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Resumo
A consolidacdo do modelo biopsicossocial da deficiéncia representa uma mudanga paradigmatica nas
politicas publicas brasileiras, especialmente apds a promulgacdo da Lei Brasileira de Inclusao da Pessoa
com Deficiéncia (Lei n® 13.146/2015). Nesse contexto, as universidades federais enfrentam o desafio de
adequar seus processos institucionais de avaliagdo, acesso, permanéncia e concessao de direitos as novas
diretrizes legais, superando o modelo estritamente biomédico. O presente capitulo tem como objetivo
analisar os principais desafios relacionados a implementacio e utilizagio do Indice de Funcionalidade
Brasileiro Modificado (IFBrM) e do Instrumento de Identificacdo da Pessoa com Deficiéncia Brasileira
(IDBrA) nas institui¢des federais de ensino superior. A metodologia adotada consiste em uma revisao
narrativa da literatura, fundamentada em documentos normativos, legislacdes, publicagdes cientificas
nacionais e internacionais e produgdes técnicas relacionadas a avaliagdo biopsicossocial da deficiéncia. Os
resultados evidenciam que, embora os novos instrumentos promovam uma avaliagdo mais abrangente da
funcionalidade humana, persistem obstaculos relacionados a insuficiente capacitacdo das equipes
multiprofissionais, a padronizagdo dos procedimentos institucionais, as limitagdes estruturais e a
necessidade de integracdo entre diferentes areas do conhecimento. Conclui-se que a efetiva implementacao
do IFBrM e do IDBrA exige investimentos continuos em formagao profissional, fortalecimento das politicas
de inclusdo, atualizagao normativa e desenvolvimento de protocolos institucionais capazes de assegurar
avaliagcdes mais equitativas, humanizadas e compativeis com os principios da Convengao sobre os Direitos

das Pessoas com Deficiéncia.
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Abstract
The consolidation of the biopsychosocial model of disability represents a significant paradigm shift in
Brazilian public policies, particularly following the enactment of the Brazilian Inclusion Law (Law No.
13,146/2015). Within this context, Brazilian federal universities face the challenge of adapting their
institutional procedures concerning assessment, admission, retention, and access to rights by replacing the
traditional biomedical approach with a comprehensive biopsychosocial perspective. This chapter aims to
analyze the main challenges associated with implementing and applying the Brazilian Modified
Functioning Index (IFBrM) and the Brazilian Disability Identification Instrument (IDBrA) in federal higher
education institutions. The study is based on a narrative literature review supported by legislation, public
policy documents, scientific publications, and technical reports concerning disability assessment and
inclusive education. The findings indicate that although both instruments provide a broader understanding
of human functioning by integrating biological, psychological, and social dimensions, important barriers
remain. These include insufficient professional training, lack of standardized institutional procedures,
structural limitations, and the need for stronger interdisciplinary collaboration. The chapter concludes that
the successful implementation of [IFBrM and IDBrA depends on continuous investment in professional
development, institutional governance, inclusive public policies, and evidence-based assessment protocols
capable of ensuring fair, comprehensive, and human-centered evaluations within Brazilian federal

universities.
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1 INTRODUCAO

A compreensdo da deficiéncia passou por profundas transformacdes nas Ultimas décadas,
acompanhando mudancas sociais, juridicas e cientificas que romperam com a perspectiva exclusivamente
biomédica. Historicamente, a deficiéncia era interpretada como uma condic¢do individual decorrente de
limitacOes fisicas, sensoriais, intelectuais ou psicossociais, cuja intervencdo se restringia ao diagnostico
clinico e ao tratamento médico. Entretanto, o avanc¢o das discussdes sobre direitos humanos, inclusao social
e acessibilidade impulsionou a ado¢do do modelo biopsicossocial, que reconhece a deficiéncia como
resultado da interacdo entre as condigdes de salde da pessoa e as barreiras ambientais, atitudinais,
comunicacionais e institucionais presentes na sociedade (Organiza¢do Mundial da Saude, 2001).

Esse novo paradigma foi consolidado internacionalmente com a Convencgéo sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, aprovada pela Organizacdo das NacGes Unidas em 2006 e incorporada ao
ordenamento juridico brasileiro com status constitucional por meio do Decreto n°®6.949/2009 (Brasil, 2009).

A Convencdo estabeleceu que a deficiéncia ndo pode ser compreendida apenas pelas limitacbes do
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individuo, mas como um fenémeno complexo que envolve fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais,
exigindo politicas publicas orientadas pela promog¢do da autonomia, igualdade de oportunidades e
participacdo plena na sociedade.

No Brasil, essa transformacdo ganhou maior concretude com a promulgacdo da Lei Brasileira de
Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Lei n® 13.146, de 6 de julho de 2015), que estabeleceu a avaliacdo
biopsicossocial como referéncia oficial para o reconhecimento da deficiéncia, determinando que ela seja
realizada por equipe multiprofissional e interdisciplinar, considerando impedimentos nas fungdes e
estruturas do corpo, fatores socioambientais, psicolégicos e pessoais, limitacbes no desempenho de
atividades e restricGes a participacao social (Brasil, 2015). A legislacao representa uma ruptura definitiva
com préticas exclusivamente periciais centradas na doenca, aproximando-se das recomendacdes da
Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), publicada pela Organizacdo
Mundial da Saude (Organizacdo Mundial da Saude, 2001).

Segundo Diniz (2007), a deficiéncia deve ser compreendida como uma experiéncia produzida
socialmente, na qual as limitagbes individuais somente se transformam em incapacidade quando a
sociedade ndo oferece condigdes adequadas de participagcdo. Essa perspectiva desloca o foco da
incapacidade do individuo para as barreiras estruturais e culturais, reforcando que a inclusdo depende da
transformacéo dos ambientes fisicos, educacionais e institucionais. Da mesma forma, Sassaki (2010) destaca
que a inclusdo constitui um processo continuo de adaptacdo reciproca entre sociedade e individuo, sendo
responsabilidade coletiva eliminar obstaculos que impecam o exercicio pleno da cidadania.

No ambito da educacdo superior, essas mudangas assumem importancia ainda maior diante da
ampliacdo das politicas de democratizacdo do acesso as universidades federais. A implementacdo da Lei n°
12.711, de 29 de agosto de 2012, posteriormente alterada pela Lei n° 13.409, de 28 de dezembro de 2016,
ampliou significativamente as politicas de reserva de vagas para pessoas com deficiéncia nas instituicoes
federais de ensino superior, exigindo mecanismos mais precisos, transparentes e padronizados para
identificacdo dos candidatos beneficiarios das acGes afirmativas (Brasil, 2016). Paralelamente, consolidou-
se 0 entendimento de que garantir apenas o ingresso nado é suficiente; é imprescindivel assegurar condigdes
de permanéncia, acessibilidade, aprendizagem e participacdo académica.

Nesse contexto, torna-se evidente a necessidade de instrumentos capazes de operacionalizar a
avaliagio biopsicossocial prevista na legislacio brasileira. Entre esses instrumentos destacam-se o indice
de Funcionalidade Brasileiro Modificado (IFBrM) e o Instrumento de ldentificagdo da Pessoa com
Deficiéncia Brasileira (IDBrA), desenvolvidos para orientar avaliagdes fundamentadas na Classificacao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Salde e nos principios da Convencao sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia. Ambos procuram superar a logica estritamente médica, incorporando dimensdes

relacionadas a funcionalidade, participacdo social, autonomia, desempenho em atividades cotidianas e
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influéncia dos fatores ambientais sobre a vida das pessoas.

Conforme Farias e Buchalla (2005), a utilizacdo da Classificacdo Internacional de Funcionalidade
representa uma mudanca conceitual importante ao compreender a funcionalidade humana como resultado
da interacdo dinamica entre condi¢des de saude e contexto social. Nessa perspectiva, a incapacidade deixa
de ser atributo exclusivo do individuo e passa a refletir as condi¢cdes oferecidas pelo ambiente para o
exercicio da cidadania. Essa compreensdo fortalece politicas publicas mais inclusivas e contribui para
avaliagBes mais justas e menos discriminatorias.

Apesar dos avangos normativos, a implementacdo efetiva do modelo biopsicossocial nas
universidades federais brasileiras ainda enfrenta importantes desafios. Muitas instituicdes permanecem
utilizando critérios predominantemente médicos para avalia¢do dos candidatos as vagas reservadas, em razéo
da auséncia de regulamentacdes uniformes, da insuficiente capacitacao das equipes multiprofissionais, das
limitacBes administrativas e da recente institucionalizacdo dos novos instrumentos de avaliagdo. Soma-se a
isso a necessidade de integracao entre profissionais das areas da salde, educacéo, psicologia, servico social,
terapia ocupacional e direito, cuja atuacgdo interdisciplinar constitui requisito essencial para a efetividade da
avaliacdo biopsicossocial.

Diversos estudos apontam que a auséncia de padronizacdo pode comprometer a seguranca juridica,
gerar decisGes divergentes entre institui¢oes e dificultar a efetivacdo dos direitos assegurados pela legislacéo
(Diniz, 2007; Maior, 2017). Além disso, as universidades enfrentam desafios relacionados a infraestrutura,
aos processos administrativos, a elaboracdo de protocolos institucionais e a formacdo continuada das
equipes responsaveis pelas bancas de avaliacdo, aspectos fundamentais para garantir maior equidade nos
processos seletivos.

A literatura também evidencia que a ado¢do do modelo biopsicossocial transcende a simples
substituicdo de instrumentos técnicos. Trata-se de uma mudanca cultural que exige revisao das concep¢oes
institucionais sobre deficiéncia, inclusdo e direitos humanos. Como afirma Mantoan (2015), promover
educacdo inclusiva significa transformar as estruturas educacionais para acolher a diversidade humana,
rompendo com modelos classificatdrios e excludentes historicamente presentes nas institui¢ces de ensino.

Diante desse cenario, emerge o seguinte problema de pesquisa: quais sdo o0s principais desafios
enfrentados pelas universidades federais brasileiras para implementar o modelo biopsicossocial de
avaliagdo da deficiéncia por meio do IFBrM e do IDBrA, assegurando processos avaliativos compativeis
com os principios da inclusdo, da equidade e dos direitos humanos?

O objetivo geral deste capitulo consiste em analisar os desafios relacionados a implementacao e a
utilizacdo do Indice de Funcionalidade Brasileiro Modificado (IFBrM) e do Instrumento de Identificagdo
da Pessoa com Deficiéncia Brasileira (IDBrA) nas universidades federais, a luz do modelo biopsicossocial

da deficiéncia e da legislag&o brasileira vigente.
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Como objetivos especificos, pretende-se: contextualizar a evolugdo histérica dos modelos de
compreensdo da deficiéncia, destacando a transicdo do paradigma biomédico para o modelo
biopsicossocial; discutir os fundamentos legais que orientam a avaliagdo biopsicossocial no Brasil, com
destaque para a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, a Lei Brasileira de Inclusdo e a
Classificacao Internacional de Funcionalidade; analisar as caracteristicas, potencialidades e limitacdes do
IFBrM e do IDBrA; identificar os principais desafios institucionais enfrentados pelas universidades federais
para implementacédo desses instrumentos; e refletir sobre estratégias capazes de fortalecer a efetividade das
politicas de inclusdo no ensino superior.

A relevancia deste estudo fundamenta-se na crescente necessidade de aprimorar 0s mecanismos de
avaliagdo utilizados pelas universidades federais brasileiras, especialmente diante da expanséo das politicas
de acdes afirmativas destinadas as pessoas com deficiéncia. A adogdo de instrumentos compativeis com o
modelo biopsicossocial representa importante avanco para garantir maior justica social, transparéncia e
seguranca juridica nos processos institucionais, contribuindo para a efetivacéo dos direitos assegurados pela
Constituicdo Federal, pela Convencéo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e pela Lei Brasileira
de Incluséo.

Além de sua relevancia social, este capitulo possui importancia cientifica por reunir e sistematizar
conhecimentos recentes sobre a implementacdo do IFBrM e do IDBrA, tema ainda pouco explorado na
literatura nacional, sobretudo no contexto das instituicdes federais de ensino superior. Espera-se, assim,
contribuir para o fortalecimento das politicas publicas inclusivas, subsidiando gestores, pesquisadores,
profissionais das equipes multiprofissionais e formuladores de politicas educacionais na construcdo de

praticas avaliativas mais humanizadas, equitativas e alinhadas aos principios dos direitos humanos.

2 METODOLOGIA

A presente pesquisa foi delineada a partir de uma abordagem qualitativa, de natureza béasica, com
carater exploratorio e descritivo, fundamentada em revisdo narrativa da literatura e analise documental.
Essa estratégia metodoldgica mostrou-se adequada ao objetivo do estudo, uma vez que possibilita
compreender a transi¢cdo do modelo biomedico para 0 modelo biopsicossocial da deficiéncia no contexto das
universidades federais brasileiras, bem como analisar os desafios relacionados a implementagéo do indice
de Funcionalidade Brasileiro Modificado (IFBrM) e do Instrumento de ldentificacdo da Pessoa com
Deficiéncia Brasileira (IDBrA). Conforme assinalam Gil (2019), pesquisas exploratdrias sdo indicadas
quando se pretende ampliar a compreensdo de fenémenos ainda pouco investigados, permitindo maior
aproximacao com o objeto de estudo e contribuindo para a construcao de novas interpretacoes.

Além disso, a pesquisa caracteriza-se como descritiva por buscar identificar, organizar e discutir 0s

fatores que influenciam a implementagdo dos novos instrumentos de avaliacdo biopsicossocial nas
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instituicdes federais de ensino superior. Segundo Prodanov e Freitas (2013), pesquisas descritivas tém como
finalidade observar, registrar, analisar e interpretar fendmenos sem interferir diretamente em sua ocorréncia,
possibilitando a compreensdo de suas caracteristicas e relagées.

A opcdo por uma abordagem qualitativa fundamenta-se na compreensdo de que 0s processos de
inclusdo, avaliacdo da deficiéncia e implementacdo de politicas publicas envolvem fendmenos sociais
complexos, que ndo podem ser reduzidos exclusivamente & mensuracao estatistica. Para Minayo (2014), a
pesquisa qualitativa dedica-se ao universo dos significados, das representagdes, das relagdes sociais e dos
processos historicos, permitindo compreender dimensdes subjetivas e institucionais que permeiam a

realidade investigada.

2.1 DELINEAMENTO DA PESQUISA

O delineamento metodoldgico foi estruturado em duas etapas complementares: revisdo narrativa da
literatura e pesquisa documental. A integracdo dessas estratégias permitiu construir uma analise ampla dos
aspectos histéricos, juridicos, sociais e institucionais relacionados ao modelo biopsicossocial da deficiéncia.

A revisdo narrativa foi escolhida por possibilitar a integracdo de diferentes perspectivas tedricas
acerca da deficiéncia, da inclusdo e da avaliacdo biopsicossocial, favorecendo a articulacdo entre producgdes
cientificas nacionais e internacionais. Conforme Rother (2007), esse tipo de revisdo permite sintetizar
conhecimentos sobre determinado tema, identificar lacunas na literatura e discutir conceitos fundamentais
sem as restricdes metodoldgicas inerentes as revisoes sistematicas.

Paralelamente, realizou-se pesquisa documental, compreendida como a analise de documentos
oficiais produzidos por 6rgdos governamentais e organismos internacionais. Para Cellard (2008), a pesquisa
documental constitui importante estratégia metodoldgica por permitir 0 acesso a registros que expressam
processos historicos, decisdes institucionais e politicas publicas, favorecendo analises contextualizadas e
fundamentadas.

Nesse sentido, foram examinados documentos legais e normativos que orientam a implementacao
da avaliacdo biopsicossocial no Brasil, incluindo a Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, a Constituicdo Federal de 1988, a Lei Brasileira de Incluséo da Pessoa com Deficiéncia (Lei
n° 13.146/2015), a Lei n°® 12.711/2012, alterada pela Lei n°® 13.409/2016, além de documentos técnicos
referentes ao desenvolvimento do IFBrM, do IDBrA e da Classifica¢do Internacional de Funcionalidade,

Incapacidade e Saude (CIF).
2.2 FONTES DE DADOS E CRITERIOS DE SELE(;AO

A construgdo do referencial tedrico foi realizada mediante levantamento bibliografico em bases de

dados cientificas amplamente reconhecidas na &rea da salde, educagdo e ciéncias sociais. Entre as
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principais bases consultadas destacam-se Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), Portal de Periodicos da CAPES, Google Scholar e PubMed.

Também foram consultados documentos disponibilizados em péginas oficiais do Ministério da
Educacdo, Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania, Ministério da Satde, Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU) e Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), considerando sua relevancia para a compreensdo da legislacdo e das politicas publicas voltadas a
inclusdo da pessoa com deficiéncia.

Foram utilizados descritores em portugués e inglés combinados por operadores booleanos, entre
eles: "modelo biopsicossocial”, "avaliagdo biopsicossocial”, "deficiéncia”, "IFBrM", "IDBrA",
"Classificacéo Internacional de Funcionalidade", "educacéo superior", "universidades federais"”, "disability
assessment”, "biopsychosocial model” e "higher education™.

Como critérios de inclusdo, foram selecionados artigos cientificos, livros, capitulos de livros,
dissertacdes, teses, legislagdes, documentos técnicos e publicacdes institucionais produzidos
preferencialmente entre 2001 e 2025, periodo que compreende a publicacdo da Classificacdo Internacional
de Funcionalidade (CIF) e os principais avangos legislativos relacionados aos direitos das pessoas com
deficiéncia no Brasil. Obras classicas anteriores também foram incorporadas quando apresentavam
relevancia tedrica para a compreensao histérica do objeto investigado.

Foram excluidos estudos duplicados, documentos sem respaldo cientifico, publicacfes opinativas,
trabalhos sem relacdo direta com o objeto da pesquisa e materiais que ndo apresentavam fundamentacéao

metodoldgica consistente.

2.3 PROCEDIMENTOS DE ANALISE

A anélise do material selecionado foi realizada por meio da anélise de contetdo temética proposta
por Bardin (2016), metodologia amplamente empregada em pesquisas qualitativas. Segundo a autora, essa
técnica possibilita organizar grandes volumes de informagfes em categorias analiticas, favorecendo
interpretagdes fundamentadas e sistematizadas.

O processo analitico ocorreu em trés etapas. Inicialmente realizou-se a pré-analise, envolvendo
leitura exploratdria dos documentos, organizacéo do corpus e definicdo dos eixos tematicos. Na sequéncia
procedeu-se a exploragdo do material, mediante identificacdo das principais categorias relacionadas a
evolucdo dos modelos de deficiéncia, a legislacdo brasileira, a implementacdo do IFBrM e do IDBrA, as
politicas de inclus@o nas universidades federais e aos desafios institucionais identificados na literatura. Por
fim, realizou-se o tratamento dos resultados e sua interpretacdo critica, articulando os achados com os
referenciais tedricos adotados no estudo.

Essa estratégia metodoldgica permitiu estabelecer relagGes entre os documentos legais, as produgdes
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cientificas e as discussdes contemporaneas sobre direitos humanos, funcionalidade, acessibilidade e

educacéo inclusiva, proporcionando uma compreensao integrada do fenémeno investigado.

2.4 FUNDAMENTAGCAO METODOLOGICA DA DISCUSSAO

A discussdo desenvolvida ao longo deste capitulo estd fundamentada na perspectiva do modelo
biopsicossocial da deficiéncia, cuja principal referéncia internacional é a Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Salde (Organizagdo Mundial da Sadde, 2001). Diferentemente do
modelo biomédico, a CIF compreende a funcionalidade humana como resultado da interacdo entre
condicdes de saude, fatores pessoais e fatores ambientais, reconhecendo que a deficiéncia decorre tanto
das caracteristicas individuais quanto das barreiras existentes na sociedade. Essa perspectiva dialoga
diretamente com as contribui¢des de Diniz (2007), que compreende a deficiéncia como uma construcéo
social relacionada a exclusédo e as desigualdades estruturais, e com Sassaki (2010), para quem a inclusao
depende da transformacéo dos ambientes sociais, educacionais e institucionais, e ndo apenas da adaptacéo
do individuo.

No campo educacional, a analise também incorpora as contribui¢cbes de Mantoan (2015), que
defende a educacdo inclusiva como principio orientador das instituicGes de ensino, exigindo mudancas
organizacionais capazes de garantir igualdade de oportunidades, participacéo e aprendizagem para todos 0s
estudantes. Essa concepgéo reforga a necessidade de que as universidades federais desenvolvam processos
avaliativos compativeis com os principios da acessibilidade, da equidade e da justica social.

Além disso, a pesquisa dialoga com os fundamentos apresentados por Farias e Buchalla (2005), que
destacam a relevancia da Classificacdo Internacional de Funcionalidade para superar avaliacdes centradas
exclusivamente na doenca, incorporando dimens@es relacionadas a participagdo social, autonomia e
funcionalidade. Sob essa perspectiva, o IFBrM e o IDBrA representam instrumentos estratégicos para
operacionalizar o modelo biopsicossocial previsto na Lei Brasileira de Inclusdo, aproximando a préatica
institucional dos principios estabelecidos pela Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia.

Dessa forma, a metodologia adotada possibilita uma andlise critica e interdisciplinar da
implementacdo desses instrumentos nas universidades federais, articulando aspectos legais, conceituais,
institucionais e sociais. Ao integrar revisdo da literatura, analise documental e analise de conteddo, busca-se
oferecer uma compreensédo abrangente dos desafios e das potencialidades envolvidos na consolidagéo do
modelo biopsicossocial no ensino superior brasileiro, contribuindo para o fortalecimento das politicas de

inclusdo e para a efetivacao dos direitos das pessoas com deficiéncia.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise da literatura cientifica e dos documentos normativos evidencia que a transi¢do do modelo
biomédico para o modelo biopsicossocial representa uma das mais significativas transformacdes nas
politicas publicas voltadas as pessoas com deficiéncia no Brasil. Esse processo foi impulsionado pela
incorporacdo da Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia ao ordenamento juridico
brasileiro (Brasil, 2009) e consolidado pela Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Lei n°
13.146/2015), que estabeleceu a avaliacdo biopsicossocial como referéncia para o reconhecimento da
deficiéncia (Brasil, 2015). A partir dessas mudangas, as universidades federais passaram a enfrentar o
desafio de adequar seus processos institucionais as novas exigéncias legais, especialmente nos
procedimentos relacionados ao ingresso por acdes afirmativas, permanéncia estudantil e garantia de direitos
académicos.

Os resultados obtidos demonstram que a adoc¢do do modelo biopsicossocial representa uma ruptura
com a ldgica tradicional baseada exclusivamente no diagnéstico clinico. Conforme a Organizacdo Mundial
da Saude (2001), a deficiéncia deve ser compreendida como resultado da interacdo entre condicGes de
salde, fatores pessoais e fatores ambientais, sendo a funcionalidade humana o principal elemento da
avaliacdo. Essa concepcdo amplia significativamente o entendimento da deficiéncia ao reconhecer que
limitacdes individuais podem ser agravadas ou reduzidas conforme as condicGes oferecidas pelo ambiente
social.

Diniz (2007) reforca essa perspectiva ao afirmar que a deficiéncia constitui uma construgéo social,
produzida pelas barreiras arquitetbnicas, comunicacionais, institucionais e atitudinais existentes na
sociedade. Assim, o reconhecimento da deficiéncia deixa de estar condicionado exclusivamente a presenca
de uma doenca ou alteracdo corporal e passa a considerar o impacto dessas barreiras sobre a participacdo
social do individuo. Esse entendimento fundamenta diretamente a construcéo do Indice de Funcionalidade
Brasileiro Modificado (IFBrM) e do Instrumento de Identificacdo da Pessoa com Deficiéncia Brasileira
(IDBrA), instrumentos elaborados para operacionalizar a avaliacdo biopsicossocial prevista na legislacdo
brasileira.

A andlise dos estudos demonstra que o IFBrM constitui importante avanco metodologico por
incorporar os dominios da Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF),
permitindo uma avaliacdo multidimensional da funcionalidade humana. Diferentemente do modelo
biomédico, que concentra sua atencdo na doenca e no diagnostico, o IFBrM considera aspectos relacionados
a mobilidade, comunicacdo, aprendizagem, autocuidado, interacdo social, vida comunitaria, atividades

laborais e influéncia dos fatores ambientais sobre o desempenho funcional da pessoa.
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Tabela 1 — Comparacdo entre 0 modelo biomédico e o modelo biopsicossocial

Aspectos analisados Modelo biomédico Modelo biopsicossocial
Objeto da avaliagdo Doenca e diagndstico clinico Funcionalidade e participag&o social
Foco principal LimitacGes organicas Interacéo entre individuo e ambiente
Instrumentos utilizados Laudos médicos e exames clinicos IFBrM, IDBrA e CIF
Equipe responsavel Predominantemente médica Equipe multiprofissional e
interdisciplinar
Base legal Modelo tradicional pericial Lei n® 13.146/2015 e Convencao sobre
os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia
Finalidade Identificacdo da doenga Garantia de direitos e inclus&o social

Fonte: Elaborado pela autora com base em Organiza¢do Mundial da Saiude (2001), Brasil (2015), Diniz (2007) e Sassaki (2010).

Os documentos analisados também evidenciam que a implementagdo do IFBrM nas universidades
federais ainda ocorre de maneira heterogénea. Enquanto algumas institui¢ces ja iniciaram processos de
capacitacdo das equipes multiprofissionais e adaptacdo de seus protocolos de avaliacdo, outras permanecem
utilizando predominantemente laudos médicos como principal instrumento para confirmacgéo da deficiéncia.
Essa realidade demonstra que a mudanca normativa ainda ndo foi plenamente incorporada a pratica
institucional.

Segundo Farias e Buchalla (2005), a utilizacdo da Classificacdo Internacional de Funcionalidade
representa uma mudanca conceitual profunda, pois desloca o foco da incapacidade para a funcionalidade
humana. Esse novo paradigma possibilita avaliagbes mais equitativas, reduzindo a subjetividade e
permitindo que pessoas com o mesmo diagndstico apresentem diferentes resultados avaliativos, de acordo
com suas condicdes de participacdo social.

Outro aspecto observado refere-se ao desenvolvimento do IDBrA, instrumento criado para
padronizar a identificacdo da pessoa com deficiéncia no Brasil. Os documentos técnicos analisados indicam
que sua principal contribuicdo consiste em oferecer critérios mais objetivos para aplicagdo da avaliagcdo
biopsicossocial, favorecendo maior uniformidade entre as diferentes institui¢cbes publicas responsaveis pelo

reconhecimento da deficiéncia.
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Tabela 2 — Principais caracteristicas do IFBrM e do IDBrA

Caracteristica IFBrM IDBrA
Obijetivo Avaliar funcionalidade Identificar a condicdo de deficiéncia
Fundamentacéo Classificagdo Internacional de Modelo biopsicossocial

Funcionalidade (CIF)

Tipo de avaliacéo Funcional Biopsicossocial
Equipe Multiprofissional Multiprofissional
Aplicagdo Politicas publicas e beneficios sociais Reconhecimento da pessoa com
deficiéncia
Principal contribuigdo Avaliacdo da funcionalidade Padronizacdo da identificagdo da
deficiéncia

Fonte: Elaborado pela autora com base em Brasil (2015), Organizagdo Mundial da Saude (2001) ¢ documentos técnicos do
Ministério dos Direitos Humanos.

Entretanto, verificou-se que a implementacdo desses instrumentos ainda enfrenta limitacdes
importantes. A insuficiéncia de profissionais capacitados, a auséncia de protocolos institucionais
padronizados, as diferencas estruturais entre universidades e a necessidade de regulamentagdes
complementares constituem os principais obstaculos identificados na literatura.

Mantoan (2015) destaca que a inclusdo educacional depende de mudancas estruturais nas
instituicBes de ensino e ndo apenas da existéncia de legislacao especifica. Nesse sentido, a adocdo do IFBrM
e do IDBrA deve ser acompanhada por investimentos em formacéao continuada, fortalecimento dos Nucleos
de Acessibilidade, desenvolvimento de protocolos institucionais e integracdo entre diferentes areas do
conhecimento.

Os resultados também revelam que a atuacgdo interdisciplinar constitui elemento indispensavel para
a efetividade da avaliacdo biopsicossocial. Psicélogos, assistentes sociais, terapeutas ocupacionais,
fisioterapeutas, médicos, pedagogos e outros profissionais contribuem para uma compreensao mais
abrangente da funcionalidade humana, reduzindo decisfes fundamentadas exclusivamente em critérios

clinicos.
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Tabela 3 — Principais desafios para implementacdo do modelo biopsicossocial nas universidades federais

Desafio identificado Impacto institucional
Capacitacdo insuficiente das equipes AvaliacBes inconsistentes
Auséncia de protocolos padronizados Diferencas entre universidades

Dependéncia de laudos médicos Manutenc&o do modelo biomédico

Infraestrutura limitada Dificuldade na acessibilidade

Escassez de equipes multiprofissionais Sobrecarga de trabalho
Necessidade de regulamentacédo Inseguranga juridica
Baixa integracéo institucional Processos avaliativos fragmentados

Fonte: Elaborado pela autora com base em Diniz (2007), Mantoan (2015), Sassaki (2010) e Brasil (2015).

A literatura analisada demonstra, portanto, que a consolidacdo do modelo biopsicossocial nas
universidades federais depende da articulacdo entre legislacdo, gestdo institucional e formacao profissional.
Embora o IFBrM e o IDBrA representem avancos significativos para a garantia dos direitos das pessoas
com deficiéncia, sua efetividade esta diretamente relacionada a capacidade das instituicdes de implementar
processos avaliativos padronizados, interdisciplinares e fundamentados nos principios da inclusdo e dos
direitos humanos.

Dessa forma, os resultados deste estudo indicam que a transicdo para o modelo biopsicossocial
ultrapassa a simples substituicdo de instrumentos técnicos. Trata-se de uma mudanca cultural e institucional
que exige revisao das praticas administrativas, fortalecimento das politicas de acessibilidade e compromisso
permanente com a promocao da equidade no ensino superior. Nesse contexto, o IFBrM e o IDBrA
configuram importantes instrumentos para assegurar avaliagdes mais justas, humanizadas e alinhadas as
diretrizes da Convencéo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, contribuindo para o fortalecimento

das politicas inclusivas nas universidades federais brasileiras.

4 CONCLUSAO

A presente pesquisa teve como objetivo analisar os desafios relacionados a implementacdo do
modelo biopsicossocial da deficiéncia nas universidades federais brasileiras, com énfase na utilizagéo do
indice de Funcionalidade Brasileiro Modificado (IFBrM) e do Instrumento de Identificacio da Pessoa com

Deficiéncia Brasileira (IDBrA) como instrumentos de avaliacdo previstos na legislagdo nacional. A partir
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da revisdo narrativa da literatura e da analise de documentos normativos, foi possivel compreender que a
adogdo desse novo paradigma representa um importante avanco nas politicas publicas de incluséo, ao
superar a perspectiva exclusivamente biomédica e incorporar uma abordagem centrada na funcionalidade,
na participacéo social e na garantia dos direitos humanos das pessoas com deficiéncia.

Os resultados evidenciaram que a consolidacdo do modelo biopsicossocial decorre, sobretudo, da
influéncia da Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, da Classificagdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) e da Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia.
Esses instrumentos legais estabeleceram novas diretrizes para o reconhecimento da deficiéncia,
determinando que a avaliacdo considere ndo apenas 0s aspectos clinicos, mas também os fatores ambientais,
sociais, psicologicos e pessoais que interferem na participacdo do individuo na sociedade. Nesse cenario, 0
IFBrM e o IDBrA constituem importantes ferramentas para operacionalizar esse modelo, favorecendo
avaliacGes mais abrangentes, humanizadas e alinhadas aos principios da equidade e da incluséo.

Entretanto, a analise da literatura revelou que a implementacdo desses instrumentos nas
universidades federais ainda ocorre de forma desigual. Persistem desafios relacionados a insuficiente
capacitacdo das equipes multiprofissionais, a auséncia de protocolos institucionais padronizados, as
limitacBes estruturais e tecnoldgicas, as divergéncias na interpretacdo dos critérios biopsicossociais e a
necessidade de regulamentagdes complementares que promovam maior uniformidade entre as instituicoes.
Esses aspectos demonstram que a efetivacdo do modelo biopsicossocial depende ndo apenas da existéncia
de dispositivos legais, mas também do fortalecimento das politicas institucionais, da formacdo continuada
dos profissionais envolvidos e do compromisso das universidades com a promoc¢éo da inclusdo em todas
as suas dimensoes.

Outro aspecto relevante identificado refere-se a necessidade de fortalecimento da atuacdo
interdisciplinar. A avaliacdo biopsicossocial exige a integracdo de diferentes areas do conhecimento, como
medicina, psicologia, servico social, terapia ocupacional, fisioterapia, pedagogia e direito, possibilitando
uma compreensdo mais ampla da funcionalidade humana e reduzindo a centralidade do diagndstico clinico
como Unico elemento para reconhecimento da deficiéncia. Essa perspectiva amplia a seguranca juridica dos
processos avaliativos e contribui para decisdes mais justas e coerentes com 0s principios estabelecidos pela
legislacdo brasileira.

As contribuicOes desta pesquisa concentram-se na sistematizacdo dos principais referenciais
tedricos e normativos relacionados a implementacdo do modelo biopsicossocial no contexto das
universidades federais, reunindo evidéncias cientificas que demonstram a importancia do IFBrM e do
IDBrA para a consolidagéo das politicas inclusivas no ensino superior. Além disso, o estudo evidencia que
a efetividade desses instrumentos depende da elaboragdo de protocolos institucionais consistentes, do

fortalecimento dos Nucleos de Acessibilidade, da qualificacdo permanente das equipes multiprofissionais
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e da integracdo entre as politicas educacionais, de saude e de assisténcia social.

Do ponto de vista académico, este capitulo contribui para ampliar as discussdes sobre a avaliagdo
biopsicossocial da deficiéncia em um momento de importantes transformaces nas politicas publicas
brasileiras. A producéo cientifica acerca da aplicacdo do IFBrM e do IDBrA nas instituicdes federais de
ensino superior ainda é limitada, o que reforca a relevancia deste estudo para subsidiar pesquisadores,
gestores publicos, profissionais das equipes multiprofissionais e formuladores de politicas voltadas a
inclusdo.

Como perspectivas para pesquisas futuras, recomenda-se a realizacdo de estudos empiricos
envolvendo universidades federais de diferentes regides do pais, com o objetivo de analisar experiéncias
concretas de implementacdo do IFBrM e do IDBrA, identificar boas préaticas institucionais e avaliar os
impactos desses instrumentos sobre os processos de ingresso, permanéncia e conclusdo dos cursos por
estudantes com deficiéncia. Também se mostra relevante investigar a percepcdo das equipes
multiprofissionais, dos gestores universitarios e dos préprios estudantes acerca da efetividade da avaliacdo
biopsicossocial, contribuindo para o aperfeicoamento continuo das politicas publicas de incluséo.

Conclui-se, portanto, que a transicdo para o modelo biopsicossocial representa uma mudanca
paradigmatica na forma de compreender a deficiéncia no Brasil. Mais do que substituir critérios médicos
por novos instrumentos de avaliacdo, esse processo exige uma transformacao institucional baseada nos
principios da dignidade humana, da acessibilidade, da igualdade de oportunidades e da justica social. Nesse
contexto, o IFBrM e o IDBrA configuram importantes mecanismos para a efetivacdo dos direitos das
pessoas com deficiéncia, fortalecendo a construgdo de universidades federais mais inclusivas, democraticas

e comprometidas com a promocao da cidadania e da educacgdo superior para todos.
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