma em geral, os atributos de qualidade podem
ser classificados de diversas formas: qualitativos ou quantitativos; obrigatérios
ou preferenciais; do ciclo de vida ou especificos. (BACK ET.AL, 2008,p.214)

De acordo com o que sugere Lébach (2001), esta etapa do projeto se configura
como anadlise da necessidade. Tem-se, portanto a retomada de dados ja descritos no
projeto, dados esses referentes ao aumento de matriculas na educacao infantil do
ensino regular. Além dos usuarios diretos (alunos com deficiéncia) é importante prever
gquem mais sera beneficiado com o uso do equipamento,os usuarios indiretos (Figura

30). Deve-se a partir disso retomar quem sao os usuarios participantes desta pesquisa.
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Figura 30. Usuérios diretos e indiretos
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e Usuario 1: Aluno com deficiéncia: € o usuario primario, aquele que expdem as demandas
relacionadas a adequacédo postural. Além disso, sera quem experimentara o produto,
respondendo funcionalmente se o0s requisitos deste correspondem exatamente as suas

necessidades.

e Usuario 2: Professores e colaboradores diretos: sédo considerados usuarios secundarios do
produto, pois além de promoverem o processo de inclusdo do aluno com deficiéncia em sala de
aula, fornecem dados especificos para o desenvolvimento do projeto. Uma vez que o produto
atenda as necessidades evidenciadas acredita-se que serdo também contemplados com a

proposta do produto e auxiliardo no processo de verificagdo do uso deste em sala de aula.

e Usuario 3: Pais ou responsaveis: da mesma forma que os professores, atuam como usuarios
secundérios nos processos de inclusdo e identificam claramente quais as principais

necessidades, dificuldades e preferéncias dos usuarios primarios.

Tém-se, a partir desta analise, os possiveis interessados no desenvolvimento da
pesquisa. Vé-se com isso a oportunidade em atingir mais pessoas com a resolucéao do
problema. Estando o equipamento adaptado as necessidades do usuario primario,
busca-se também atingir necessidades secundarias que envolvem, por exemplo,
facilidade com a transportabilidade do equipamento, questdo que interessa aos pais.
Ainda ha a possibilidade de manter o aluno com deficiéncia seguro e confortavel por
um periodo de tempo maior em sala de aula, ponto que certamente interessa aos
professores na otimizacao dos servicos prestados em aula.

Apés retomar o publico interessado na validacao deste projeto, se pode realizar
a juncao das principais necessidades em comum nos dois casos verificados, escritas
na forma de requisitos. Este agrupamento parte de requisitos elaborados a partir das
observacgdes in loco e das verbalizagdes realizadas com os usuarios diretos e indiretos.
Deste modo, os atributos que seguem no quadro 3 foram hierarquizados sendo eles
seguranca, funcionalidade, usabilidade e experiéncia prazerosa.
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Quadro 3. Atributos e requisitos para o projeto

Atributo Descricao Requisitos para os usuarios

«0 "fl‘j" seguranga genericamente, ¢ uma @ Adequar assento e encosto 4 antropometria
condigio daquilo que se pode confiar» .
(GOMES FILHO. 2010, p.29). Trata-se de ® Adequar o cinto de segurangas

gmjmllu‘ a ull]lmu;uu mle'rull\:.x entre usuairio e @ Oferecer estabilidade ao ser {\1‘0}7[&“[& a
objeto, de modo que aquele o faga sem risco de cadeira escolar

anos ferimentos cados por falhas. . P
danos ou ferimentos provocados por falha ® Oferecer sucosto paca o8 pés

® Possibilitar o uso em cadeira escolar
Diz respeito ao cumprimento das tarefas
esper; { e u('immlLls ao produto, ou seja.
a exe de suas fungdes principais e
secundadrias. ® Possibilitar o uso da estrutura como apoio
em atividades no solo

® Possibilitar o uso de encosto/assento
em cadeira de rodas

Funcionalidade Seguranca

Haacordocomiahormpl S0 00411 ®Adequar a interface do produto ao padrdes
o a usabilidade ¢ definida como a medida culturais
= na qual um produto poc or ®Adequar a interface ao ambiente escolar
= usuarios especificos para : N
= objetivos com efetivi tisfagdo. | @Ser transportado de forma eficiente
= 03 problemas da usabilidade estio ligados as
[] dificuldades enfrentadas pelo usuirio na eOferecer abdutor para as pernas e apoio
5 utilizagio adequada. e

. i @ Oferecer possibilidade de contato visual
A experiéncias prazerosa caracteriza-se por entre usudrio e demais colegas

uma sensa

As ¢

el no uso do produto.

;a0 podem estar ® Reduzir o esforgo fisico do cuidador ao
associada cao, rendimento e transportar o equipamento
usabilidade. (NORMAN,2006)

Experiéncia
Prazerosa

® Propor um desenho agradivel

Fonte: Adaptado de Senna (2012)

4.3.2 Analise de similares, dos materiais e da funcao

Esta etapa consiste em reunir e analisar produtos de uma mesma classe,
oferecidos no mercado, e também produtos similares, devido ao uso atribuido ou outro
aspecto relevante a proposta do novo equipamento. A andlise de similares é de
fundamental importancia no desenvolvimento de projetos, pois revela caracteristicas
inerentes aquela classe de produtos a partir de pontos comuns de referéncia
estipulados pelo designer. Essa tarefa passa a ter uma ordem quando o designer
estrutura as caracteristicas do produto que pretende incorporar em seu projeto, assim,
analisa os similares aprimorando caracteristicas que deseja manter, ou refutando
aquelas que julga inapropriadas ou desnecessarias.

Desse modo foram analisados, dentre produtos nacionais e internacionais quatro
equipamentos desenvolvidos para auxiliar criancas com deficiéncia em atividades
educacionais. Para Lébach (2001) essas analises comparativas de produtos devem
representar estados reais de produtos existentes, determinar suas deficiéncias e
valores, para estabelecer a melhoria possivel do produto em desenvolvimento.

Foram utilizados quatro produtos similares (Figura 31), sendo dois produtos
nacionais e outros dois importados. Vale mencionar que nem todos os produtos
destacados como “similares” apresentam a mesma funcdo (cadeira escolar).

Apresentam-se nesta etapa produtos que priorizam o conforto e a adequacéao postural
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para criancas com deficiéncia, de modo que caracteristicas inerentes a estes
propésitos possam ser utilizadas no projeto do produto fruto desta pesquisa.

A partir da analise das funcdes primarias e secundarias dos produtos similares,
parte-se para a estruturacdo funcional do produto, hierarquizadas a partir de uma
“arvore funcional” (Figura 32). Para Baxter (2011, p. 267) o primeiro passo € gerar uma
lista de funcbes em que o projetista deva se perguntar o que o produto “faz” e néo
apenas o que ele “é”. Em seguida, as funcdes sao ordenadas em forma de “arvore”,
identificadas por um verbo acompanhado de um substantivo. A fungdo principal
“auxiliar na adequacéo postural” indica a fungao principal do produto, no nivel seguinte
passa-se as fungdes decorrentes, indicadas como funcgdes interativas, ergonémicas,

técnicas e estruturais.

Figura 31. Analise de similares, dos materiais e da fungéo
Conjunto Bioforma Funciio Principal

‘ | Conjunto escolar para criangas com deficiéncia
| i
A 4

ﬂ,ﬁ:,. ., Funcao Secundaria

Adequador postural

Materiais

Tubo de aco redondo carbono SAE 1010/1020f

Encosto e assento em espuma de poliuretano alveolar injetada
Encosto e assento revestidos com capa de tecido aclopado tela de 3mm, transpirdve

Yt Y . L L.
Cadeira Vanzetti Funcio Principal
Conjunto escolar para criangas com deficiéncia

Funcio Secundaria
Adequador postural

Materiais
Estrutura em ago com pintura epoxi
Materiais de assento/encosto ¢ revestimentos nao informados pelo fabricante

Christophorus Fungio Principal

Assento de carros para criancas com deficiéncia

Funcao Secundaria
Adequador postural

Materiais
Nao informado pelo fornecedor

Stroller Push Chair Fungiio Principal
Adequador postural para criangas com deficiéncia
para ser utilizado em ambiente escolar.

Funcio Secundaria

O sistema com Tilt da cunha permite erguer a crianga do chio

e permitir a intera¢io com seus colegas.

Materiais

Estofamento com sistema “soft-touch” sem litex e no interior espuma.
Estrutura em madeira natural.

Fonte: Similares - Primeiro similar: www.expansao.com.br. Segundo similar: www.vanzetti.com.br.
Terceiro similar: www. atoform.com. Quarto similar: www.specialtomato.com
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Figura 32. Arvore funcional. Fungao principal e fungdes decorrentes esperadas do produto
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4.4 FASE DE GERACAO
Apo6s a aquisicao de informagbes relevantes acerca da natureza do produto,
passa-se a segunda fase onde alternativas sdo geradas a fim de se chegar a

caracterizagao fisica do produto.

Nesta fase de producdo de ideias a mente precisa trabalhar livremente, sem
restricbes, para gerar a maior quantidade possivel de alternativas. Os
psicologos explicam o processo criativo dizendo que o desconhecido esta
presente no homem em diversas camadas. Nas camadas superiores ocorrem
todas as associagdes de ideias, sem censura. Somente um pequeno numero
de combinagdes utilizaveis penetra na consciéncia e ali sofre um controle que
se apoia. (LOBACH, 2001, p.152)

Nesta etapa foram realizados diversos croquis, pensando-se nas tentativas de
fixacdo do produto a cadeira escolar. Buscaram-se formas simples, passiveis de
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construgdo do protétipo em marcenaria. Considerando todos os requisitos e fungdes
propostas anteriormente, o desafio consiste em fazer com que este produto seja
acessivel a criancas que ocupem cadeiras de tamanho pequeno, utilizada na pré-
escola, e tamanho médio, utilizadas no ensino fundamental.

Passa-se a seguir a geracao de alternativas para o produto (figuras 33, 34 e 35).

Figura 33 . Modelo 1

- 1
Assento e encosto separados, com rasgo interno na espuma para fixagdo de base de madeira. Fixagdo
na cadeira escolar por meio de elasticos e presilhas.

Figura 34. Modelo 2
E 1

FInagNO velLcaD”

1
Assento e encosto separados, com base de madeira forrada por tecido e espuma fixada nas estruturas
de madeira com velcro.
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Figura 35. Modelo 3

E: = |

Estrutura para assento e encosto construido em madeira, com sistema de dobradica e tiras posteriores
para fixacao na cadeira escolar. Estrutura para fixagcao dos pés fixa no conjunto, com possibilidade de
ser removivel. Espumas fixas na estrutura com velcro.

Tendo concluida a geragdo de alternativas e solugbes para o problema
proposto, segue agora a matriz de selecao do melhor conceito gerado. Essa matriz,
proposta por Lébach (2001), estabelece os parametros e pesos para cada requisito que
€ julgado relevante, sendo analisados individualmente. Segue no quadro 4 a matriz de
avaliacao dos modelos.

Quadro 4. Matriz de avaliagéo

Parametros Peso Modelo 1 Modelo 2 Modelo 3
Seguranca Posicionamento junto a cadeira 2 1 1 2
escolar
Ergonomia Suporte para pés 2 0 0 1
Conforto Material que possibilite conforto 2 2 2 2
térmico, higienizagédo

Acessibilidade Transportabilidade 2 0 1 2
Facilidade no uso 2 1 1 2

Durabilidade Resisténcia a impactos 2 2 2 2
Permitir retirada dos estofados 2 2 2 2
TOTAL 14 8 9 13

Fonte: Adaptado de Lébach (2001)

A partir da pontuagdo da matriz de conceito e uma analise criteriosa dos
modelos gerados, optou-se pelo desenvolvimento da terceira opgao, pois esta € a que
mais adequada aos requisitos necessarios do projeto. O projeto segue entao para a
fase de execucgao da alternativa escolhida.
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4.5 FASE DE REALIZACAO

A primeira etapa para a confeccdo do dispositivo de adequacao postural
consistiu na moldagem dos usuarios. Nos procedimentos desenvolvidos, a extensao
corporal do usuario (pessoa com deficiéncia) foi moldada com sulfato de calcio, de
modo que se obtiveram com exatidao as formas corporais da pessoa. Segundo Prestes
(2011), ao longo do desenvolvimento de equipamentos personalizados de Tecnologia
Assistiva, o gesso foi e ainda é o material mais utilizado para a obtencdo de dados
antropométricos para confeccao de Orteses e proteses. Atribui-se este fato as
propriedades de moldagem do gesso e seu baixo custo.

Naquela pesquisa, porém, os sujeitos foram moldados membro por membro, a
medida que se necessitasse destes seguimentos para a digitalizacao. Neste trabalho
outra técnica foi utilizada, nesta o sujeito foi moldado de uma Unica vez, por toda a
extensao corporal necessaria a digitalizacado, o que torna o processo mais agil, gerando
menos desconforto ao sujeito moldado.

A seguir especifica-se detalhadamente o processo de moldagem dos usuarios
utilizado nesta pesquisa.

e Foi aplicada atadura por toda a extensdo dos membros (quadril e tronco) a serem
ortetisados ou protetisados a fim de facilitar a retirada do molde de gesso depois de
seco.

e Para a confeccdo de molde negativo, o sujeito foi posicionado com o auxilio do
fisioterapeuta. A partir disso 0 sujeito passou a ser moldado, conforme a aplicagdo de
ataduras gessadas sobre o segmento corporal, com o intuito de se obter uma estrutura
oca com as dimensoes do sujeito, de acordo com a figura 36 A.

e O molde foi retirado com o auxilio de um instrumento cortante, ndo pontiagudo, de
modo que fossem conservadas as estruturas posteriores do molde, importantes para a
digitalizagéo.(Figura 36 B)

e A estrutura proveniente da moldagem foi digitalizada. Este processo ocorreu com a
utilizacdo do scanner moével, marca Konica Minolta, modelo vivid 9i. Os dados obtidos

sdo salvos, para, a partir disso, haver a usinagem das pegas.
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(A) Moldagem do estudo de caso 1. (B) Retirada do molde. (C) Moldagem do caso 2. (D)
Posicionamento do sujeito

Em seguida é realizada a digitalizacdo tridimensional do molde obtido. A
mobilidade do equipamento permite seu transporte até o usuario, desse modo, a
equipe que compdem a pesquisa (designer e terapeuta ocupacional), com o auxilio de
fisioterapeuta, professor e técnico do LdSM, deslocou-se até as escolas para realizar o
processo de moldagem e digitalizacdo. Por meio do processo de digitalizagao (Figura
37) foram obtidos os arquivos tridimensionais correspondentes as formas dos moldes

digitalizados.

Figura 37. Digitalizagdo de um dos moldes

Apbs o processo de digitalizacdo, as imagens foram tratadas no software
Geomagic Studio (Figura 38). Este tratamento consiste na montagem de nuvens de
pontos e na aplicacdo de filtros, o que reduz o ruido inerente ao processo de
digitalizacdo, reduz a quantidade de pontos na nuvem e mantém o modelo

tridimensional mais facilmente manipulavel. Os pontos tratados foram unidos formando
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tridangulos planos, o que gerou uma malha tridimensional da superficie necessaria para
a confeccao do dispositivo a ser usinado Os arquivos, salvos em STL, compativel com
muitos dos sistemas CAD, CAE e CAM, foram exportados para o software Edgecam,
sendo, entdo, gerada a estratégia de usinagem dos modelos (Figura 39). Para a

usinagem, foram utilizados blocos de espuma de poliuretano flexivel.

Figura 38. Tratamento de imagens da malha original do scanner via software Geomagic Studio

(A) Malhas originais antes de unifica-las no software. (B) Malha trabalhada no software.

Figura 39. Malha em desenvolvimento
[Perspeciive |

A

(A) Malha a partir das linhas projetadas na superficie horizontal. (B) Malha gerada pelas linhas
implementadas na espuma

Os assentos e encostos foram usinados nas dependéncias do LASM da UFGRS
(figura 40) este processo foi utilizado o equipamento CNC da marca Tecnodrill, modelo
Digimil 3D. Foram utilizadas duas espumas de poliuretano para cada peca (encosto e
assento) de 400x400x150 mm cada bloco. Foram utilizadas ferramentas de corte reta
de 10 mm para desbaste, e esférica para acabamento de 6 mm de diametro. Como
parametros para o processo foi utilizada 18.000 RPM como velocidade de rotagéo e
4.000 mm/min. a velocidade de avango.
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Figura 40. Usinagem. Desbaste e acabamento das pecas

(A) Processo de corte (B) Desbaste (C) Acabamento (D) Pegas finalizadas

Apés a usinagem das pecas os assentos foram levados até as escolas, para
ser realizada a avaliagdo prévia do uso. (figura 41)

Figura 41.Alunas experimentando os assentos.

:%U).!!{;,»
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(A) Teste de assento para aluna do estudo de caso “1. (B) Teste de assento para aluna do estudo de caso
li27!

Figura 42. Dimensionamento para altura dos pés e profundidade do assento

Fonte: Senna (2011) elaborada a partir das informagbes contidas em Cooper (1995) e Werner
(2009)
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Verificou-se a importdncia em prever apoio para os pés no equipamento, ja
elencado como parametro de seguranca. Para isso, foi verificada a medida da perna
que corresponde a altura do apoio para os pés. Esta distancia, segundo Cooper (1995),
corresponde ao comprimento a partir da regido poplitea até a porcao posterior do
calcaneo, ou até a porcado que sustentara o peso dos membros inferiores da crianca.
Outro parametro importante para a adequacgéo postural do individuo é a profundidade
do assento. De acordo com Cooper (1995) a profundidade do assento corresponde a
porgao posterior das nadegas até trés centimetros da regido poplitea®, (Figura 42).

Apés a determinacgéo da forma do dispositivo, houve a confeccdo dos protétipos
(Figura 43) produzidos em madeira de compensado naval (15 mm) com sistema de
dobradica e tubo de ago (20x20 mm), passadeira “feijao”, quatro manipulos macho de
Ya x 15mm, quatro parafusos sextavados de "4 x 0,45mm. O estofamento foi realizado
com tecido laminado de PVC. Os equipamentos utilizados para producao foram: disco
de corte, solda elétrica, serra fita e lixadeira. Os desenhos técnicos do produto

encontram-se no apéndice B.

Figura 43. Montagem do dispositivo

(A) Verificagdo do posicionamento dos estofamentos. (B) Vista lateral da estrutura. (C) Estrutura
dobrada, verificagao do sistema de dobradiga com os estofamentos ja posicionados. (D)
Estofamento das pecas.

5 Regido Poplitea: refere-se a parte posterior do joelho. Com um posicionamento correto, o joelho deve

fixar-se em uma angulagdo propicia, evitando possiveis estrangulamentos musculares e/ou desconfortos. Cooper
(1995).
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Para a ancoragem do equipamento na cadeira escolar foi necessario prever
itens para fixacdo, sendo que para isto foram colocadas faixas grampeadas nas partes
posterior e inferior do equipamento. Estas faixas foram costuradas a presilhas de
engate rapido, facilitando assim, a montagem do equipamento. (Figuras 44 e 45)

Figura 44. Vista frontal do dispositivo

encosto

cinto de seguranca

assento

base em MDF

Os suportes do equipamento foram feitos em compensado naval MDF de 15mm. O equipamento foi
composto de cinto de seguranca do tipo camiseta, tamanho M infantil, e assento e encosto usinados em
poliuretano e forrados em tecido laminado e PVC.

Figura 45. Vista lateral do dispositivo

base MDF

12 presilha para engate
posterior

22 presilha para engate
posterior

presilha para engate
inferior

Foi necessario prever faixas de seguranca dom presilhas de engate para fixar o equipamento nas
cadeiras escolares. As faixas com presilhas foram fixadas na base de MDF, sendo que foram
distribuidas duas faixas com presilhas na parte posterior do equipamento, e duas faixas com presilhas na
parte inferior do equipamento.



Figura 46. Dispositivo montado, ainda sem o suporte para 0s pés.

(A) Dispositivo montado (vista frontal). (B) Dispositivo montado (vista lateral). (C) Detalhe para a
fixacdo do assento na base com velcro. (D) Dispositivo dobrado (360%) — com alga interna para
transportabilidade
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5 ANALISE DE DADOS E PROPOSICOES

Nesta pesquisa optou-se pela realizagdo dos experimentos que envolveram o
uso de recursos de Tecnologia Assistiva em duas escolas da rede publica municipal de
Porto Alegre, RS.

A iniciativa de propor dois estudos de caso com enfoque na realizacdo da
mesma tarefa, adequacgao postural de duas alunas com paralisia cerebral para além da
cadeira de rodas, visou compreender em um panorama inicial as contribuicées do
design para a aprendizagem na construcao de dispositivos de TA.

Fazem-se, a partir das vivéncias nas escolas, os principais levantamentos
acerca das contribuicées e dificuldades vivenciadas pelos sujeitos desta pesquisa a
partir do uso continuo em sala de aula do equipamento de adequacdo postural
desenvolvido. A partir destas elucidacdes, apresentam-se as andlises de dados as
aluna das escolas “1” e “2” respectivamente.

5.1 ANALISE DE DADOS PARA ALUNA 1

5.1.1 Analise do uso do dispositivo

As analises de uso foram iniciadas a partir do término do estofamento do
protétipo, ainda sem a regulagem para apoio dos pés, a qual foi determinada apés a
verificacdo correta da altura para este apoio, em uso.

A anadlise do uso foi realizada em sala de aula (Figura 47), com o
acompanhamento da pesquisadora na fixacdo do equipamento na cadeira escolar, na
passagem da crianca da cadeira de rodas para o protétipo e nos ajustes iniciais de
regulagem das faixas de fixacédo e apoio, e regulagem de cinto de seguranca.

Para a regulagem do equipamento na cadeira escolar houve orientacdo para as
professoras, com o intuito de verificarem a correta posicdo da aluna. Estes ajustes,
apds regulagem inicial, foram verificados em todas as posteriores visitas e foi
constatado que as faixas de seguranca nao cederam, ou seja, a fixacdo, uma vez
ajustada, permaneceu segura para o uso continuo do equipamento. Ainda assim,
passou-se a orientacdo as professoras de que regularmente se deve checar a
regulagem dos itens de seguranca do protétipo (faixas, presilhas e cinto de seguranca).
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Figura 47. Analise de uso sujeito da escola “1”

(A) Estudante em primeiro uso do equipamento na SIR. (B) Estudante em primeiro uso de
equipamento na sala de aula. (C) Detalhe para a necessidade de apoio para os pés. (D)
Detalhe para a necessidade de ajuste no cinto de seguranca.

Os ajustes, para este estudo de caso, foram relativos ao reposicionamento do
cinto de segurangas no equipamento e a adequacao do apoio para os pés (Figura 48).
O cinto de segurancas se mostrava mal posicionado no corpo da crianga. De acordo
com a terapeuta ocupacional, além de ndo cumprir a fungdo de dar suporte ao tronco,
em razdo da posicao onde foram fixadas as algas, também poderia estar machucando
o0 ombro da aluna. O apoio para os pés confeccionado também em marcenaria foi Gtil a
este caso, ja que a cadeira escolar se mostrava relativamente alta (assento a 45 cm do
chao), aumentando consideravelmente a altura de alcance quando o dispositivo de
adequacao postural foi implementado (16 cm) resultando em uma altura total de 61 cm
do assento ao chdo. O apoio dos pés também foi confeccionado em madeira de
compensado naval com 5 regulagens de altura e sistema antiderrapante.

Figura 48. Analise do uso apos ajustes

(A) Vista frontal da aluna no dispositivo. Cinto de segurangas e apoio para os pés regulado. (B)
Vista lateral da aluna no dispositivo. (C) Detalhe para o posicionamento dos pés.
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5.1.2 Mapeamento da pressao

Com relacao a este estudo de caso, vale lembrar que a aluna sentava-se
durante todo o periodo da aula na cadeira de rodas. Com a implementacdo do
equipamento personalizado houve a alternancia da cadeira de rodas, que ndao € mais
utilizada em aula, para o equipamento. A partir disso, foi definido pela pesquisadora,
baseado nos equipamentos utilizados diariamente pelo sujeito, que 0 mapeamento da
pressao seria realizado no assento da cadeira de rodas e também no assento do
equipamento de adequacgdo postural, com a intencdo de comparar a pressao
depositada em cada um dos anteparos. No adequador postural o0 mapeamento foi
realizado primeiramente sem uso do cinto de segurancas para, apos, haver o
comparativo da pressao depositada no assento com o uso do cinto.

As imagens de mapeamento da pressao devem ser lidas de baixo para cima na
imagem, assim, os pontos abaixo na figura indicam a regido lombar, enquanto os
pontos superiores indicam a regido dos joelhos. Com isso, na figura 49, é apresentado
0 mapeamento de pressdo realizado no assento de cadeira de rodas, com uso de
almofada plana. Verifica-se maior distribuicdo de pressao a esquerda em funcao da
assimetria da crianca. Em decorréncia disso, € apontado acumulo de pressao no 0sso
isquidtico esquerdo (de acordo com as vulneraveis a danos — ver Figura 10 desta

dissertacao), além de apoio do inicio da regiao lombar da crianca.

Figura 49. Mapeamento da pressdo no assento da cadeira de rodas
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Na figura 50 o resultado do mapeamento da pressao realizado no adequador
postural é apresentado sem o uso do cinto de seguranca, porém com apoio para 0s
pés. Percebe-se a pressao melhor distribuida (areas em azul claro), com diminuicéo de
areas de concentracao de pressao (areas em azul escuro) ainda que com acumulo na
regiao dos 0ssos isquiaticos (pontos em verde claro e amarelo).

No lado inferior direito da figura 50 aparece um acumulo de pressao pontual,
possivelmente onde houve a compensacdo do peso depositado na tuberosidade
isquiatica esquerda. O uso de cinto de segurancas auxiliando o apoio do tronco da
criancga alterou os resultados no mapeamento de pressao (Figura 51). Verifica-se que o
uso deste recurso redistribuiu a pressdo de modo geral, e pontualmente houve também
a redistribuicdo de pressado entre 0s 0ssos isquiaticos esquerdo e direito (regidao em
verde claro no mapa).

Figura 50. Mapeamento da pressao no adequador postural sem o uso do cinto de seguranga
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5.1.3 Analise da distribuicao da temperatura

A influéncia da temperatura do equipamento durante o uso mostra-se fator
relevante no quesito conforto. Para apontar a distribuicdo de temperatura nos assentos
foram realizados testes de termografia. Criou-se para a realizagdo destes testes um
protocolo de monitoramento de tempo na posicao sentada. Este protocolo foi elaborado
tomando como referéncia pesquisas semelhantes desenvolvidas por Silva (2011) e
Prestes (2011). Ainda como embasamento para a limitacao do tempo de permanéncia
nos assentos, foram consideradas as preposicoes de Fiell e Fiell (2001) que apontam
que uma pessoa muda de posicdo em um assento, em média, a cada dez ou quinze
minutos. Essa alternancia faz com que o local de contato resfrie até que seja
novamente aquecido quando o usuario retorna e permanece por mais algum tempo no
local. A andlise da distribuicado da temperatura foi realizado com o equipamento Testo
890, as imagens foram tratadas no software do dispositivo.

O teste também foi realizado na Sala de Integracdo e Recursos da escola onde
manteve-se a temperatura estavel, mantida em aproximadamente 23°C, umidade
relativa de 40,0 %. Na figura 52 é apresentada a termografia do equipamento apés dez
minutos sem uso, onde as temperaturas minimas ficaram em 22,5°C e maximas em
32,7°C.

Durante a realizacdo da primeira termografia na peca a aluna permaneceu
durante 15 minutos apoiada pela terapeuta ocupacional sem sentar-se, de modo que
alcancasse a estabilizacdo da temperatura corporal. Apds este periodo a aluna foi
posicionada no adequador postural e ali permaneceu por mais 15 minutos, apos foi
realizada nova termografia do protétipo. (Figura 52)

Na nova termografia, feita apés o uso (Figura 53) percebe-se que o calor emitido
foi uniformemente distribuido no assento. O material obteve temperaturas minimas de
22,6°C e maximas de 35,4°C. Acredita-se que além da temperatura dos materiais do
adequador postural (espumas de poliuretano revestidas de laminado de PVC), a forma
dos estofados, anatomicamente conformados, influenciam diretamente na absorcéao de

calor do material.
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Figura 52. Termografia do assento personalizado sem contato com o usuario
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Apbs a termografia do novo protétipo personalizado, foram realizadas analises
termograficas na cadeira de rodas utilizada pela crianca. A termografia foi realizada
imediatamente ap6s a saida da aluna, que permaneceu por quinze minutos sentada.
Na analise termogréfica (Figura 54), a temperatura minima ficou em 22,9°C e a maxima
em 34,3°C.
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Figura 54. Mapeamento termografico na cadeira de rodas apds uso
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Percebeu-se que as temperaturas maximas finais apés o uso, tanto no
adequador postural quanto na cadeira de rodas apresentaram valores semelhantes,
35,4°C para o primeiro equipamento e 34,3 °C para o segundo. Vé-se, num
comparativo entre as figuras 53 e 54 que a maior variagcdo ocorre na distribuicdo da
temperatura, ou seja, a area de contato do corpo do usuario com 0 equipamento
apresenta distribuicdo mais uniforme do que na cadeira de rodas. Este fato é
considerado como uma melhoria trazida pelo equipamento, relacionado com os picos
de pressao apresentados anteriormente, jA que o corpo da aluna estd melhor
distribuido no equipamento, questao que gera conforto e diminui pressées pontuais.

5.2 ANALISE DE DADOS PARA ALUNA 2

5.2.1 Analise do uso do dispositivo

As analises de uso consistiram em levar o equipamento até a escola e observar
0S primeiros usos, ainda sem a regulagem de apoio para os pés (Figura 55 A).
Observou-se, neste caso que os estofamentos ja se mostravam pequenos para 0 uso
da crianca, em razao do crescimento da menina. Tem-se com isso, a necessidade de
prever em trabalhos futuros que a etapa de moldagem dos sujeitos deva ser feita nao
apenas sobre o seguimento corporal, mas sobre roupas justas, para que haja uma

pequena borda prevista para o crescimento.



93

Vale ainda destacar a questdo do cinto de seguranca para este estudo de caso
(Figura 55 C). Em razdo do bom controle de tronco da crianga, o uso do cinto de
segurancas do equipamento pareceu restringir alguns movimentos da menina, como
por exemplo, pegar materiais que estejam um pouco afastados na mesa escolar. Com
isso, optou-se pelo ndo uso do cinto de segurangas neste caso, inclusive a pedido da
aluna. Em relacdo ao apoio para os pés, a familia anteriormente a entrega do
dispositivo de apoio, com o consentimento da escola, cerrou parte dos pés da cadeira
regular (cadeira com altura do assento ao chao de 33 cm) para que fosse possivel a
garota alcancar totalmente os pés no chdao. Com isso chegaram a uma solucao util para
este momento da vida escolar da aluna. A partir do ano de 2014 havera, porém, a troca
de sala de aulas, e de classes, com cadeiras maiores (com alturas até 45 cm do
assento ao chao) onde havera a necessidade de uso do apoio dos pés.

A implementagdo do apoio para os pés, contudo, foi testada com a cadeira
utilizada na educacéo infantil (Figura 56). Este uso, porém, pareceu inadequado ja que
a crianga ao se aproximar do equipamento com o andador esbarra na cadeira. Além
disso, ao levantar-se pisa no apoio dos pés (Figura 56, D) que com o peso reclina. Em
posterior entrevista a mae apontou a preferéncia pelo uso do dispositivo na cadeira

com o0s pés cerrados.

Figura 55. Analise do uso na escola “2” sem apoio para 0s pés

(A)Vista lateral da menina na cadeira. Detalhe para a necessidade do encosto para os pés.
(B) Vista frontal da criang¢a no equipamento. (C) Detalhe para a restricdo de alguns
movimentos causados pelo cinto de segurancas. (D) Uso do equipamento sem o cinto de
seguranca.
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Figura 56. Andlise de uso na escola “2” com o uso d
‘ -

(A)Vista lateral da estudante no equipamento com apoio para os pés. (B) Vista frontal da estudante no
equipamento com apoio para os pés. (C) Detalhe para a altura do adequador postural em relagdo a
mesa escolar, possibilitando o alcance da aluna. (D) Detalhe para a saida da estudante do equipamento,
com o peso do corpo a cadeira pende para a frente.

5.2.2 Mapeamento da pressio

A aluna, é importante lembrar, anteriormente ao uso do dispositivo se sentava
em classe comum, igual a utilizada pelos colegas. O uso da cadeira de rodas ficava
restrito a deslocamentos longos. Nesse sentido, optou-se por realizar 0 mapeamento
de pressao na cadeira regular, utilizada normalmente nas escolas, com a intencéo de
perceber informagdes acerca dos pontos de pressao gerados. Assim, primeiramente o
mapeamento foi realizado no assento escolar sem o uso de almofada plana e sem
apoio para os pés. Logo apds foi realizado mapeamento com almofada plana e com
apoio para os pés. Em seguida foram realizados os mapeamentos de pressdo no
assento do equipamento adaptado, primeiramente sem o uso de apoio para 0s pés em
seguida com o uso.

No mapeamento de pressdo realizado na cadeira escolar sem o uso de
almofada e sem apoio para os pés (figura 57 A) vé-se a insuficiente distribuicao de
pressdo em outros pontos, como calcanhares e regidao poplitea, o que tende ao
acumulo de pressdo depositado nos gluteos da aluna. Em seguida foi utilizada a
almofada usada especifica da cadeira de rodas na cadeira escolar e realizada nova
analise de pressdo. Foi constatado que com uso de uma estrutura simples de

amortecimento como uma almofada plana, ha reducédo significativa nos picos de
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pressao. Verifica-se ainda (Figura 57 B) que entre as nadegas e as pernas existem
marcas de compressao, caracteristica que informa acumulo de pressdo naquelas
regides. Buscando solucionar a questao do acumulo de forga nas pernas e sob joelhos,
no terceiro mapeamento (Figura 57 C) foi colocado um apoio para os pés. O
mapeamento de pressao nesta situacao aponta uma distribuicdo maior de pressado do
lado esquerdo do assento, caracteristica da assimetria da crianga. Ainda assim, o
resultado desta tentativa aponta alteracdes expressivas na distribuicdo de pressao no
assento, o que prova que o uso de estrutura com volume entre as nadegas e a base do
assento assim como o uso de apoio nos pés regulariza a distribuicdo de pressdo na
posicdo sentada. Apds os testes de pressdo na cadeira escolar foram realizados
mapeamentos de pressdo nos assentos adaptados. Primeiro foi realizado o
mapeamento no assento sem apoio para os pés, em seguida houve o teste no mesmo
assento porém com apoio de pés. Na primeira imagem, onde nao ha base para os pés
(Figura 58 A) verifica-se uma distribuicdo inconstante de pressdao, com maior
distribuicao no lado esquerdo e a formacao de picos na regido dos gluteos, e regiao
poplitea. Na segunda imagem (Figura 58 B), onde houve o uso de apoio nos pés a
pressao aparece melhor distribuida, com alguns pontos de pressao ainda na regiao
poplitea, porém, de forma atenuada.

Figura 57. Mapeamento de presséo na cadeira escolar comum

(A) Mapeamento sem almofada e sem apoio de pés. (B) Mapeamento com almofada e sem apoio de
pés. (C) Mapeamento com almofada e com apoio de pés.

(B)
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Figura 58. Mapeamento de pressédo no equipamento personalizado
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(A)Mapeamento de presséo no dispositivo de adequagao postural sem uso de apoio nos pés. (B)
Mapeamento de pressdo no mesmo equipamento com uso de apoio nos pés.

5.2.3 Analise da distribuicao da temperatura

Optou-se por realizar o monitoramento da distribuicdo de temperatura, neste
estudo de caso, no protétipo utilizado para adequacao postural, ja que apenas este
equipamento vem sendo utilizado pela aluna em aula. Os testes foram realizados na
Sala de Integracdo e Recursos da escola “2” com temperatura média de 23°C e
umidade relativa de 40%. Na figura 59 (A) é apresentado o equipamento apo6s periodo
de 15 minutos sem uso, nesta situagdo a temperatura média do equipamento
permanece em 23,6°C, com minima de 21,8°C e maxima de 27°C. A ultima analise
termografica (figura 59 B) foi realizada logo apds a saida da crianca, que permaneceu
por 15 minutos sentada no equipamento. A temperatura média ficou entorno de 32,5°C,
com minima de 21,8°C e maxima de 33,5°C.

Nas analises termograficas para este caso, viu-se a distribuicdo da temperatura
relativamente uniforme no equipamento. A primeira hipétese para a temperatura se
manter constante apds o uso (areas em vermelho na figura 59B) pode indicar que o
corpo da aluna teve maiores areas de contato com o equipamento, distribuindo assim,
de modo mais homogéneo as pressdes exercidas. Outra hipétese, também relativa a
distribuicao da temperatura é escolha do tecido (laminado de PVC) que parece nao ser
0 mais apropriado para estofar estruturas que permanegcam em contato com o corpo
humano, pois tendem a absorver calor rapidamente e demoram a dissipar o calor

absorvido.



Figura 59. Mapeamento termografico no equipamento
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6 CONCLUSOES

Como primeiro ponto a considerar, apdés a permanéncia durante algumas
semanas nas duas escolas da rede municipal de ensino de Porto Alegre, esta a
necessidade de investimento em infraestrutura nas escolas para o sucesso do acesso
dos alunos com deficiéncia. A inexisténcia de percursos regulares nos patios das
escolas, combinados a grandes desniveis impedem a circulagdo daqueles que
possuem dificuldades motoras. Além disso, a falta de rampas, ou a disforme inclinagao
em algumas, inutilizam essa via de acesso. O planejamento arquitetbnico de alguns
prédios, com escadas internas sem espaco para a construgdo de rampas, impede que
os alunos com deficiéncia fisica exercam as atividades proporcionadas para além do
andar térreo. Essas consideragdes, portanto, sdo relativas a primeira etapa desta
pesquisa, onde se buscou por meio do convivio nas duas instituicbes demandas
comuns que representassem diagnosticos sobre acessibilidade e tecnologia assistivas
nas escolas.

Em relacao aos objetivos deste trabalho, é possivel afirmar que a busca por
dispositivos de adequacéao postural, juntamente com as premissas da personalizacao
em massa, contribuiram para o desenvolvimento do equipamento doado as alunas.
Embora os equipamentos tenham sido concebidos a partir de uma mesma alternativa
formal, foi a partir do uso que as adequacdes, sujeitas a cada caso, passaram a ser
percebidas. Com isso, afirma-se que em produtos para pessoas com deficiéncia, o
acompanhamento do uso € extremamente necessario, tanto pelo projetista responsavel
quanto por profissionais da saude e reabilitacdao, para que indiquem quais pontos
devem ser alterados. E nesta etapa do projeto, portanto, que as principais adequacdes
sdo realizadas para tornar o equipamento funcional.

Com isso, a partir da experiéncia angariada com a vivéncia no ambiente
escolar, em ambos 0s casos, percebeu-se que a tentativa de oferta para igualdade de
condi¢cdes de aprendizado, oportunizou, de acordo com as professoras entrevistadas,
além do conforto fisico, 0 aumento da concentracdo das criangas, além da diminuicao
do cansaco, e consequentemente, a melhora do humor das meninas em aula. Esses
detalhes podem ampliar a percepcao da aprendizagem e até mesmo do

relacionamento com os pares.
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Portanto, para se chegar a resultados que deem algum retorno, no campo da
Tecnologia Assistiva, a formacao de equipes multidisciplinares se mostra essencial. Ha
que se buscar, para a formacdo dessa equipe, pessoas que estejam sensibilizadas
com a causa da inclusao, e que fundamentalmente, gostem de trabalhar com pessoas.

A necessidade da formacdo de uma equipe de colaboradores neste trabalho,
foi, sem duvida, o maior ganho tanto para a pesquisa em si, quanto para os sujeitos
participantes. Pois ao designer, por exemplo, fogem questbes necessarias ao
desenvolvimento de produtos de TA em relacdo ao usuario, respostas estas que
podem ser fornecidas pelos profissionais da saude. Do mesmo modo, o designer nao
domina questdes relacionadas as praticas educacionais, dialogos que entao podem ser
construidos com os colegas educadores. Vé-se com isso, que o Design, por sua
natureza social aplicada, esta, de fato vinculado a diversas areas do conhecimento, e
estas devem ser chamadas ao dialogo quando se pretende incorporar novos produtos
na vida das pessoas. Novos produtos, sob esta visdo, ndo sdo bens de consumo, mas
propostas para a otimizacao da vida diaria das pessoas.

Contudo, devem-se citar alguns problemas que ocorreram no desenvolvimento
do trabalho. Exemplo disso foi a escolha do material empregado na estrutura do
protétipo, que, de acordo com 0s usudrios ndo cumpriu com eficacia a funcado da
transportabilidade em funcdo do excesso de peso. Tratando-se de um prototipo, ou
seja, projeto em escala real, que apresente funcionalidade pode-se pensar em
alternativas com materiais mais leves para um possivel futuro produto, embora este
fator possa aumentar o custo. Ha ainda a possibilidade de aplicar em trabalhos futuros
outras condi¢des para a moldagem das criancas, que diminuam o desconforto do tato
com o gesso. Além disso, no momento da confeccdo do molde pode-se deixar uma
pequena borda nas laterais do dispositivo que prevejam o crescimento da crianca.

Quanto a metodologia empregada, vé-se que foi pertinente, pois a pesquisa
participante supéem imersdo do pesquisador na cultura pesquisada. Neste estudo,
portanto ndo haveria outra maneira de colher qualquer resultado se a pesquisadora nao
assumisse como proposta o envolvimento com a realidade estudada. Os sujeitos da
pesquisa, sendo criancas, ndo aceitariam esta presenca se nao fosse inserida aos
poucos. O contexto, escola, por sua vez demanda convivio para que a realidade seja
compreendida, essa compreensao, ndo se da em observacées casuais, mas com o
convivio, além das areas pesquisada, acessibilidade e tecnologia assistiva que

necessitam da participacdo do pesquisador. Sem esta entrega, os resultados podem
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ser superficiais, portanto ineficazes para o cotidiano dos sujeitos participantes da
pesquisa. Este trabalho buscou contribuir para o desenvolvimento de futuros produtos e
servicos na area de TA, com enfoque voltado a promocao da qualidade de vida no
ambiente escolar. Tem-se, como ganho, mais do que a materializacao de um protétipo,
mas o contato com a educacao publica brasileira e seus desafios quanto a promocéao
da inclusao de criangas com deficiéncia.

Mais uma vez o carater integrador do Design, e mais especificamente do “fazer
pesquisa” em Design, é salientado. A criacdo nao é fruto do acaso, ela vem associada
a uma necessidade. A deteccao destas necessidades acredita-se, vém do convivio
entre, e com pessoas, pois o designer € um por natureza um curioso observador, ele se
insere para compreender o problema, e reflete, acerca de uma possivel solucéo.
Obviamente, o designer, é ainda, integrante dos cenarios que observa, com isso ha um
infinito observar e traduzir cenarios, de modo que esta tradugcdo seja expressa com
alguma identificacdo para o designer, e ndo pura e simplesmente como uma agao
produtiva sem um foco. Ou seja, o design deve ter um porqué existir.

Espera-se com esta experiéncia aprimorar a cada nova pesquisa, € a cada novo
projeto os meios de aproximacao da realidade a ser observada, frisado mais um vez
que a insercdo em outros “mundos” sociais possibilita uma enorme fonte de inspiracao
a nos que almejamos ser profissionais da criagdo e mais, nos torna tolerantes,

sensiveis e mais humanos.

6.1 SUJESTOES PARA TRABALHOS FUTUROS
e Verificagdo da inser¢cdo e uso de TA em nichos sociais extremados.
Possibilidades de organizacdo da vida pratica e da oferta de suporte
educacional a partir da criacao de recursos de TA para o uso de criancas
com deficiéncia nas periferias;
e Avaliacdo de demandas para pessoas com deficiéncia, a partir de
contribuicdes transdiciplinares;
e Possibilidades do Design Universal como guia na concepg¢ao de projetos
assistivos,
¢ A identificagdo da pessoa com deficiéncia com o dispositivo de TA usado,
e a interferéncia do uso destes produtos na sua autoimagem;

e Avaliacdo da implementacéo de oficinas de Design na educacao regular.
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UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM DESIGN

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Seu filho esta convidado a participar da pesquisa “Diagndsticos sobre acessibilidade e
Tecnologia Assistiva na rede municipal de ensino de Porto Alegre”, desenvolvido no

Programa de Pés-Graduacao em Design da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul, sob a responsabilidade dos pesquisadores Professor Doutor Fabio Pinto da Silva,
coorientador da pesquisa de mestrado, e pela mestranda Bruna Fagundes de Avila.
Este estudo tem por objetivo geral analisar requisitos de acessibilidade no ambiente
escolar e o uso de recursos de Tecnologia Assistiva no ambito educacional, avaliando
a questao da adequacao postural de criangcas com deficiéncia em sala de aula.

A participacao do seu filho é voluntaria e se dara a partir da realizagao de alguns
percursos sob a cadeira de rodas e/ou andador no ambiente escolar, esses percursos
serdo registrados através de fotografias.

Salienta-se ainda o carater participante dos pesquisadores nesta pesquisa, sendo
assim, estes estardo inseridos em alguns momentos do cotidiano escolar, observando
as atividades em que seu filho esta incluido, estabelecendo dialogos com os
professores, com o intuito de coletar dados relevantes para o desenvolvimento deste
estudo.

Na etapa final da pesquisa, seu filho ira testar o produto desenvolvido indicando se
este cumpre requisitos relativos a adequacao de sua postura para realizar com maior
conforto e seguranca as atividades em sala de aula.

Devem ser informados alguns riscos relativos ao desenvolvimento da pesquisa. Riscos
estes que envolvem possiveis constrangimentos causados as criangas e, ou, aos
responsaveis, quando expostos as observacoes e ao uso de fotografias. Além disso, ha
possibilidades de ocorrerem problemas na construcdo das cadeiras que serao
testadas, o que pode trazer danos a saude dos usuarios.

Os pesquisadores assumem como estratégias para minimizar os riscos citados a

realizacao de registros fotograficos quando estritamente necessario nao permitindo a
identificacdo das criangas através das imagens, evitando fotografias de rosto ou
editando as imagens para desfoca-las. Quanto aos riscos relativos a construcao do
dispositivo buscam-se como estratégias o acompanhamento na construcao e uso dos
protétipos, identificando as alteragdes necessarias com o aval do fisioterapeuta e
terapeuta ocupacional envolvidos na pesquisa.

Se apos consentir a participacao de seu filho, julgar inapropriada esta participacao tem
o direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da pesquisa, seja
antes ou depois da coleta de dados, independente do motivo e sem nenhum prejuizo a
sua pessoa. Nao havera beneficio monetario ao participar da pesquisa, e também
nenhuma despesa ao Sr (a).

Todos os dados serdo mantidos em sigilo, bem como 0 nhome da crianga que nao sera
veiculado.

Para qualquer outra informacéo o (a) Sr (a) podera entrar em contato com a
pesquisadora responséavel pelos telefones (51) 3308-3349 (Laboratério de Selegao de
Materiais/ UFRGS) ou (51) 3308-3738 (Comité de Etica em Pesquisa /UFRGS)
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Consentimento Pdés-Informagéo

Eu, , CPF
abaixo assinado, responsavel pelo aluno

, concordo com a participacao do
mesmo no uso de produtos produzidos na penultima etapa do trabalho “Diagnosticos
sobre acessibilidade e Tecnologia Assistiva na rede municipal de ensino de Porto
Alegre” como voluntéario. Fui devidamente informado sobre os procedimentos que serdo
utilizados bem como os termos de participacao pela pesquisadora

. Foi me garantido que posso retirar a
participacao da crianga pela qual foi responsavel se assim me parecer correto.

Responsavel pela crianca participante
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Entrevistas

O equipamento foi utilizado por dois meses até a realizacao das entrevistas
semiestruturadas com a aluna, responsaveis e professora. Houve um roteiro
estabelecido previamente para os questionamentos, porém foram conduzidos na forma
de verbalizacdo, com perguntas orientadas para a compreensao de algumas relagdes
do usuario para com o produto. As entrevistas foram filmadas, para a posterior

transcricao do audio.
Entrevista com o sujeito 1

Como ja descrito, esta crianca apresenta disturbios de linguagem, com isso nao
desenvolveu comunicagdo oral nem escrita. A psicopedagoga da escola 1, sugeriu,
portanto, que o software Scala fosse utilizado neste dialogo entre pesquisadora e
sujeito, onde a aluna teve a oportunidade de se manifestar a respeito do equipamento

por meio do recurso de comunicacéao alternativa implementado.

Imagem gerada no software Scala
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Pesquisadora: “D”., hoje eu vim para fazer uma entrevista contigo, topas?

Aluna: ndo olha para a pesquisadora, de cabeca baixa , sorri.

Pesquisadora: Sabe uma entrevista, como nos programas de TV? Eu serei a entrevistadora e tu vais
respondendo aquilo que quiseres com o Scala, vamos brincar disso?

Aluna: sorri e faz gesto positivo com a cabeca.

Pesquisadora: Pois bem, eu ndo conheg¢o o Scala, sei que tu estas aprendendo a mexer e nele e me
contaram que estas aprendendo muita coisa nova. Queria que me mostrasse uma imagem de uma
menina pra fazermos de conta que ela é tu, pode ser?

Aluna: insere uma imagem com a ilustracao de uma princesa.

Abaixo da figura escreve, com o auxilio da psicopedagoga seu nome em letras mailusculas. (editado

posteriormente para a nao identificagao do sujeito).

Pesquisadora: “D”.Muito bem!

Pesquisadora: Bom, “D”, seguindo nosso programa de entrevistas, estds pronta para a préxima...
Entao, quando tu vens de casa para a escola, tu vens na tua cadeira de rodas roxinha, certo?

Aluna: Faz gesto positivo com a cabega.

Pesquisadora: Bem, depois disso, depois que tu chega, quem te passa da cadeira de rodas para a

cadeira branca?

Cadeira branca é o termo utilizado pelas professoras na escola, termo que ela associa ao equipamento.

Aluna: Insere uma figura que representa o sentimento “feliz”, abaixo da figura escreve o nome da
professora regular da sala de aula. Vé a sua resposta e altera a imagem para o de uma mocga loira,
escrevendo novamente o nome da professora.

Pesquisadora: a Dani! Perfeito! Queres me contar mais alguma coisa sobre esse momento, o da tua
chegada em aula?

Aluna: Percorre algumas categorias de simbolos do software. Olha para a pesquisadora, como que
aguardando a proxima pergunta.

Pesquisadora: Bem “D”. vamos a préxima entdo!...Como tu te sentes quando esta na cadeira branca?
Aluna: Abre a categoria de simbolos que apresentam os sentimentos. Insere o simbolo de “feliz”.
Pesquisadora: Bom, préxima pergunta entdo, certo? O cinto de segurangas (mostro para ela o cinto). E
para te dar seguranca na tua cadeira branca certo? Mas talvez ele esteja muito apertado, te machucando
ou incomodando. Entdo com esta tua resposta podemos arrumar melhor o cinto, pra que tu fiques bem
legal na cadeira. Entdo me mostra como ta o teu cinto — estad apertado, nao deixa pegar algo em cima
da tua mesinha por exemplo? Ou ao contrério, esta muito solto?

Aluna: Mudou a categoria de simbolos para o uso de adjetivos. E responde: bom

Pesquisadora. A bom, entdo ndo precisamos mais mexer no cinto..ok. Entdo vou te fazer uma nova

pergunta, vem chegando o verdo e no verdo agente sente calor né? Tem alguns tecidos que sao ruins
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de ficar no verao porque sao quentes, a pele fica suada e nao é legal certo? Outros sdo melhores porque
nao esquentam tanto, concorda.

Aluna: Faz gesto positivo.

Pesquisadora: Entao, essa parte branca da cadeira branca é um tecido. Queria saber se tu achas que
ele esta quente?

Aluna: Altera a categoria de simbolos para adjetivos e insere a imagem “agradavel” para responder a
pergunta.

Pesquisadora. Agradavel!l!l Que simbolo lindo para a palavra agradavel! esta palavra também é muito
legal! Entdo é assim que esta o tecido, agradavel pra ti? Vou fazer uma cadeira branca pra também
entdo, bem agradavel, posso?

Aluna: Sorri. Vai na opgao de impressao, dando por encerrada a entrevista.

Entrevista com o responsavel — sujeito 1

Com base nos parametros levantados como necessarios ao protétipo na fase de
desenvolvimento foi realizada entrevista com a mae da aluna a fim de perceber quais
aspectos se apresentam satisfatérios no equipamento e quais itens necessitam de
otimizagéao.

O contato da mae com o equipamento se da quando ela traz a crianca na escola,
pois auxilia a professora a posicionar a aluna. Além disso, por vezes leva os
estofamentos para casa para higieniza-los.

Tem-se com isso, o resultado dos parametros, avaliados por meio de notas
especificadas com valores entre zero e dez. Os parametros foram agrupados conforme
as principais fungdes do protétipo, com o total de sete parametros, elencados a partir
das fungdes seguranca, ergonomia, acessibilidade e durabilidade (quadro 5). Tem-se a

seqguir a avaliagdo da mae.

Pesquisadora: o parametro seguranca diz respeito a como tu observa que a “D”. fica no equipamento.
Com relacédo a ela estar fora da cadeira de rodas, o que nao era muito comum acontecer, certo? Existiu
ou ainda existe talvez algum receio da tua parte em deixar ela neste equipamento?

Mae: Nao hoje nao, no inicio tive, quando tu falou o que seria, fiquei com medo que ela caisse. Mas acho
gue ela esta segura. Vejo que ele esta bem “preso” e firme.

Pesquisadora: o item ergonomia diz respeito as adequacées feitas para que ela fique confortavel e
segura ao mesmo tempo quando esta usando o equipamento. Para isso foi necessario prever depois de
tudo pronto o apoio para os pés. Que nota tu daria para este item?

Mae: nota nove. Acho que ficou bom.

Pesquisadora: o préximo parametro é o conforto. Neste item foi posta a avaliagdo para o material, pois

o material é fundamental por conforto dela. Queria que tu desse nota pensando se o tecido esquenta
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muito quando ta calor. Além disso, queria que tu me dissesse se ja teve que higienizar o assento e
encosto e como foi pra limpar.

Mae: nao vejo se ela fica muito suada, pois ndo estou presente na aula. Mas quanto a higienizacao ja
levei pra casa, ja limpei, e achei facil. O tecido € bom que com um pano com &lcool limpa. A cor branca
até foi boa pra gente ver aonde t& sujo. Oito, a nota.

Pesquisadora: a préxima avaliagdo diz respeito a acessibilidade no equipamento, traduzida em
transportabilidade e facilidade de uso.

Mae: bom o equipamento é muito pesado para transportar. Nao conseguiria levar pra casa, por exemplo,
tendo ainda que empurrar ela na cadeira de rodas. A facilidade de uso eu ndo sei porque nunca foi eu
que montei ele na cadeira da aula. Vou dar nota um neste item. E para a facilidade de fixar o
equipamento achei um pouco cheio de engates, dai vou dar cinto para essa nota.

Pesquisadora: no préximo item tu avaliara a durabilidade do equipamento. Dividimos este par@metro em
resisténcia a impactos e a possibilidade de retirar os estofados.

Mae: Acho que ele é bem forte, se bem cuidado acho que dura um bom tempo. E o jeito que os
estofados foram feitos com velcro também ficou bom porque eu consigo tirar eles e levar pra casa pra

limpar, por exemplo. A nota nesse fica dez.

Matriz de avaliacdo pela mae da aluna — aluna “1”

Parametros Nota
Seguranga Posicionamento junto a cadeira 10
escolar
Ergonomia Suporte para pés 9
Conforto Material que possibilite conforto 8
térmico, higienizagao
Acessibilidade Transportabilidade 1
Facilidade no uso 5
Durabilidade Resisténcia a impactos 10
Permitir retirada dos estofados 10
TOTAL 53

Entrevista com a professora — sujeito 1

A entrevista que segue foi realizada com a professora titular da turma durante o
periodo de identificacdo do uso do protétipo. Buscou-se, neste relato, compreender se

houveram mudancas fisicas e comportamentais perceptiveis na crianca em aula.

Pesquisadora: Em relacdo ao posicionamento da aluna D. na cadeira de rodas, quais aspectos
impediam a realizagcéo das atividades regulares da aula?

Professora:A postura da aluna estava comprometida, pois ela tinha uma cadeira de rodas que estava
defasada para o seu tamanho. Isso implicava que ela ficava caindo para os lados e se mostrava

desanimada.
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Pesquisadora: Existiam atividades que ela ndo conseguia, ou tinha dificuldades de realizar em fungao
do mal posicionamento?

Professora: Sim! E isso Ihe afetava bastante emocionalmente. Muitas vezes sua cabega caia para o
lado.

Pesquisadora: O posicionamento incorreto desta aluna dificultava em algum aspecto o andamento do
seu trabalho (trabalho da professora) em aula de modo geral?

Professora: Minha maior dificuldade era emocional. E muito dificil ver uma pessoa vivenciando uma
situacdo que a gente nao considera que € digna para ela. Isto é, para mim, ela merece muito mais nessa
vida. E acredito que uma parte da nossa dignidade se relaciona as questdes de nossa saude e bem
estar. Questao essa que eu ndo via a menina vivenciando nesses momentos em relagéo a esse aspecto.
Pesquisadora: Existem aspectos que a partir do uso do novo adequador postural tém auxiliado a aluna
em aula? Quais?

Professora: Sim! Ela apresenta uma postura perfeita com o adequador. Melhorou assim seu animo,
contato visual e presencga nas atividades de aula.

Pesquisadora: Existem atividades que ela passou a desenvolver, ou desenvolver de forma melhorada a
partir do uso do adequador postural? Quais?

Professora: Atividades de matematica (divisdo e multiplicagdo com uso do material concreto),
acompanhamento de histérias contadas ou explica¢des, entre outras.

Pesquisadora: O adequador postural pertence a uma categoria de produtos relacionados a Tecnologia
Assistiva, que engloba recursos e servicos (brinquedos adaptados, por exemplo) voltados a otimizagao
de tarefas para pessoas com deficiéncia. Desse modo, o uso de outros recursos de Tecnologia Assistiva
ja tinham sido incorporados em aula com esta aluna?

Professora: Sim. Utilizamos o computador em sala de aula. Prancha de comunicagao, material de
contagem, letras moéveis, entre outros.

Pesquisadora: Acredita que sendo o adequador postural desenvolvido com materiais mais leves
potencializariam o uso em outros ambientes da escola? Se sim, quais?

Professora: Sim! Acredito que ele tem uma fungdo muito importante e gostei de seu uso em aula. Ele
pode vir a ser usado em bibliotecas, patio, acoplado a cadeira de rodas.

Pesquisadora: Houve mudangas comportamentais perceptiveis na aluna ap6s a implementacao do uso
do equipamento? Se sim quais?

Professora: Sim! Como j& falei antes, na autoestima, no desenvolvimento da aprendizagem e na sua
felicidade, pois seus colegas dizem que ela é uma princesa e aquele é seu trono.

Pesquisadora: Em relagcdo a turma, houve alguma mudanga comportamental, de modo geral, a partir do
uso do equipamento e da percepgao do melhor posicionamento da colega?

Professora: Nao houve muita mudanca, pois eles sao receptiveis e auxiliam muito a “D”. O que
aconteceu é que muitos queriam sentar no “trono”.

Pesquisadora: Quais sugestdes daria em rela¢do a concepcao fisica do equipamento?

Professora: Material mais leve e que pudesse ser regulado para se adequar ao tamanho conforme a

pessoa for crescendo.
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Entrevista com o sujeito 2

A aluna se expressa por meio da comunica oral e apresenta inteligencia
totalmente preservada, é muito desenvolta, conversando sempre muito com facilidade.
Desse modo a entrevista foi realizada verbalmente, no momento do intervalo da aula,

com a presenca da estagiaria de inclusao.

Pesquisadora: “K” gostaria de conversar um pouco contigo sobre essa cadeira que tu esta usando na
aula, saber se tu gostastes, ou ndo, o que precisa mudar...enfim..vamos conversar sobre isso?

Aluna: faz gesto positivo com a cabega.

Pesquisadora: Entdo “K”, eu queria que tu me dissestes quem te passa da cadeira de rodas quando tu
chegas na aula, para a cadeira nova?

Aluna: Minha mae, ela vem na escola junto, dai traz a cadeira nova, me pega no colo € eu sento.
Pesquisadora: Muito bem! Queria agora saber como tu te sentes na tua cadeira nova? E bom usar ela?
Ou é ruim? E porque?

Aluna: é bom essa parte aqui 6 (mostra o assento)

Pesquisadora: antes, naquela cadeira da aula, tu ndo ficavas numa postura legal lembra, tu ia caindo,
caindo e deitava na mesa, lembra? Isso continua acontecendo na cadeira nova?

Aluna: eu caia e me dava um soninho..

Pesquisadora: e agora, ainda cai?

Aluna: faz gesto negativo com a cabega.

Pesquisadora: muito bem! Alguma coisa mais pra me contar sobre isso?

Aluna: esse sofazinho a “M” acha bonito porque é branco.

Pesquisadora: sofazinho? E mesmo, parece um sofazinho, eu ndo tinha pensando nisso!
Pesquisadora: “K” em relacdo ao cinto de segurangas queria que saber como é pra ti usar o cinto na
cadeira nova?

Aluna: E ruim.

Pesquisadora: Porque tua achas ruim?

Aluna: porque me prende....eu ndo consigo pegar nem minhas canetinhas, nem meu lapis, nem minha
borracha.

Pesquisadora: na mesa?

Aluna: é.

Pesquisadora: Entendi! Por isso tu pediste pra prof, tirar o cinto, tu viste que sem ele tu consegue fazer
melhor as tuas atividades. Mas e sem o cinto tu nao te sente muito solta na cadeira nova? Nao tem
medo de cair dela?

Aluna: Nao, porque ela é fofinha.

(mostra o espaco lateral do assento que fica rente ao corpo)

Pesquisadora: Fofinha? Que legal! Entéo tu ficas te sentindo segura na tua cadeira fofinha?

Aluna: sim.

Pesquisadora: tu ndo sentes dor no teu corpo quando tu ficas muito tempo na tua cadeira fofinha?
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Aluna: faz gesto negativo com a cabega.

Pesquisadora: quando tu assistias aula na cadeira normal, sentia dor? Aonde?
Aluna: sorri, mas ndo responde.

Vou mostrando as partes do corpo pra ela identificar o que doia. Quando mostro as costas e os gliteos
ela faz gesto positivo com a cabeca.

Pesquisadora: entendi! Entdo vou te fazer outra pergunta: nesses dias que estdo se aproximando
comega a fazer calor né? Entdo assim, quero saber se a cadeira nova te da calor, tu ficas muito suada
guando passa a manha todo nela?
Aluna: eu ndo porque é s6 pedir pra ligar o ventilador.

Pesquisadora: tudo bem, mas mesmo assim, agora o ventilador nao ta ligado, né? Hoje que ta calor, e
tu ja ficou até essa hora na cadeira (sao 10:20 da manha) ndo esta muito quente ai?
Aluna: t4 quente aqui. (mostra a regido da lombar e gluteos)

Pesquisadora: Ok...outra pergunta: tu preferes usar o teu sofazinho sem apoio pros pés, ou com o0 apoio
de madeira?
Aluna: eu queria sem madeira, com mais partes rosa com roxo embaixo.

Pesquisadora: t4, até podemos pintar de rosa e roxo! E uma boa ideial Mas quero saber outra coisa,
entdo deixa eu mudar a pergunta: tu achas que essa parte te incomoda quando tu chegas no teu
sofazinho? Ou quando sai? Tu néo bate o pé ali? (mostro o apoio)
Aluna: eu bato meu pé ali. (mostra a lateral do apoio para os pés)

Pesquisadora: muito bem...entendi muitas coisas com a nossa conversa. Tu queres me dizer mais
alguma coisa sobre 0 sofazinho?
Aluna: acho que minha colega (mostra a colega que chega na sala de aula) queria um sofa de aula

igual, mas ela nao é tua amiga que nem eu.

Entrevista com responsavel — sujeito 2

Utilizando os parametros levantados como necessarios ao protoétipo na fase de
desenvolvimento, foi realizada, do mesmo modo que com o estudo de caso anterior
entrevista com a mae da aluna. A responsavel tem contato com o equipamento quando
leva a menina na escola, pois é ela quem faz a passagem da crianca da cadeira de
rodas para a cadeira adaptada. Os parametros foram avaliados por meio de entrevista

e através da mensuracao dos itens, dados por nota (quadro 6).

Pesquisadora: no parametro seguranga vamos avaliar como tu observa que a “K” fica no equipamento.
Achou apropriada a troca da cadeira de rodas para o0 modelo adaptado? Tem medo ou ja teve em
relacéo ao uso do novo equipamento?

Mae: Nao tive medo, acho que ela esta muito segura. O posicionamento dela no assento fez com que a

coluna dela também ficasse melhor acomodada, vejo que ela t& muito segura e confortavel naquela



118

estrutura. Até por isso nem foi necessario ela usar o cinto, porque a seguranga no quadril fez ela ficar
bem estavel. Dou nota dez.

Pesquisadora: na avaliagdo da ergonomia vamos falar das adaptagdes que foram feitas para a correcao
do posicionamento. O suporte dos pés, por exemplo, busca estabilizar a posi¢ao dela, pois sem apoiar
0s pés no chao o posicionamento fica extremamente desconfortdvel e aumenta a pressdao em outros
pontos. O que acha do uso de suporte para os pés?

Mae: acho que nessa cadeira que esta sendo usada agora nao precisaria.

(o pai da crianga, com autorizagdo da escola cerrou 0s pés da cadeira para o alcance da menina, sem o
conhecimento da pesquisadora, antes da entrega do apoio para os pés).

Mae: porque ela até alcanga o pé no chao. Agora, no ano que vem quando ela for pras cadeiras maiores
dai acho que vai ser bem util. Por enquanto o suporte dos pés ta dificultando ela a entrar na cadeira, ela
tropega no suporte. Vou dar nota 3.

Pesquisadora: o proximo parametro que vamos falar € o conforto. Neste item podemos falar do conforto
relativo ao material, assim, conhecendo o material o que tu achas sobre o tecido, acha que ele tende a
ficar muito quente quando ela passa toda a manh& sentada? Retém muito calor? E por outro lado, como
acha que fica a questao da higienizagdo do material, acha que ¢é facil de limpar?

Mae: ndo acho que fica suada, quando volto pra buscar no fim da aula td& bem seca. A limpeza do
material eu ndo fiz, nunca foi feita, acredito que o pessoal da escola poderia fazer ja que limpam as
outras cadeiras também, mas a dela acho que nunca foi limpa. Acho que é féacil limpar, tenho um
material parecido em aula e limpo com &lcool. Nota 8.

Pesquisadora: em relacdo a transportabilidade do equipamento, ou seja, a facilidade com que ele é
movido de um lugar para outro, quais as tuas impressdes sobre este aspecto? Além disso em relagao a
facilidade do uso, ou seja, a manipulagao das presilhas e engates que fixam o equipamento na cadeira
da aula, como tu achas que fica a acessibilidade em relagcdo a estes parametros? Fixar as faixas de
seguranca, soltar, prender se estiverem ficado curtas para fazer a volta na cadeira...? Como fica esta
manipulagao?

Mae: acho que é bem pesado, por ser madeira embaixo. Nao tentei tirar da cadeira que esta fixado,
talvez se fosse em um material mais leve. Mas dai nédo sei se iria ser tdo seguro pra ela, se nao iria virar
entende? Acho que é pesado, mas esse peso também da seguranca pra ela sentar. Como tu ta
avaliando se é facil transportar entdo nota dois. Dai as faixas achei bem bom aquele sistema. Sei mexer
porque é parecido com um monte de coisas que agente ja € acostumado. Se preciso soltar sei como, e
se preciso apertar sei também. Ficou bom, para este nota dez.

Pesquisadora: bom agora vamos avaliar a durabilidade do equipamento. Como tu ves a questédo da vida
util do equipamento, avaliando a resisténcia dele a impactos e a retirada constante dos estofados,
acredita que o0 equipamento suporta este tipo de modificagéo constante?

Mae: Acho que aguenta sim. Agente vé que apesar de ser pequeno, do tamanho da “K” é um produto
bem forte, acho que vai durar até ela ficar moga. Nota dez. para os estofados também, porque fizeram
de uma maneira que fica facil tirar os estofados da parte de madeira forrada, claro as espumas nao
consigo tirar, estdo costuradas, mas nem precisa, tirando a parte forrada, de todo o resto ja ficou muito

bom, dez também.
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Matriz de avaliagdo pela mée da aluna — aluna “2”

Parametros Nota

Seguranca Posicionamento junto a cadeira 10
escolar

Ergonomia Suporte para pés 3

Conforto Material que possibilite conforto 8

térmico, higienizagao

Acessibilidade Transportabilidade 2

Facilidade no uso 10

Durabilidade Resisténcia a impactos 10

Permitir retirada dos estofados 10

TOTAL 53

Entrevista com professora — sujeito2

A entrevista a seguir foi realizada com a professora regular da aluna, onde se
pode verificar as constatagdes da profissional em relacdo ao uso do equipamento em

sala de aula.

Pesquisadora: Em relacao ao posicionamento da aluna K. na cadeira anterior, quais aspectos impediam
a realizagéo das atividades regulares da aula?

Professora: A cadeira anterior, comum, era insegura para a aluna. Ela acabava tendo de manter a
postura através dos bragos posicionados na mesa.

Pesquisadora: Existiam atividades que ela ndo conseguia, ou tinha dificuldades de realizar em fungéo
do mau posicionamento?

Professora: Geralmente atividades de musica, onde a aluna precisava fazer movimentos com as maos,
os bragos e o tronco. Além disso, as atividades que envolviam a motricidade fina (escrita, recorte,
colagem, pintura...) eram bastante prejudicadas.

Pesquisadora: O posicionamento incorreto desta aluna dificultava em algum aspecto o andamento do
seu trabalho (trabalho da professora) em aula de modo geral?

Professora: As dificuldades da aluna prejudicavam mais a ela mesma, pois ela é muito empenhada e
sempre tentava resolver os problemas. Porém, seguidamente, eu tinha de auxilia-la a retomar a postura
correta seguidamente e, por mais que ela se esforgasse, ndo conseguia manter a postura ideal por muito
tempo.

Pesquisadora: Existem aspectos que a partir do uso do novo adequador postural tém auxiliado a aluna
em aula? Quais?

Professora: Percebo que a aluna sente-se muito mais segura e confortavel, o que é imprescindivel para
a aprendizagem.

Pesquisadora: Existem atividades que ela passou a desenvolver, ou desenvolver de forma melhorada a
partir do uso do adequador postural? Quais?

Professora: Sim, como ela ndo precisa empenhar-se tanto em “equilibrar-se” na cadeira, consegue

manter uma maior atengdo nas explicagbes, nas atividades e desenvolver mais a motricidade fina, o
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gue se percebe principalmente na escrita (a letra da aluna era grande e muito irregular, porém esta
conseguindo diminuir o tamanho e melhorar o tragado).

Pesquisadora: O adequador postural pertence a uma categoria de produtos relacionados a Tecnologia
Assistiva, que engloba recursos e servicos (brinquedos adaptados, por exemplo) voltados a otimizagao
de tarefas para pessoas com deficiéncia. Desse modo, o uso de outros recursos de Tecnologia Assistiva
ja tinham sido incorporados em aula com esta aluna?

Professora: Chegamos a usar um molde em EVA para que o lapis de escrever, lapis de cor e pincéis
ficassem mais grossos, para facilitar o uso pela aluna. Atualmente, ndo usa mais, por op¢ao dela mesma
e por percebermos que ja nao é necessario, utiliza, entdo, o material normal.

Pesquisadora: Acredita que sendo o adequador postural desenvolvido com materiais mais leves
potencializariam o uso em outros ambientes da escola? Se sim, quais?

Professora: Acho que ha duas questdes a serem pensadas. Uma delas € que se a cadeira fosse de
aluminio, e o material basico do adequador postural também (de aluminio), poderia ser viavel levar a
cadeira para outros ambientes, como a biblioteca e algumas atividades fora de sala de aula. A outra
guestao é que como a cadeira, com o adequador postural atual, se torna mais pesada, de certa forma da
seguranca a aluna para sair do andador (ou da cadeira de roda) para passar para 0 adequador postural,
utilizando-o como apoio.

Pesquisadora: Houve mudangas comportamentais perceptiveis na aluna apds a implementagcao do uso
do equipamento? Se sim quais?

Professora: Com certeza, a aluna sente-se mais segura e em uma posicao cémoda e correta, o que a
auxilia em relagéo a atenc¢do dirigida, a motricidade e consequentemente facilita a aprendizagem como
um todo.

Pesquisadora:Em relagéo a turma, houve alguma mudanga comportamental, de modo geral, a partir do
uso do equipamento e da percepgao do melhor posicionamento da colega?

Professora: Como ha outra turma a tarde e todos os alunos da nossa turma sabem da importancia da
Cadeira da K. para que ela possa trabalhar bem em sala, ao final da aula um dos ajudantes coloca a
cadeira dela em um cantinho da sala e, na manha seguinte, outro colega se propde a colocar a cadeira
da aluna no lugar correto. Visto que, a tarde os alunos sdao menores e ndo compreenderiam a
importancia da cadeira.

Pesquisadora: Quais sugestdes daria em rela¢do a concepcao fisica do equipamento?

Professora: Eu acho que ao longo do processo de confecgao do equipamento, a designer sempre ouviu
nossos comentarios e opinides (professores, mae e da prépria aluna), no momento, a cadeira parece-

nos ideal e extremamente funcional.
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UNIVERSIDADE FEDERAL
DO RIO GRANDE DO SUL

Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Escola de Engenharia - Faculdade de Arquitetura
Programa de Pés-Graduacdo em Design — Enfase em Design Tecnologia
A/C das:
Profa. Ana Rosimeri Aratjo da Cunha <anacunha@smed.prefpoa.com.br>
Coordenadora da Educacdo Especial

Profa. Andréa Matos Zenari <andreamz@smed.prefpoa.com.br>
Coordenadora da Educacao Infantil

REF. PARCERIA DA UFRGS & SMED / Setor de Educagdo Especial
Prezadas Professoras,

Conforme reunido de trabalho realizada em 05 de junho de 2012, entre as equipes da Secretaria
Municipal de Educagao — SMED de Porto Alegre, e Universidade Federal do Rio Grande do Sul — UFRGS,
em que estavam presentes os/as Profs./as: pela SMED (Setor de Educagdo Especial) Ana Rosimeri
Araljo da Cunha e Andréa Matos Zenari, e pela UFRGS os docentes Ana Cristina Cypriano Pereira,
Liliana Passerino, Vilson Jodo Batista, Régio Pierre da Silva e Tania Kotermann da Silva, e também as
alunas de pods-graduacgdo, Bruna Avila, Maria Rosangela Bez, Roseane Santos da Silva e Sheila Antonio
Sitoe. Assim, depois das apresentag¢des das respectivas equipes com TEMAS de interesse comum e suas
especificidades, ficou acordado a proposta de parcerias para o desenvolvimento de projetos conjuntos.
Para tanto, foi propostos e acordado como estratégia de a¢do que seja apresentado Projeto de Pesquisa
na forma executiva as Coordenac¢des da SMED, para os devidos encaminhamentos legais na busca da
permissdo para que os alunos de pds graduacdo da UFRGS possam acessar os espacgos das escolas
recomendadas pelas Professoras Especialistas do Setor da Educacao Especial.

Desta forma apresentamos a aluna Roseane Santos da Silva, designer projetista de produtos, e
vinculado ao Curso de Pds-graduacdo em Design da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, para
que possa ter acesso institucional da SMED e REDE Escolar Municipal de Porto Alegre — RS, para
observar, estudar, registrar através de pesquisa de campo com o intuito de efetivar a realizagdo do
trabalho de dissertagao de mestrado junto ao Pés Graduagdo do PGDESIGN da UFRGS,

O projeto trata do TEMA do uso da Tecnologia Assistiva - TA para auxilio das atividades escolares
de criangas com deficiéncias visuais na educagado infantil com vistas a educagao inclusiva. Enfatizamos a
extrema relevancia do contato com a realidade dos alunos, e assim poder conviver com as suas
respectivas demandas no contexto escolar.

Agradecemos, e nos colocamos a disposicao.

Atenciosamente, Porto Alegre, 11 de junho de 2012.

Designer Bruna Fagundes de Avila Prof. Dr Vilson Jodo Batista
Mestranda Orientador



128

ANEXO 2



% UNIVERSIDADE FEDERAL DO
RIO GRANDE DO SUL / PRO- w
y..!:.,...g.& REITORIA DE PESQUISA -

DO RIO ShANLOE DO
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa- DIagnosticos sobre Acassibilidace e Tecnoiogla ASSiStiva na rede municipal o8 ensino

de Poro Alegre
Peaquisador: Fabio Pimo da Sha
Area Tematica:
Versdo: 3

CAAE: 16507413.2.0000.5347
Inatuig3o Proponents: UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL/COMITE DE ETICAEM
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Nomero do Parecer: 427.189
Data da Relatoria: 03102013

Apresantagao do Projeto:

Trata-se de um projeto e pasquisa 0o ambito 43 Tecnologla Assistiva, area que, segundo 05 autorss,
engioba 0 desenvohvimento de pasquisas & equipamentos que favVoragam a acequacao postural 08 pessoas
com deficiéncia. Relacionado a0 universo acacemico J0 design, 0 estudo trata de uma proposta de
dretrizes para a adaquagdo postural de Junos com deficiendia Nisica no contexto escolar, visando o bom
posicionamento 435 criangas 3 partir 0o desanvoivimento de Caoeira escolar desmontavel, com encosto &

assentd personaizados.

A pasquisa |a conta com a colaborAga0 de duas escolas da rage municipal ge ensino do municiplio de Porto
Alegre, cujos contatos apontaram para falta de modilano adaptado 3 pessoas com deficiencia. © estudo
tera Inicio com 3 descrigdo da realidace dessas escolas, 0 que sera felto com base Na convivencia no
amblents escolar, onde s2rao reallzadas ooservagdes, conversas Informals e registro de fotogratas. Essa
£13p3 Oferecera sUDEIIOS NECESSANOS Para 3 detanminagdo 08 UMa Jemanda a ser solucionada, assim
COMO ¥ara elementos Para 3 construgdo do produto em pauta, 3 caceira escolar. Posteriorments 3 essa
£13pa, 0 produto sera avalado 3 partr ge observagdes do seu uso @m s3a 0e aula (no projeto Inicla
estavam pravistas observagdes na residencia de dols caceirantes - 1550 fol retirado apts dligenca), o que
573 JESENVOIVIOD COM O acompanhamento @
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Comtrumciic do Parscer 47 18

treinamento 03 terapeuta ocupacional vinculada na pesquisa. Com o auxilio o2 pals e professorss, oS
peEsqUIS3TOres taMbem DUSCIrd0 CoOMpraender 3s MUdancas N3 Posiura do AuNo & 3s suas relagdes com o
comporiamento & desenvolvimento do cadeiranis.

Objstivo da Pesquisa:

Mapear racursos de Tecnologla Assistiva que utlizem 3 adequacao postural juntaments com a
personalZacdo em Massa como INcantivo 3 MEnona J0s [FOCEES0S 02 aprendiZagem baseados na quastdo
do conforto @ seguranga do Juno com deficiancia fisica motora no amblents escolar.

- Diagnosticar 3 quest3o do acess0 005 JUN0s PUDICO AVD da Pesquisa No ambients 2scolar,

- Propor proguto amparado pela Tecnologla Assistiva que proporcione 3o aluno com deficléncla 3
possibiligade de salr a cadelra de rodas por melo de suporte corporal extemo, ndo Invasivo.
Avallag3o 008 Riscos & Beneficios:

Em resposta 3 posigdo do parscenista, 05 pesquisadores reconnecam que “existem nscos relativos a
POSSHVES CONSITaNgMENTDS CAUSIA0S 36 CANGas COM 0SNCENCIa &, OU 306 NSEDONSAVES, QUaND EXPOSios
as obsarvagdes previstas na metodologla @ 30 LSO de fotografias. Alem disso, ha possiblidades de
OCOMEresm probiemas Na consirugao 03s Caceiras que serdo testadas, 0 que pode razer danos 3 saloe 0os
USUIOE™. ANMMam, 3mbém que 0 desenvolMmEnto da pesquisa contribulra para a atequagdo postural &
corforto de Junos com deNdéncia em s3a 0e aula.

Comentarios @ Conslderagdes sobre a Pesquisa:

Considar que 3 proposta da investigacdo & bastants relevante, pariculanments por 3s50Ciar pesquisa &
Intervencdo, culos rESURacos POOSrao contribulr Para 3 S2gUranga & conforto de crlangas com defickéncla
fisica. 1550 envolve, ANa3, 35 possiiicades 026535 CNangas virem a ter melhorias no seu aproveltamento
escolar.

Sob 0 ponto de vista atico, apos consloeragdes 03 primelra diligencia, 0s pesquisadores passaram a
reconnecer que "existem rscos ralativos 3 possivels constrangimentos Causados 3s criangas com
OENCIENCIa 2, DU 305 respONSavels, qUando EXposios 35 cosarvaches previstas na MEtndoioga & 30 uso o8
fotogratas. Alem disso, ha possibiidades de OCOMEram Probiemas N3 CoNStrucao das caoeiras que serdo
12513035, 0 que pods frazer danos 3 5300e 00s USUAN0S™. ADesar 02553 ANMagdo, Ndo aparecia - nem no
projeto na Plataforma Brasil, nem no TCLE - 3s estrateglas que serdo usadas para minimizar os rscos
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refenigos. Em resposta 3 UUma digancia, 08 JUtOres PISSAraM 3 JTrMar que A partir 4a vericagso dos
rscos detnem-s2 como esiratéglas para minimizar estes a realzagdo o2 ragistros folograficos guando
estntamente necessanos, N30 permitindo a identificagdo das criangas atraveés das Imagens, evitando
fotogranias de rosto ou edtando 3s IMagens para 0esfoc3-as. Quanto 306 Mscos rElatvos 3 construgdo do
d'spositivo buscam-se como estratéglas o acompanhamento na construgdo & uso dos prototipos,
lgentitcanao as alteragdes necessanas com o aval do Nsoterapauta & terapeuta ocupadional envolvicdas na
pesquisa”. Ess3 posigao esta agora ciara no TCLE.

Consideragdes sobre os Termos de apresentag3o obrigatoria:

- Projeto completo: apresantado e alterado no que se refere 3 retirada da etapa de 'observaghes na
resldéncia’ dos cadeirantes;

- Projeto PLATAFORMA: INCUIIOS 06 NOMES 006 MeMDIos da equipe de Pesquisa & 1ambém os dados do
pesquisador principal; houve alteracdo no Projeto Completo (retiradas as ‘observagdes nas resloéncas’)
200ra 0 mesmo %l Jterado No Projeto na Piataforma Brasll;

- Foina ge rosto: apresantadaadequada;

- Parecer COMPESQ apresentado/adequado;

- Cronograma: adequiado 3pds 3 diigancia;

- TCLE: pos a solicitaco da dligéncia, fol Insendo © nome & 0 contato do pesquisador

responsavel; tambam fol retirado do TCLE o que se rafere 3 da etapa oe ‘observagdes nas resioéncias’; o
TCLE ol alteraco no que S2 refere 306 TISCOS COMO 30073 05

PESQUISI0ONES 3SSUMEM gue 'ha rscos’, Algumas estratéglas (3oequadas) de minimiza-los passaram a
constar no TCLE;

- Cartas de ciéncia apresentadas apos dligendia.

Consideragdes Finals a critério do CEP:
Encaminne-6 Com Parecer o8 aprvacao.
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PORTO ALEGRE, 17 de Oututro de 2013

Assinador por-
Joed Artur Bogo Chiss
{Cooraenador)
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO ALEGRE
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO
GABINETE DA SECRETARIA

MEMORANDO N° 1729 de 27 de agosto de 2013.
DE: EQUIPE DE ESTAGIOS
PARA: EMEFIENNNNN

Senhor (a) Diretor (a):

Apresentamos a estudante BRUNA FAGUNDES DE
AVILA, do curso POS GRADUAGAO EM DESING, da UFRGS, que realizara
através de pesquisa de campo por meio de observagdes, estudos, registros de
imagens com o intuito de efetivar a realizagdo do trabalho de dissertagdo de
mestrado nas dependéncias desta escola, no periodo de 17/08/13 a 20/12/13,
com o objetivo de projetar dispositivo de adequagdo postural para alunos com
deficiéncia.

Atenciosamente,

TRIRY.
LLJCZ\‘;_ LClloeu.

o St
. 1812301
SMED / PMPA

-
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E.M.E.F. Grande Oriente do RS

"Gi) PREFEITURA MUNICIPAL PORTQ AIEGRE" 500
a E.M.E.F. n.n* 8849 de 23.12.86
Twenemin. h* 12905 de 11.09.00

POrtarinne 07528 ua 05.93.87

Porto Alegre, 20 de agosto de 2013

DECLARACAO

Declaramos para os devidos fins que a aluna
Bruna Fagundes de i\vila, esta autorizada a desenvolver
atividade de pesquisa de campo — observagdo, entrevistas e
registro de imagens com fins de realizacao de disser‘tagéb' de
mestrado junto ao curso de Pds-Graduacdo de PGDESIGN da
UFRGS, nas dependéncias desta escola, no periodo de
17/08/2013 a 20/12/2013.

Atencicsamente, -

 ——— gl




PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO ALEGRE

MEMORANDO 224  PORTO ALEGRE, 27 DE AGOSTO DE 2013.

ox: I
PARA:EQUIPE DE ESTAG

Aos cuidados de CLAUDIA

. Informamos que a estudante BRUNA FAGUNDES
DE AVILAestad autorizada a desenvolver atividade de
pesquisa de campo-observacgdo,entrevistas e registro de
imagens com fins de realizagéo de dissertacdo de mestrado
junto ao curso de Pés-Graduagéo de PGDESING da UFRGS,
nas dependéncias desta escola,no periodo de 17/08/2013 a
20/12/2013

Atenciosamente,

Vice - Diretora
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