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ABSTRACT:

This article intends to discuss the accessibility to buildings and urban
environment as a social right referred to the social inclusion process of people with
special needs. A revision of the concepts related to impairment, handicapped and
their rights has been carried out, as well as the legislation concerned o accessibility to
buildings. Although handicapped are perceived by the common sense as minority and
homogeneous group, who defines differences between impairment, disability and
handicap, widening in number and quality those with special needs (handicapped,
old people, children, pregnant, etc..). Dealing with the rights of the handicapped
requires an approach that overcomes stigmas and point out new possibilities for
understanding the diversity of human being and ways to dignify life, aiming social
inclusion. Making environment accessible to handicapped, children, teens and old
people means make it accessible to people in general, independently of lost of

abnormalities concerning their psychological, physioclogical or anatomic structures,

Apresentacdo

Este texio tem por objetivo principal apresentar algumas reflexdes sobre a

questdo da acessibilidade ao ambiente construido, como direito social,

particularmente tendo-se como referéncia as pessoas com necessidades especiais —
pessoas portadoras de deficiéncia, pessoas com mobilidade reduzida, etc. -
entendendo-o como elemento imprescindivel ao processo de inclusdo social.

Parte constitutiva dos direitos humanos, o direito & acessibilidade vem, nas
Ultimas décadas, ganhando importancia em nosso pais, seja no campo da legislagcdo,
seja no campo da normalizacdo técnical, sendo que ainda se observa um timido

1. A NBR 2050/94, emanada da Associagdo Brasileira de Normas Tecnicas-ABNT, trata da “acessibilidade de pessoas pﬂriqdorgs
de deficiéncia a edificacdes. espaco, mobifidrio € equipamento urbanos”, substituindo a sua versdo de 1985. que foi a primeirc
norma técnico brasileira editada sobre o assunie.,
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avango em sud incorporac@o ao repertdrio das reflexdes e agdes da maioria dos
agentes sociqis responsaveis pela producdo de ambientes construidos.

Imprescindivel ao desenvolvimento das atividades humanas, individuais e Cco-
letivas, este direito €, sem duvida, parte constitutiva fundamental dos processos de
equiparacdo de oportunidades, com vista & construcdo de uma sociedade sem
barreiras, edificada num ambiente sauddvel, que contribua para a elevagcdo da
qualidade de vida das populacdes em nossos mMunicipios,

Neste texto, portanto, procuramos ressaltar a importancio da ado¢do dos
principios bdsicos do conceito de desenho universal, e, para isso, tfracamos um painel
geral sobre alguns aspectos relevantes deste tema que, por sua abrangéncia e
importéncia, vem sendo crescentemente objeto de investigagoes € agoes N0 campo
da ciéncia e da tecnologia.

A pessoa e a deficiéncia: conceitos

O conceito de “acessibilidade” ao ambiente construido estd diretamente
relacionado aos conceitos de "deficiéncia" e de “pessoa portadora de deficiéncia’.
Observamos que, apesar da crescente difusdo desta questdo junto aos meios
académicos e profissionais, s instituicdes em geral e & opinido publica, inclusive atraves
da midia, via de regra, associam-se os problemas relativos a acessibilidade quase que
exclusivamente como sendo de interesse das pessoas portadoras de deficiencia, e,



mais especificamente, as pessoas portadoras de deficiéncia fisica. especialmente
aquelas usudrias de cadeiras de rodas. |

Esse conceito genérico, que envolve diversas situagoes que poderiam ser
exemplificadas como deficiéncias fisicas, sensoriais, mentais ou muttiplas, compondo
um mosaico populacional heterogéneo, € incorporado pelo senso comum, como
representativo de um segmento populacional "homogéneo” formado de pessoas
“deficientes”". Ainda hoje, é largamente difundida e popularizada a nogdo de que
essas pessoas formam um contingente populacional reduzido e, por isso, como minoria,
representam excecdes a regra do modelo do ser humano "padrdo”. Ocorre que,
mesmo considerando-se os tipos de deficiéncias referidas anteriormente, segundo as
Nagoes Unidas, [ na década de 70, de 10 a 15% da populacdo mundial seria portadora
de algum tipo de deficiéncia. Se considerarmos os inumeros fatores geradores de
deficiéncias (subnutricdio da gestante e da crianga, os acidentes no transito, acidentes
domésticos, acidentes de trabalho, a violéncia com armas de fogo, o uso de toxicos,
a utilizagc@o abusiva de agrotéxicos, etc.), e a transicdo demografica e epidemiologica
ocorrida nas Ultimas décadas, tais indices elevar-se-iam a mais de 20%, o0 que Nnos
indica que mais de vinte mithées de brasileiros sdo portadores de algum tipo de
deficiéncia, e muitos outros milhdes o serdo em algum momento de suas vidas.

De acordo com a legislacdo brasileira, a pessoa portadora de deficiéncia &
"aquela que apresenta, em cardter permanente, perdas ou anormalidades de suad
estrutura ou funcdo psicoldgica, fisiologica ou anatdémica, que gerem incapacidade
para o desempenho de atividade, dentro do padr&o considerado normal para o ser
humano” [Brasil (1996:14)]. A deficiéncia estd, portanto, relacionadando sé a condigdo
individual e intrinseca da pessoa, mas tfambém & do individuo com ¢ ambiente social,
com os padrdes socialmente aceitos como referenciais e representativos do que seria
"normal”. Cabe ainda assinalar a contribuigdo dada, em 1980, pela Organizagcdo
Mundial de Saude {OMS), ao publicar um manual? de classificagdo das consequéncias
das doencas, intitulado “International Classification of Impairments, Disabilities and
Handicaps. A manual of classification relating to the consequences of disease™, que
disponibilizou de modo sistemdatico estes conceitos para a comunidade internacional.

A par da significativa contribuicdo deste manual para todos os segmentos
que atuam na drea de satde, o documento possibilita aos agentes sociais responsaveis
pela producdo de ambientes construidos tomarem conhecimento da complexidade
do tema e estabelecerem nexos entre os diversos aspectos que envolvem a questdo
da deficiéncia, j& que dizem respeito a uma parcela significativa dos usuarios desses
ambientes.

2. Este manual foi aprovado pelka resolucdo da Assembléio Mundial de Saude, em maio de 1976, e editado em lingua inglesa em
1980.
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Por esta razdo, vale reproduzir frechos da versdo oficial®, de modo a reduzir
as possibilidades de interpretacdes incorretas que possam confundir e
consequentemente prejudicar o entendimento da questdo.

Segundo a OMS, as deficiéncias representam “perturbacdes a nivel do érgéo
{...) no dominio da saude, deficiéncia representa qualquer perda ou anormalidade da
estrutura ou fungdo psicoldgica, fisiologica ou anatémica”. Ja as incapacidades
“representam perturbagdes a nivel da pessoa {...) no dominio da saude, incapacidade
corresponde a qualquerreducdo ou falta fresulfante de uma deficiéncia) de capacidades
para exercer uma actividade de forma, ou dentro dos limites considerados normais para
um ser humano". E por fim, o documento indica que “no dominio da saude,
desvantagem (handicap) representa um impedimento sofrido por um dado individuo,
resulfante de uma deficiéncia ou de umaincapacidade, que the limita ou the impede o
desempenho de uma actividade considerada normal para esse individuo, tendo em
atencGo a idade, o sexo e os factores socio-culturais’.

A utilizagQo e articulacdo desses conceitos tornam-se, portanto,
imprescindiveis para a discussdo sobre a questdo da acessibilidade ao ambiente
construido, & que as caracteristicas, as necessidades e as aspiracdes dos usudrios dos
ambientes edificados, que repercutem diretamente nos processos de producdo do
ambiente, nGo podem prescindir desta abordagem.

A pessoa e a deficiéncia: direitos

Como pudemos observar, o conceito de deficiéncia, articulado aos conceitos
de incapacidade e de desvantagem (handicap), remete a questdo da acessibilidade
A sua dimensdo social, ndo apenas a dimensdo de ordem pessoai € individual dos que
possuam alguma deficiéncia, incapacidade ou que se encontrem numa situacdo de
desvantagem. Desta forma, progressivamente, aQ visGo € deslocada, em seu ponto
focal, do individuo, das condicdes pessoais, para a sociedade, para as condigoes e
relacdes sociais. |

Neste caso, vale observar que, iniciaimente, no plano internacionadl, desde @
Declarac@o dos Direitos do Deficiente Menial, em 1971, passando pela Declaracdo
dos Direitos da Pessoa Deficiente4, em 1975, — marcos histéricos fundamentais desse
processo -, até os dias de hoje, o conceito de “deficiéncia” vem sendo objeto de
muitas reflexdes, na busca de suplantar-se os estigmas e preconceitos que o proprio
termo/conceiio trazem si, €, mais que isso, visando apontar-se para novas possibilidades

3. Os frechos transcritos neste frabalho foram exiraidos da obra publicada em lingua portuguesa. publicada por iniciativa do
Secretariado Nacional de Reabilitagdo. Ministério do Emprego e da Seguranca Social, Lisboa, em 1989,

4. O termo “pessoa peortadora de deficieéncia” ndo era usuamente adotado aquelc época. tendo sido internacionalmente
difundido a partir de 1981, quando do Ano internacional da Pessoa Portadora de Deficiéncia, instituido peioas Nacdes Unidas.



de compreensdo da heterogeneidade e diversidade dos seres humanos e a busca de
caminhos de valornizacdo e dignificacdo da vida, objetivando a inclusdo social.

Neste processo, observamos que, no Brasil, foi apenas em 1278 que se registrou,
ate entdo, o maior avanco na protecdo das pessoas portadoras de deficiéncia [Araujo
(1977:.60}], atraves da Emenda n.® 12, & Constituicdo Federal de 1967,

Esse dispositivo constitucional expressa objetivamente que € assegurado a
este segmento populacional a “melhoria de sua condic@o social e econémica’,
identificando as questoes relacionadas a educacdo, a assisténcia, a reabilitagdo e
“reinserc@o na vida econdmica e social do Pais”, & proibicdo de discriminag¢do, inclusive
em relacdo ao acesso e dsrelagdes de trabalho, e a “possibilidade de acesso a edificios
e logradouros publicos”.

Ao adotar explicitamente esta Ultima questdo - acessibilidade ao ambiente
construido —, no.inciso 1V, transcrito acima, como direito social, s&o incorporados na
legislacdo brasileira preceitos jG entdo adotados internacionalmente, inclusive a partir
das Resolucdes das Nacdes Unidas, ja referidas.

Em 1980, o Ministério dos Transportes, buscando a “minimiza¢&o dos problemas
de locomocdo, transporte e transito”, e baseado na Emenda Constitucional n.° 12,
lan¢ca o Programa de Transporte para o Deficiente de Locomogao.

Importante observar que este programa, embora no seu enunciado reduza o
publico-alvo & area da deficiéncia de locomocdo, na descricdo da populagdo be-
neficiada, inclui os “cegos e outros deficientes visuais; surdos, paraplégicos e outros
com deficiéncias motoras; idosos; obesos; gestantes; maes com criangas de colo em
carrinhos de bebé; acidentados, individuos com membros engessados, efc.” (Brasil, 1980)
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5. No anigo Unico da Emenda Constitucionai, promulgada em 17 de outubro de 1978.
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Tal contradigdo, entretanto, ndo se limitou a esta iniciativa do governo federal,
pelo contrario, permanece até os dias de hoje, em varios documentos, governamentais
€ ndo-governamentais, nos quais a caracterizacdo do publico-alvo é em torno de um
“fipo de deficieéncia” (como neste caso), ndo se utilizando o conceito de acessibilidade
emrelagdo as pessoas de forma geral, o que acaba por contribuir para a segmentacdo
de objetivos e, naturalmente para a estigmatizacdo e segregacdo.

Com a ConstituicGo Federal promulgada em 5 de outubro de 1988, os direitos
da pessoa portadora de deficiéncia sdo mais amplamente explicitados e introduzidos
em varios capitulos da Carta Magna, em relacdo aos mais diversos aspectos da vida
social, ou seja, ao trabalho, & educacdo, & cultura, ao desporto, ao lazer, bem como
em relacdo a familia, a infancia, & adolescéncia e ao idoso, dentre outros.

Nos arfigos 227, especiamente no § 2.°, e 244, a ConstituvicGo trata do direito
de acesso adequado das pessoas portadoras de deficiéncia aos logradouros e edificios
de uso publico e aos veiculos de transporte coletivo, cabendo a legisiacdo dispor
sobre as normas relativas a estes assuntos.

Vale ressaltar que a esta altura a legislagdo incorporou o conceito de
“integraco social”, que tem como pressupostos a prevencdo, a reabilitagcdo e a
equiparacdo de oportunidades. Deste modo, a acessibilidade, ao ser tratada nos
&dmbitos dos ambientes urbanos, das edificacdes e dos servicos de transporte coletivo,
adquire a dimensdo de mejo € instrumento de integracdo, ou seja, € causa e efelto,
Q0 mesmo tempo, de todo O processo.

Cabe ressaltar ainda que a Constituicdo de 1988, no inciso Il do artigo 23,
atribut & Unido, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios,  competéncia de
“cuidar da saude e assisténcia publica, da profecdo e garantia das pessoas portadoras
de deficiéncia”", © que impde, especialmente aos municipios brasileiros,
responsabilidades e possibilidades potencialmente positivas, em especial quanto as
medidas relativas ao parcelamento, uso e ocupacdo do solo, assim como em relagcao
a0 direito de construir.

Embora se tenha registrado no Brasil, desde a década de 40, a existéncia de
leqgislacdo que versava sobre as pessoas portadoras de deficiéncia, esta era
fragmentada e incipiente. Além disso, no caso do direito & acessibilidade ao ambiente
construido, sé a partir de meados da década de 80 é que o assunfo € tratado
explicitomente e de modo mais sistemdatico na legislacdo e nas agdes dos governos
federal e estaduais.



A pessoq, a deficiéncia e a acessibilidade: legislacao

A aprovago pela Assembléia Geral da Nagdes Unidas de resolucdio instituindo
a Década das Nacdes Unidas para as Pessoas Portadoras de Deficiéncia {1983-1992)
repercutiu positivamente em todo o mundo, inclusive em nosso palis.

A década de 80 foi, com certeza, um dos mais importantes periodos, ate
entdo registrados, na historia dos direitos das pessoas portadoras de deficiencia. A
edicdo da Lei Federal n.° 7.405, em 1985, que trata da utilizacdo obrigatdria do “Simbolo
Internacional de Acesso” ¢ em locais e servicos que permitam sua utilizagdo por pessoas
portadoras de deficiéncia, em todo o territdrio nacional, significou o reconhecimento
da importancia da questao da acessibilidade, no contexto dos direitos sociais.

No ano seguinte, em 1986, o governo federal institui, por Decreto, a
Coordenadoria Nacional para Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia (CORDE),
orgdo da Administracdo Federal, responsavel por esta drea, que foi suplantado pela
Lein.®7.853, de 1989. Essa lei dispde sobre o0 apoio as pessoas portadoras de deficiénciq,
sua integracdo social, sobre a reestruturacdo da CORDE e sobre a tutela junsdicional
de interesses coletivos e difusos dessas pessoas. Nesta lei a questdo da acessibilidade
é tratada com destaque igual as de responsabilidade do Poder Publico, como a
educacdo, a saude, a formacdo profissional e o frabalho.,

Com certeza, a edicdo desta lei, além da do Estatuto da Crianga e do Ado-
lescente (ECA)7, da do Cédigo de Protecdo e Defesa do Consumidor®, de 1990, passou
a constituir referéncias de um conjunto de leis que foram produzidas nos niveis estaduais
e municipais.

Fm 1993, além da edicdo da Lei Orgénica da Assisténcia Social (LOAS)?, foi
instituida, pelo Decreto Federal n.® 914/93, a Politica Nacional para Integragdo da
Pessoa Portadora de Deficiéncia. No ano seguinte, a Lei n.° 8.842/94, que dispde sobre
a Politica Naciona! do Idoso, € o Decreto n.° 1.948, de 1996, que veio regulamentar
esta lei, abordam a questdio da acessibilidade como condi¢c@o necessaria a garantia
dos direitos deste segmento populacional, ressaltando a necessidade de se aprimora-
rem as condicdes de habitabilidade para os idosos, bem como a de estimular G
producdo de leis que incluam “{a) mecanismos que induzam a elimina¢do de barreiras
arquitetdnicas para o idoso, em equipamentos urbanos de uso publico”.

6. O "Simbolo Intermacional de Acesso"”, de autoria de Susanne Koefoed., da Dinamarca, foi escolhido por um juri infernacional.
e aprovado e adotado no 11.° Congresso Mundial sobre Reabilitacdo de Pessoas Portadoras de Deficiéncia, realizado pela
Reabilitation International, em 1969,

7. Lei Federal n.® 8,069, de |3 de juiho de 1990,

8. Lei Federal n.® 8.078, de 11 de setembro de 1990.

. Lei Federal n.® 8.742, de 07 de dezembro de 1993
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Este breve resumo com os principaisinstitutos legais que versam sobre os direitos
da pessoq portadora de deficiéncia serve para nos indicar a sua complexidade €, ao
mesmo tempo, demonstrar como estes se articulam com ovutras areas do
conhecimento e variados segmentos populacionais {crianca e adolescente, direitos
do consumidor, assisténcia social, idosos, etc.), historicamente ndo incluidas {ou
Incorporadas) na questac da acessibilidade ao ambiente consiruido.

O fato de a legislagcdo brasileira gradativamente incorporar estes aspectos,
decorre, certamente, de fatores externos, ou seja, das acdes internacionais voltadas
ao setor, €, mais particulormente, do movimento pela democratizacdo do pais, @
exemplo da mobilizacdo de diversos segmentos sociais em torno do processo consti-
tuinte.

Embora ndo prefendiendo analisar os fatores que levaram aos Qvangos
institucionais e sociais na drea dos direitos das pessoas portadoras de deficiéncia, da
infncia e da adolescéncia, dos idosos, etc., cabe reqistrar a crescente mobilizago,
em torno de entidades, de e para pessoas portadoras de deficiéncia, em particular,
como as entidades representativas municipais, os conselhos municipais e estaduais, os
centros de vida independente, elc.

O contexto social, econdmico e politico, no plano nacional, paralelamente
& producdo de institutos legais, foi-se alterando e gerando novas e mais complexas
demandas. Desse modo, as lutas iniciais, voltadas a garantir a prépria vida e as
condicdes minimas de sobrevivéncia, este processo foi incorporando novas posturas
contra as diversas formas de preconceito e discriminacdo, nas escolas, nos locais de
trabalho, etc. até a conquista legal do direito & inclusdo plena, do acesso & saude, G
educacdo, ao trabalho, G renda, ao lazer, a cultura, etc.
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Do quadro de abandono e rejeicdo, historicamente registrado no pais, ao
estagio atual, de busca da inclusdo social, este processo vem-se desenvolvendo de
forma ndo linear, e, obviamente, incorporando novos atores sociais. E é, nesta medida,
que, cada vez, mais e diferentes segmentos da populacdo, € ndo apenas as pessoas
portadoras de deficiéncia, vém-se incorporando 4 luta pela acessibilidade.

Assim, o arcabougo legal e juridico brasileiro tem tratado a acessibilidade ao
ambiente construido como direito social, seja pela legislacdo federal, a que nos
referimos anteriormente, seja nas Constituicdes dos estados da federacdo, seja nas
leis organicas municipais, em codigos de obras e edificagdes, e outros instrumentos
Institucionais.

O ambiente acessivel as pessoas portadoras de deficiéncia, as criancas e
jovens, aos 1dosos, etc., na realidade, pode e deve ser entendido como ambiente
acessivel as pessoas em geral, independentemente de possuirem ou n&o perdas ou
anormalidades em sua estrutura ou funcdo psicoldégica, fisioldgica ou anatdmica, como
conceltua a legislacdo.

Na realidade, o que se busca € a valorizacdo da pessoq, dentro da comple-
xidade e diversidade humanas, e ndo a prevaléncia das diferencas, e, portanto das
chamadas “deficiéncias” e, conseqUentemente, eventuais respostas segmentadas e
particularizadas para a questdo da acessibilidade.

A qualidade dos ambientes e a acessibilidade

A acessibilidade ao ambiente construido €, portanto, elemento essencial em
todo e qualquer processo de inclusdo social da pessoq, seja esta portadora de
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deficieEncia ou ndo, seja crianca, adolescente ou idosa. A qualidade do ambiente,
por sua vez, estd intimamente vinculada ao grau de acessibilidade, ou seja, quanto
mais acessivel este ambiente a uma maior gama antropométrica, por exemplo, maior
serd seu nivel de qualidade.

Desta torma, temos que considerar que a acessibilidade ndo se limita apenas
a possibilidade de uma pessoa entrar e rsc:ir de uma edificc:g;c"]o, por meio de uma
rampa ou elevador, como usualmente se entende. A possibilidade de utilizagdo de
um ambiente, incluindo sua circulacdo, seus espacos e componentes, seu mobilidrio
e equipamentos eletrodomeésticos, aparelhos eletrdnicos de comunicacdo, etc., €
que permitem a sua caractenzacdo como acessivel em maior ou menor grau.

As barreiras fisicas s@o, desta forma, as mais faciimente constatadas, mas,
seguramente, ndo séo as unicas. Se ainadequacdo das solugdes arquitetdnicas podem
dificuitar e, em muitos casos, impedir a utiizacdo de um determinado ambiente por
uma pessoa usudrria de cadeira de rodas, muito provavelmente também gerard
dificuidades para uma mde com seu filho de tenra idade ao colo ou transportando-o
em um carrinho, ou, ainda, para uma pessoa que convalesca de uma cirurgia.

As dimensdes dos ambientes, muitas vezes reduzidos efou improprios para
pessoas obesas ou gestantes, em geral o sdo também para pessoas que estejam
transportando volumes, para alguém que necessite de qjuda de outra para se
movimentar, etc.

E comum, também, a utilizac@o de materiais construtivos impréprios, como
pisos exiremamente lisos em dreas de circulagdo, onde & colocada em risco a
integridade fisica do usudrio, seja uma pessoa que utilize bengala, seja um iIdoso com
mobilidade reduzida.

SGo inUmeros os exemplos que caracterizam as chamadas barreiras fisicas.
Da mesma forma, estas barreiras, como pudemos observar nesta breve abordagem,
nAo se interpdem apenas as chamadas pessoas portadoras de deficiéncia, mas a um
espectro muito maior de pessoas. Dai, a avaliacdo do ambienfe quanto a sua
qudlidade passar necessariamente pela avaliagcdo da sua possibilidade de ser acessivel,
ou seja, adequado & mais ampla e diversificada gama de pessods.

Ocorre gue o ambiente construido ndo se constitui apenas do espaco fisico.
mas de seus multiplos componentes, como esquadrias, comandos € equipamentos
elétricos e hidraulicos, etc. Também ai constatamos a inadequagdo dos mesmos d
maioria dos usudrios. E comum o usudrio se adaptar a estes elementos, no seu uso
didrio, seja adotando posicdes corporais inapropriadas & sua constituicdo fisica, seja
vlilizando excessiva forca muscular para ¢ acionamento de janelas ou portas, ou se

curvando ou se alongando exageradamente para atingir o comando de insialagoes

e aparelhos hidrdulicos ou elétricos.
Essas barreiras encontram-se ndo s& na maioria da moradias, mas tambéem

nos locais de trabalho, de ensino, nas unidades de saude, nas areas de lozer, etc. A



inadequagao ambiental ao usudrio € um problema que estd presente desde a etapa
de concepcdo desses ambientes. Da concepcdo & construcdo, os paradigmas
projetuais adotados para solugdes arquitetdnicas se referenciom no modelo do homem
e da mulher com peso, estatura, configuracdo e constituicdo fisica, acvidade sensorial,
em padrdes que correspondem as médias antropométricas e pardmetros ergondmicos
estandardizados.

Se voltarmos a decada de 40, no pds-guerra, observaremos que algumas al-
teragoes em modelos de veiculos automotores, de maquinas e de equipamentos,
foram introduzidas, muitas destas em funcdo do fato de a populacéo feminina ter
assumido uma maior presenga em diversas areas e setores produtivos. A inadequacéo
desses elementos, por serem baseados no padrde médio do homem, ndo permitia a
sua utilizagdo plena e com seguranca pela mulher, seja em razdo da estatura
diferenciada, seja por conta da forgca muscular a ser utilizada, dentre outros fatores.
O crescimento do percentual de pessoas portadoras de deficiéncia, em conseqUéncia
de ferimentos de guerra, em particular nos paises envolvidos mais diretamente no
conflito, constituiu-se fator determinante para a aceleracdo desta nova postura sobre
a adequacdo de produtos em geral.

QO que pretendemos demonstrar com este exemplo é que, ha medida em
que o perfil do usudrio médio se altera, necessariamente novos par&metros e referéncias
sQo utillizadas para dar conta dessa diversidade. Os veiculos, as maguinas € oS
equipamentos ndo sdo produzidos diferentemente para cada sexo, mas s4o
paulatinamente produzidos, adotando-se componentes que permitam a sua
adeqguacdo frente as necessidades do usudrio de uma forma geral.

No setor do mobilidrio voltado as atividades produtivas, € cada vez mais
comum o surgimento de mesas, bancos, cadeiras e estantes que, além de modulares,
de facil impeza e manutengdo, também permitem a sua adequagdio ao usuario,
pela altura, pela inclinacdo, etc., gerando maiores € melhores condicdes de conforto
e seguranca aos uvsudarios. O mesmo, entretanto, ndo vem ocorrendo com iguai
intensidade no mobilidrio voltado a habitacdo, & saude, ao lazer, etc. Ainda ndo sao
comuns opcoes de produtos com essas caracteristicas.

Qutro exemplo € o das dificuldades de as pessoas canhotas utilizarem uma
simples tesoura ou uma cadeira escolar, o que confirma a afirmativa de que a
padronizacdo dos ambientes e dos produtos em geral, seguindo um padrdo medio,
ndo € adequada a maiona significativa da pdpulagéo, incorporando-se aqui ¢ ideia
de que o padrdo de "homem meédio”, na realidade, ndo existe.

Sdo inbmeras as variaveis antropomeétricas relativas ao serhumano. O individuo
poderd apresentar um peso e uma estatura proximas ao valor médio, e, seguramente,
a sua altura, sentado, ser diferente desta média, assim como o comprimento dos seus
oracos ou pernas. O gue se constata, na pratica, € que a padronizac@o pela média
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se distancia da possibilidade de atender-se ao conjunto da populagdo, haja visia,
neste particular, as caracteristicas da popvulacdo brasileira 1do heterogénea, em
decorréncia da propria miscigenacdo das diversas etnias que a compdem.

Neste caso, podemos dizer que ¢ conceito de desenho universal, que
preconiza estes aspectos - atendimento de uma ampla gama antropomeétrica,
reducdo de energia empreendida pelo usudrio, tornar os produtos mais compreensiveis
[Steinfeld {1995:87)} -, ainda n&o foi incorporado ao repertdério da maioria dos
profissionqis responsdveis pela producdo do ambiente construido e dos produtos em
geral.

O desenho universal, diferentemente de propor solugdes de elevado custo
ou de dificil e complexa execucdo, infroduz o principio de “desenho de sistemas”, ou
seja, aquele que possibilita que seus componentes possam ser intercambicaveis,
permitindo a sua adequacdo a diversos usudrios sem significativas alteragdes. Da
cadeira reguidvel o utilizacdo de barras de apoio em dreas de circulagdo, da largura
das portas a utilizacdo de sinais sonoros em semdaforos, todos sGo exemplos do principio
de "desenho universal”.

A acessibilidade ao ambiente construido é, deste modo, uma qualidade deste
ambiente e de todos 0s seus componentes, que possibilitam ao usudrio utilizad-lo com
a maior autonomiq, independéncia e seguranca possiveis.

Ambiente e inclusd@o social: reflexoes...

As barreiras, portanto, ndo sdo apenas fisicas, mas também sistémicas. Alem
dos inOmeros obices que se interpdem entre o cidaddo e a possibilidade do seu
exercicio & cidadania, a sociedade produz barreiras calcadas na desinformagdo e no
preconceito. Segregando e excluindo milhdes de cidaddos, seja em razdo de uma
“deficiéncia” que possuam, seja pela idade, a sociedade acaba por bani-los do
convivio social, relegando-os & condicdo de cidaddos de “segunda classe”.

Os sistemas de ensino, as relacdes de trabalho e as normas e padroes de
convivio social em geral, reproduzem e materializam estas barreiras de forma
contundente. Assim, os ambientes construidos em nossos municipios para as atividades
humanas, baseados nesses principios de intolerdncia frente as diferengas, de
segregacao e de exclusdo, ndo sdo capazes de comportar qualguer projeto de inclusao
social.

Cabe repensd-los, em sua substancia, de modo que as solugdes espaciais €
funcionais para os ambientes construidos se baseiem em padrdes de comportamento
e relacionamentos humanos que sejam representativos de uma convivéncia solidaria
e digna para todos.



O ambiente reflete as naturezas reais dos seus usudrios, e tambem as aspiragoes
e projecdes que estes fazem para um futuro, onde as diferengcas entre cada um seja
mensurada como valor que dignifica a espécie humana e germine vma sociedade
- sem @ necessidade de adjetivos.

Desta forma, os agentes sociais responséaveis pelo processo de produgdo do
ambiente construido est&o diante de uma urgente e necessdria tomada de posicdo,
quanto aos Novos conceitos, pardmetros e paradigmas a serem incorporados ao seu
repertério de acdes, como nos processos de concep¢do, projeto e construgdo de
ambientes destinados as atividades humanas.

Tratar a questdo da acessibilidade ao ambiente construido categorizando as
pessoas por sua constituicdo fisica ou pelas limitagcdes de ordem fisiologica ou sensorial,
como sendo excegdo a uma regra abstrata, é cristalizar preconceitos e alimentar
estigmas.

Estas preocupacdes s&o, com certeza, alguns dos grandes desafios do processo
civilizatdrio da sociedade, na travessia do estagio de exclusGo a uma sociedade
INnclusiva.
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