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A introducdo na legislagdo do uso da CIF-CJ como referencial dos processos de
avaliagdo/intervencdo em educacdo especial (cf. Decreto-Lei n® 3/2008) torna
pertinente analisar o modo como as novas orientagdes tém influenciado as praticas
de atendimento educativo dos alunos com NEE. O presente estudo examina 120
Programas Educativos Individuais (PElIs), elaborados para os mesmos individuos
antes e ap6s a promulgacdo do decreto. Os resultados revelam que a documentacao
da incapacidade, efectuada em referéncia ao modelo biopsicossocial
operacionalizado pela CIF-CJ, inclui espectros mais alargados de indicadores de
funcionalidade. Contudo, as propostas de medidas focalizadas na promocao da
participacdo ¢ na habilitagdo ambiental permanecem, ainda, incipientes. A
necessidade de se promover descrigdes compreensivas do desempenho € uma maior
interligacdo entre os processos de avaliagdo e de interven¢do encabega um conjunto
de recomendagdes que pretendem instigar reflexdes sobre as potencialidades do uso
da CIF-CJ no suporte a formulacdo dos PEIs.

Palavras-Chave: Educagdo especial, Incapacidade e deficiéncia; CIF-CJ;
Programas Educativos Individuais

1. INTRODUCADO

A introdugdo da CIF-CJ (WHO, 2007) enquanto referencial dos processos de
avaliacdo/intervencdo em educacdo especial (cf. Decreto-Lei n.° 3/2008), tem como
proposito explicito suportar as praticas de atendimento dos alunos com NEE a luz das
linhas de orientacdo conceptual avangadas pelo modelo biopsicossocial. Neste contexto,
torna-se oportuno examinar até que ponto os resultados do uso da CIF-CJ tem,
efectivamente, favorecido a adopcao de pragmaéticas educativas congruentes com oS
pressupostos almejados pela nova legislacao.

Inscrita no universo dos paradigmas sistémicos, a abordagem biopsicossocial
sublinha a necessidade de se perspectivar o processo de avaliacdo/intervencdo dos
alunos de forma compreensiva e individualizada (e.g., Alonso, 2004; Bickenbach,
Chatterji, Badley & Ustun, 1999; Chen, 2007; Imrie, 2004; Suls & Rothman, 2004). O
caracter compreensivo decorre da exigéncia de se equacionar o fenémeno da

incapacidade (disability) como composicdo de um espectro multidimensional de
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condicdes, que resulta da interseccdo de factores bioldgicos, psicologicos e sociais
(Verbrugge e Jette, 1994; Lollar e Simeonsson, 2005).

Tal entendimento ¢ claramente assumido pela CIF-CJ que integra na sua estrutura
taxonomonica codigos para (i) as fungdes e estruturas do corpo, (ii) as actividades e
participagdo, ou para (iii) os factores ambientais. Estas dimensdes constituem aspectos
equisignificativos nos processos de incapacitacdo, devendo ser interpretadas como
elementos de um todo coeso sem referéncia ao qual se torna inviavel apreender as
interac¢des dinamicas individuo/meio (McAnaney, 2007). Nesse sentido, a CIF-CJ
oferece um sistema organizador da informagdo vocacionado para a determinacdo de
perfis de funcionamento, suportando descricdes que ndo se restringem, apenas, a
documentacao das facetas negativas da incapacidade mas também ao mapeamento dos
atributos positivos da funcionalidade relacionados com factores ambientais chave. Este
enfoque nas potencialidades contrasta com as abordagens comuns que se encontram,
ainda, demasiado centradas na apreensao da incapacidade como um conjunto desconexo
de deficiéncias, limitacdes ou restricdes (e.g., Bickenback et al., 1999).

Em confluéncia com a abordagem compreensiva, a individualizagdo ¢ identificada
na literatura como outro elemento nuclear das praticas educacionais inspiradas pelos
pressupostos do modelo biopsicossocial. Esta orienta¢do espelha o reconhecido facto de
que as necessidades dos individuos sdo distintas entre si e que, por isso, implicam a
implementagado de diferentes tipos de suportes. Contudo, a concretizagdo de tal principio
tem sido muitas vezes dificultada pela incongruéncia verificada entre a natureza dos
dados da avaliacdo e as exigéncias que se colocam a nivel interventivo (e.g. Fiedler &
Knight, 1986; Gallagher e Desimone; 1995; Drasgow, Yell & Robinson, 2001). E assim
que, nos ultimos anos, temos assistido a um niimero crescente de propostas feitas com a
finalidade de refinar procedimentos que favorecam a estruturacdo de intervengdes
confluentes com os resultados das avaliacdes mediadas pelo uso da CIF-CJ (e.g.,
CHILD, 2006; Stucki e Cieza, 2006; Tokunaga, 2008). Estes autores socorrem-se da
CIF-CJ como quadro orientador de praticas conduzidas por objectivos focalizados na
participagdo que tomam como ferramentas prioritarias da intervencdo a planificacdo de
actividades e a introdugdo de facilitadores ou suportes a nivel ambiental.

O presente estudo visa analisar em que medida o uso da CIF-CJ operou
mudancas congruentes com o modelo biopsicossocial na abordagem das problematicas
das criangas com NEE. Assim, através de uma andlise comparativa de PEIs elaborados

antes e apos a promulgacdo do DL n.° 3/ 2008, pretendemos indagar em que medida a
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utilizagdo da CIF-CJ se repercutiu em descrigdes mais compreensivas da incapacidade.
Serd que as novas orientagdes alargaram o leque dos factores considerados na
caracteriza¢cdo dos alunos encaminhados para a Educagdo Especial? Até que ponto tal
caracterizagdo passou a dar maior €nfase as interrelagdes entre os factores individuais e
ambientais? Foi igualmente nossa intengdo averiguar em que medida o uso da CIF-CJ
favoreceu o planeamento de intervenc¢des mais personalizadas, através de uma melhor
conversao dos dados da avaliagdo em metas e estratégias interventivas definidas ao

nivel da participacao.

2.METODO

2.1. Participantes

Este estudo incidiu sobre a analise de 120 PEIls, formulados para as mesmas
criancas, antes e apds da introdu¢do do DL n.° 3/ 2008. Para recolha da referida
amostra, foram seleccionados, por conveniéncia, 110 agrupamentos para envio de um
oficio com pedido de colaboracdo. Dos agrupamentos contactados, apenas 32
efectivaram a colaboracdo. Sob aprovagdo da DGIDC e autorizagdo expressa do
agrupamento e encarregados de educacdo, foram recolhidos, por agrupamento,
processos relativos a dois estudantes com necessidades educativas especiais (NEE).
Para andlise, foram incluidos todos os processos cuja documentacdo incorporasse, antes
e ap6s a promulgacdo do novo decreto-lei, a exposicao dos resultados da avaliacdo e a
defini¢do de objectivos de intervengdo destinados a criangas com incapacidades do 1°,
2° e 3° ciclos de escolaridade. Deste modo, foram alvo de escrutinio documentos
relativos a 60 alunos, que perfilaram um total de 120 processos de avaliagdao/intervengao
elaborados com e sem referencia a CIF-CJ.

Os 60 casos, correspondem a alunos com idades compreendidas entre os 6 e os 20
anos, que frequentavam o 1° (/=36), o 2° (/=11) e o 3° (/=13) ciclo de escolaridade.
Nos processos consta um amplo espectro de diagnosticos médicos, verificando-se maior
nimero de casos com indicagdo de paralisia cerebral (/=11) e de incapacidade
intelectual (/=13). Diagnosticos como perturbagdo do espectro do autismo (/7=5),
sindrome de Down (/=6), atraso global de desenvolvimento (/=4), perturbacao de
hiperactividade com défice de atencdo (/7=2), sindrome alcoolico-fetal (/7=3), entre

outros, verificaram-se com menor frequéncia.
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Dos documentos analisados, 68,3% (/7=41) provém de agrupamentos da Direc¢ao
Regional de Educacdo do Norte (DREN), 11,7% (/7=7) do Centro (DREC), 10% (/7=6)
do Algarve (DREALG), 5% (/7=3) de Lisboa e Vale do Tejo (DRELVT) e 3,3% (/7=2)
do Alentejo (DREAL).

2.2. Analise dos dados

Por se pretender identificar, ndo so, a frequéncia com que os diferentes
componentes de funcionalidade eram abordados ao longo dos processos de
avaliagdo/intervengdo, mas também, a forma como estes eram apresentados e
interrelacionados, socorremo-nos da analise de contetdo da informagdo constante nos
PEIs.

A andlise de contetido foi, em parte, desenvolvida dedutivamente, tomando a CIF-
CJ como sistema de categorizagdo, o que levou a ligagdo dos conceitos significativos
identificados ao longo do texto as categorias de funcionalidade definidas no sistema de
classificagdo. Este processo foi mediado pelas /inking rules propostas por Cieza (e.g.,
Cieza et al.,, 2005) e permitiu-nos contabilizar o numero de referéncias que se
enquadravam em categorias de funcionalidade dos componentes fungdes e estruturas do
corpo, actividades e participagdo e factores ambientais. As questdoes de investigagdao
impeliram-nos, contudo, a distingdo entre categorias de actividade e de participagdo,
cuja cisdo ndo se encontra claramente estabelecida pela CIF-CJ (McConachie et al.,
2006). Socorremo-nos, aqui, da sistematizacdo de Badley (2008) que procede a esta
diferenciagdo através do uso dos termos actos, tarefas e envolvimento social.
Equipardmos, assim, actividades a actos (actividades basicas como andar, levantar,
pensar, falar, subir ou descer escadas...) e participagdo a tarefas e envolvimento social
(actividades da vida diaria que implicam a coordenagdo e sequenciagdo de varios actos
— e.g., vestir-se, cuidar da propria satide, manusear dinheiro — ou desempenho de papeis
sociais e culturais).

Em ordem a perceber até que ponto os processos de avaliagdo e de intervengao
apelavam a uma relagdo explicita entre o individuo e o meio, adoptdmos um sistema de
categorizagdo que emergiu indutivamente a partir da propria natureza discursiva dos
textos. Para tal, foram usadas estratégias de analise semantica do discurso,
considerando, de acordo com as sugestdes de Dijk (1985), a presenca de uma
organizagdo condicional das frases (e.g., “A aluna tem dificuldades em manter-se
concentrada e quieta. Em momentos mais estruturados ela melhora”) e o uso de

Actas do VII Simpdsio Nacional de Investigagdo em Psicologia
Universidade do Minho, Portugal, 4 a 6 de Fevereiro de 2010



2893

palavras ou expressoes utilizadas como conectores (e.g., conjuncdes — “€”. “mas”, “se”,
“apesar’, etc. — advérbios — “por [0, “consequentemente’, etc.).
O numero de ocorréncias/referéncias em cada uma das categorias consideradas foi

sujeito a tratamento estatistico.

2.3. Fidedignidade

Uma vez reunida a amostra, a analise de contetido foi levada a cabo pelos autores
e acompanhada pela codificacdo independente de um par. Através da comparagdo das
categorias identificadas, foram calculadas medidas de concordancia, geralmente
situadas acima dos 90%. Neste processo, os pontos de discordancia foram discutidos até

que uma codificacdo consensual fosse alcangada.

3. RESULTADOS

No presente estudo pretendemos averiguar em que medida o uso da CIF-CJ tem-
se revelado catalisador de praticas de avaliagdo e intervencdo mais congruentes com o
modelo biopsicossocial. Tal proposito, tornou necessaria a sistematiza¢ao dos principios
chave deste modelo que servissem de base as operagdes de analise. Ancorados assim,
em dois eixos de andlise — a abrangéncia e individualizagdo dos processos de
avaliagdo/intervengdo — os resultados serdo apresentados ao longo de quatro seccdes: (1)
multidimensionalidade; (2) relacdo individuo-ambiente; (3) congruéncia entre avaliagdo
e intervengdo; (4) inclusdo de categorias de participagdo como objectivos gerais de

intervengao.

3.1. Multidimensionalidade

A analise de conteudo dos PEIs constituiu o método usado para aferir em que
medida as descri¢des de incapacidade constantes nos PEIs apelam as componentes:
fungdes do corpo; actividades e participacdo; e factores ambientais. O recurso a esta
analise permitiu quantificar o nimero de referéncias a estes componentes e determinar
se houve diferengas estatisticamente significativas entre a quantidade de referéncias
feitas antes e apds o uso da CIF-CJ.

As descri¢des da incapacidade que usaram a CIF-CJ como referencial, contém
alusdes a um espectro maior de indicadores de funcionalidade comparativamente as

anteriormente elaboradas. Conforme a figura 1 ilustra, esta expansdo na descri¢do de
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processos de incapacitagdo e funcionalidade ¢ estatisticamente significativa nos quatro
componentes: fungdes do corpo, £59)= 5.85, p< .001, bicaudal; actividades, {59)=4.61,
p< .001, bicaudal; participagao, £59)=3.51, p= .001, bicaudal; e factores ambientais,
#(59)=8.56, p< .001, bicaudal.

20 @ Antes do uso da CIF
B Apos o uso da CIF

16 o

F. Corpo  Activ. Part. F. Amb

Figura 1. Descrigdo da incapacidade: média de referéncias a categorias enquadradas nos
diferentes componentes de funcionalidade, antes e apds o uso da CIF-CJ

O aumento da abordagem a factores ambientais para explicar/descrever
processos de incapacitagdo, verifica-se através de uma documentagdo composta por
nimero superior de alusdes a facilitadores. De facto, a média das referéncias subiu de
2.1 para 6.8; #59)=7.45, p< .001, bicaudal. Apesar do aumento significativo verificado
também na documentacdo de barreiras ambientais (de 0.05 para 0.87 categorias
identificadas; {59)=5.15, p< .001, bicaudal), estas continuam a revelar presenca escassa
ao longo dos textos.

Atendendo a que havia, também, interesse em detectar até que ponto estas
descri¢cdes revelariam uma apreensdo equisignificativa da incapacidade procurdmos
compreender, através do teste de Bonferroni, se existiriam relagdes de supremacia nas
referéncias a um componente relativamente aos outros, antes e apos o uso da CIF-CJ. A
Tabela 1 mostra que existe significativa predominancia de contetidos relacionados com
a descricdo de limitagdes no desempenho de actividades relativamente aos outros
componentes, seguida por uma densa documentagdo de deficiéncias nas func¢des do
corpo. A centralidade do discurso nestes componentes para descrever processos de
incapacitacdo manteve-se apos o uso da CIF-CJ, revelando uma ainda incipiente
pragmatizagdo da abordagem compreensiva da incapacidade. E importante, contudo,
verificar que o padrdo da documentacdo altera-se quando se analisa a presenca de

indicadores de participacdo face a factores ambientais. Antes do uso da CIF-CJ a
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descri¢ao de restrigdes na participagdo tinha predominancia sobre a documentagdo de
factores ambientais. Este dado alterou-se apds a introdugdo da CIF-CJ, reflectindo-se
numa significativa superioridade de conteudos relacionados com os factores ambientais

comparativamente aos dedicados as restrigdes na participagao.

Tabela 1. Significincia da diferenca média de referéncias dedicadas aos diferentes
componentes de funcionalidade e incapacidade.

Mean Difference p(sig.)
Sem CIF-CJ]  Com CIF-CJ | Sem CIF-CJ]  Com CIF-CJ

F.Corpo Activ. -3.4 -5.8 <.001 .002

Part. 3.7 6.7 <.001 <.001

F.Amb. 4.7 4.3 <.001 <.001
Activ. F.Corpo 34 5.8 <.001 .002

Part. 7.2 12.6 <.001 <.001

F.Amb. 8.1 10.2 <.001 <.001
Part. F.Corpo -3.7 -6.7 <.001 <.001

Activ. -7.2 -12.6 <.001 <.001

F.Amb. 92 2.4 .049 .001

3.2. Relagdo individuo-ambiente

Ainda no dominio das descri¢gdes da incapacidade, quisemos averiguar até que
ponto nelas constam relagdes entre o individuo e o ambiente. Para o efeito, usamos
técnicas de analise semantica do discurso que nos permitiram distinguir duas categorias
de discurso que aparentam expressar esta interrelacdo: uma que descreve desempenho
numa dada actividade ou participagdo com referéncia a suportes ou barreiras ambientais
especificas; e outra, menos detalhada, onde a descri¢do do desempenho numa actividade
ou participacdo € imersa num dado contexto (p.e. sala de aula, recreio, casa). Em ordem
a facilitarmos a identificacdo e percep¢do destas categorias, apresentamos Tabela 2

simbolos de notagdo e definicdes operacionais usadas.

Tabela 2. Categorias de interrelagdo entre o individuo e o ambiente.

Defini¢ao Operacional Notacao Exemplos

Documentagdo do desempenho cod.<cod.  “éscreve letras quando associado ao som
do aluno em referéncia a lhe € demonstrada figura representativa de
determinadas barreiras e/ou um objecto cujo nome se inicia péela letra
facilitadores ambientais. em questdo.” d1451 < el301

Referéncia ao desempenho do ContInfo(cod.) “MNa sala de aula, o aluno manifesta claras
aluno num dado limite espacial. dificuldades em concentrar a sua ateng4o”

Contextuallnfo(d160)

No que respeita a frequéncia com que estas relacdes foram identificadas ao

longo dos textos, verifica-se que a sua expressdo ¢ notoriamente baixa em ambas as

Actas do VII Simpdsio Nacional de Investigagdo em Psicologia
Universidade do Minho, Portugal, 4 a 6 de Fevereiro de 2010



2896

fases em analise. Nas descri¢des elaboradas antes do uso da CIF-CJ, estas relagdes sao
identificadas numa parca média de 2.1 (DP= 2.2). Ainda que desprovido de
significancia estatistica, verificou-se um ligeiro aumento na documentagdo destas
relagdes em descricdes elaboradas com referéncia a CIF-CJ, passando a ser
representadas numa frequéncia média de 2.7 (DP=2.8).

Retalhando esta analise as duas categorias identificadas, verifica-se que a alusdo
ao desempenho do aluno dimensionada a caracteristicas ambientais facilitadoras e/ou
barreiras surge numa média de 1.7 (DP=1.9) em descrigdes elaboradas antes do uso da
CIF-CJ, e numa média de 2.2 (DP=2.4) nas desenhadas posteriormente. J4 a descri¢do
do desempenho do aluno com referéncia a um contexto/ local, surge numa média de
0.42 vezes (DP=0.7) nas descrigdes elaboradas antes do uso da CIF-CJ ¢ numa média
de 0.5 vezes (UP=0.9) quando se tratam de descrigdes produzidas apos o uso da CIF-
CJ. Estes ténues aumentos na expressao de interrelagdes entre o individuo e o meio

verificados apds o uso da CIF-CJ, ndo sdo estatisticamente significativos.

3.3. Congruéncia entre avaliagdo e intervengao

Para estudar a confluéncia entre os processos de avaliacao e interven¢do dos PEIs
elaborados antes e apos o uso da CIF-CJ, recorreu-se ao calculo de uma medida de
congruéncia definida pela divisdio do numero de categorias de intervencao
identificadas/sediadas na avaliagdao pelo numero total de categorias de intervengao.

Constata-se, assim, nivel crescente de congruéncia nos processos elaborados apos
o uso da CIF-CJ, passando de um valor médio de 0.31 (0FP=0.2) para 0.46 (DP=0.2). A
andlise estatistica - paired sample t test - confirmou a existéncia de diferencgas

significativas entre estes dois momentos; {57)=3.69, p< .001, bicaudal.

3.4. Inclusdo de categorias de participacdo como objectivos gerais de intervengado

Ancorados no pressuposto de que os objectivos gerais serao formulados sobre os
“principais problemas” da crianca, analisamos a frequéncia de inclusdo de alusdes a
participagdo neste sector.

Conforme ilustrado na Tabela 3, através do teste de Bonferroni, verificamos que
a inclusdo de objectivos gerais orientados para a promocao da participacao (situados
entre os capitulos 5 — auto-cuidados - € 9 — vida comunitaria, social e civica - da CIF-
CJ), revela-se minoritaria em relacdo aos objectivos definidos ao nivel das actividades e

das fungdes do corpo. Contudo esta inferioridade, anteriormente dotada de significancia
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estatistica quando comparada com o nimero de objectivos definidos ao nivel das
actividades e das fungdes do corpo, revela-se menos expressiva quando os PEIs sdo
delineados com referéncia a CIF-CJ.

Em ambos os momentos, a formulagdo de objectivos de participagdo apenas se
verifica superior quando comparada com o numero de objectivos orientados para os

factores ambientais.

Tabela 3. Significancia da diferenca média de referéncias dedicadas aos diferentes
componentes de funcionalidade e incapacidade.

Mean Difference P (sig.)
Sem CIF-CJ] Com CIF-CJ | Sem CIF-CJ]  Com CIF-CJ

F.Corpo Activ. 4.1 2.1 .002 .023

Part. 2.9 1.5 <.001 211

F.Amb. 4.9 3.9 <.001 <.001
Activ. F.Corpo 4.1 2.1 .002 .023

Part. 7.1 3.6 <.001 <.001

F.Amb. 9.1 6.0 <.001 <.001
Part. F.Corpo 2.9 -1.5 <.001 211

Activ. -7.1 -3.6 <.001 <.001

F.Amb. 2.0 2.4 < 001 <.001

Confrontando o numero de objectivos de participa¢do definidos antes e apds o
uso da CIF-CJ, observamos ligeiro aumento na sua inclusdo em PEIs elaborados com
referéncia a CIF-CJ, passando de uma média de 2.15 (DP=3.6) para 2.47 categorias
(DP=4.2). Este ténue aumento ndo se reveste de significancia estatistica.

Interessara ainda salientar que ao longo da analise dos processos de avaliacao e
intervengdo, referéncias a categorias como condi¢des de saude, factores pessoais, € a
conceitos significativos ndo cobertos ou definiveis na CIF-CJ foram registados com

frequéncia irrelevante.

4.DISCUSSAQ

O presente estudo revela que a documentagdo da incapacidade de um mesmo
aluno, quando elaborada com referéncia a CIF-CJ, ¢ composta por espectro mais
alargado de indicadores de funcionalidade. A compreensdo/ explicagdao do processo de
incapacitacdo através de descricdes mais exaustivas, sugere desde logo uma apreensao
mais detalhada do fendémeno. Interessa contudo analisar se este salto quantitativo,
corresponderd também a uma valorizagdo destas descri¢des a luz dos pressupostos do

modelo biopsicossocial.
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Tal valorizacdo, implicaria que cada problematica fosse representada por uma
constelagdo de condicdes, projectadas sobre os eixos bioldgico, social e psicologico
(Lollar e Simeonsson, 2005; Suls & Rothman, 2004). Contudo, esta apreensao
tridimensional dos fendémenos de incapacidade e funcionalidade, parece ser postergada,
tanto antes como depois do uso da CIF-CJ, em descricdes chefiadas por conteudos
maioritariamente dedicados as limita¢des na execucdo de actividades e as deficiéncias
nas funcdes do corpo protagonizadas pelo aluno. Concebendo as descrigcdes
relacionadas com a execugdo de actividades, como representativas de uma perspectiva
individual da incapacidade intrinsecamente relacionada com a extensao das deficiéncias
(Whiteneck, 2006), estes resultados sugerem a persisténcia de um entendimento da
incapacidade centrado no aluno. A parca equisignificancia reconhecida as dimensdes
bioldgica, psicologica e social da incapacidade, parece, de facto, ainda transparecer
concepgdes do modelo médico (Oliver, 1990; Bickenbach et al., 1999).

Nao obstante, destaca-se que o uso da CIF-CJ nos casos analisados preconizou
uma significativa promocao dos factores ambientais nesta composicao “hierarquica” das
descrigdes, surgindo numa propor¢ao mais proxima a das fungdes do corpo. Com efeito,
esta revigorada abordagem ambiental, € composta por uma maioritaria descrigdao de
facilitadores. O reconhecimento de barreiras ambientais, apesar de protagonizar também
aumento significativo, mostra-se ainda incipiente para materializar a filosofia de
habilitacdo ambiental — identificando aquilo que pode ser melhorado ou criado no
ambiente para promover a participagao.

A coadunar com esta aparente assimetria na alusdo aos diferentes componentes de
funcionalidade, estd a reduzida representacdo da relacdo individuo-ambiente ao longo
das descrigcdes. Neste ambito, a CIF-CJ ndo introduz mudangas significativas, o que
reflecte a dificil pragmatizacdo da ligacdo bidireccional dos componentes de
funcionalidade representada no seu quadro conceptual, ja4 documentado por Duggan,
Albright e Lequerica (2008). O frequente ndo emparelhamento das limita¢des/ restricdes
da crianca com as circunstancias ambientais que a envolvem, parece novamente reflectir
uma dominante abordagem diagnostico-prescritiva. Concomitantemente, o exiguo
mapeamento dos atributos positivos da funcionalidade documentado em estudos
anteriores (Maia & Lopes-dos-Santos, 2009) parece relacionar-se com o observado e
reforca a necessidade de orientar o discurso para aquilo que o individuo consegue fazer
em determinadas condigdes ambientais. Tal abordagem surge brilhantemente

metaforizada por Sanches-Ferreira (2007) como a inversdo de um “j0go que assinala as
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diferengas para um que descobre as semelhangas” e parece corresponder a necessidade
de se desenvolverem politicas e praticas que suportem um sistema educacional
equitativo (Campbell & Doyle, 2007).

A parca representagao destas relacdes, pode também relacionar-se com o ainda
escasso desenvolvimento de instrumentos de avaliagdo capazes de analisar o
desempenho/participagdo num espectro de variagdes ambientais (Post et al., 2008).
Paralelamente, a pretendida compreensao das relagdes estabelecidas entre as diferentes
pecas que compdem a incapacidade, implica a constru¢do de uma narrativa
transdisciplinar, cuja materializacdo depende de outras varidveis como a constituicao e
colaboragdo de equipas, bem como da formagdo de cada um dos seus elementos
(Sanches-Ferreira, 2008). Para além de nos conduzir a estas reflexdes, estes resultados
parecem também traduzir a reduzida clareza das orientagdes da CIF-CJ em relacao ao
uso dos factores ambientais, abstendo-se na ponderagdo sobre uma utilizagdo geral
(asséptica de outros componentes) ou emparelhada com categorias de funcionalidade
especificas (Badley, 2008).

Quando analisada a confluéncia entre os processos de avaliacdo e de intervengao,
os dados do nosso estudo revelam que os PEIs elaborados com referéncia a CIF-CJ
exibem significativo aumento de objectivos de intervengdo sediados na avaliagdo.
Reconhecendo que uma das grandes dificuldades associadas a pragmatizagcdo de
praticas individualizadas se centra na sistemdtica falha na ligacdo dos dados da
avaliacdo com os objectivos estabelecidos a nivel interventivo (Fiedler & Knight, 1986),
a CIF-CJ parece, de facto, afigurar-se como importante suporte ao planeamento de
intervengoes individualizadas. Importa contudo realcar que mais de 50% dos objectivos
formulados ndo possuem ligacdo com os dados da avaliag@o. Tal reforca a necessidade
de se perspectivar a CIF-CJ, ndo apenas, como bom quadro de entendimento do
processo de incapacitagdo, mas também, como ferramenta util em ac¢des prospectivas
de intervencao (p.e. Bickenbach, et al., 1999).

Em convergéncia com os resultados narrados em relagdo as descricdes da
incapacidade, também a intervencdo permanece orientada por objectivos gerais
formulados maioritariamente para a redugao de limitagdes na execucdo de actividades e
de deficiéncias nas fungdes do corpo. Neste contexto, a asser¢ao de Snow (2007)
relativa ao facto dos agentes educativos transportarem ainda a crenga de que a sua
missdo ¢ a de remediar a incapacidade fazendo aproximar o aluno da norma, parece ser

reiterada. Faz-se notar nesta andlise que, de facto, uma das maiores dificuldades na
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pragmatizacdo do modelo biopsicossocial reside na identificacdo e priorizagdo da
informacao relevante para o processo de incapacitagdo em causa e, consequentemente,
na tomada de decisdo relativa ao planeamento das praticas educacionais. Sendo a
participacao indicador chave na avaliagdo da inclusdo, a sua incorporagao nos processos
de avaliacdo e intervengdo subjacentes ao atendimento de alunos com NEE ¢ urgente.
Tal como Whiteneck (2006) aduz, os objectivos de participagdo geralmente reflectem

aquilo que o aluno, familia e sociedade consideram mais importante.

5.CONCLUSOES

Dada a complexidade do fendmeno tratado, admitimos que um esquema de
analise como o proposto corre o risco de introduzir elementos de simplificagao
reducionista num terreno onde o modelo biopsicossocial envolve concretizagdes varias,
nao so, ao nivel da estruturacdo dos PEIs, mas também, ao nivel do contexto educativo
e socio-politico em geral. Ocultando, eventuais variagdes nos resultados em funcdo de
factores como a constitui¢do das equipas, a formac¢do no uso da CIF-CJ, as medidas
educativas elegidas e os contextos de intervencao, este exercicio de hermenéutica sobre
as propriedades biopsicossociais dos PEIs podera constituir-se como importante objecto
de reflexao na abordagem aos processos de incapacitagao.

Os resultados deste estudo parecem indicar que o uso da CIF-CJ constitui-se
como agente catalisador de uma apreensdo/compreensdo mais detalhada da
incapacidade, do reconhecimento de factores ambientais influentes no processo de
incapacitacdo e de uma melhor, ainda que incipiente, confluéncia entre as necessidades
do aluno e os suportes providenciados. Contudo, da interpretacdo destes resultados
emana também a necessidade de mobilizar esforcos no sentido de se ver pragmatizada
nos PEIs uma efectiva fusdo de uma CIF-CJ percebida enquanto diciondrio de itens de
funcionalidade e de uma outra reconhecida enquanto modelo que entende a
incapacidade como resultado da interac¢do entre o individuo e o meio. Por tal, julgamos
importante promover o uso da CIF-CJ como: modelo que promove a compreensdo do
modo como os diferentes componentes interagem entre si na caracterizacdo da
problematica; suporte para uma mais efectiva ligagdo dos resultados da avaliacdo e dos
objectivos de intervencao; e enquanto base a formulagdo de intervencdes orientadas por

objectivos gerais definidos para a promog¢ao da participacao dos alunos com NEE.
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Na leitura destas conclusdes, merecida atengdo devera ser dedicada ao actual
contexto politico e educacional vivido, particularmente no que concerne ao movimento
de contestacao face a nova legislagdo, a formagao de profissionais no uso da CIF-CJ e a
constituicdo de equipas pluridisciplinares. A analise da co-variancia destes resultados
em funcdo das variaveis supracitadas revela-se urgente para compreensdo do seu
impacto no atendimento de alunos com NEE. A reproducdo do estudo numa amostra
mais alargada de PEIs afigurar-se-ia também importante para a generalizacdo dos

resultados.
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