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"Entre o olhador e o olhado ha um oceano
de condi¢des diferentes.

Um, aquele que olha, é soberano,

dono do olhar e da dire¢éo do olhar.

O outro, o diferente, aquele que é olhado,
fica na dependéncia da decisao e

da direcéo do olhar

daquele que olha!” (BIANCHETTI, 2002).
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RESUMO

A ocupacado desordenada das cidades revelam perigos que estavam de certa
forma latentes, quando em contato com alguns agentes especificos. As chuvas
podem ser consideradas um desses agentes, pois a sua interacdo com o meio,
muitas vezes prejudica as rotinas dos lugares, promovendo indmeros
transtornos a vida das pessoas, inclusive situacdes de desastres. A Defesa
Civil é o orgédo responsavel pela seguranca da populacdo frente a esses
eventos, e considera em seus Manuais alguns grupos como mais vulneraveis,
entre eles, as pessoas com deficiéncia fisica. Nesse sentido, o objetivo desse
trabalho foi o de analisar sociologicamente de que forma a pessoa com
deficiéncia fisica € considerada tanto pelos orgdos da Defesa Civil, quanto pela
literatura cientifica especializada, num contexto de desastre, visto que existe
uma lacuna na literatura sociolégica no que concerne a andlise das pessoas
com deficiéncia e sua interacdo com o meio biofisico. Para tal, foi realizada
uma pesquisa documental a fim de analisar documentos e protocolos
disponibilizados pela Defesa Civil brasileira, como também documentos e
estudos existentes em plataformas de pesquisa online, que abordam a
interacdo da deficiéncia fisica com os desastres, e assim, discriminando 0s
focos predominantes de estudos contemporéaneos no tema. O intuito € o de
apresentar uma sintese sociolégica do conhecimento a respeito do grupo, no
contexto de desastres.

Palavras-chave: Desastres. Pessoas com Deficiéncia fisica. Vulnerabilidade.
Defesa Civil.



ABSTRACT

In contact with some specific agents, the disordered occupation of the cities
reveals risks that were somewhat dormant. Rain can be considered one of
these agents, because your interaction with the environment often affects the
routines of places, promoting various disruptions to the lives of people, including
a disaster situation. The Civil Defense is the agency responsible for the security
of the population in these events and considers in their manuals that some
groups are more vulnerable: people with physical disabilities are one of this.
Thus, the objective was to analyze sociologically how a person with disabilities
is considered by the Civil Defense and by the scientific literature in the context
of disaster, seeing there is a gap in sociological literature as concerning the
analysis of disabled people and their interaction with the biophysical
environment. To this end, we conducted a survey to review documents and
protocols provided by the Brazilian Civil Defense, as well as documents and
studies available in online research platforms, which analyze the interaction of
disability with disasters, and thereby discriminating the foci predominant theme
in contemporary studies. The aim is to present a synthesis of sociological
knowledge about the group in the context of disasters.

Keywords: Disasters; Person with disabilities; Vulnerability; Civil Defense.
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1. INTRODUCAO

Ao contrario das perspectivas que abordam questdes de género, raca e
orientacdo sexual, pesquisas que dirigem seu olhar para o tema da deficiéncia
ainda sdo escassas nha teoria sociolégica. Como afirma Pereira (2008):
“surpreendentemente, a sociologia tém contribuido pouco, em termos de
pesquisas e teorias sistematicas, com os estudos sobre deficiéncia” (TURNER,;
2001 apud PEREIRA, 2008, p.20)".

Essa auséncia de “olhares” pode demonstrar certo descaso para com as
pessoas com deficiéncia, visto que as “auséncias” sdo ativamente construidas:
“0 que nao existe €, na verdade, ativamente produzido como nao existente, isto
€, como uma alternativa ndo-credivel ao que existe” (SANTOS, 2003, p.11).
Dessa forma, problematizar e tornar mais presente a questéo da deficiéncia na
sociologia, seria fundamental para se pensar numa sociedade mais
emancipada e livre das diferentes formas de opresséo (PEREIRA, 2008).

O que temos até entdo, € uma consideravel producdo de trabalhos
advindos da Sociologia Americana e Inglesa, que véem a deficiéncia como uma
das formas de estar/viver no mundo, e ndo como um defeito ou uma variagéo
do considerado normal pela sociedade (DINIZ, 2007). No entanto,
circunstancias diarias envolvendo o grupo ainda estdo muito aquém da teoria

existente:

Continuamos a olhar para elas e ndo as vemos. Quando as
vemos, tendemos a aceitar as narrativas hegemonicas que
sobre elas se produzem: que sdo pessoas com um problema
individual aportado no seu proprio corpo, que é uma tragédia e
um infortdnio pessoal, que a sociedade e a organizacdo social
nada tém a ver com isso (PEREIRA, 2008, p.12).

O preocupante com relacdo a esse panorama € o fato das pessoas com
deficiéncia estarem entre 0os que mais precisariam de estudos e politicas
publicas. No Brasil, segundo dados do IBGE (2000), 30% das pessoas com
deficiéncia estdo entre os mais pobres, e logo, propensos a habitar regides
periféricas, favelas, corticos, etc., lugares que podem possuir condicdes

adicionais de exclusdo urbana, como a exposicdo a riscos ambientais

! Traducéo livre. No original: “Sociology has contributed surprisingly little in terms of systematic
theory and research to the study of disability” (TURNER, 2001 apud PEREIRA, 2008, p.20).



(TORRES & MARQUES, 2001), o que é reiterado por Mendon¢a & Leitdo
(2008).

As populaces menos favorecidas, devido a problemas
decorrentes da especulacdo imobiliaria, sdo, muitas vezes,
impelidas a ocupar irregular e ilegalmente locais de grande
fragilidade ambiental, como os mananciais de abastecimento,
por¢cdes muito ingremes das vertentes, beiras de rios, areas
inundaveis, terrenos adjacentes a lixdes etc., fato recorrente
nas regides metropolitanas brasileiras (MENDONCA &
LEITAO, 2008, p. 150).

Entre os possiveis riscos ambientais aos quais esses lugares estao
sujeitos, temos os relacionados as chuvas que, quando em contato com 0 meio
sociocultural, acarretam os mais diversos tipos de danos e prejuizos, em
decorréncia de enchentes, enxurradas e deslizamentos de encostas,
demonstrando problemas causados ou “camuflados” pelo ordenamento
territorial, cuja capacidade de suporte ambiental ¢é flagrantemente
desrespeitada.

Quando tais riscos se concretizam, surgem os chamados desastres -
“forma de interacdo entre a constru¢do social e um acontecimento fisico, ou
seja, uma confluéncia entre determinados fenbmenos da natureza e a
insustentabilidade do meio construido” (VALENCIO et. al, 2006, p.98) -, cada

vez mais presentes em nossa realidade:

No contexto das mudancas climaticas, neste inicio de século
XXI e nas préximas décadas, com cenarios de aumento da
intensidade e freqiéncia de eventos extremos como
tempestades, furacdes, enchentes e secas, as situacfes de
vulnerabilidade socioambiental nas cidades e metrépoles
tendem a aumentar de maneira significativa, principalmente
nos paises pobres e em desenvolvimento (ALVES, 2006, p.
75).

A fim de mensurar a situagdo no caso do Brasil, temos dados da
Secretaria Nacional de Defesa Civil (SEDEC), segundo a qual durante o
periodo de 2003 a 2006, 5.777 municipios brasileiros tiveram o reconhecimento
do Ministério da Integracdo Nacional de sua situacdo de emergéncia ou de
estado de calamidade publica, sendo 1.517 desses reconhecimentos

relacionados as chuvas. Em 2003, 7.476.596 pessoas foram afetadas;



10

enquanto em 2006 este numero saltou para 12.548.701 pessoas, ou seja, um
aumento aproximadamente de 68% (BRASIL, 2007b).

No ano de 2009 o numero de afetados foi de 5.288.969 pessoas,
enquanto em 2010, considerando apenas 0 primeiro semestre, temos
10.154.385 pessoas afetadas. Por fim, contabilizando os ultimos sete
semestres no Brasil — que abrange o primeiro semestre de 2007 até o primeiro
semestre de 2010 — temos como numero total de afetados 22.089.804 pessoas
(VALENCIO, 2010). Dessa forma, as chuvas ndo se apresentam como um
entre os varios fatores de ameacgas naturais que mobilizam os 06rgéos
constituintes do Sistema Nacional de Defesa Civil, mas constitui-se — tanto na
concentracdo da precipitacdo pluviométrica, como na escassez —, ha maior
ameaca natural, devido suas interacbes com processos de territorializacao
atuais, a ser enfrentada no pais (VALENCIO et al., 2006).

As pessoas com deficiéncia neste contexto estdo entre 0S grupos
considerados mais vulneraveis. Primeiro, por fazerem parte dos estratos
populacionais mais pobres, e, consequentemente habitarem locais mais
vulneraveis & esses desastres’. Mas também, devido as especificidades do
proprio grupo (VALENCIO et al., 2006), pois, para que a pessoa com
deficiéncia possua uma vida digna e tenha sua distincdo tornada nao-evidente,
faz-se necesséario, além da existéncia de um minimo de acessibilidade, o

acesso a uma série de direitos previstos®.

A sua vulnerabilidade, ou seja, o quanto fragil o grupo é, nesse
caso esta diretamente ligada com as especificidades do grupo,
pois a possibilidade deles sofrerem danos na sua interagéo
com o evento fisico, no caso, as chuvas, é maior (VALENCIO
et al., 2006, p.98).

?> Dessa maneira, a vulnerabilidade esta primeiramente relacionada com o modo de ocupagéo
do territério, normalmente seguindo a equacdo: classes mais pobres ocupando &reas
ambientalmente mais suscetiveis (VALENCIO et al., 2006).

® Entre muitos, estdo os previstos pelo Programa Nacional de Direitos Humanos (2009),
elaborado pela Secretaria Especial dos Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, que
abordam pressupostos como a “garantia ao grupo de igual e efetiva protecao legal contra a
discriminagdo”, a “garantia a servicos basicos de saude diferenciados”; “assegurar o
cumprimento do decreto a respeito da Acessibilidade (Decreto n.5.296/2004)” etc. (BRASIL,
2010).
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Nesse sentido, em situacbes de desastres envolvendo as chuvas, nas
quais suas casas estao suscetiveis a inundacfes ou a desabamentos, pessoas
com deficiéncia podem ter suas limitacdes e dependéncias intensificadas, visto
gue sao obrigadas a se retirarem de suas casas — lugar que acaba possuindo o
siginificado de “concha” contra as adversidades para o grupo (BACHELARD,
1993). E assim, ao ter sua casa afetada tem potencializada a sua idéia de
inferioridade, tornando-se desalojada, ou desabrigada.

Desalojado é o termo utilizado para aquele que teve sua habitacdo
atingida e consegue receber apoio de algum parente, vizinho, amigo, etc. No
caso das pessoas com deficiéncia, isso pode resultar em uma série de
contratempos, pois provavelmente a casa em que sera acolhida ndo devera
possuir uma infra-estrutura adequada, principalmente para o0s casos das
pessoas com deficiéncia fisica ou visual, que necessitam de uma existéncia
minima de acessibilidade na casa: como rampas, facilidade de acesso aos
comodos da casa, etc. Para um cadeirante, por exemplo, € necessaria a
existéncia de rampas com angulos corretos, os méveis presentes nos comodos
devem propiciar que a cadeira de rodas passe normalmente, etc. Ja para uma
pessoa com deficiéncia visual, o processo de conhecimento dos “caminhos” da
casa ocorre de forma lenta, e até que ela consiga se locomover
adequadamente pelo local, os donos da casa deverdo auxilia-la
constantemente (GERALDI, 2009). Dependendo da situacéo, o vinculo outrora
existente pode acabar se deteriorando, pois, por um lado, a pessoa com
deficiéncia pode se constranger, ao ter que receber ajuda em sua locomocéao e
alterar a rotina do local, enquanto por outro lado, da perspectiva de quem a
estd acolhendo, o héspede pode se tornar um peso, atrapalhando seus
afazeres diarios, etc.

Na outra situacdo, quando a pessoa ndo recebe auxilio de amigos,
parentes, etc., ela torna-se desabrigada, sendo transferida, normalmente, para
um abrigo temporario. A pessoa com deficiéncia nessa circunstancia pode
passar pelos mais desconfortaveis tipos de situagdes, pois, novamente,
encontrara rotinas diferentes e locais pouco acessiveis, como rampas com
angulos inadequados, banheiros ndo adaptados, dificil acesso aos locais mais
importantes, como cozinha, banheiro etc. Também em alguns casos, elas

precisam de cuidados meédicos especiais, atendimentos, remédios, ou seja,
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necessidades que nem sempre serdo consideradas e atendidas (GERALDI,
2009).

Atualmente ja existe um aparato legal prevendo o respaldo necessario
para as pessoas com deficiéncia frente os desastres, a “Convencao sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia”, um documento elaborado pela ONU em
2006 e que foi ratificado pelo Brasil em 2008, e no qual existe a preocupagéo
com esse contexto, mais especificamente no artigo 11, entitulado: “Situagdes

de risco e emergéncias humanitarias”.

Em conformidade com suas obrigacdes decorrentes do direito
internacional, inclusive do direito humanitario internacional e do
direito internacional relativo aos direitos humanos, os Estados
Partes deverdo tomar todas as medidas necesséarias para
assegurar a protecdo e a seguranca das pessoas com
deficiéncia que se encontrarem em situagcdes de risco,
inclusive situagbes de conflto armado, emergéncias
humanitérias e ocorréncia de desastres naturais (BRASIL,
2007a, p.22).

No entanto, assim como 0s estudos teoricos ja existentes, essa base
legal nem sempre se transforma em orientacdes praticas para o grupo. Assim,
muitos questionamentos podem ser suscitados a partir dessa interacao entre
pessoas com deficiéncia fisica® e os desastres envolvendo as chuvas. Dessa
forma, o intuito deste estudo foi o de analisar sociologicamente de que forma a
pessoa com deficiéncia fisica é considerada tanto pelo orgéo da Defesa Civil°,,
quanto pela literatura cientifica especifica em desastres.

Para tal:

1. Descrevemos e analisamos os documentos e protocolos disponibilizados
pela Defesa Civil brasileira que abordavam a questédo da deficiéncia fisica

em uma situacao de desastre.

“A vulnerabilidade também esté relacionada ao tipo de deficiéncia, logo, neste estudo focou-se
a deficiéncia fisica apenas, visto que cada tipo de deficiéncia acarreta diferentes situacdes e
desdobramentos.

® A Defesa Civil é orgdo nacional responsavel por acdes de prevengcdo para emergéncias de
desastres, de resposta a esses desastres e também da reconstrucéo.
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2. Descrevemos e analisamos os documentos e estudos existentes em
plataformas online e na Biblioteca da Universidade Federal de S&o
Carlos, que abordavam a interacdo da deficiéncia fisica com o0s
desastres, discriminando os focos predominantes de estudos

contemporaneos no tema.

O intuito é o de apresentar uma sintese sociologica do conhecimento a
respeito do grupo, no contexto de desastres. Além deste capitulo inicial
introdutorio, cujo objetivo foi realizar uma breve introducdo do tema para o
leitor, tém-se mais cinco capitulos, a saber:

O Capitulo 2, intitulado “A deficiéncia vista de perto”, no qual procurou-
se realizar a caracterizacdo do grupo de estudo deste trabalho, abordando a
deficiéncia ao longo da historia e também, no panorama atual, principalmente
com os avancgos dos Direitos Humanos. Também foi apresentado o debate
existente na Sociologia da Deficiéncia.

O Capitulo 3, “Os lugares e a pessoa com deficiéncia fisica”, consiste na
discussdo sobre a interacdo entre o lugar e a pessoa com deficiéncia fisica,
abordando brevemente como ocorreu o0 desenvolvimento dos lugares
periféricos, e os constituintes destes lugares, como as péssimas condi¢des de
acessibilidade existentes e o significado que a casa adquire para o grupo.

No Capitulo 4 “Desastres: o encontro da ameaga com a vulnerabilidade”
serdo apresentados as discussfes no campo da Sociologia que envolvem os
conceitos de risco e de desastres, principalmente os desastres envolvendo as
chuvas — ameaca recorrente no panorama brasileiro. Também serdo
abordados o conceito de vulnerabilidade envolvendo os desastres e a idéia de
desigualdade ambiental.

No Capitulo 5, “As pessoas com deficiéncia fisica em um contexto de
desastres: a pesquisa documental”’, apresentou-se a analise comparativa das
plataformas e documentos encontrados através das buscas, procurando
interacdes que contemplem o tema da deficiéncia fisica e o de desastres
envolvendo as chuvas. Consiste na sintese dos resultados encontrados atraves
da pesquisa documental.

Por fim, no Capitulo 6 “Conclusdes e Recomendacdes”, foi realizada

uma compilacdo de todo material apresentado ao longo do trabalho,
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procurando fazer a unido da teoria e dos resultados encontrados através da
pesquisa documental.

1.1Procedimentos Metodolégicos

Para a construcdo desse estudo foram utilizados procedimentos
metodoldgicos de base qualitativa: a pesquisa bibliografica e documental. A
pesquisa bibliografica abrangeu a leitura, analise e interpretacdo de livros,
periodicos, textos legais, documentos xerocopiados etc., e teve por objetivo
orientar a selecédo de conceitos a serem utilizados nesse trabalho.

Assim, para a introducdo ao tema da Sociologia da Deficiéncia
utilizaram-se principalmente as contribuicdes de Diniz (2007), que procurou
diferenciar o modelo social da deficiéncia — para o qual a deficiéncia ndo esta
no individuo, mas sim, nas barreiras criadas pela sociedade — da segunda
geracdo desse modelo, que enfatiza as no¢des de cuidado, dos cuidadores, da
dor, da lesdo etc. Também foram utilizados o conceito de estigmatizacdo, de
Goffman (1988), tendo em vista que o0 ponto que norteia esse trabalho é o fato
das pessoas com deficiéncia serem “oprimidas socialmente, a todos 0s niveis,
por uma sociedade que as discrimina, exclui e invisibiliza, do emprego, a
escola, da arquitetura ao espaco publico, dos meios de comunicacao social a
familia” (PEREIRA, 2008, p.12), o conceito de violéncia simbdlica de Bourdieu
(2003), e a idéia das “auséncias” tratada por Santos (2003), visto que elas sdo
construidas ativamente pela sociedade.

A fim de analisar a relacdo da pessoa com deficiéncia com o lugar em
que reside, utilizaremos principalmente as nocbes de lugar presente no
trabalho de Haesbaert (2002), e os estudos de Torres e Marques (2001) a
respeito da idéia de hiperperiferia. Para a analise do debate sociol6gico a cerca
dos desastres, foram utilizados principalmente Quarantelli (1998) e Mattedi &
Brutzke (2001), e no que concerne o0s desastres envolvendo as chuvas,
utilizou-se principalmente Valencio (2005; 2006; 2009a; 2009b; 2010). Por fim,
temos os conceitos de vulnerabilidade e de injustica social, auxiliando na
analise das relacbes existentes entre a pessoa com deficiéncia e 0 meio no
qual ela vive (ACSELRAD, 2002; 2006; 2009).
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A outra parte da pesquisa bibliografica, procurou encontrar outros
estudos na area académica em uma biblioteca, a fim de verificar a existéncia
de material que relacionasse de alguma forma o tema de desastres com
pessoas com deficiéncia fisica. A biblioteca escolhida foi a da Universidade
Federal de S&o Carlos, UFSCar, por tratar-se de uma Biblioteca Comunitaria
presente em uma grande Universidade Brasileira que, além de prezar pela
acessibilidade, possui muitos cursos relacionados com a area da saude e
deficiéncia, a saber: O curso de educacéao fisica, que esta vinculado com o
Departamento de Educacgdo Fisica e Motricidade Humana, o curso de
Fisioterapia, de Terapia Ocupacional e também por contar com um dos
melhores Laboratérios de Fisiologia do Exercicio (Departamento de Fisiologia)
no pais.

A pesquisa documental abrange a busca por documentos: “qualquer
informagao sob a firma de textos, imagens, sons, sinais etc., contida em um
suporte material (papel, madeira, tecido, pedra), fixados por técnicas especiais
como impressao, gravagao, pintira, incrustacdo etc.” (CHIZZOTTI, 2009,
p.109).

Dessa forma, embora a biblioteca seja um dos lugares mais propicios
para se encontrar documentos, elas ndo arquivam todos os tipos de
documentos que foram necessarios para essa pesquisa, a chamada literatura
cinzenta:

Denomina-se literatura cinzenta o0s documentos né&o
convencionais e semipublicados, que sdo produzidos no ambito
governamental, académico, comercial e industrial, em cuja
origem o aspecto comercial ndo é levado em conta, e que,
portanto, ndo sao normalmente encontrados nos circuitos de
distribuicdo comercial e nas bibliotecas (MATTAR, 2008,
p.169).

Utilizamos para a pesquisa a internet, que oferece alguns recursos de
busca sobre topicos atuais que seriam dificil ou impossivel encontrar em

bibliotecas. Todo e qualquer tipo de material pode ser encontrado através dela:

Os objetos encontrados, durante essas buscas, sdo bastante
diversificados: websites, trabalhos de referéncia (como
dicionérios, enciclopédias, atlas, etc.), textos eletrdnicos (livros,
poemas, etc.), artigos (jornais académicos, populares,
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comércio), documentos governamentais, relatérios, imagens, e-
mails, etc. (MATTAR, 2008, p.179).

Sendo assim, a pesquisa documental abrangera o0s seguintes
procedimentos, no sentido de verificar quais sao as interfaces possiveis entre
0s assuntos abordados. Primeiramente foram feitas tentativas com as palavras-
chaves nas bases dos periddicos cientificos, seis basicamente: o CRID —
“Centro Regional de Informaciéon sobre Desastres”; o DATASUS -
“Departamento de Informatica do SUS*; a BVS — Biblioteca Virtual em Saude; e
a OPAS/OMS - Organizacdo Pan-Americana de Saude. As palavras chaves
utilizadas para a busca foram DEFICIENCIA FISICA e DESASTRES (a fim de
encontrar a interface entre elas). Em plataformas internacionais, as palavras
utilizadas foram “disasters”, “disability”, “people with disability”, “discapacidad” e
“discapacitados”.

Além disso, foram analisados também a fim de obter uma comparacéo
com o material encontrado nessas plataformas, os documentos existentes para
download no site da Defesa Civil — visto que ela é orgao responséavel pela acéo
em situacdes de desastres e na SNPD (Subsecretaria Nacional de Promocé&o
dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia) — por ser o orgdo do governo
responsavel por amparar a pessoa com deficiéncia, e estar vinculado a
Secretaria de Direitos Humanos.

Todo material recolhido foi submetido a uma triagem, a partir da qual foi
possivel estabelecer um plano de leitura. Tratou-se de uma leitura sistemética,
gue se fez acompanhar de anotacfes e fichamentos, 0os quais puderam servir a

fundamentacéo tedrica do estudo.
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"Todas as formas de racismo e de exclusao constituem, em ultima analise,
maneiras de negar o corpo do outro. Poderiamos fazer uma releitura de toda a
histéria da ética sob o angulo dos direitos dos corpos, e das relagdes de nosso
corpo com o0 mundo." (Umberto Eco)

2. A Deficiéncia vista de perto

Primeiramente, cabe uma explicacdo sobre o termo utilizado nesse
estudo: pessoa com deficiéncia. Ao longo da pesquisa, percebeu-se que a
discussdo envolvendo a designacdo correta é longa e ainda ndo obteve um
consenso geral. Segundo Sassaki (2003), nunca existiu e talvez nunca existira
um consenso, pois em cada época utiliza-se a designacdo que corresponde
melhor aos valores do panorama vigente — sendo sempre uma consequéncia
do quanto aquela determinada sociedade ampliou a sua forma de se relacionar
com pessoas que possuem este ou aquele tipo de deficiéncia.

InUmeros termos j& foram usados na histéria brasileira, como “invalidos”
no comecgo do século XX, “incapacitados” ou “incapazes” até aproximadamente
1960, “defeituosos”, “deficientes” e “excepcionais” até 1980, “pessoas
deficientes” até o fim de 1980 e “pessoas portadoras de deficiéncia” até
aproximadamente 1993 (SASSAKI, 2003). Da década de 1990 até os dias
atuais s&o mais recorrentes: “pessoas com necessidades especiais’,
“portadores de necessidades especiais” e “pessoas com deficiéncia”’, sendo
este Ultimo, segundo o autor, o preferido pelo grupo em questdo. Primeiro,
porque “pessoas com necessidades especiais” englobam outras pessoas, ndo
s6 as pessoas com deficiéncia, e segundo, porque eles nao sao “portadores”
de deficiéncia. O termo “portar” s6 pode ser utlizado em uma situagao na qual a
pessoa tenha opcao de escolher a agao de “nao — portar”, o que nao € o caso.

Sendo assim, neste trabalho utiliza-se o termo pessoa com deficiéncia,
por ser da preferéncia do grupo — mas sempre tendo em mente que as pessoas
com deficiéncia sdo diferentes entre em si, e essa designacdo ndo as
diferencia. Também é utilizado aqui o termo deficiéncia, por ser um conceito

que abrange diversas vertentes, incluindo a cultural: que € mutavel e nao
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naturalizavel, além de dar ao termo um ponto de vista mais politico (PEREIRA,

2008).

No Brasil, de acordo com os dados do ultimo censo feito pelo IBGE em

2000, existiriam aproximadamente 24 milhdes de pessoas com algum tipo de

deficiéncia, resultando em 14,5% da populacéo.

Tabela 1: Tipos de Deficiéncia

Tipos de | Visual Motora Auditiva Mental Fisica TOTAL
deficéncia

Homem 7.259.074 | 3.295.071 | 3.018.218 | 1.545.462 | 861.196 | 15.979.021
Mulher 9.385.768 | 4.644.713 | 2.716.881 | 1.299.474 | 554.864 18.601.700
TOTAL 16.644.842 | 7.939.784 | 5.735.099 | 2.844.936 | 1.416.060 | 34.580.721

( Fonte: IBGE, 2000).

Tabela 2: Deficiéncias x Pessoas com Deficiéncias

Deficiéncias (A) Pessoas com Def. Multiplas (A e B)

deficiéncias (B)

Homem 15.979.021 11.420.544 4.558.477
Mulher 18.601.700 13.179.712 5.421.988
TOTAL 34.580.721 24.600.256 9.980.465

(Fonte: IBGE, 2000).

Esses dados, no entanto, resultaram em uma série de problemas devido
a forma como foram colhidos em 2000: por amostragem a cada 10 residéncias.
Em 2010 estd sendo realizado um novo censo, e as polémicas surgiram
novamente, pois 0 mesmo método sera utilizado, correndo o risco de ndo saber
exatamente qual é a porcentagem real de pessoas que tem algum tipo de
deficiéncia.

Portanto, ainda ndo existem dados confiaveis a respeito de quantos sao,
quantos sdo com cada tipo de deficiéncia, quais sdo as condicbes socio-
econbmicas etc., ja que muitos deixam de ser contabilizados (Deficiente
Ciente, 02/05/2010). Estima-se que se fosse realizado o censo de casa em
casa, 0 numero seria muito maior, algo em torno de 30 milhées de brasileiros
(Deficiente Ciente, 04/06/2010), ainda mais devido ao aumento da expectativa

de vida e da violéncias urbana.
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Por fim, outro fator que ndo se pode deixar de mencionar € a vinculagcéo
entre pobreza e deficiéncia. Segundo Vital (2008) a deficiéncia é tanto causa,
como consequéncia da pobreza: alguns calculos mostram que a cada cinco
pessoas pobres, uma apresenta deficiéncia. Essa pobreza pode ser
demonstrada pelo alto indice de desemprego entre as pessoas com deficiéncia,
que nos paises da América Latina corresponde a algo em torno de 80% a 90%.
No entanto, deve-se ficar claro que ndo se trata somente da questao de gerir
renda, mas sim de uma distribuicdo equitativa de bens sociais, culturais e
politicos, que apesar de produzido, ndo é de forma alguma repartido
(MARTINS, 2002).

Dado essa primeira contextualizacdo, nesse capitulo faremos um retrato
da deficiéncia, com relacdo a sua histéria no mundo e com 0s avangos que
foram obtidos, tanto legalmente, como socialmente, focando ao final a pessoa

com deficiéncia fisica, deficiéncia que esse estudo pretende se debrucar.

2.1 Uma breve histéria da deficiéncia

Na antiguidade as pessoas com deficiéncia eram totalmente excluidas
da vida em sociedade: em Esparta, as criangas que nasciam com algum tipo de
deficiéncia eram mortas ou entdo, abandonadas ao relento por sua familia, pois
eram tidas como seres inuteis, sub-humanos. Este tipo de atitude era
congruente com os ideais morais da época, nos gquais a eugenia e a perfeicdo
do individuo eram por demais valorizadas. Na Idade Média, esse panorama
demonstrou melhoras: muitos ainda as consideravam como sendo filhos do
demodnio, mas devido a influéncia da Igreja, a deficiéncia passou a ser
concebida como um fenbmeno metafisico e espiritual, e portanto passaram de
abandonadas para acolhidas por instituicbes de caridades. Nota-se que a
postura da sociedade nessa época ainda era permeada por uma ambivaléncia
ente caridade e castigo (SILVA & DESSEN, 2001).

Com o lluminismo e a Revolugéo Industrial, a concepc¢éo de deficiéncia
sofreu alteracdes, grande parte devido ao avanco da medicina e da ciéncia. A
razdo e o conhecimento tornaram-se altamente valorizados a ponto de

substituirem as supersticdes das épocas passadas, e assim surgiu o modelo
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médico de deficiéncia, que considerava a deficiéncia como uma variacdo
normal da espécie humana, do saudavel, do chamado “corpo padrao” (DINIZ,
2007).

A discriminagdo continuou mesmo com esses “avangos”, e chegou ao
apice na Segunda Guerra Mundial, onde aproximadamente trés milhdes de
pessoas com deficiéncia fisica foram assassinadas pelos nazistas (DALLASTA,
2006). Apo6s esse fato, foi assinada em 1948 a “Declaragdao Universal dos
Direitos do Homem”, mostrando um maior avango nos direitos humanos, e
como consequéncia, surgiram melhorias principalmente no campo da
reabilitagéo.

Alguns ainda permaneceram nas instituicbes, das quais muitas
possuiam como objetivo o afastamento das pessoas com lesdes do convivio
social ou o de normaliza-las para depois retornarem a sociedade (DINIZ, 2007).
Em contrapartida também comecaram a ser encarados como potencial para o
trabalho produtivo (DAKUZAKU, 2001), e em decorréncia disso surgiram leis
gue se preocupavam com a reabilitacdo e principalmente com a legislacao,
caso acontecessem acidentes durante o trabalho que “incapacitasse” alguém
inserido na atividade.

No Brasil, segundo Dakuzaku (2001), foi somente a partir de 1940 que
apareceram 0S primeiros servicos de reabilitacdo, assim como as primeiras
instituices formadas por pessoas com deficiéncia. Na década de 70, elas
proprias comecaram a organizar-se em movimentos sociais com o intuito de
intervir politicamente na sociedade, falando por si mesmas, e exigindo seus
direitos de cidadania.

Em 1986, foi criada a Coordenadoria Nacional para Integracdo da
Pessoa Portadora de Deficiéncia, a CORDE, com o intuito de coordenar as
acOes interministeriais em torno do grupo. Dessa maneira nota-se cada vez
mais crescente a preocupacdo em se criar regulamentacdes, associagdes, e
programas cujo intuito seria o de ampliar a sua cidadania no pais.

Em 2009 a CORDE foi elevada para SNPD, “Subsecretaria Nacional de

Promocao dos direitos da Pessoa com Deficiéncia®”, uma secretaria vinculada

® Nota-se que o termo sofreu altera¢gdes. Quando CORDE, era utilizado “pessoa portadora de
deficiéncia”, agora como SNPD, ja foi incorporado o termo preferido pelo préprio grupo em
questao, “pessoas com deficiéncia”.
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a Secretaria de Direitos Humanos, e que é responsavel pela articulagédo e
coordenacao de politicas publicas voltadas para as pessoas com deficiéncia.
Essa mudanca foi realizada, principalmente, apds o ratificar a “Convengao
sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia” em 2008, tido como um marco
mundial legal na histéria das pessoas com deficiéncia, e que foi responséavel,
entre outros, por assinalar a mudangca da assisténcia para os direitos,
reconhecer a autonomia com o0 apoio para as pessoas com deficiéncia e,
principalmente, tornar a deficiéncia uma parte da experiéncia humana (BRASIL,
2007a).

Essa Convencao, feita gracas a abertura que a ONU possibilitou para a
sociedade civil organizada, se preocupa com o0s direitos civis e politicos,
econdmicos, sociais e culturais do cidaddo com deficiéncia. Ou seja, vai muito

além do que apenas a definicdo do que seria uma pessoa com deficiéncia:

Pessoas com deficiéncia sdo aquelas que tém impedimentos
de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais,
em interacdo com diversas barreiras, podem obstruir sua
participacdo plena e efetiva na sociedade com as demais
pessoas (MAIOR, 2008, p. 21/22).

2.2 Estudos sobre Deficiéncia: Do Modelo Médico ao Modelo Social

Estudos abrangendo o tema da deficiéncia ndo sdo muito frequientes na
Sociologia Brasileira. A grande concentracéo dos trabalhos a respeito encontra-
se na Sociologia Americana e Inglesa, cada qual com as suas especificidades.
Tendo isto em vista, embora o intuito desse trabalho n&o seja o de analisar
esse debate académico, por tratar do tema da deficiéncia faz-se necessario
inserir o leitor nesse campo, e assim sera realizada a seguir uma breve
retrospectiva a respeito do desenvolvimento desses estudos.

A concepcgao da deficiéncia como sendo uma variagdo do considerado
normal pela sociedade — visto que o corpo com deficiéncia somente se delineia
ao ser contrastado com uma idéia do que seria um corpo sem deficiéncia — foi,
segundo Diniz (2007), uma criacao discursiva do século XVIII. Era vislumbrada
como um problema individual, uma expressdo de uma restricao de

funcionalidade ou habilidade. Enfim, uma tragédia pessoal. Essa idéia é
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bastante calcada nos pressupostos médicos, portanto, € considerado pelos
estudos sobre deficiéncia como o “modelo médico”.

Como anteriormente citado, depois de épocas de condenacfes e até
mesmo violéncias fisicas, ocorreu um processo de substituicdo dessas praticas
— principalmente devido aos avangos da medicina e da consolidagdo do
modelo médico — e com isso as pessoas com deficiéncia passaram a ser
designadas a instituicbes de amparo, cuja funcéo primeira seria a de cuidar.

Marques (1998), baseando sua analise em Michael Foucault, observa
um segundo papel para essas instituicbes, um papel mascarado cujo intuito
seria o de difundir uma imagem estereotipada da deficiéncia. A pratica de
internamento das pessoas com deficiéncia em instituicbes filantropicas
representaria, dessa forma, uma espécie de condenacdo, pois atuaria no
sentido de favorecer a identificacdo do desvio, constituindo-se numa politica de
isolamento social (MARQUES, 1998).

O autor ressalta que a instituicdo de amparo nao deve ser vista somente
como um lugar de discriminacao e controle, pois, representa uma viabilizacao
para a reabilitacdo das pessoas com deficiéncia, que uma vez dentro da
instituicdo ndo sofrem privacbes ou necessidades especificas, pois suas
necessidades minimas sdo garantidas. No entanto, as aspiracdes humanas
ultrapassam esse simples suprimento das necessidades béasicas, abrangendo
também os niveis de realizacao afetiva, profissional, de lazer, educacdo, entre
outros, e que a instituicdo de amparo nao supre.

Assim, nota-se que a sociedade moderna conseguiu substituir velhas
praticas discriminatérias (como por exemplo, condenar a morte as pessoas
com deficiéncia), por praticas menos chocantes, mas que continuam com o
mesmo grau de eficiéncia. E a violénvia simbdlica a qual se referia Bourdieu

(2003), como sendo uma:

violéncia suave, insensivel, invisivel a suas proprias vitimas,
gue se exerce essencialmente pelas vias puramente
simbdlicas da comunicacdo e do conhecimento, ou, mais
precisamente, do desconhecimento, do reconhecimento ou,
em ultima instancia, do sentimento (BOURDIEU, 2003, p.7).

A pessoa com deficiéncia ndo deixou de ser vista como um ponto fora da

curva de normalidade, apenas passaram a ser utilizados canais mais
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sofisticados e eficazes para tratar as questbes relativas ao tratamento dos
individuos desviantes (FOUCAULT apud MARQUES, 1998). Nesse caso, deu-
se pela exclusédo do individuo em instituicdes, utilizando-se saberes médicos, e,
assim, ocultando e separando a pessoa com deficiéncia da sociedade
(FOUCAULT, 1987).

Em uma tentativa de contrapor-se a esse modelo médico, surgiu na
Inglaterra, por volta dos anos 70, os primeiros esbocos do que seria
futuramente o modelo social da deficiéncia, principalmente por conta das idéias
de Paul Hunt. Os tedricos envolvidos — todos homens com algum tipo de
deficiéncia fisica — defendiam a idéia de que a experiéncia da desigualdade s6
€ vivenciada porque a sociedade é pouco sensivel a uma diversidade de estilos
de vida. Para eles, por exemplo, a dificuldade de locomocéo “ndo deveria ser
entendida como uma tragédia pessoal fruto da loteria da natureza, mas como
um ato de discriminacdo permanente contra um grupo de pessoas com
expressodes corporais diversas” (DINIZ, 2007, p.19).

Articularam, entdo, uma resisténcia politica e intelectual ao antigo
modelo médico, que como ja explicitado, atribuia a deficiéncia um problema
apenas de nivel individual ao invés de entendé-la como uma questdo social.
Desse modo as causas da opressdo e discriminacdo ndo estariam nas
sequelas, mas sim, em barreiras sociais, dificultando ou impedindo diversos
fatores da vida da pessoa com deficiéncia (DINIZ, 2007).

Assim, segundo o modelo social, as pessoas com deficiéncia ndo estdo
em desvantagem devido a sua lesdo, mas como resultado de limitacdes
impostas a elas pelas barreiras sociais, culturais, econbmicas e do meio
ambiente. De acordo com esse raciocinio, a deficiéncia ndo € uma questéo de
saude ou doenca, mas sim, relacionada com discriminacdo e exclusao social.
Portanto, seria uma questdo politico-social (DFID, 2000). Faz-se claro a
intencdo de retirar do individuo a responsabilidade pela opressdo até entdo
experimentada e transferi-la para a incapacidade social de prever e incorporar
a diversidade existente.

O modelo social da deficiéncia, por acreditar entdo que as desvantagens
estavam mais relacionadas com as barreiras do que com a leséo, deixa claro
gue a partir do momento em que essas barreiras fossem retiradas, a pessoa

com deficiéncia seria completamente independente. As idéias desse modelo se
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basearam no marxismo, pois quem se beneficia nessa relagédo é o capitalismo:
as pessoas com deficiéncia cumprem sua funcdo econf6mica, como parte do
exeército de reserva, e também uma funcéo ideoldgica, pois sdo mantidos numa
posicdo de inferioridade.

Logo, de acordo com Diniz (2007), se para o0 modelo médico o problema
era a lesdo em si, para 0 modelo social, a deficiéncia resultaria de um
ordenamento politico e econdémico do capitalismo, o qual possui um
pressuposto de sujeito produtivo ideal. De acordo com DINIZ (2007), principios
como o cuidado ou beneficios compensatorios para a pessoa com deficiéncia
ndo estavam na agenda de discussdes, ja que se pressupunha que eles eram
pessoas tdo potencialmente produtivas como as pessoas sem deficiéncia,
sendo apenas necessaria a retirada das barreiras para o seu desenvolvimento.

Num segundo momento, o0 modelo social da deficiéncia passa por uma
reestruturacdo. Ocorre gracas a entrada de abordagens pdés-modernas e de
criticas feministas nos anos 1990 e 2000, e ficou intitulado como segunda
geracdo do modelo social. Essa segunda geracdo deixou claro que se forem
considerados os papéis de género e a experiéncia do cuidado, muitos pilares
do modelo social da deficiéncia seriam desestabilizados (DINIZ, 2007;
SHAKESPEARE & WATSON, 2002). Nesta linha séo inseridos debates a
respeito do cuidado, da dor, da lesdo, da dependéncia e também da
interdependéncia, todos considerados aspectos chaves para a vida da pessoa

com deficiéncia:

Levantaram a bandeira da subjetividade do corpo lesado,
discutiram o significado da transcendéncia do corpo por meio
da experiéncia da dor, e assim forcaram uma discussdo nao
apenas sobre a deficiéncia, mas sobre o que significava viver
em um corpo doente ou lesado (DINIZ, 2007, p.60).

A abordagem do segundo modelo, mais subjetiva, diferentemente do
primeiro, ndo se embasou apenas nos discursos das proprias pessoas com
deficiéncia, mas também, nas pessoas que possuem o papel de “cuidadoras”.
O debate comecou a considerar novos aspectos, como a dor, e 0 que
significaria viver em um corpo lesionado. No entanto, ndo surge no sentido de

encerrar as discussdes realizadas pelos primeiros tedricos, mas sim, no de



25

complementar/aprimorar, pois de acordo com o segundo modelo, sao as
estruturas sociais que oprimem as pessoas com deficiéncia (DINIZ, 2007).

A autora acredita que a discordancia principal com relacdo a primeira
geracao é a respeito do argumento de que a eliminacdo das barreiras permitiria
a demonstracdo de toda a capacidade e potencialidade produtiva, ou seja, uma
total independéncia. Para a segunda geracdo isso seria ser insensivel a
diversidade de experiéncias, pois alguns casos de deficiéncia jamais terdo
habilidades para a independéncia (como € o caso de algumas deficiéncias
intelectuais). E importante analisar subjetivamente, e reconhecer que o corpo
lesado impde dor ou sofrimento, afinal, em algum momento da vida todas as
pessoas sdo dependentes, seja na infancia, na velhice ou na experiéncia de
doencas, e, portanto, a idéia da igualdade pela interdependéncia demonstra-se
como um principio mais adequado para reflexdo do que a idéia de
independéncia.

Os seus argumentos baseiam-se principalmente na critica ao principio
da igualdade pela independéncia, na emergéncia do corpo com lesdes e na
discusséao sobre o cuidado. Para as feministas, apenas focar na idéia de que os
limites sdo sociais e ndo dos individuos, ndo representaria a totalidade de
demandas por justica dos diferentes grupos de pessoas com deficiéncia, a
saber: fisica, visual, auditiva, mental e organica. E logo, apenas eliminar as
barreiras ndo seria suficiente para alguns tipos de deficiéncia: ha pessoas com
deficiéncia que jamais terdo habilidades para a independéncia ou capacidade
para o trabalho, ndo importa o quanto as barreiras sejam eliminadas (DINIZ,
2007; DEWSBURY, 2004). O valor importante nesse caso é o0 da
interdependéncia.

O segundo modelo acredita que existem desigualdades de poder no
campo da deficiéncia que n&do serdo resolvidas por ajustes arquitetdnicos, e
assim: “apenas principios da ordem das obriga¢cdes morais, como o respeito
dos direitos humanos, serdo capazes de proteger a vulnerabilidade e a
dependéncia experimentadas por muitos deficientes” (DINIZ, 2008, p.69).

Tendo essa discussédo em vista, este trabalho caminha em conjunto com
a idéia de interdependéncia, proposta pela segunda geragdo do modelo social,
principalmente por estar de acordo de que para algumas formas de deficiéncia

a total independéncia ndo seria possivel, e logo, ndo faz razdo seguir um
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modelo que ndo contemple a todas. No entanto, isso n&o significa que se deve
parar de pensar na eliminagéo das barreiras (qualquer tipo de barreira), pois a
existéncia destas demonstra que ndo estdo sendo respeitados os diferentes

modos e estilos de vida existentes.

O modelo social britanico tém sido uma base excelente para o
movimento politico, mas hoje € uma fundamentacdo antiquada
para uma teoria social. Esse modelo social foi um projeto
moderno, construido em bases marxistas. O mundo, e o
modelo social, passou a diante, e noés precisamos aprender
com 0s outros movimentos sociais, e com novas perspectivas
tedricas, particularmente as do pés-estruturalismo e do pos-
modernismo. Acreditamos que a idéia de que todos temos uma
incapacidade, ndo apenas as pessoas com deficiéncia, € uma
idéia importante e de longo alcance para a sociedade, com
maiores implicacdes para a intervencdo médica e social no
século 21 (SHAKESPEARE & WATSON, 2002, p.29)".

2.3. Do estigma a excluséao social

O termo “estigma” originou-se na Grécia para denominar sinais corporais
gue evidenciavam algo de ruim sobre o status moral do sujeito, e, portanto,
uma pessoa marcada deveria ser evitada, principalmente na vida publica.
Atualmente, o termo continua sendo utilizado semelhantemente ao sentido
original, com a ressalva de que agora ele se refere mais a propria situacédo do
individuo do que a sua evidéncia corporal (GOFFMAN, 1988).

O estigma aparece em publico, principalmente com os contatos mistos®,
onde ha uma relacdo entre o atributo (sinais) e o esteredtipo, resultando em
uma depreciacdo da pessoa estigmatizada frente a sociedade e possivelmente
dela consigo mesma. Para o autor, iSSO acontece porque a sociedade
estabelece os meios de categorizar os individuos e o total de atributos

’ Traducéo livre. No original: The British social model has been an excellent basis for a political
movement, but is now an inadequate grounding for a social theory. This social model was a
modernist project, built on Marxist foundations. The world, and social theory, has passed it by,
and we need to learn from other social movements, and from new theoretical perspectives,
particularly those of post-structuralism and post-modernism. We believe that the claim that
everyone is impaired, not just ‘disabled people’, is a far-reaching and important insight into
human experience, with major implications for medical and social intervention in the twenty-first
century (SHAKESPEARE & WATSON, 2002, p.29).

® Denominados por Goffman (1998) como 0 encontro entre uma pessoa com estigma e uma
pessoa dita “normal”.
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considerados comuns e naturais para cada categoria, para assim, ao
estabelecer contatos com “outras pessoas” nao precisar de ateng¢ao ou reflexao
particular, pois ja sao relacfes previstas.

No contato misto, isso ndo acontece, pois num primeiro momento, surge
o problema de muitas vezes n&o saber como lidar com a pessoa, pois esta foge
dos padrbes previsiveis de sociabilidade e normalidade, ja que os sinais
visiveis — 0 estigma — estdo presentes a primeira vista, na maioria das pessoas
com deficiéncia, principalmente na deficiéncia fisica. No entanto, logo apos
esse momento, é criado um novo padrao de como se relacionar, e isso ocorre
de uma forma estigmatizadora, transformando essa relagdo em previsivel
também.

E a propria sociedade quem estabelece os meios de categorizar as
pessoas, e quais atributos serdo considerados comuns e naturais para 0s
membros de cada uma dessas categorias. Ao ver um estranho, se surgir
evidéncias de que ele possui um atributo que o torne diferente — um defeito,
uma fraqueza, uma desvantagem - deixa-se de considera-lo normal,
reduzindo-o e diminuindo-o (GOFFMAN, 1988). Ele possuiu um estigma, uma
caracteristica distinta do previsto.

Dessa forma, serdo as expectativas do meio que determinardo a
diferenca entre pessoas com deficiéncia e pessoas sem. Um dos principais
problemas decorrentes disso € o risco da pessoa com deficiéncia tornar-se
reduzida a sua deficiéncia, ou seja, ao interiorizar os padroes dominantes, pode
comecar a ficar envolta numa idéia de invalidez, esquecendo-se de suas
potencialidades individuais, ja que sua inclusdo na sociedade € comprometida
e suas possibilidades de realizacdo através de praticas sociais rotineiras sao
minimizadas (BOURDIEU, 1998; MARQUES,1998; SAETA, 1999).

Ha, devido aos avanc¢os conquistados pelo proprio movimento das
pessoas com deficiéncia, um contexto social distinto de épocas passadas, onde
podemos notar maior presenca delas na vida publica, posto que aprovaram
uma série de leis visando garantir direitos na educacdo, no mercado de
trabalho, na saude, entre outros. Essa mudanca se deve em grande parte aos
debates que surgiram tanto no Brasil, como no mundo. Contudo, as politicas
sociais por muitas vezes se mostram insuficientes ou entdo sao formadas a

partir de uma visdo bastante parcial com relacdo as transformacdes



28

necessarias a participagdo das pessoas com deficiéncia na vida social
(MARTINS, 2004).

A insercdo no trabalho, por exemplo, é algo dificil a ser alcancado, pois,
de acordo Marques (1998) as nocdes de capacidade e incapacidade norteiam o
modo atual pelo qual as pessoas com deficiéncia sdo vistas no mundo®, e
estdo conectadas a idéia de producdo. Por teoricamente ndo produzirem, sdo
colocadas numa condicdo de inferioridade e de incapacidade produtiva, fato
que gera uma estratificacdo, com limites claros a respeito das suas
possibilidades de realizacdo profissional. Existe nesse caso, uma néo
dissociacdo da condicdo de individuo com a condicdo de producéo, logo, ter
uma deficiéncia acaba significando ser ndo produtivo, ou seja, ndo adequado:
‘um invalido e, conseqlentemente, um ser digno apenas de caridades
marginalizadoras e humanamente humilhantes” (MARQUES, 1998, p.107).

Entdo, apesar da legislacdo em vigor determinar percentuais de
contratacdo de pessoas com deficiéncia, isso ainda estd longe de se
concretizar. Segundo Teixeira (2007) o mito da limitacdo precisa ser
desconstruido: é necesséario pensar no paradigma da diversidade, no qual as
pessoas apresentam um potencial a ser desenvolvido, e merecem
investimentos. Contudo o autor alerta, que ndo devem ser pensadas apenas
em contratacdes por obrigagcdo, mas sim em contratacdes que envolvam
postura ética, o exercicio das diferencas e de desconstrucdo do preconceito
(TEIXEIRA, 2007).

A idéia de Santos (1995) de exclusdo e desigualdade permeia esse
debate com relacdo a inser¢cdo no trabalho, por se tratar de diferentes
processos de hierarquizacdo. Existe uma diferenca de significados com relacao
as duas:

No sistema de desigualdade, a pertenca da-se pela integracéo
subordinada enquanto que no sistema de exclusdo a pertenga
da-se pela exclusdo. A desigualdade implica um sistema
hierarquico de integracdo social. Quem est4 em baixo esti
dentro e a sua presenca € indispensavel. Ao contrario, a
exclusdo assenta num sistema igualmente hierarquico, mas
dominado pelo principio da excluséo: pertence-se pela forma
como se é excluido. Quem esta em baixo, esta fora. Estes dois

° Ha inimeros debates a respeito da deficiéncia, e estes variaram de época para época, com
“‘uma infinidade de concepc¢Bes, que foram se alternando de acordo com as vis6es de mundo,
de homem, de sociedade e de moralidade de cada regido e em diferentes intervalos de tempo”
(MARQUES, 1998, p.105).
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sistemas de hierarquizacéo social, assim formulados, séo tipos
ideais, pois que, na pratica, 0S grupos sociais inserem-se
simultaneamente nos dois sistemas em combinacdes
complexas (SANTOS, 1995, p. 2). (grifo meu)

Logo, se pegarmos o caso das pessoas com deficiéncia, em sua
maioria, temos que 0 grupo sofre mais processos de exclusdo: por néo
participar realmente da vida em sociedade, ndo estdo integrados. Mesmo
porque, as relacbes de desigualdade s&o calcadas no fenémeno sdécio-
econdmico, e as pessoas com deficiéncia estdo se inserindo somente
ultimamente no campo do trabalho, e basicamente devido a presenca de cotas
nos concursos publicos, ou por leis trabalhistas. Resumindo, as empresas sao
obrigadas pela legislacdo a empregar o grupo, logo, eles ndo sao essenciais
como mao de obra, sdo essencias apenas para que as empresas nao sofram
prejuizos financeiros com as multas advindas do ndo cumprimento da lei.
Dessa forma, se partirmos da Otica de Santos, as pessoas com deficiéncia
estariam mais familiarizadas com as relagcbes de exclusdo do que de
desigualdade.

Martins (2002) vai além, para o autor

Excluido é apenas um rotulo abstrato, que nao corresponde a
nenhum sujeito de destino: ndo ha possibilidade histérica nem
destino histérico nas pessoas e nos grupos sociais submetidos
a essa rotulagdo. Excluidos e exclusdo sdo construcoes,
projecdes de um modo de ver proprio de quem se sente e se
julga participante dos beneficios da sociedade em que vive e
que, por isso, julga que os diferentes ndo estdo tendo acesso
aos meios e recursos a que ele tem acesso. O discurso sobre a
exclusdo é o discurso dos integrados, dos que aderiram ao
sistema, tanto a economia quanto aos valores que lhe
correspondem (MARTINS, 2002, p.30/31).

Dessa forma, para muitas realidades, ndo podemos nem ao menos
afirmar que a pessoa com deficiéncia seja excluida, mas sim, possuidora de
uma vivéncia constituida por multiplas e dolorosas experiéncias constantes de

privacdes, anulacdes e também de inclusées enganadoras (Martins, 2002).
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2.4 A pessoa com deficiéncia fisica

Segundo os dados do IBGE de 2000, temos no Brasil algo em torno de
24.600.256 pessoas com deficiéncia. Entre elas, estima-se que existam
1.416.060 pessoas com algum tipo de deficiéncia fisica, como tetraplegia,
paraplegia ou hemiplegia permanente, e 7.939.784 pessoas com algum tipo de
deficiéncia motora, ou seja, com alguma ou grande dificuldade permanente de
caminhar ou subir escadas. Neste trabalho serdo considerados ambas, tanta a
fisica como a motora, correspondendo a um total de 9.355.844 pessoas, mas
nos referiremos a elas principalmente como deficiéncia fisica.

Assim, serdo consideradas pessoas com deficiéncia fisica e motora,
aquelas que possuem “impedimentos de natureza fisica, os quais em interacao
com diversas barreiras podem obstruir sua participagédo plena e efetiva na
sociedade com as demais pessoas” (MAIOR, 2008, p. 21/22). Entre as causas,
o leque de possibilidade é grande, podendo estar relacionadas a problemas
genéticos, complicacdes da mae na gravidez, doencas infantis, acidentes etc.

As pessoas com deficiéncia fisica, por possuirem na maioria das vezes,
um estigma, uma marca corporal bastante evidente, sdo umas das que mais
sofrem preconceito, principalmente porque vivemos em uma época em que 0
corpo, e o culto ao corpo escultural e saudavel é demasiadamente valorizado.
E seu corpo € antagdnico ao corpo buscado (FONTES, 2002), com um estigma
bastante evidente (GOFFMAN, 1988).

Também, sdo uma das que sofrem na interacdo com o meio construido,
devido ao recorte de classe e a falta de acessibilidade presente na grande

maioria do territério brasileiro. Vejamos melhor esses argumentos, a seqguir.
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3. Os lugares e a pessoa com deficiéncia fisica

Este terceiro capitulo consiste na discussao a respeito da interacao entre
o lugar e a deficiéncia. Para tal, trataremos primeiramente do desenvolvimento
desordenado da maioria das grandes cidades: um dos fatores responsaveis
para a formacgdo de lugares periféricos — locais aonde a rede urbana e a rede
de servicos sO sao reais para outras pessoas (SANTOS, 1987). Também
abordaremos partes constituintes desses lugares, como as condicbes de
acessibilidade existentes na via publica e as casas, com seu significado

simbdlico e concreto para a pessoa com deficiéncia fisica.

3.1. Conceituando Lugar

O conceito de lugar € um conceito complexo, com inUmeras maneiras de
ser analisado. No entanto neste estudo parte-se da no¢cao de que lugar possui
uma dimensédo mais subjetiva na relagdo entre homens com 0 seu espaco, e
gue em geral implica em processos de identificacdo e relacbes de identidade
(HAESBAERT, 2002). Seria segundo o antrop6logo Marc Augé, uma
construcdo concreta e simbodlica do espaco, um principio de sentido para
aqueles que o habitam e um principio de inteligibilidade para os que o
observam (AUGE apud HAESBAERT, 2002).

Portanto, o lugar ndo é tratado simplesmente como uma mera questao
de escala, pois acaba por traduzir todo um contexto de interacao e significado:
0 que comeca como espaco indiferenciado transforma-se em lugar a medida
que o conhecemos melhor e, assim, o dotamos de valor (TUAN apud
HAESBAERT, 2002).

Portanto, caracterizar o lugar é importante porque as interagdes ocorrem
necessariamente em algum lugar, mas elas proprias 0 vdo modelando, na
medida em que fronteiras fisicas sao classificacdes que resultam da dominacao
simbdlica e material de grupos e individuos. Dessa forma, a disposicdo do
espaco ndo deve ser entendida como um dado por si s6, mas sim, uma relagéo
social hierarquica entre as parcelas da populacdo, decorrendo da distribuicéo
desigual de bens materiais e simbolicos (BOURDIEU, 1997).
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3.2 A problematica habitacional

Bem ou mal, de algum modo, improvisado ou ndo, todos os 138 milhdes de

habitantes moram em cidades (Maricato, 2001, p.16).

Variados fatores contribuiram e contribuem para o panorama atual das
grandes cidades, e conseqientemente, para a ampliacdo das chamadas areas
periféricas e suas conjunturas atuais. Um deles, sem sombra de duvidas, é a
concentracdo populacional, que se intensificou a partir da segunda metade do
século XX. Nesse sentido, se em 1940 tinha-se uma populacdo urbana
constituida por 26,3% da populagéo total, em 2000 este niumero passou para
81,2%, ou seja, em 60 anos a populagcédo urbana passou radicalmente de uma
minoria para a grande maioria (MARICATO, 2001; 2006).

Desse processo, sao varias as resultantes negativas. O fato das cidades
nao desenvolverem de forma suficiente a capacidade para atender a toda
populacdo é uma delas, culminando num aprofundamento da desigualdade
numa sociedade ja desigual, e acentuando aspectos como desemprego,
violéncia e défict habitacional (MARICATO, 2001; 2006)

Ao0s que ndo conseguem se inserir restam padrdes de ocupacgao que séao
caracterizados pela:

producdo da moradia em sistema de autoconstrucdo; pela
circunscricAo em loteamentos irregulares em terrenos
susceptiveis em encostas, fundos de vale e varzeas; pela
limitacdo dos equipamentos publicos na localidade,
principalmente relacionados ao saneamento, entre outros
(VALENCIO et. al 2008, p.4).

Enfim, tem-se que o problema da habitacdo hoje, provavelmente, seja
um dos mais graves nas cidades brasileiras, evidenciando a desigualdade
social ao compararmos as areas mais habitadas pela populacdo pobre com os
bairros de elite, que ocupam regibes mais valorizadas. Maricato (2001), ao
fazer uma analise geral de todo o processo, conclui que embora a urbanizacéo
tenha se constituido como um dos caminhos para a modernizacdo, ela néao

caminhou na dire¢do contraria do Brasil arcaico, apenas recriou 0 atraso com
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novas facetas. Funcionou, no fim, como uma maquina de produzir favelas e
periferias e agredir o meio ambiente em que vivemos.

Apenas para ilustrar, de acordo com o PNUD analisando os dados dos
sensos de 1991 e 2000 do IBGE, nas principais capitais da regido Sudeste:
Sao Paulo e Rio de Janeiro, o percentual de pessoas que viviam em domicilios
subnormais'® passou de 17,91% em 1991 para 18,78% em 2000, quase um
quinto da populacédo urbana (VALENCIO et al, 2008).

3.2.1. Os lugares e a Pessoa com Deficiéncia: O recorte socio-econémico

A deficiéncia é uma caracteristica existente em qualquer sociedade, e
aparece sem distincdo de classe social ou etaria, no entanto, segundo
pesquisas a pobreza seria um dos fatores que mais desiguala e agrava as
deificéncia na populacdo (BRASIL, 2007a). Como ja foi afirmado, embora néo
exista dados concretos, uma em cada cinco pessoas pobres possuem algum
tipo de deficiéncia. S6 no Brasil, segundo dados do IBGE, 30% das pessoas
com deficiéncia vivem em situacdo de pobreza extrema®! (IBGE, 2000).

Dessa forma, é inegavel o recorte de classe existente, demonstrando
gue uma grande das pessoas com deficiéncia no Brasil pertencem as classes
mais pobres da populacgdo. Isso indica que o territério ocupado por elas tendem
a ser 0os mais precarios possiveis, como periferias e favelas, permeadas pela
marca da ilegalidade e a consequente auséncia de direitos e controle total de
uso e ocupacgao do solo. Sédo lugares de exclusao urbana, mal servidos pela
infra-estrutura e por servicos urbanos, como agua, esgoto, coleta de lixo,
iluminacao publica, transporte etc. (MARICATO, 2006).

Além desses problemas basicos, Torres e Marques (2001), ampliam o
leque de dificuldades. Segundo o autor, 0 panorama dos espacos periféricos
sofreu alteracdes com o passar do tempo. Nas décadas de 1970 e 1980 eram

tratados como lugares onde residia uma populacdo operaria que era inserida

10 Segundo os indicadores do PNUD, domicilios subnormais sdo os localizados em

aglomerados subnormais, com uma ocupacao desordenada, e sem a posse ou o titulo da
propriedade. Pode também ser designado por “assentamento informal”, como por exemplo,
mocambo, alagado, barranco de rio etc.

! Sjtuacdo de pobreza extrema, segundo o IBGE, sdo condi¢des piores ainda dos que s&o
considerados pobres (IBGE, 2008).
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de forma muito precaria na estrutura de renda e de ocupagfes, com casas
autoconstruidas em terrenos ocupados ou irregulares e com pouco acesso a
equipamentos e servicos urbanos, etc. Seriam espacos socialmente
homogéneos, deixados na grande maioria das vezes em segundo planos pelas
politicas estatais.

Contudo, alguns investimentos foram realizados e as condi¢des médias
da infra-estrutura das periferias foi elevada, diminuindo um pouco, em alguns
casos, as diferencas com relacdo as camadas mais ricas da populagcéo. Isso
auxiliou para tornar o fenbmeno da segregacdo menos dependente de fatores
como a presenca/auséncia de equipamentos e servicos, e mais ligado a idéia
de qualidade, frequéncia e aos padrdes de atendimento daquela regido
(TORRES & MARQUES, 2001).

Assim, hoje as periferias metropolitanas da atualidade s&o mais
heterogéneas entre si, de forma a constratar espacos bem servidos e de certa
forma inseridos na malha urbana, com outros, nos quais a populacdo é
submetida a condicBes sociais e exposicdo a diversos tipos de riscos. Estes

lugares seriam as chamadas hiperperiferias:

aquelas areas de periferia que, ao lado das caracteristicas
mais tipicas destes locais — pior acesso a infra-estrutura, menor
renda da populagéo, maiores percursos para o trabalho, etc. —
e que apresentam condi¢Bes adicionais de exclusdo urbana
(TORRES & MARQUES, 2001, p.52).

Somado as variadas formas de desigualdades sociais e residenciais,
estariam evidenciados na hiperperiferia a exposicao de riscos ambientais: uma
espécie de periferia da periferia, onde em um espaco territorial menor estao
condensados riscos sociais, residenciais e ambientais das mais variadas
origens, a criar um conjunto aliando pobreza e péssimas condi¢cbes de vida
para a populagéo residente. Isso ocore principalmente porque o mercado de
terras torna as éareas de risco ambiental (proximas a lixdes, sujeitas a
inundacbes e desmoronamentos, etc.) as Unicas acessiveis a grupos de
baixissima renda (ACSELRAD, 2000; VALENCIO et al, 2008; TORRES &
MARQUES, 2001).

Portanto, as pessoas realmente pobres, entre as quais ja citamos as

pessoas com deficiéncia, e que moram em domicilios subnormais, também
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podem estar expostas aos riscos, passando da “dependéncia a irrelevancia”
(TORRES & MARQUES, 2001), vivendo num circulo perverso de pobreza
somada a péssimas condi¢des de vida em lugares especificos.

N&do ha desigualdade social sem esta se refletir na desigualdade
espacial, pois as hierarquias sao expressadas na concentracao dos bens ou de
servigos publicos e privados, numa reproducao simbdlica legitima (BOURDIEU,
1997). Logo, temos que “o espaco fisico € expressdo de realidades sociais
duraveis no mundo natural, que séo estruturadas, regra geral, sob o cédigo da
desigualdade na reproducdo material e simbdlica da sociedade” (ALMEIDA,
2008, p.112).

Portanto, temos um retrato de varias exclusées'? ao qual se refere
Martins (2002), na qual ndo estdo relacionadas apenas ao territério, como
também aos seus moradores, que sdo objeto de preconceito e rejeicado. Seria
uma exclusdo por ter uma deficiéncia, por ser pobre e consequentemente
possuir precarias condi¢cdes de habitacdo — e ainda sujeitos aos mais diversos
tipos de riscos ambientais. Quando na verdade, para uma pessoa com
deficiéncia fisica, esse lugar deveria contar, por lei, com construcdes

acessiveis. Vejamos a sequir.

3.2.2 A deficiéncia fisica e a falta de acessibilidade

Séao milhdes de cidadéos brasileiros que em tese, teriam seus
direitos garantidos pela Constituicdo Federal, pela Convencao
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, e por uma
série de leis e decretos (...). Nesse conjunto de direitos, o que
trata da acessibilidade talvez seja o mais fundamental. E
proporcionar, & pessoa com deficiéncia ou com restricdo de
mobilidade, a possibilidade de ir e vir quando quiser e também
de usufruir dos servigos publicos como qualquer outro cidadao
(CEPAM, 2009a).

De acordo com a lei 10.098 acessibilidade é a possibilidade e condi¢éo
de alcance para a utlizacdo, de forma segura e autbnoma, dos espacos,

mobiliarios e equipamentos urbanos, das edificacdes, dos transportes e dos

2 «Uma vez que as mesmas vitimas podem e geralmente sdo alcangadas simultaneamente por
diferentes modos de exclusdo” (MARTINS, 2002, p.21/22).
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sistemas e meios de comunicagdo por uma pessoa com deficiéncia ou com
mobilidade reduzida (TAVARES FILHO et al., 2002). Seria um processo de
possibilitar a igualdade de oportunidades em todas as esferas da sociedade,
nao realizado por meras razdes de solidariedade, mas, sim, para a obtencao de
uma sociedade onde todos possuem direito a participacdo, com direito a
igualdade e de acordo com suas proprias caracteristicas (CONDORCET,
2006).

De acordo com Sassaki (2004), o conceito de acessibilidade abrange
seis dimensdes: arquitetdnica, comunicacional, metodoldgica, instrumental,
programética e atitudinal, e todas sdo igualmente importantes, ou seja, na falta
de uma, todas sdo comprometidas. Logo, apesar do enfoque principal da
discussdo de acessibilidade estar na esfera da falta de acesso aos meios
arquitetbnicos e urbanos, como as vias, edificacdes, logradouros publicos,
mobiliario, transporte, etc. (SILVA, 2004), o ideal a ser buscado € uma
acessibilidade que procure integrar a todas as outras formas de deficiéncia™®.

A falta de acessibilidade — marca registrada da grande maioria do
espaco brasileiro — é uma caracteristica do espaco que incide diretamente na
vida das pessoas com deficiéncia ou com mobilidade reduzida. Consiste na
existéncia de barreiras arquitetdbnicas, que ndo permitem que as pessoas com
deficiéncia se desloquem livremente pelos lugares.

Essas barreiras estdo presentes ao longo de todo pais e prejudicam a
vida das pessoas com deficiéncia, ao torna-las dependentes de outras
pessoas, seja para se locomover, como para se comunicar. Sao resultados,
principalmente, das limitagbes ambientais impostas por construgbes mal
projetadas tais como: o meio-fio das vias publicas, que em geral, nao
apresentam rampas de acesso em bom estado de conservacdo para a
passagem de cadeiras de rodas; edificios que ndo possuem elevadores; 0s
meios de transporte coletivos inacessiveis, entre outros. (DALLASTA, 2006).

Importante ressaltar que a questdo da acessibilidade esta
completamente relacionada com um recorte financeiro, pois, bairros de renda

alta e locais na via publica destinados a essas classes apresentam ambientes,

Y E assim ndo se ater somente aos edificios publicos, também abrangendo o atendimento em
restaurantes que oferecem cardapios em linguagem Braille, programas de resgate e de fuga
dos edificios de vérios andares em caso de incéndio, etc. (GUIMARAES, 2002).
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se ndo totalmente, mais acessiveis. J& para as outras parcelas da populagéo, a
acessibilidade é considerada artigo de luxo, e um investimento muito alto, perto
de todas as outras necessidades consideradas mais prementes. Por conta
disso, numa mesma cidade ha sempre um contraste entre lugares acessiveis e
lugares repletos de barreiras arquitetbnicas, ou seja, inacessiveis. A grande
ironia, € que a grande parcela da populagcdo que necessita de ambientes
acessiveis, se encontra economicamente distribuida pelos lugares néo
acessiveis.

Dessa forma, devem ser dadas condi¢cdes de que o meio contemple a
todos os cidaddos (GUIMARAES, 2002), pois até entdo o principal problema
constitui-se no fato de que os espacos atuais sdo construidos para serem
utilizados por "um padrdo ideal de pessoas", padrdo este que ndo inclui a
pessoa com deficiéncia e muito menos prioriza a questdo da diversidade
(BAHIA, 1998), e que revela relagdes marcadas pelo poder, criando normas e
regras sobre quem deve ou nédo frequentar. Com isso, tem-se que 0 espaco
criado até entdo agiu apenas no sentido de acentuar a diferenca das pessoas
com deficiéncia, aumentando a dificuldade de viver sua vida cotidiana.

O panorama com relacdo a existéncia da acessibilidade esta passando
por recentes modificacfes: segundo Silva (2004), em varios paises do mundo
as etapas de supressao das barreiras fisicas ja foram superadas, seguindo um
desenho universal: O desenho de produtos e ambientes utilizaveis por todas as
pessoas no limite do possivel, sem que seja necessario a adaptacdo, ou um
desenho especializado (CEPAM, 2009b). Em outras palavras, seria a
concepcao de um espaco urbano, edificacdes e transportes que possam ser
utilizados por qualquer pessoa para a realizacdo de tarefas em sua vida diaria.

No Brasil, as principais leis a respeito da acessibilidade surgiram a partir
da “Associacao Brasileira de Norma Técnica — ABNT”, ao elaborar a norma
brasileira NBR 9050, em 1994:. “Acessibilidade de Pessoas Portadoras de
Deficiéncia a Edificacbes, Espacos, Mobiliario e Equipamentos Urbanos”.
Sendo o ultimo avango o Decreto n. 5.296 de 2004, o qual estabeleceu critérios
basicos para promover a acessibilidade das pessoas com deficiéncia, e definiu
prazos para esta ser aplicada em edificages publicas, (2 de junho de 2007) e
para as edificacoes coletivas (2 de dezembro de 2008) (SILVA, 2004). Este

altimo colaborou com inameros avancos relacionados a inclusdo da pessoa
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com deficiéncia, como o atendimento prioritario, a acessibilidade arquitetbnica,
acessibilidade aos servicos e transportes coletivos, entre outros (CEPAM,
2009b).

Todavia, embora para algumas cidades e bairros com rendas maiores a
acessibilidade j& € uma realidade, para outros, a situacdo continua a mesma:
falta a implementacao e a fiscalizacdo de muitas das leis. Principalmente em
favelas e periferias, locais que por muitas vezes nem o minimo de condi¢des
basicas para os residentes sdo proporcionados, e onde falar em acessbilidade
seria considerada uma questéo de luxo.

Por conta disso, o grupo ainda fica sujeito aos mais variados tipos de
situacdes constrangedoras, seja ao se deparar com uma grande escadaria,
com uma rampa de angulos errados, ruas repletas de buracos, bueiros
destampados, etc. Vejamos um exemplo o seguinte trecho da reportagem do

jornal Folha de Sao Paulo: “Atletas paraolimpicos competem nas ruas de SP”.

Mizael, cego, camisa 10 da selecdo de futebol de 5 (quatro
cegos na linha e um goleiro que enxerga), aprendeu em SP a
desviar dos obstaculos — depois de tombos em placas e carros
estacionados sobre a calcada. Suas dificuldades na cidade
comecgam quando ele pbe o pé para fora de sua casa. Segundo
ele as calcadas sdo como uma montanha-russa: “Sou obrigado
a andar pelo meio da rua para n&o cair’. A caminhada de sua
casa até o ponto de 06nibus reserva surpresas constantes,
como bueiros destampados. O que Ihe causa mais vergonha é
cair sobre barracas de camelds (SCHIVARTCHE, 10/10/2004).

Ou entdo, em outra noticia retirada do jornal Folha de Sao Paulo: “Apos

reforma, calcadas de SP tém problemas de pavimentacéo e acessibilidade”:

Quem anda pelas calgadas das principais vias da cidade de
Sé&o Paulo cada vez mais tem de pular para a rua ao desviar
das obras no piso. A prefeitura, neste ano, intensificou a
reforma de passeios publicos --ja foram 30 km até agora ante
40 km em todo o ano passado. H& as calcadas verdes, com
faixa gramada de 60 cm, em bairros como o Lim&do (zona
norte); as com ladrilhos, como na rua Duque de Caxias
(centro); as com concreto moldado, como na rua Amaral Gurgel
(centro).

Embora as obras melhorem a acessibilidade, nem todas as
calgadas reformadas tém recursos como piso tatil em volta dos
orelhdes, sem o qual deficientes visuais podem bater a cabeca.
Além disso, algumas das primeiras calcadas beneficiadas pelo
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projeto registrem problemas logo depois de prontas e, hoje, se
tornaram verdadeiras armadilhas.

Desde 2005, quando comecou um programa de intensificacdo
de reformas de calgadas, 474 km j& foram recuperados em
todas as regibes da cidade. Estima-se que a capital paulista
tenha 30 mil km de calcadas ao todo. Os proprietarios dos
imoveis sdo responsaveis por elas. O programa da prefeitura
mira as vias com maior circulacdo de pedestres. Apds a obra
concluida, cabe aos proprietarios dos imdéveis beneficiados
fazer a conservacdo. Nas calcadas que nao sdo priorizadas
pelo poder publico, sdo muitos os problemas ao longo da
cidade. Mesmo em bairros nobres da regido central, como
Higiendpolis, os passeios estdo nas condi¢cdes mais variadas
de inadequacgdo. H& pavimentos totalmente desnivelados, com
irregularidades como degraus. Em casos assim, a primeira
multa ao proprietario vai de R$ 96,33 por metro linear de
passeio danificado até R$ 11,5 mil no total, a depender do
defeito. A Comissdo Permanente de Acessibilidade da
prefeitura diz que, de 2005 até 2009, foram aplicadas 10.752
multas para calcadas irregulares. Neste ano, até maio, ja foram
960 im6veis multados (CIMINO, 9/7/2010).

Fazendo uma relacdo da discussao até aqui apresentada a respeito da
acessibilidade com os estudos sobre deficiéncia, podemos notar que existe
uma deficiéncia nas estruturas de edificacbes, de transportes, enfim, das
cidades num geral, as quais ndo foram construidas para a diversidade, nem
procurando englobar todas as possiveis necessidades. A falta de um espaco
adequadamente acessivel atua como uma das formas de negar as pessoas
com deficiéncia o direito de se locomover pela via publica. Fica claro, dessa
forma, a existéncia de um contexto social que favorece e torna a distincédo
evidente, e que cria um olhar seletivo sobre 0s grupos que possuem direitos de
trafegar, e consequentemente, sobre grupos que possuem o direito de se
incluir. E mesmo com a legislagdo e multas previstas e aplicadas, ainda
existem muito problemas a serem vencidos.

Nesse sentido, por pouco utilizar a via publica, a casa acaba tendo um

significado especial para a pessoa com deficiéncia fisica.

3.3. A casa: Uma “concha” contra as adversidades

“Porque a casa é o nosso canto do mundo. Ela €, como se diz amiude, 0 nosso

primeiro universo” (Bachelard, 1993, p.24).
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De acordo com Gressler (2007) “abrigo” seria, provavelmente, a primeira
palavra que vem a mente quando pensamos em uma casa. A idéia de casa
acompanha a humanidade a milhées de anos: existem registros provando que
os hominideos fizeram construgdes na Africa ha quase dois milhdes de anos
atréds — depois da descoberta das ferramentas de pedra, mas antes do uso do
fogo. Uma das hipoteses para tal construcdo foi a necessidade de um lugar
especial para a comida ser levada e compartilhada entre as pessoas
(RAPOPORT apud GRESSLER, 2007, p.65).

Atualmente, a casa pode ser vista como uma mercadoria essencial, que
possui um grau de complexidade elevado tanto com relacdo a sua producéo,
como com relacdo a sua distribuicdo, e consiste em uma das mais caras
mercadorias de consumo, pois existe uma necessidade para tal item sem
contra-argumentagdes: afinal, todo mundo precisa morar de alguma forma, em
algum Iugar14 (MARICATO apud CRUZ, 2007). Além dessa forma material,
relacionada a valor, estrutura e estilo, fildésofos como Bachelard (1993) a
entendem como sendo uma das maiores forcas de integracdo para 0s
pensamentos, lembrancas e os sonhos do ser humano, pois sem ela, o homem
seria um ser disperso pelo mundo.

Portanto, a casa possui historicamente uma grande variedade de
imagens e significados: seja quando é entendida como uma construcéo fisica
gue serve de abrigo — uma visdo positivista, que vé a casa apenas como um
objeto inanimado —; seja quando ela é entendida como um espac¢o simbdlico de
pertencimento social, de intimidade e seguranca; ou até mesmo quando ela é
entendida no campo da fenomenologia, como sendo portadora de voz e de
alma (BACHELARD, 1994; HIGUCHlI, 2003).

N&o se trata de descrever casas, de pormenorizar-lhes os
aspectos pitorescos e de analisar as razdes do seu conforto. E
preciso ao contrario, superar 0os problemas da descricdo — seja
ela objetiva ou subjetiva, isto é, quer se refira a fatos ou a
impressdes — para atingir as virtudes primarias, aquelas em
que se revela uma adesdo inerente, de certo modo, a funcéo

de habitar (BACHELARD, 1993, p.24).

1 Com excecao das pessoas em situagdo de rua.
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Levi-Strauss, inserido no campo da antropologia, acredita que as casas
nao significam constru¢cdes, mas sim organizacdes centrais da organizacao
social dos grupos, ou seja, a casa manifesta principios organizacionais que
somam “valores econdmicos e politicos, até entdo visto como irreconciliaveis,
numa analise das relagdes de parentesco” (Levi- Strauss apud HIGUCHI, 2003,
p.51). Num momento seguinte, alguns autores ampliaram essa idéia, afirmando
gue a casa deve ser vista mais que apenas como um aspecto-chave para
entender as relacbes de parentesco ou de economia politica, mas sim, como
uma totalidade criada a partir dos significados que as pessoas atribuem a ela
(HIGUSHI, 2003).

Outra linha de pensamento atribui a casa a funcdo de centro da
habitacdo humana, pois € por meio dela que seus habitantes “falam” com os
que estdo fora dela, tal como um corpo, de forma que suas identidades
pessoais e experiéncias se tornem visiveis e expressivas (BOURDIEU, 1990;
HIGUCHI, 2003). Enfim, a casa possui grande variedade de significados,
responsaveis para fornecer a pessoa uma leitura do mundo, além de se
consolidar também como estrutura geradora de outras estruturas do mundo
(BOURDIEU apud HIGUCHI, 2003), no entanto, uma coisa é certa: para uma
analise mais aprofundada, ndo é possivel separar os aspectos materiais dos
nao materiais: um estad contido no outro, pois “os significados dados pelas
pessoas as suas praticas diarias estdo inevitavelmente materializados nas
casas, as quais, por sua vez, servem como aspectos mnemonicos para
entender esse mesmo mundo ao seu redor” (Higuchi, 2003, p.53).

Além dessa visdo micro, voltada para a casa, temos outro ponto que nos
interessa para a andlise, pois interage a todo instante com ela: a rua. Apesar
de possuirem praticas distintas, a rua e a casa tém uma relacdo de
coexisténcia: por vezes se reafirmam, por vezes se contradizem (HIGUCHI,
2003).

DaMatta (1985), analisando esse fenbmeno, nos mostrou a
dindmica da oposicdo existente nesses dois dominios
espaciais, o da casa e o0 da rua. Segundo DaMatta, cada um
desses espacos se caracteriza como locus de distintos
padrBes de comportamentos e moralidade. Por exemplo, casa
evoca um espacgo de privacidade e intimidade em contraste
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com o0 espago publico e impessoal da rua. Em cada um desses
espacos a cidadania se exprime diferentemente. No caso da
casa, a pessoa incorpora um estado de “supercidadao”, cujo
direito perpétuo e inalienavel foi conquistado com o
nascimento, por meio das relacées de parentesco e de género.
JA no espaco da rua a pessoa incorpora um status de
“subcidadao”, ordinario e despossuido de voz e direitos
individuais. (DAMATTA apud HIGUCHI, 2003, P.54)

Nesta relagdo existente entre a rua e a casa, temos que, quando o
espaco publico e impessoal da primeira ndo proporciona o direito de ir e vir,
conta com a existéncia de barreiras para determinados cidadaos, tem-se como
consequéncia, que estes acabam ficando reclusos em um ambiente de abrigo,
no ambiente onde se sente seguro. No caso das pessoas com deficiéncia fisica
gque ndo conseguem trafegar sozinhas pelas ruas, a casa adquire um
significado muito forte, o de reduto, um canto onde as pessoas gostam de se
encolher: “Encolher-se pertence a fenomenologia do verbo habitar. S6 habita
com intensidade aquele que soube se encolher” (BACHELARD, 1993, p.21).

Ela seria como uma forma de protecéo contra as adversidades da vida, e
apesar de ter esse significado para todos os cidadados, pode existir um
sentimento maior nesse sentido por parte das pessoas com deficiéncia. Veja o
exemplo a seguir, da historia de Victor Hugo, “O Concurda de Notre Dame”, um
personagem bastante estigmatizado pela populacdo e que se escondia dentro
da catedral, e que ilustra bem esse sentimento, o de espaco simbdlico de
seguranca:

Numa curta frase, Victor Hugo associa as imagens e 0s seres
da funcéo de habitar. Para Quasimodo, diz ele, a catedral fora
sucessivamente “o ovo, o ninho, a casa, a patria, o universo”.
“Quase se poderia dizer que ele havia tomado a forma dela,
como o caracol toma a forma da concha. Era sua morada, sua
toca, seu invélucro... Estava, por assim dizer, colado a ela
como a tartaruga ao casco. A rugosa catedral era sua
carapaca (BACHELARD, 1993, p.103).

Em muitos casos, a casa seria um lugar Unico para a pessoa com
deficiéncia fisica. Basta notar que, quando em uma conversa, dizemos a
porcentagem de pessoas que possuem algum tipo de deficiéncia, a populacéo
sempre tende a considerar tal nimero alto demais, e, no entanto, iSso ocorre
porque convivemos pouco: elas acabam ficando isoladas em suas casas.

Dessa forma, a casa se torna “0” ambiente da pessoa com deficiéncia, o lugar
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no qual os moveis e objetos estdo dispostos de uma maneira que permita o seu
trdfego, e que Ihe transmite segurancga.

Nesse sentido, quando a pessoa com deficiéncia tem a sua concha
afetada, ela perde seus referénciais de protecdo, perde o lugar que muitas
vezes utiliza para se esconder do mundo. Vejamos a seguir, as pessoas com

deficiéncia fisica em situacfes de desastres, e o0 que se fato, sdo desastres.
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4. Desastres: O encontro da ameaga com a vulnerabilidade

Neste terceiro capitulo serdo apresentados os debates no campo da
Sociologia que envolvem os conceitos de risco e de desastres, principalmente
os desastres envolvendo as chuvas — ameaga recorrente no panorama
brasileiro. No territério nacional, os eventos de chuvas concentradas e
estiagens prolongadas sdo 0s mais preocupantes pela repercussiao negativa
sobre a producédo agricola, o abastecimento hidrico, a saude publica, dentre
outros (VALENCIO, 2009b, p.19).

Com relacdo aos desastres, cabe ressaltar que ainda ndo existe um
consenso a respeito da sua definicdo, no entanto, segundo Valéncio (2009b)
ele sempre irA causar uma anormalidade inaceitdvel na rotina de um
determinado lugar. Lugar este, cujas pessoas residentes possuem baixa
capacidade de recuperacédo de suas perdas.

Também serd abordado o conceito de vulnerabilidade envolvendo os
desastres, visto que:

Ha grupos sociais que nao conseguem ser visibilizados nos
desastres, replicando a indiferenca social que sofrem
cotidianamente, tal como certos grupos em fluxos continuos,
migrantes que nao conseguem criar lagos e radicar-se nos
lugares — e, assim, apresentam baixa capacidade para interagir
politicamente e reivindicar direitos diante prejuizos havidos,
como moradores em pensfes populares, corticos, favelas e
outras ocupacgles subnormais e, em especial, pessoas em
situacéo de rua (VALENCIO, 2009b, p.25).

Por fim, para concluir esse terceiro capitulo, serd apresentada a idéia
gue permeia todos o0s pontos aqui apresentados: a idéia da existéncia de
desigualdade ambiental, propiciada pela injustica ambiental (ACSERALD,
2002).

4.1 Introducao aos conceitos de Riscos e Desastres
Estudos técnicos a respeito dos riscos passaram a ser desenvolvidos em

varias disciplinas a partir da década de 60. Utilizava-se uma abordagem
técnico-quantitativa, na qual o risco era considerado um evento adverso com

determinadas probabilidades de provocar danos e que poderiam ser estimados
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através de calculos. Frente a essas abordagens, as Ciéncias Sociais
elaboraram inimeras criticas, passando por contribuicdes da antropologa Mary
Douglas na década de 1960, e chegando a uma nova perspectiva sobre riscos
no fim da década de 1980, com tedricos como Anthony Giddens e Ulrick Beck,
que consideraram 0s riscos — em especial os ambientais e tecnolégicos — como
chaves para se compreender as caracteristicas, os limites e por fim, as
transformacdes da modernidade (GUIVANT, 2000).

Segundo o0s autores, 0S riscos emergem como produto do
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico, ou seja, sdo resultados da atividade
humana. Dessa forma, o “progresso”, segundo Beck (1997), por muitas vezes
atuaria no sentido de ampliar situacdes perigosas: visto que a populacdo pode
entender como normais certas praticas sociais e econdémicas com altas
probabilidades de geracdo de danos materiais, e assim, a busca infindavel pelo
bem-estar acarretaria em inimeros riscos sociais, politicos, econdmicos, etc.,
que escapam do controle das instituigdes. “Esse risco surge porque as certezas
dessa sociedade (0 consenso para o0 progresso ou a abstracdo dos efeitos e
dos riscos ecoldgicos) dominam o pensamento e a acdo das pessoas e das
instituicées” (BECK, 1997, p.16).

Assim, pode-se denominar a sociedade atual como sendo uma
“sociedade de risco”, caracterizada como um estagio no qual a modernidade
comeca a se deparar com ameacas criadas pela sociedade industrial, que néo
somente escapam a nossa percepcao sensorial, como dificilmente s&o
determinadas pela ciéncia. O conceito de sociedade de risco designa um
estdgio da modernidade em que comecam a tomar corpo as ameacas
produzidas até entdo no caminho da sociedade industrial. Entretanto, o
problema que aqui se coloca é o fato de estes ultimos, além de excederem a
nossa imaginacdo, muitas vezes, também ndo podem* ser determinados pela
ciéncia (BECK, 1997).

Giddens (1991; 1997), com algumas ressalvas, também compartilha
dessa idéia, ao afirma que o mundo é carregado e perigoso, e esse fato serve
para “fazer mais do que simplesmente enfraquecer ou nos forgar a provar a
suposi¢cdo de que a emergéncia da modernidade levaria a formagdo de uma

ordem social mais feliz e mais segura” (GIDDENS, 1991, p.19).
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Por outro lado, outros pesquisadores preocuparam-se em estudar a
concretizacdo destes riscos, os chamados desastres - 0s quais comecgaram a
ser estudados pela sociologia americana, com enfoque nos desastres de
origem tecnoldgicas e naturais, em 1940.

Existe uma auséncia de consenso no campo da sociologia a respeito da
sua definicdo, dando sentido a frase de Quarantelli, para o qual talvez seria
mais facil reconhecer do que definir um desastre” (QUARANTELLI, 1998). Com
relacdo a sua magnitude de impacto no meio ambiente, poderiamos dizer
primeiramente, que um desastre é diferente de rotinas de emergéncia (ele
ocorre numa escala maior), mas também é diferente das chamadas
catastrofes, as quais requerem mais necessidade de planejamento e
administracdo do que os desastres de maiores impactos (QUARANTELLI,
2006).

Dessa forma, varios autores tentaram conceituar o que seria um
desastre. Para Nasreen (2004), desastre pode ser entendido como um
acontecimento que altera o modo rotineiro de funcionamento de uma
sociedade, trazendo problemas para a vida social, criando caos e destruindo a
estrutura social ali existente. J4 para Mattedi & Brutzke (2001), ele seria o
encontro da vulnerabilidade com uma ameca. No caso brasileiro, as ameacas
principais seriam de origem natural: as chuvas.

O interesse da sociologia para tais acontecimentos esta relacionado com
0 crescimento exacerbado no nimero de desastres nos ultimos anos. Segundo
as estatisticas, verifica-se que a partir de 1950, ocorreu um aumento na
frequéncia e na ocorréncia de desastres, principalmente de origem natural, pelo
mundo (Marcelino et al, 2006 apud EM-DAT, 2005). Para Valencio (2009a), os
relatérios do IPCC — Painel Intergovernamental de Mudancas Climaticas — de
2007 apontam para fatores de ameacas ambientais a espécie humana em
escala global, aumentando ndo s6 o interesse a respeito dos desastres para

sociologia, como em varias outras vertentes do conhecimento.

4.2 Desastres relacionados as chuvas: O caso brasileiro
Os desastres relacionados com ameacas naturais podem ser entendidos

como “‘um misto de construgdo social e acontecimento fisico, isto €, uma



a7

elaboracao cultural para lidar com acbes e omissbes humanas causadoras de
danos intensos, que tém concentracdo espaco-temporal” (VALENCIO, 2006, p.
97). Atuam no sentido de interromper/comprometer rotinas importantes dentro
de uma determinada localidade, como fluxos publicos, fixos residenciais, o
abastecimento elétrico, entre outros (VALENCIO, 2006).

Eles seriam uma confluéncia entre determinados fendmenos da natureza
e a insustentabilidade do meio construido, e cujo impacto ocorre nos mais
diversos grupos sociais. Vale ressaltar, que as forcas naturais ndo sdo o
desastre em si, ou seja, se esses fendmenos acontecerem em outro lugar, e
nao afetar a populagéo, eles ndo sao considerados desastres (Hidalgo, 2009).
Dessa forma, a compreensdo do desastre para a sociologia esta diretamente
relacionada com a estrutura e dindmica social que resulta em diversas
interpretacdes a respeito das relacdes sociais (VALENCIO, 2009a).

Os eventos relacionados com os desastres podem ter:

origem hidrolégica (inundacdes fluviais, inundacdes bruscas e
deslizamentos), climatolégica (ondas de frio, calor, incéndios
florestais e secas), meteorolégica (tempestades tropicais
severas, tornados), geofisica (atividades sismicas, erupgdes
vulcanicas, tsunamis) (HIDALGO, p.55, 2009).

Ultimamente, o nimero desses desastres é cada vez maior. De acordo
com Hidalgo (2009), as ocorréncias hidrometeorolégicas em termos mundiais

estao relacionadas com 90% das calamidades e 72,5% das vitimas.

Segundo dados do Em-Dat (Emergency Events Database)'®
entre 1948 e junho de 2009 (180 registros) atestam que 90%
os eventos, 98,5% dos afetados, 79,3% das mortes e 99,9%
dos prejuizos econdmicos sdo causados por fenbmenos de
origem atmosférica (climatolégicos, meteoroldgicos e
hidrolégicos) (HIDALGO, 2009, p.65).

No Brasil, o panorama ndo é muito diferente, sendo os desastres
relacionados a uma ameaca natural os que mais chamam atencao. Segundo os
dados encontrados no Em-Dat (Emergency Events Database), o numero

desses eventos praticamente triplicou da década de 1960 a 2009. Enquanto na

!> Sobre 0 Em-Dat Database. Para um evento ser considerado um desastre para a plataforma,
€ necessario que: Seja reportado a morte de 10 ou mais pessoas; Seja reportado no minimo
que 100 pessoas tenham sido afetadas; declaracdo de estado de emergéncia.
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década de 1960 foram contabilizadas 17 ocorréncias, na década de 2000
ocorreram 55 eventos considerados desastres®®.

Nesse contexto, uma ameaca de origem natural que precisa ser
considerada, pois € um fator de interacdo preocupante com o meio socio-
cultural, sdo as relacionadas com as chuvas, as quais, devido a ma
estruturacdo presente na grande maioria das cidades brasileiras, atuam no
sentido de revelar um territério que foi ocupado por uma rapida e
desestruturada urbanizacdo, provocando a impermeabilizacdo do solo, e
gerando inumeros problemas com sérias consequéncias. Para exemplificar,
temos os dados encontrados no Em-Dat (Emergency Events Database),
apresentando o numero de enchentes classificadas como desastres, que
praticamente triplicou da década de 1960 a 2009. Segundo os registros, foram
13 ocorréncias durante a década de 1960, passando para 34 na década de
2000 a 2009.

Tabela 3: Numero de enchentes no Brasil (1960-2009).

1960-1969
1970-1979

1980-1980 N
1990- 1999
2000- 2009
T T T T
0 10 20 30 4

Fonte: Elaborado por Débora Geraldi, com dados do Em-Dat (2010).

B Num. De Eventos

0

Assim, tém-se

Chuvas cada vez menos volumosas revelam um cenario
calamitoso em vista de uma realidade concreta: o processo de
adensamento de fixos e fluxos, que caracteriza a forma de
organizacdo do espaco citadino, é vulnerdvel a agua e ao
granizo que caem, e fragil aos ventos e as descargas elétricas.

Diante desta situacdo, o transito rodoviario e aeroviario se

'° Esses dados, no entanto, servem apenas para ilustrar o aumento, pois segundo pesquisas
realizadas, o banco de dados do Em-Dat néo registra todos os eventos ocorridos (MARCELINO
et al., 2006).
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complica, as moradias sofrem destelhamentos e inundacdes, o
comércio contabiliza prejuizos referentes as edificagcbes e
mercadorias, equipamentos e pessoas sofrem danos de dificil
reversdo ante os raios, e a cidade péara (Valencio, p.164, 2005).

Esses danos causados por essa pratica da compatibilizacdo de fixos e
fluxos sdo sempre socializados, dessa forma, apesar de ndo afetar todas as
camadas sociais igualmente, ndo seria correto afirmar que os bairros de classe
alta, ou populacdes de renda média e alta, ndo sofram algum tipo de transtorno
com as chuvas, pois, nas ligacdes entre os bairros, num ordenamento territorial
gue aparta, mas, a0 mesmo tempo avizinham pobres e ricos, sempre ocorrem
problemas para as rotinas de ambos. A diferenca consiste no fato de que, para
0S ricos, 0 sistema securitario cobre 0s prejuizos, jA para os mais pobres, os
prejuizos sdo muitas vezes irreversiveis.

Para Valencio (2005), as perdas materiais sdo inimeras, mas também
existem os danos imateriais - de significados emocionais e simbdlicos para os
afetados — que também s&o muitos. Além das pessoas possuirem rotinas que
podem ser facilmente rompidas com os transtornos decorrentes das chuvas,
comecando pelas rotinas familiares e estendendo-se ao ambiente de
vizinhanca e de trabalho, elas também sofrem devido ao apego a moradia que

¢é afetada, a casa seu lugar no mundo.

4.3 Os lugares sob ameaca: a vulnerabilidade socioambiental

“Os riscos relacionados as chuvas demonstram que ndo é o
evento fisico em si que faz o grupo ser considerado vulneravel,
mas sim a interagdo do evento fisico com os fixos e fluxos que
o grupo esta inserido” (VALENCIO et al., 2006, p.98).

A vulnerabilidade urbana aos riscos € uma nog¢do complexa, pois as
vulnerabilidades se encontram territorializadas: cada lugar da cidade possui
suas proprias caracteristicas, que vao determinar a sua vulnerabilidade. Mas
podemos partir desde ja do pressuposto de que uma urbanizacao generalizada,
ao promover uma acumulacado de homens e atividades em um espaco restrito,
tornou as cidades lugares bastante vulneraveis a qualquer agente externo, seja
este exdgeno, endogeno, natural ou tecnolégico (DUBOIS-MAURY E CHALINE
apud MENDONCA, 2004). E como ja dito, existe uma gama de riscos urbanos
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derivados da ocupacao irregular de muitas &reas da cidade, e no caso do
Brasil, as populagdes menos favorecidas economicamente sdo muitas vezes
impelidas a ocupar de forma ilegal, locais irregulares de grande fragilidade
ambiental, como os mananciais de abastecimento, por¢cdes muito ingremes das
vertentes, beiras de rios, areas inundaveis, terrenos adjacentes a lix6es etc.
(MENDONCA, 2004).

Chuvas cada vez menos volumosas revelam cenarios calamitosos, pois
o processo de fixos e fluxos é vulneravel a agua que cai. E com isso, 0s
transitos se complicam, moradias sdo destruidas, assim como 0s comércios, e
por fim, as pessoas sofrem 0os mais diversos tipos de danos. Por muitas vezes,
a cidade para. Todos estdo sujeitos a ser afetados, no entanto, nota-se que os
danos na maioria das vezes nao ocorrem de forma homogénea: algumas
realidades especiais sdo consideradas mais vulneraveis do que outras, ndo por
conta do evento fisico em si, mas devido a interacdo desse evento fisico com
os fixos e fluxos no qual aquela populacéo esta inserida (VALENCIO, 2005).

Mas o que seria vulnerabilidade? Assim como o termo desastre,
vulnerabilidade também n&do possui uma definicdo consolidada. Acselrad
(2006) comeca por diferenciar a nogao de risco da nogao de vulnerabilidade,
dessa forma, para o autor, enquanto com a no¢ao de risco procura-se estimar a
probabilidade da ocorréncia de um agravo em um determinado grupo, com a
nocdo de vulnerabilidade procura-se julgar a suscetibilidade desse mesmo
grupo com relacéo a esse agravo. Logo, uma nocao relativa.

Para ele, ela comumente esta relacionada a uma exposi¢ado aos riscos,
designando uma maior ou menor susceptibilidade de pessoas, lugares, infra-
estruturas ou os trés sofrerem infortinios. No entanto, existem também os
fatores subjetivos: ocorrem distintas concepg¢des do que € toleravel ou nao
numa dada condicao de existéncia.

A condicdo de vulnerabilidade além de ser socialmente construida, €
também sempre definida a partir de um ponto de vista, sendo que “os grupos
sociais convivem com horizontes e expectativas de vida distintas: quanto mais
estreito for o arco das expectativas, maior a propenséo a aceitar condi¢coes, em

outras circunstancias, momentos e lugares, inaceitaveis” (ASCELRAD, 2006,
p.3).
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Para fazer uma breve contextualizag&o, pois sao distintas as nogdes de
vulnerabilidades existentes, passarei por algumas delas. De acordo com Alves
(2006), a nocado de vulnerabilidade geralmente esta relacionada com uma
situacdo na qual estdo envolvidos trés elementos:

1. a exposigéo ao risco,
2. aincapacidade de reacéo
3. adificuldade de adaptacao diante da materializacdo desse risco.

Ultimamente, temos uma linha na qual o termo vulnerabilidade social

possui uma forte influencia de organismos internacionais, como a ONU, o BM e

o Bird, enfocando principalmente a pobreza e seus métodos de mensuracgéao.

Neste sentido, a no¢cao de vulnerabilidade social, ao considerar
a inseguranca e a exposicdo a riscos e perturbacdes
provocadas por eventos ou mudancas econémicas, daria uma
visdo mais ampla sobre as condi¢cbes de vida dos grupos
sociais mais pobres e, a0 mesmo tempo, consideraria a
disponibilidade de recursos e estratégias das proprias familias
para enfrentarem os impactos que as afetam (Alves, 2006,

p.5).

Outra linha de analise sobre vulnerabilidade tem origem nos estudos
sobre desastres naturais e avaliagao de risco, e aqui a vulnerabilidade pode ser
vista como a interag&o entre o risco existente em um determinado lugar e suas
caracteristicas e grau de exposicdo da populacdo (CUTTER apud ALVES,
2006). No Brasil, alguns autores procuraram analisar a utilizacdo desse
conceito em diferentes disciplinas, como a geografia e a demografia,
principalmente no que concernem populacdes em situagdes de risco, passando
“a ocupar-se de estudos sobre enchentes e deslizamentos, entre outras
situacdes em que o ambiente, conjugado a fatores socioecondémicos, expde as
populagdes a riscos, sobretudo nas cidades” (MARANDOLA e HOGAN, 2005,
p. 30).

Seguindo esse pensamento, temos a idéia de Pelling e Uitto (2002), para
0S quais a vulnerabilidade pode ser definida como o produto da exposicéo
fisica a um perigo natural, e da capacidade humana de estar preparada e se
recuperar dos impactos negativos dos desastres (Pelling e Uitto, 2002 apud
Alves, 2004). Ao fim, temos principalmente que a vulnerabilidade urbana

envolve uma gama de implica¢des sociais, econdmicas, tecnoldgicas, culturais,
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ambientais e politicas que estédo relacionadas a condi¢do de pobreza de uma
representativa parcela da sociedade (MENDONCA, 2004).

Assim, a diferenca principal de abordagem entre os estudos de
vulnerabilidade social e os estudos de vulnerabilidade ambiental seria que
enquanto a primeira é mais direcionada para a andlise de individuos, familias
OuU grupos sociais, a segunda seria discutida em termos territoriais, como

regides e ecossistemas (ALVES, 2006).

Portanto, esta disparidade entre as duas tradi¢cdes de estudos
sobre vulnerabilidade, em termos de escala e de tipo de objeto
de andlise, deve ser considerada na constru¢cdo da nocdo de
vulnerabilidade socioambiental, a qual pretende integrar as
duas dimensbes — a social e a ambiental (Alves, 2006, p.7/8).

A vulnerabilidade socioambiental, segundo o autor, € definida como a
coexisténcia ou sobreposicdo espacial de grupos populacionais pobres e com
alta privagdo — vulnerabilidade social — e é&reas de risco ou degradagéo
ambiental - vulnerabilidade ambiental —. Entende que ndo é por acaso que as
areas de risco e degradacdo ambiental também sdo, na maioria das vezes,
areas de pobreza e privacdo social. E vai mais além, onde a vulnerabilidade
ambiental seria um fator relevante na distribuicdo espacial das situagcbes de
pobreza e privacdo, e assim, a vulnerabilidade socioambiental, seria uma
categoria adequada para uma analise da dimensao socioambiental e espacial
da pobreza (ALVES, 2006).

J4 Acserald (2002) analisa outra divisdo para a nocdo de
vulnerabilidade, que diferencia fatores sociais e politico-institucionais. Os
fatores sociais estdo nas definicbes mais correntes, nas quais a condicéo
apontada esta posta nos sujeitos sociais, € N80 nos processos que 0s tornam
vulneraveis. Neste caso, cabe ao Estado dar aos vulneraveis formas de
defesas contras danos, formas de aumento no seu capital social e cultural,
entre outros: sempre uma suplementacdo de uma caréncia e ndo uma agao
sobre o processo de vulnerabilizagcdo. O sentido é fornecer ao cidaddo algo que
ele ndo possui.

Ja a alternativa politizadora, segundo o autor, define os vulneraveis
como vitimas de uma protecdo desigual — neste caso coloca-se o olhar no

déficit de responsabilidade do Estado, e ndo no déficit de capacidade de defesa
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dos sujeitos. A pergunta recai sobre os mecanismos que tornam 0s sujeitos
vulneraveis, e ndo sob sua capacidade de se defender. Aqui o objetivo é
procurar problematizar e demandar que se desfacam 0s mecanismos de
vulnerabilizacdo, requerendo do Estado politicas de protecdo e combate aos
processos decisorios que concentram os riscos sobre 0s menos capazes de se
fazer ouvir na esfera publica (ACSERALD, 2002).

Assim, frente a todas essas diferenciacdes, cabe-se sempre analisar o
contexto social envolvente:

Para se captar a dimensdo societal da vulnerabilizagéo, a
pretensdo de mensurar estoques de individuos considerados
em situagdo de vulnerabilidade social deveria ser
acompanhada de um esforco de contextualizacdo e ser
associada a caracterizagdo dos processos de vulnerabilizagédo
relativa, para os fins de sua posterior interrupcdo (ASCELRAD,
2006, p.5).

4.4. A injustica social

“Os conflitos socioambientais aqui passam a se constituir, entdo, em questdes
de injustica ambiental, caracterizadas a partir da distribuicdo espacial da

populacdo” (Mendonga, 2004, p.144).

De acordo com Acselrad (2009) a prética de se alocar instalacées de
esgoto e lixo em areas habitadas por populacbes de baixa renda e/ou
pertencentes a minorias étnicas tem sido observada desde a Antiguidade. O
mesmo ocorre com outros riscos ambientais, como ocupacéo de areas de alta
declividade, areas sujeitas a inundagdes, proximidade de cursos d’agua e
também problemas de infra-estrutura, como falta de abastecimento de agua,
entre outros.

Esses fendbmenos de imposicdo desproporcional de riscos ambientais
(ou de caréncia) para as populagdes mais pobres e/ou minorias sociais, sdo
chamados de Injusticas Ambientais. Os mecanismos de producdo dessa
injustica séo tanto a forma de protecdo ambiental desigual, como também o

fato do acesso a esses recursos ser desiguais (ACSERALD, 2009).
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Para o autor, se h& diferengcas nos graus de exposi¢do das populacdes
aos mais diversos males ambientais, isso se deve a processos sociais e
politicos que distribuem de forma desigual a protecdo ambiental. Essa
constatacdo, também levadas aos termos de que o0 acesso € desigual, leva a
reconhecer que o0 que esta em jogo sdo as formas sociais de apropriacdo, uso
e mau uso desses recursos e desse ambiente.

Em contraponto ao mecanismo de Injustica Social observado, surge a
idéia de Justica Social, que remete a uma distribuicdo equanime de partes e a
uma diferenciagdo qualitativa do meio ambiente, e que procura denunciar a
desigualdade ambiental - uma distribuicdo desigual das partes de um meio
ambiente com diferentes qualidades e injustamente dividido.

Ela é buscada a fim de denominar um quadro de vida futuro no qual a
injustica social venha a ser ultrapassada (ACSELRAD, 2009). Em outras
palavras, justica social pode ser considerada:

O direito a um meio ambiente seguro, sadio e produtivo para
todos, onde o “meio ambiente” €& considerado em sua
totalidade, incluindo suas dimensbes ecoldgicas, fisicas
construidas, sociais politicas, estéticas e econdmicas. Refere-
se, assim, as condicfes em que tal direito pode ser livremente
exercido, preservando, respeitando e realizando plenamente
as identidades individuais e de grupo, a dignidade e a
autonomia das comunidades (ACSELRAD, 2009, p.16).

Segundo Acselrad (2002) a viabilizacdo dessa atribuicdo desigual dos
riscos encontra-se na suposta fragueza politica dos grupos sociais residentes
nas areas de destino das instalacbes perigosas ou de areas de risco, pois
esses grupos nao possuem voz ativa alguma.

O Brasil, estimulado por representantes de algumas redes do Movimento
de Justica Ambiental dos EUA, definiu como injustica ambiental o0 modo pelo
gual sociedades distintas — tanto economicamente, como socialmente —
designam a maior carga de danos ambientais do desenvolvimento para os mais
pobres, para os grupos raciais discriminados, aos povos étnicos tradicionais,
aos bairros operérios e para as populacdes marginalizadas e vulneraveis
(ACSELRAD, 2009).

Por justica ambiental, no caso brasileiro, definiu-se um conjunto de

principios e praticas elencados a seguir:
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- Assegurar que nenhum grupo social suporte uma parcela
desproporcional das consequéncias ambientais negativas de operacao
econdmicas, decisdes politicas, assim como a auséncia ou omissao destas.

- Assegurar acesso justo e equitativo aos recursos ambientais do pais.

- Assegurar amplo acesso as informagfes relevantes sobre o meio
ambiente e também a respeito de processos na definicdo de politicas, planos e
projetos que Ihes dizem respeito.

- Favorecer a constituicdo de sujeitos coletivos de direitos, movimentos
sociais e organizacdes populares, a fim de que eles sejam protagoniotas na

construcdo de modelos alternativos de desenvolvimento.

Esse debate realizado na arena dos Movimentos Sociais, com algumas
ressalvas, também ¢é realizado no campo académico, no seio das ciéncias
humanas. Com relacdo a esse aspecto ainda ha descompassos com relacao
as populactes afetadas, ou seja, a hocdo de injustica social ndo é plenamente
aceita. Para Anthony Giddens fen6menos como a ectoxidade, por exemplo,
atingiriam a todos, sem excegao.

Em contraponto, Acserald (2009), acredita ser esse um raciocinio
simplista, e que ndo analisa como o0s impactos sdo distribuidos tanto em
termos de incidéncia, como com relacdo a intensidade. Segundo o autor, é
possivel constatar que sobre os mais pobres e sobre grupos étnicos
desprovidos de poder, recai a maior parte dos riscos ambientais socialmente
induzidos, tanto no processo de extracdo desses recursos, como na disposi¢cao
desses residuos no meio ambiente. E mesmo que toda a populacdo seja
atingida de forma aparentemente igual, a forma que as pessoas teriam para se
recompor dos danos sofridos ndo seria, de forma alguma, igual: 0s ricos
normalmente tém seus danos compensados por seguradoras ou por
poupangas pessoais, enquanto 0os pobres ndo possuem meios financeiros para
se recomporem.

A fim de comprovar essa teoria da desigualdade ambiental na area
académica, temos a idéia de hiperperiferia, aqui ja apresentada, criada a partir
do resultado de cruzamento de dados referentes a riscos ambientais e a mas
condicbes socioecondmicas, (TORRES & MARQUES, 2001). No caso das
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hiperperiferias, além das caracteristicas tipicas do lugar, existem as condi¢cdes

adicionais de exclusdo urbana:

Nesse sentido, o0 estudo das areas de risco ambiental pode ter
um sentido estratégico, pois evidéncia, de modo dramatico em
alguns casos, a sobreposicdo cumulativa dos riscos ambientais
as diversas formas de desigualdade social e residencial
(ACSELRAD, 2009, p.48).

Para Torres e Marques (2001), nota-se que sao inumeros oS

mecanismos que levam a tal situacdo, comecando pelo mercado de terras que

torna as areas de risco ambiental as Unicas acessiveis a grupos de baixissima

renda:

Caracteristicas do mercado de terras, por exemplo, fazem com
que areas de risco (préximas a lixdes, sujeitas a inundacgdes e
desmoronamentos, etc.) sejam as Unicas acessiveis a grupos
de renda mais baixa, que acabam por construir nesses locais
domicilios em condigBes precérias, além de enfrentar outros
problemas sanitarios e nutricionais (TORRES & MARQUES,
2001, p.70).

O risco ambiental se apresentara, entdo, apenas como mais um

elemento componente do cenario de dificuldades, privacdes e demandas

imediatas, numa condicdo de quase insignificancia frente a outros elementos

presentes. Isto €, torna-se contornavel e passivel de convivéncia (VARGAS,

2006).

O espaco metropolitano paulistano, em particular, apresenta
uma diversidade de situagbes de pobreza com diferentes
combinacbes de problemas como desemprego, condi¢cdes
urbanas, saude, educacdo, habitacdo, transporte etc; neste
sentido, tais contextos devem ser objeto de investigacéo e de
politicas publicas diferenciados. De maneira geral, a pobreza é
tratada pelas politicas publicas tendo em vista as condi¢gbes
dos individuos e/ou dos domicilios; todavia, percebe-se que
alguns aspectos como localizacdo e alcance das redes
associativas séo fatores importantes na diferenciacdo dos
pobres conforme as situagbes de maior ou menor
vulnerabilidade (ALMEIDA, 2008).
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5. As pessoas com deficiéncia num contexto de desastre: A pesquisa
documental

Neste capitulo serdo apresentadas as informacdes encontradas durante
a pesquisa documental, constituida pela busca de documentos e estudos que
relacionassem o0 acontecimento do desastre (principalmente os relacionados
com as chuvas) e a deficiéncia fisica. Nesse sentido, o interesse principal foi
verificar a posicdo de algumas instituicdbes e estudiosos frente a questdes,
como: O grupo é, de fato, considerado mais vulneravel na ocorréncia de um
desastre? Se sim, quais as medidas que o autor discrimina como sendo
relevantes para se adotar previamente, durante e no pds-desastre? Existe a
diferenciacéo entre os diversos tipos de deficiéncia?

Para tal abordagem, primeiramente foi analisada a Biblioteca
Comunitaria da UFSCar, com o intuito de verificar a existéncia de artigos,
livros, documentos que estivessem presentes em um local acessivel e
disponivel para toda a populacéo, e que se encontrar numa Universidade com
inumeros cursos que lidam com a questédo da deficiéncia.

Em seguida, foram escolhidas plataformas online de documentos
nacionais e internacionais, a saber:

- No que concerne a documentos brasileiros, foram analisados os
disponibilizados no site da Defesa Civil, na plataforma de busca do DATASUS,
e 0s existentes no site da SNPD.

- A plataforma da OPAS/OMS e a Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
representando os banco de dados que possuem tanto documentos nacionais
como internacionais.

- A biblioteca online do CRID, como exemplo de plataforma de
documentos internacionais.

A pesquisa foi realizada através da busca de palavras-chaves que
envolviam a palavra “desastre” (utilizado em portugués ou espanhol) ou
“disaster”, (utilizado em inglés), em conjunto com as palavras: “deficiéncia”,
‘pessoas com deficiéncia fisica” e “portadores de deficiéncia” (disabled ou

persona com discapacidad, utilizado em inglés e espanhol, respectivamente).
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5.1. A Biblioteca da UFSCar.

Como ja explicitado, a Biblioteca Comunitaria da UFSCar foi escolhida
principalmente por colocar a disposicdo de toda a comunidade seus livros,
documentos e artigos, além de se tratar de um local com um grande indice de
acessibilidade dentro de uma Universidade que conta com diversos cursos e
laboratérios que lidam com a deficiéncia. Nesse sentido, pelo menos no que
concerne a infra-estrutura, a Biblioteca mosta preocupacdo com a tematica da

deficiéncia/acessibilidade.

A sequir, algumas fotos do local:

Foto 1: Rampa de acesso para 0s pisos superiores da biblioteca.
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Foto 2: Catraca acessivel na entrada da biblioteca.

Tendo essas observacfes em mente, foi realizada a pesquisa
documental. Primeiramente, procurou-se no cadastro da biblioteca da UFSCar
livros, teses, artigos, documentos etc. que tratassem do tema de desastres.
Depois dessa selecdo, verificamos se esse material encontrado emitia
consideracbes em relacdo ao grupo deste estudo. Foram encontradas 11
ocorréncias pertinentes relacionadas a desastres, no qual apenas 0 meu
trabalho fazia mengdo ao tema da deficiéncia “Pessoas com deficiéncia
visual:do estigma as limita¢gdes da vida cotidiana em circunstancias de riscos e
desastres relacionados as chuvas” (GERALDI, 2009), presente no livro:
Sociologia dos Desastres, no qual procurou-se analisar sociologicamente as
representagdes sociais das pessoas com deficiéncia visual em situacdes de
desastres envolvendo as chuvas, principalmente quando estas se encontram
em um abrigo temporario.

O capitulo trata basicamente de uma andlise realizada com pessoas
com deficiéncia visual na cidade de Sao Carlos, e das suas principais
dificuldades na via publica devido a falta de acessibilidade, e em como essas
dificuldades sdo ampliadas com as chuvas. Também foram analisados relatos
de pessoas com deficiéncia visual que passaram por situacbes de desastres
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relacionados com as chuvas, a fim de ampliar o conhecimento a respeito da
necessidade do grupo nessas situagoes.

Fora esse texto encontrado, que ndo abordava o tema da deficiéncia
fisica especificamente, a grande maioria do material era da OPAS ou da OMS,
de facil acesso na internet e todos em versao espanhola.

Ao mudar a forma de busca, utilizando “pessoa com deficiéncia” como
palavra-chave, foram encontradas 28 ocorréncias e nenhuma que se
relacionava ao contexto de desastre.

A auséncia encontrada é de se surpreender, pois, embora exista pouca
literatura a respeito da questdo da deficiéncia em contexto de desastres, a
Universidade possui diversos cursos que lidam com a deficiéncia em seus mais
variados aspectos, sendo de muita importancia a disponibilizacdo desses
materiais, ndo s6 para os profissionais com os quais ela contribui com a

formacao, como para a comunidade na qual ela esté inserida.

5.2 A Defesa Civil

A Defesa Civil é o orgao responsavel por coordenar as acdes de defesa
da populacdo em todo o territério nacional. Como ja explicado, seu intuito é o
de reduzir desastres ao atuar com acdes de prevencdo, preparagao para
emergéncias, resposta a esses desastres e reconstrucao do local afetado. Ela
funciona nos trés niveis de governo: federal, estadual e municipal, sendo este
altimo ligado com a atuacdo do orgao municipal de Defesa Civil, o COMDEC
(Coordenadoria Municipal de Defesa Civil), cuja preocupacdo é atender de
imediato a populacdo atingida por qualquer tipo de desastre (visto que o
desastre acontece no municipio).

Sendo a Defesa Civil o orgdo que atua em situagOes de desastres,
comegamos a pesquisa pela andlise dos documentos presentes em seu site
principal, a fim de identificar quais documentos e idéias estdo disponiveis para
a sociedade brasileira e que estédo orientando as ac¢des dos agentes de Defesa
Civil.

Em seu site, www.defesacivil.gov.br, sdo disponibilizadas uma série de

publicacdes, aonde a SEDEC afirma estarem disponiveis informacdes que todo


http://www.defesacivil.gov.br/
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cidaddo deve conhecer a respeito de sua protecdo, da protecdo da sua
comunidade e do seu ambiente em situagdes de riscos e desastres. O principal
objetivo de disponibilizar essas publicacbes é o de divulgar a doutrina da
politica brasileira de Defesa Civil e as diretrizes de sua atuacédo governamental.

O site ndo conta com mecanismo de busca, apenas com um espaco
reservado para o download das publicacbBes ja existentes, que totalizam 18

documentos, a saber:

1. Apostila sobre Implantacdo e Operacionalizacdo de COMDEC -

(CASTRO et al, 2007);

Aspectos Juridicos das Atividades de Defesa Civil — (NETO, 2007);

Cartilha Defesa Civil — (BRASIL, s/d);

Conferéncia Geral sobre Desastres — (CALHEIROS, 2007);

Glossério de Defesa Civil - Estudos de Riscos e Medicina de Desastres

— (CASTRO, s/d);

Informativo da Defesa Civil — 3 numeros: de 2007 a 2008;

7. Manual de Desastres — Desastres Mistos — (CASTRO, 2004a);

8. Manual de Desastres Humanos — | parte — De natureza tecnolbgica —
(CASTRO, 2004b);

ok~ 0N

o

9. Manual de Desastres Humanos — Il parte — De Natureza Social —
(CASTRO, 2004c);
10.Manual de Desastres Humanos — Ill parte — De Natureza Bioldgica —

(CASTRO, 20044d);
11.Manual de Desastres, Volume | — Desastres Naturais — (CASTRO,1999);
12.Manual de Orientacdo para a formacdo de ndcleos comunitarios de
Defesa Civil — (LUCENA, 2005);

13.Manual de Medicina de Desastres — Volume | — (CASTRO &
CALHEIROS, 2007);
14.Manual de Planejamento em Defesa Civil — Volume |, II, 1ll, IV e V —

(CASTRO,1999b)

15.Manual para Decretacdo de Situacdo de Emergéncia ou de Estado de
Calamidade Publica — (BRASIL, 2007c);

16.Politica Nacional de Defesa Civil — (BRASIL, 2007c);

17.Seguranca Global da Populacéo - (CASTRO, 2007);
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18.Simbologia dos Desastres — (CASTRO, 2004).

Como todos os documentos se referem de alguma forma ao
acontecimento do desastre, a pesquisa se resumiu em procurar ao longo dos
textos (através da ferramenta de busca) palavras que estivessem relacionadas
de alguma forma as pessoas com deficiéncia fisica, como: deficiéncia,
deficientes, pessoas portadoras de deficiéncia etc.

Apés a analise constatou-se que dentre os 18 documentos citados,
apenas 6 faziam algum tipo de mencao a pessoa com deficiéncia fisica, sendo
que o termo utilizado pela grande maioria dos Manuais e documentos foi
“deficiente fisico”, e em alguns foi utilizado a palavra “minusvalido”, termo em
espanhol que ja ndo é mais utilizado. Dessa forma, apenas um terco de todo
material fazia alguma mengé&o ao assunto.

A fim de sabermos exatamente qual é o tratamento que a pessoa com
deficiéncia possui foi feita a descricdo detalhada de cada um dos manuais a

seqguir.

e Manual de Desastres Humanos — | parte — De natureza tecnoldgica
(CASTRO, 2004b).

Neste manual, a primeira mencdo a pessoa com deficiéncia fisica

acontece ao tratar do assunto de desastres fluviais — principalmente na
eventualidade de embarcacf6es afundarem. Nesse caso, o manual afirma que
grupos considerados mais vulneraveis ‘como as criangas, os idosos, as
mulheres, os enfermos e os deficientes fisicos” (CASTRO, 2004b, p.25), ficam
com suas chances de salvamento reduzidas, assim como aumentam o namero
de pessoas feridas em consequéncia do clima de irracionalismo que pode se
instalar na embararcagdo, visto que nessas horas as pessoas esquecem 0O
clima de altruismo e predomina a férmula do “salve-se quem puder”.

Depois dessa referéncia, o Manual, na pagina 86, faz a segunda mencéao
ao grupo, ao destacar que entre as atividades de promocéo, protecao e de
recuperacdo da saude das populacdes afetadas por desastres, deve-se se
priorizar a protecdo dos estratos populacionais mais vulneraveis. No entanto,
nao foi feito novamente a referéncia de quem comporiam esses estratos

populacionais mais vulneraveis, mas, presume-se que 0 grupo esteja inserido
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visto que, no come¢o do documento, ele foi classificado como sendo
vulneréavel.

Por fim, na pagina 248 ao tratar dos Planos de Contingéncia contra
desastres de natureza tecnolégica, o Manual afirma que devem ser
considerados como um dos niveis de prioridade, por parte da Defesa Civil, 0
cadastramento dos grupos populacionais vulneraveis. Novamente, ndo estédo
exemplificados quem s&@o esses grupos, mas fica implicito (dada a primeira
referéncia) que as pessoas com deficiéncia fisica estejam inseridas. Também
nao existe a definicAo de que quesitos sdo levados em consideragdo para
determinar que estratos populacionais sao considerados vulneraveis ou nao.

Assim, foi feita apenas uma referéncia especifica no comeco do
documento, e ainda utilizando um termo que jA ndo estd mais em uso:
deficiente fisico, mostrando que apesar das pessoas com deficiéncia fisica
estarem sendo consideradas, o manual est4 atrasado com relacdo ao termo

utilizado.

e Manual de Desastres Humanos — |l parte — De Natureza Social
(CASTRO, 2004c)

Neste Manual a primeira mencdo as pessoas com deficiéncia fisica

ocorre na pagina 123, na qual ao elencar que estratos populacionais seriam
mais vulneraveis a fome, as pessoas com deficiéncia fisica sdo citadas: “Sao
mais vulneraveis a fome: as criancas, os idosos, os enfermos e os deficientes
fisicos e mentais” (CASTRO, 2004c, p.123).

Na pégina 140 essa informacao é reinterada, ressaltando a importancia
de projetos de suplementagcdo alimentar para 0s grupos considerados mais
vulneraveis, entre os quais, as pessoas com deficiéncia fisica. Por fim, na
pagina 143, ao ainda tratar do tema da alimentacdo, o Manual afirma que
idosos e “deficientes fisicos” possuem necessidades nutritivas intensificadas,
em funcdo das maiores difculdades orgéanicas relacionadas com a digestacao
de alimentos e a intensificacdo natural das atividades catabdlicas de seu
organismo.

Novamente, temos pouca mencdo as pessoas com deficiéncia fisica,
mas com o diferencial de que foi especificado o porque o grupo é considerado

mais vulneravel em situacdes de fome.
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e Manual de Desastres - Volume | — Desastres Naturais (CASTRO, 1999)

7

Nesse Manual, logo na péagina 28, é afirmado que os danos de um
desastre estdo muito mais relacionados com a vulnerabilidade de determinados
estratos populacionais do que com a magnitude dos fenémenos. Entre esses
grupos, o manual aponta que: “os estratos populacionais mais vulneraveis séo

constituidos por idosos, enfermos, criancas e minusvalidos, especialmente

guando pertencentes a populagdes de baixa renda, ou quando desabrigados e
desprovidos de agasalhos” (CASTRO, 1999, p.28). Nessa situagcédo a palavra
minusvalido, em espanhol, se refere ao grupo. Portanto, aqui fica claro que a
Defesa Civil considera as pessoas com deficiéncia mais vulneraveis, embora
nao expecifique o porque.

Na continuacdo as pessoas com deficiéncia fisica séo citadas ainda
mais uma vez, huma parte relacionada a um projeto de medidas preventivas

com relacdo a seca no Nordeste, e cujo um dos objetivos é o de

intensificacdo das acbGes de saude, com énfase para a
promogdo da saude, a assisténcia médica primaria e para a
protecdo de estratos populacionais mais vulneraveis, como os
grupos materno-infantil, idosos e de deficiente fisicos
(CASTRO, 1999, p.65).

No entanto, ndo sdo dados exemplos de que forma serdo realizadas
essas acOes. Também, embora seja um manual que trate de desastres
naturais, em nenhum momento ocorreu a preocupacdo dos desastres
envolvendo as chuvas e as pessoas com deficiéncia num geral, e também as

com deficiéncia fisica.

e Manual de Planejamento em Defesa Civili — Volume I, |l
(CASTRO,1999b).

No primeiro volume, conceituam-se 0s principais problemas relativos aos

desastres, as formas de atuacéo da Defesa Civil e aborda, por fim, as medidas
preventivas. Consideram importante analisar a vulnerabilidade do local, que
pode ser cultural, econdmica, tecnologica, institucional e politica, estando

sempre relacionada com os estratos populacionais menos favorecidos e com
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paises menos desenvolvidos, e logo os atingidos com maior intensidade pelos
desastres.

Nesse sentido, existe apenas uma mencgao no primeiro volume, que fala
sobre a necessidade da equipe técnica estudar a vulnerabilidade do
componente humano do local, analisando a distribuicdo dos estratos
populacionais mais vulneraveis aos desastres, como idosos, criangas,

enfermos, deficientes fisicos, pessoas desnutridas e mulheres nos udltimos

meses da gestacao.

O segundo volume do Manual de Planejamento em Defesa Civil aborda
a respeito da resposta ao desastre, ao contrario do anterior que aborda a
estratégia, com objetivos mais amplos e de longo prazo.
Aqui o desastre € dividido em trés partes:
1. A fase pré-desastre, na qual se faz necessario que as situacdes de alerta e
de alarme sejam desencadeadas com o maximo de antecipacado possivel, com
a finalidade de reduzir o fator surpresa, reduzir os danos e minimizar as
vulnerabilidades das populacdes em risco.
2. A fase do desastre em si (impacto).
3. E por fim, a fase de atenuacao e de limitacdo de danos, na qual se considera
o controle de sinistro, o socorro as populacbes em risco, a assisténcia a

populacao afetada e a reabilitacdo do cenario do desastre.

Entre essas atividades de assisténcia a populacdo afetada, o manual
destaca inumeras, sendo uma delas a protecdo de grupos populacionais
vulneraveis, e apesar das pessoas com deficiéncia ser um grupo vulneravel
seria melhor especificar quais grupo eles estdo considerando vulneraveis aqui,
e quais atividades serao realizadas com o grupo.

No caso do desastre ser repentino, cabe a Defesa Civil o salvamento da
populacdo em perigo, e também a busca por pessoa desaparecidas. Depois da
ocorréncia do desastre, também cabe a ela a parte da logistica ou seja, o
gerenciamento dos desastres, onde se destacam 0s seguintes itens: o
suprimento de agua potavel, de alimentos, roupas, material de limpeza, entre
outros. Aqui eles também consideram os mais vulneraveis a fome, sendo eles:
0s estratos populacionais marginalizados economicamente, criangas, id0osos,

enfermos e deficientes fisicos.
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Segundo o Manual, para estes a protecdo deve ser intensificada.
Embora ele considere as criangas e gravidas como as mais vulneraveis, ele
afirma que os idosos, desnutridos e deficientes fisicos, em funcdo de sua
menor capacidade fisica, sdo também vulneraveis aos desastres e devem ser
objeto de programas especiais de protecdo. Aqui nota-se, novamente, que
apenas sao consideradas as pessoas com deficiéncia fisica. De forma geral,
foram poucas novamente as mengbes com relagdo ao grupo, nao

apresentando nenhuma novidade com relacado aos outros manuais.

e Manual para Decretacdo de Situacdo de Emergéncia ou de Estado de
Calamidade Publica. Vol.2 (BRASIL, 2007c).

Nesse Manual, apenas uma referéncia é feita ao grupo, na pagina 68 ao

citar a Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (1988), e o Art. 2003,
explicitando que a assisténcia social deverd ser prestada a quem dela
necessitar, sendo o item IV o referente a habilitacdo e reabilitacdo das pessoas

com deficiéncia e a promocédo de sua integridade a vida comunitaria.

e Seqguranca Global da Populacdo (CASTRO, 2007).
O Manual comega abordando os itens condicionantes relacionados com

0s cenarios dos desatresm afirmando que:

0 crescimento desarmonico e antietrépico das cidades, a
reducdo dos estoques de terrenos em areas seguras e sua
consequente valorizagdo, provocaram o adensamento dos
estratos populacionais _mais vulneraveis em areas de riscos
intensos (CASTRO, 2007, p.9).

Nédo é feita a especificacdo nesse comeco sobre guem seriam 0s
estratos populacionais mais vulneraveis, mas ao final é feita uma referéncia ao
grupo como mais vulneravel, no item relacionado ao servigo civil. O servico
civi, segundo o Manual, tem por objetivo utilizar o imenso potencial da
juventude brasileira na dinamizacdo de programas e projetos prioritarios,
relacionados com: “a protecdo dos estratos populacionais mais vulneraveis,
especialmente a maternidade, a infancia, a velhice, a adolescéncia, 0s

menores carentes e os deficientes fisicos” (CASTRO, 2007, p.33).
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Sendo assim, num panorama geral, temos que a Defesa Civil considera
0 grupo das pessoas com deficiéncia fisica como um dos estratos
populacionais mais vulneraveis em momentos de desastres. No entanto,
inUmeras questdes podem ser levantadas a partir desse ponto. Primeiramente
com relagdo ao porqué dessa vulnerabilidade frente a um desastre, assunto
que ndo é abordado e especificado em nenhum manual, apenas quando foi
feita a relacdo entre pessoa com deficiéncia fisica e a fome (CASTRO, 2004c).

Também preocupa o fato delas serem consideradas vulneraveis em
conjunto com outros estratos da populacdo, junto com idosos, criangas, etc.
Isso pode demonstrar uma possivel falta de discernimento com relacao as
diferentes caracteristicas de cada grupo, pois as necessidades sdo distintas em
cada caso. Para completar, ndo demonstram diferenciacdo ao somente se
referirem as pessoas com deficiéncia fisica, visto que o0s outros tipos de
deficiéncia n&o foram citados nenhuma vez, mostrando também a néo
preocupacao com as diferentes formas de deficiéncia existentes, como a visual,
a mental, a auditiva e a maltipla.

No entanto, esse Ultimo apontamento gera duvidas, pois ao se referirem
as pessoas com deficiéncia fisica nos Manuais (a qual eles se referem como
sendo “deficientes fisicos”), em nenhum momento é especificado quem séao
considerados os “deficientes fisicos”. E assim, devido aos iniumeros problemas
de terminologia, torna-se dificil saber se ao dizer “deficientes fisicos”, eles néo
estdo se referindo também a algum outro tipo de deficiéncia, como a visual, por
exemplo — e essa possbilidade ndo pode ser descartada, visto que dada a
invisibilidade do grupo, questdes como a designac¢ao correta para cada tipo de
deficiéncia, ganharam campo para o0 debate em tempos recentes,
principalmente na década de 2000, e muitos ainda ndo possuem conhecimento
a respeito.

Todavia, se caracteriza como uma estigmatizagdo em qualquer das
possibilidades: no primeiro caso, por ndo contemplar as mais diversas formas
de deficiéncia e suas necessidades especificas em todos os momentos de um
desastre, seja na preparacdo, no momento do evento ou no pos-desastre. E,
na segunda hipétese, por ndo se ater cuidadosamente a terminologia, e a partir

disso, gerar duvidas no momento da interpretacdo, visto que ndo se sabe
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exatamente quem estd sendo considerado como vulneravel, e
consequentemente, necessitando de maior protecéo e auxilio.

E mesmo o préprio termo utilizado, “deficiente fisico”, j& demonstra um
atraso dos manuais com relacdo aos avancos legais e sociais conquistados
pelo grupo, carcaterizando-se como uma forma de violéncia simbdlica, na qual
0 termo acaba por diminuir o grupo. E muitos desses Manuais datam de 2004,
época ndo muito distante dos dias atuais, e no qual, discussdes a respeito dos
termos corretos ja eram realizadas no Brasil.

Além dessas questdes, temos que apesar de ser previsto um tratamento
prioritario para o grupo, ndo ha detalhamento nenhum de como esse
tratamento deve ocorrer, tanto no antes, no durante e no pos-desastre, como,
por exemplo, especificacdes a respeito de como sao feitas os resgates das
pessoas em situacao de risco, como deveriam ser as condi¢des de um abrigo
temporario para receber as pessoas com deficiéncia, ou mesmo dicas para a
pessoa com deficiéncia melhor agir em momentos de emergéncia, tanto no
sentido da sua propria protecdo, como também, para poder auxiliar no
momento do desastre.

Dessa forma, falta, pelo menos com relacdo as pessoas com deficiéncia,
a Defesa Civil considerar a existéncia de grupos sociais que exigem acdes
especificas, ndo porque estes sdo incapazes, mas sim, porque dadas as
condicdes precéarias que as pessoas com deficiéncia se encontram, condi¢cdes
de multiplas exclusdes, e de falta de treinamento e preparo para situacfes de
emergéncia, elas se encontram em desvantagem no momento do desastre.

Assim, podemos concluir que na elaboracdo das politicas de Defesa
Civil, sdo ignorados estudos que vem sendo realizados sobre deficiéncia desde
os anos 70, pensando em uma sociedade acessivel e inspirados pelos
movimentos sociais, e que hoje chegaram a concep¢des com relacdo a
deficiéncia que considera o corpo lesionado, e a adog&o de principios como o
cuidado e beneficios compensatérios — sem contudo, correr o risco de cair em
pressupostos assistencialistas (DINIZ, 2007).

O que vemos, pelo menos a partir da observacdo dos Manuais, é a
Defesa Civil agindo com uma paulatina aparatacdo/alienagcdo em relacdo a
temas e politicas que deveriam estar sendo considerados, tais como o de
direitos humanos, da habitacdo, da saude, etc. (VALENCIO, 2009b). Nesse
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sentido, dado o quadro de mudancas climaticas e consequentemente, aumento
da ocorréncia de desastres, é necessario reformulacdo desses manuais com
estratégias e planejamentos a fim de atender as populacdes consideradas mais
vulneraveis, visto que em situacdes de desastre, as vulnerabilidades nas quais

0 grupo ja estad a mercé diariamente, aumentam, dado

gue ja se encontram hoje, com acesso limitado ao mercado de
alimentos, de &gua potavel, de atendimento médico e de
habitacao digna e acessivel, tenderdo a deletéria sinergia com
aquelas que as mudancas climaticas fardo emergir
(VALENCIO, 2009b, p. 19).

A informacéao e divulgacdo dessa informacéo é essencial nesse caso, e
0s Manuais presentes no site do orgdo responsavel por amparar a populagao
em desastres, devem ser 0s primeiros a agregar em seu contetdo informacdes
gue auxiliem as pessoas com deficiéncia, tanto para quem ird ajuda-las, para
os proprios agentes de Defesa Civil (que muitas vezes podem ndo possuir
conhecimento algum a respeito das diferentes formas de deficiéncia), mas
também num sentido de promover independéncia (ou uma interdependéncia),
afinal, apenas colocar a pessoa numa categoria fixa de vulneravel e néo
vislumbrar a possibilidade de que ela possa, de alguma forma, auxiliar em
algum momento, ndo incorpora avangos conseguidos por movimentos sociais
ao longo de décadas, apenas naturalizam as diferencas e hierarquias, como
afirmou Santos (2003): “Quem é inferior, porque é insuperavelmente inferior,
nao pode ser uma alternativa credivel a quem é superior” (SANTOS, 2003,

p.13).

5.3. ASNPD

A SNPD - Subsecretaria Nacional de Promoc¢ao dos Direitos da Pessoa
com Deficiéncia — vinculada a Secretaria Especial dos Direitos Humanos, conta
com o0 apoio das Nac¢des Unidas para o Desenvolvimento — PNUD/ONU e da
Agéncia Brasileira de Cooperacao — ABC.

Ela possui um sistema de informagdes denominado SICORDE

(www.portal.mj.gov.br/corde/sicorde.asp), o qual assume o papel de catalizador
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e disseminador de informacdes a repeito de politicas e a¢cbes na area da
deficiéncia, para uso de organiza¢cdes governamentais e nao-governamentais,
universidades, pesquisadores, das préoprias pessoas com deficiéncia e etc.
Esse sistema funciona via internet, e além de disponibilizar informacdes a
respeito da legislacdo, de eventos e ajudas técnicas, o site disponibiliza
publicacdes.

Assim, mediante a analise dos textos e dos resumos de alguns
documentos disponibilizados no site na parte de publicacdes, apenas “A
Convencéo sobre o Direito das Pessoas com Deficiéncia”, ratificada pelo Brasil
em 2008, e ja citada anteriormente, possui um artigo que demonstra a
preocupacdo por parte das Nacdes Unidas em “Situagbes de risco e

emergéncias humanitarias”:

Em conformidade com suas obrigacbes decorrentes do direito
internacional, inclusive do direito humanitario internacional e do
direito internacional relativo aos direitos humanos, os Estados
Partes deverdo tomar todas as medidas necessarias para
assegurar a protecdo e a seguranca das pessoas com
deficiéncia que se encontrarem em situacoes de risco, inclusive
situacbes de conflito armado, emergéncias humanitarias e
ocorréncia de desastres naturais (BRASIL, 2007a, p.22).

Assim, temos que por parte do governo brasileiro (visto que a SNPD é
responsavel por todas as acdes direcionadas a pessoa com deficiéncia), ainda
existe pouca preocupacdo em relacionar as pessoas com deficiéncia a
situacbes de emergéncias e desastres, em seu site. Pelo menos nos
documentos e textos disponiveis, ndo existem andlises a respeito da maior
vulnerabilidade ou n&o do grupo, ou protocolos que deveriam ser seguidos em
situacOes de desastres, tanto pelas pessoas com deficiéncia, como pelas
pessoas que as irdo auxiliar. Isso se deve em grande parte, porque as acoes
relacionadas aos desastres estdo bastante centradas na figura da Defesa Civil,
e também, por existir pouco material a respeito do grupo (tanto de origem
brasileira, como traduzido para o portugués), em qualquer area do
conhecimento, principalmente nas ciéncias humanas. No entanto, esse
panorama, aos poucos, vem passando por mudangas, principalmente depois
do Brasil ter ratificado a Convencédo e se responsabilizado por colocar em

pratica os artigos ali presentes.
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5.4. As plataformas online
A seguir serdo apresentados os resultados e conclusdes referentes as

buscas nas plataformas online:

5.4.1 Datasus
O SUS (Sistema Unico de Salde) possui um departamento de

informatica, o DATASUS, onde ocorre a informatizacdo das suas atividades a
partir da utilizagdo de diretrizes tecnoldgicas. Este € um orgédo da Secretaria
Executiva do Ministério da Saude, que possui como uma de suas
competéncias: desenvolver, pesquisar e incorporar tecnologias de informatica
que possibilitem a implementacdo de sistemas e a disseminagdo de
informacdes necessarias as agfes de saude, em consonancia com as diretrizes
da Politica Nacional de Saude, além de manter o acesso das bases de dados
necessarias ao sistema de informacdes em saude e aos sistemas internos de
gestéao institucional.

No site www.datasus.gov.br € disponibilizado uma ferramenta de busca

através de palavras-chaves. Nesse caso foi utilizado a combinacéo: pessoas
com deficiéncia + desastres, resultando em 125 ocorréncias, sendo que
apenas 1 se referia a pessoa com deficiéncia fisica em uma situacdo de
desastres, mas ndo era unicamente sobre esse tema. Mesmo porque o
enfoque do site ndo é exatamente o desastre em si, mas como as implicacées
de um desastre podem causar diversos danos a saude, pressupfe-se que haja
uma preocupagado com relagdo ao fato, devendo haver a necessidade de
investimento nos sistemas de urgéncia, emergéncia e atendimento pré-
hospitalar, além das medidas preventivas contra acidentes.

Nesse sentido, o Unico documentos encontrado na plataforma de busca
foi “A Convencao sobre o Direito das Pessoas com Deficiéncia”, cujo artigo 11
(& citado anteriormente) demonstra a preocupacdo por parte das Nacbes
Unidas “Situagdes de risco e emergéncias humanitarias”, na qual as pessoas
com deficiéncia devem ser amparadas pelo Estado. No entanto, esse
documento ndo trata apenas de desastres, e assim, temos que muito pouco foi
encontrado no site com relagcdo ao assunto. No Datasus, em especifico, a

presenca de informacgdes seriam essenciais.
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Assim, temos que a contribuicdo dada pelos documentos presentes
tanto no site da Defesa Civil, como no DATASUS e na SNPD foi irriséria a fim
de aumentar o conhecimento a respeito de pessoas com deficiéncia em
situacbes de desastres, sem qualquer resquicio de informacdes sobre a
vulnerabilidade, sobre condutas que devem ser tomadas nessas situacdes para
as diferentes formas de deficiéncia, formas de se preparar em casos de
emergéncia, etc. Veremos a seguir como esse panorama se modifica com
relacdo a plataformas internacionais, mostrando a visdo de outros paises a

respeito do tema.

5.4.2. OPAS
A busca também foi realizada no site da OPAS — Organizacdo Pan

Americana da Saude (https://new.paho.org/bra), um organismo internacional de
saude publica que faz parte da ONU. A sua funcdo € cooperar, através do
conhecimento de técnicos e cientistas com o0s governos, a fim de melhorar
politicas e servigos publicos de saude. Os técnicos e cientistas sdo de varios
paises do mundo e promovem a transferéncia de tecnologia e de difusdo do
conhecimento que ja foi acumulado. Assim, a OPAS estimula o trabalho em
conjunto entre paises, a fim de alcancar metas comuns, como promover a
equidade na saude, combater doencas, melhorar a qualidade de vida e elevar a
expectativa de vida da populacdo das Américas.

Entre as suas publicacdes, o site disponibiliza uma ferramenta de busca,
que esta dividida em OPAS/BRASIL, ou seja, somente publicacdes brasileiras
e na OPAS/OMS, que apresenta mais fontes de documentos, além das
brasileiras. Como orgaos especificos para a busca de conhecimento, como a
BVS sera analisado mais a frente, nao foi realizada a pesquisa na opcao “ Em
toda OPAS”. Foi observado que a plataforma de busca do site é confusa, e nédo
auxiia quando a busca é por palavras-chaves relacionadas. Foram
encontrados documentos somente quando tentou-se as seguintes palavras-

chaves: pessoas com deficiéncia + desastres.

Na OPAS/BRASIL foram encontradas 12 ocorréncias da intersecc¢ao

entre as duas palavras-chaves, no entanto nenhuma que abordasse de alguma
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forma a interag&o entre pessoas com deficiéncia num contexto de desastre. Na
OPAS/OMS foram encontradas 96 ocorréncias, sendo que somente 2

abordavam de alguma forma a interseccéo entre os temas. A saber:

1. “Aspectos psicossociais em situacdes de desastre” (PRIETO, 2007);

2. “A incapacidade: prevencio e reabilitacido no contexto do direito de

gozar 0 mais alto padrdo possivel de saude fisica e mental e outros
direitos relacionados” (OPAS/OMS, 2006);

O primeiro documento, “Aspectos pscicossociais em situagdes de
desastre” (PRIETO, 2007), é uma apresentacdo de um curso ministrado em
Brasilia (“Curso Internacional de Lideres — Saude, Desastre e
Desenvolvimento”) que esta disponibilizada na internet. Neste, as pessoas com
deficiéncia sdo citadas apenas 2 vezes: a primeira, onde elas sao consideradas
como parte das populagcdes mais vulneraveis, e na segunda, no qual €&
ressaltado a importancia de identificar esses grupos e as condi¢fes de sua
vulnerabilidade num momento anterior ao desastre, e assim, pensar em
estratégias para a populacdo. No entanto, 0 curso ndo entra em maiores
detalhes, pelo menos em sua forma documental, ndo foca nenhuma deficiéncia
em especifico e nem discute o fator vulnerabilidade.

No segundo documento encontrado, “A incapacidade: prevencéo e
reabilitacdo no contexto do direito de gozar o mais alto padrdo possivel de
saude fisica e mental e outros direitos relacionados”, um documento da proépria
OPAS/OMS de 2006, ocorre apenas uma mengao ao grupo das pessoas com
deficiéncia, ao afirmar que, nos ultimos 5 anos, a OPAS se encarregou de
desenvolver atividades conjuntas com a area de assuntos juridicos, a fim de
promover os direitos humanos das pessoas com deficiéncia, inclusive com o
Programa de Emergéncias e Desastres, no tocante a formulacdo de normas
para a atencdo a pessoa com deficiéncia em desastres e emergéncias. Mas
fora isso, nenhum outro documento foi encontrado

Dessa forma, pouco foi encontrado, e pouco foi acrescido de
conhecimento a respeito da questdo em lingua portuguesa. A OPAS possui
algumas publicacdes envolvendo situagcbes de desastres, mas nenhuma se

refere as pessoas com deficiéncia nessas situa¢des. Mostrando, novamente,
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gue documentos ou estudos brasileiros ou traduzidos para o portugués

envolvendo essa questdo sdo praticamente inexistentes.

5.4.3. BVS

A Biblioteca Mundial de Saude — BVS — (www.regional.bvsalud.org) é
uma plataforma que coloca disponivel alguns artigos gratuitos para acesso.
Conta com artigos tanto cientificos, como técnicos, oriundos de diversas bases
nacionais e internacionais, entre eles: LILACS, IBECS, MEDLINE, SCIELO
(fontes que abordam Ciéncias da saude em geral), PAHO (Pan American
Health Organization), WHOLIS (World Health Organization’s Library Database),
etc. O site possui uma ferramente de busca e tem a facilidade da traducgé&o
automatica, ou seja, embora tenha sido utilizado as palavras-chaves: desastres
+ pessoas com deficiéncia, ele traduz para outras linguas automanticamente,
realizando a busca também em documentos de outras linguas.

Como resultado, tivemos 56 documentos que abordavam as duas
palavras-chaves em conjunto, nenhum em portugués. O site possui restrices
de acesso, por isso nado foi possivel verificar todos o0s textos encontrados, e dos
que foram possiveis, apenas 5 envolviam de alguma forma deficiéncia e
desastres:

1.Disabled Persons and EarthQuake Hazards (TIERNEY et. al, 1988);

2. Los Impedidos frente a los desastres (MEXICO,1984):

3. Disasters, Disability and Rehabilitation (WHO, 2005);

4. Los Discapacitados y El sistema nacional de proteccién civil

(SANCHEZ, 1999);

5. Some possible implications for natural disasters of recent lIsraeli

experience with the elderly and disabled (ELDAR,1991).

Vejamos brevemente o contetdo de cada um deles, a seguir:

e Disabled Persons and EarthQuake Hazards (TIERNEY et. al, 1988)

O documento, escrito por pesquisados da University of Colorado, foi um

dos primeiros estudo a focar como os terremotos afetam uma grande e
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crescente parcela da populacdo americana com deficiéncia. Desde o inicio é
deixado claro que existe pouca pesquisa nessa area, e que faz-se necessario
mais pesquisas focando a relacdo entre desastres e as pessoas com
deficiéncia.

Segundo os autores, o objetivo desse trabalho foi desenvolver um
quadro conceitual especificando as necessidades das pessoas com deficiéncia
durante um desastre e também prover dados que irdo auxiliar na criagcdo de
politicas publicas que relacionam desastres de origem natural e deficiéncia,
focando casos de terremotos.

O artigo reconhece que a populagdo em risco ndo é homogénea, mas
sim, composta por diferentes sub-grupos, com diferentes graus de
vulnerabilidade, e que tanto os pesquisadores como 0s responsaveis por lidar
com situacbes de desastres (nas areas de politicas e planejamento), tém
ignorado as pessoas com deficiéncia.

Entre as recomendacgfes e constatagfes dos autores, temos:

- Pessoas com deficiéncia sdo capazes de cooperar adequadamente
durante e depois de terremotos. Por isso, deve-se garantir que eles estéo
recebendo um nivel apropriado de suporte e de abertura para participacgéo,
tanto durante a reconstrucdo do ambiente afetado, como durante a preparacao
para emergéncias;

- As agéncias que lidam com emergéncias estdo ficando a par das
necessidades das pessoas com deficiéncia, no entanto, programas efetivos
gue alcancam e assistem essa populacdo no caso de desastres, incluindo
terremotos, ndo foram ainda instituidos;

- Locais especificos que cuidam das pessoas com deficiéncia possuem
um plano adequado para emergéncias, como as causadas pelo fogo, mas néo
dao consideractes suficientes para desastres violentos e de nivel comunitério,
como os terremotos.

Também sugerem medidas preventivas, como: 1.Desenvolver
programas educacionais para pessoas com deficiéncia, assim como planos de
emergéncia; 2 . Repassar a informacéo desses programas para o publico geral;
3. Desenvolver uma legislacdo que aumente a seguranca das pessoas com

deficiéncia nos ambientes construidos e 4. Prover assisténcia financeira para
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pessoas com deficiéncia, a fim de aumentar a sua habilidade em cooperar em

situacOes de desastres.

e Los Impedidos frente a los desastres (Mexico,1984)

Texto extraido do “Boletin de la Organizacion Internacional de
Proteccion Civil”, no qual € demonstrada a preocupagdo com a situagao das
pessoas com deficiéncia em situacbes de desastres, visto que segundo 0s
autores, elas dependem muito da ajuda de outros e também de meio técnicos.
Essa dependéncia varia, podendo ser total ou parcial, mas como grupo
minoritario, as pessoas com deficiéncia sdo sim, consideradas mais
vulneraveis.

Logo, o objetivo do texto foi o de apresentar diretrizes que consistem em
reduzir a frequéncia das lesbes, adotando medidas para proteger as pessoas
com deficiéncia em casos de desastres e também, capacitando e instruindo o
grupo para também poder prestar a assisténcia necessaria.

E ressaltado também que as diretrizes expostas levam em conta as
distintas especificidades de cada tipo de deficiéncia, e que € muito
importanteas autoridades responsaveis em caso de desastres, conhecer as
necessidades das pessoas com deficiéncia, levantando questdes como: “Foi
buscado informagOes sobre as necessidades de cada tipo de deficiéncia e o
modo de atendé-las? Ao elaborar os planos de emergéncia, foi levado em
conta a opinido das pessoas com deficiéncia? Quem s&do as pessoas com
deficiéncia que fazem parte dessa comunidades? Como eles podem ajudar em
uma emergéncia?

Sugerem uma série de diretrizes para cada tipo de deficiéncia em
situacdes de emergéncia. No caso das pessoas com deficiéncia fisica (ao qual
o texto se refere como “invalidos”), sdo sugeridas as seguintes acgodes:

- No caso de tetraplégicos e paraplégicos, devera estar disponivel uma
cama com rodas ou uma cadeira de rodas, para que a pessoa com deficiéncia
seja movimentada rapidamente. Se ndo possuir, pode-se construir uma cadeira
de rodas instalando pequenas rodas em uma cadeira de cozinha.

- No caso de pessoas que tenham dificuldade para se mover por causa
de deformacdes, perda de membros, etc., devem existir meios adequados para

o transporte em cada caso. Por exemplo, uma pessoa que tenha amputado
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uma perna, deve ter disponivel para seu uso muletas no momento da
evacuagao.

- Nesse sentido, a pessoa que ira auxiliar as pessoas com deficiéncia
em casos como esse, devem consulta-las e averiguar quais sdo as

necessidades particulares em cada caso e como estas podem ser satisfeitas.

Por fim, ainda sédo passadas uma série de recomendacdes, como:

- A inclusédo, por parte do governo, da questdo da deficiéncia em
manuais de prevencao de desastres e em seus planos de socorro;

- O ministério responsavel pela saldde publica deve instruir seus
funcionarios a fim de que difundam o assunto nas comunidades;

- A necessidade de incluir programas nas escolas que abordem a
relacdo entre desastres e a vulnerabilidade de diversos grupos, como as
pessoas com deficiéncia.

e Disasters, Disability and Rehabilitation (WHO, 2005)
Este documento consiste num material de divulgagédo da OMS (WHO) —

Organizacdo Mundial da Saude —, de 2005, que interrelaciona desastres,
deficiéncia e reabilitacdo, pois, o primeiro, além de afetar
desproporcionalmente pessoas com deficiéncias, também cria uma nova
geragdo de pessoas com deficiéncia, que irdo necessitar de servicos de
reabilitacao.

O texto elenca as possiveis consequéncias de um desastre para as
pessoas com deficiéncia, para as pessoas que acabaram de adquirir a
deficiéncia, assim como, (ele ndo faz realiza a distincdo entre as deficiéncias)
quais sdo as providéncias que devem ser tomadas no pos-desastre, que sao
separadas em providéncias imediatas, e a longo prazo (a fase de
reconstrucao).

Entre as medidas a serem tomadas a curto prazo, é sugerido:

- ldentificar pessoas com deficiéncia em acampamentos e abrigos
temporarios;

- Verificar as necessidades especificas de salde das pessoas com

deficiéncia, e providenciar o necessario para contempla-las;



78

- Identificar pessoas com ferimentos e providenciar cuidados apropriados
a fim de salvar vidas e minimizar futuras deficiéncias.

Entre as medidas para a fase de reconstrucdo, sdo consideradas
importantes segundo o documento:

- Conduzir o mapeamento de recursos e outras necessidades béasicas da
comunidade, incluindo servico de saude e de reabilitacdo médica;

- Atender as necessidades sociais da pessoa com deficiéncia
assegurando a sua integracdo com suas familias e comunidade, e propiciando
oportunidades para eles ganharem o seu sustento;

- Desenvolvimento de servigcos de reabilitacdo que permitam que as
pessoas com deficiéncia alcancem ferramentas para mudarem suas vidas,

possibilitando, assim, um nivel maior de independéncia.

e Los Discapacitados y El sistema nacional de proteccion civil
(SANCHEZ, 1999)
O texto de Martha Solis Sanchez mostra a preocupacao do Programa de

Protecdo Civil do México e a necessidade de criar informacdes especificas
para as pessoas com deficiéncia:

Uma das prioridades do Programa de Protecdo 1995-2000, é
dar resposta as acgles destinada a reduzir a vulnerabilidade
dos sistemas afetaveis, e nesse sentido se trabalha para
alcancar condi¢Ges de seguranca em caso de desastres para
as pessoas com deficiéncia, e sobretudo, fomentar a sua
participacdo nos trabalhos que possuem como meta protegé-
los de uma eventualidade de origem natural ou provocada pelo
homem (SANCHEZ, 1999, p.266)"".

A autora também oferece uma série de recomendacdes, sendo que
primeiro, ressalta a importancia de considerar as caracteristicas do ambiente
fisico, mas sempre procurando promover acessibilidade em todos os espacos,

de uma maneira em que a circulagcéo seja facil para todas as pessoas, inclusive

Y Traducéo livre. No original: Uma das prioridades del Programa de Proteccién 1995-2000, es
dar respuesta a las acciones destinadas para reducir la vulnerabilidad de los sistemas
afectables, em este sentido se trabaja por alcanzer condiciones de seguridad em caso de
desastres para personas com discapacidad, y sobre todo fomentar su participacion em los
trabajos que tienen como meta protegerlos de uma eventualidad de origem natural o provocada
por el hombre (SANCHEZ, 1999, p.266).
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as com deficiéncia. Para estes, ndo devem existir obstaculos que atrapalhem o
deslocamento, tanto em situagdes normais, como em uma evacuagao.
Também fornece uma série de recomendacdes, nesse caso, recomedacdes do

“antes”, “durante” e “apos” o desastre, tanto para as pessoas com deficiéncia,

como para as pessoas que irdo auxilia-las.

Nas recomendacdes para as pessoas com deficiéncia mexicanas,

temos, segundo a autora:

Tabela 4: Medidas para o antes, o durante e o pos-desastre

Antes

P6s-Desastre

Conhecer o programa de
Protecédo Civil

Durante
Em caso de nao haver
saidas, colocar-se em

posicéo fetal

A pessoa com deficiéncia
deve comunicar que nao
sofreu danos

Reconhecer zonas de alto

risco

Buscar zonas de menor risco

Solicitar informagBes sobre
como deverd proceder.

Reconhecer zonas de menor
risco

Se identificar aos membros
responsaveis pela protecdo

civil e informar seu tipo de
deficiéncia

Realizar constantemente | Explicar para quem o esta

simulagbes de evacuacgdes ajudando, como deve ser o
manejo

Designar uma pessoa para te

ajudar em casos de

emergéncia

Conhecer a sinalizacdo das
rotas de evacuacdo e as
saidas de emergéncia

Fonte: Dados baseados em SANCHEZ,1999.

As recomendacdes para quem ajudara a pessoa com deficiéncia sao
dadas apenas para o “durante” do evento, e abrangem varios tipos de
deficiéncia. Temos principalmente:

- Perguntar como devera ajudar.

- Em casos de deficiéncia visual, deixar que ela use seu bastéo a fim de
perceber os obstaculos.

- Oferecer seu braco, ndo tomar o brago dela.

- Em caso de pessoas com deficiéncia auditiva, colocar-se diante dela e
falar de forma clara, para que eles possam ler o seu labio.
disasters of recent Israel

e Some possible implications for natural

experience with the elderly and disabled (ELDAR,1991).




80

O texto de Reuben Eldar foi preparado para ser apresentado na UCLA
International Conference on the Impact of Natural Disasters. Segundo o autor,
as populacdes que estdo em risco durante uma situacao de desastre consistem
em grupos de diferentes niveis de vulnerabilidade, e dentro disso, idosos e
pessoas com deficiéncia sdo considerados os mais vulneraveis a sofrer danos
ou mortes durante o desastre: eles podem ter dificuldades em andar, ouvir,
usar os bracos, descer escadas, se comunicar, enxergar, e se orientar por Si
mesmos.

A partir disso, o autor discorrera a respeito do periodo da “Operagéo
Tempestade no Deserto” em Israel, e assim, em meio aos misseis provenientes
dessa operacdo, vai retratando casos de pessoas com deficiéncia e idosos que
tiveram dificuldades durante o evento. Essas dificuldades, segundo o autor,
podem ser consideradas na preparacdo dos planos para situacdes de
desastres, visto que, até muito pouco tempo, a questdo da seguranca e da
vulnerabilidade era de responsabilidade da familia ou das instituicbes
especializadas, e agora passou a ser responsabilidade das proprias pessoas,
da comunidade na qual ela esta inserida e de varias organizagdes, incluindo
aquelas responséveis por desastres.

E assim, baseado nas experiéncias colhidas na “Operacdo Tempestade
no Deserto”, o autor sugere varias recomendacgodes, entre elas:

- Notificar pessoas com deficiéncia visual ou auditiva que uma
emergéncia esta sendo esperada,;

- Treinamentos para pessoas com deficiéncia em acdes de auto-
protecao;

- Transporte de emergéncia para pessoas com deficiéncia; etc.

Assim, percebe-se que quando a pesquisa comeca a abranger
plataformas de busca internacionais, a propor¢cdo de material encontrado,
embora pouca, ainda é maior e mais abrangente do que a pesquisa feita em
instituicbes brasileira. Tirando o fato, que existem mais documentos na
plataforma da BVS que correspondem ao que esta sendo procurado, mas que
ndo sdo de acesso gratuito, ou seja, mais documentos poderiam ter sido

incorporados a essa listagem.
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Podemos concluir dessa forma, que a preocupacgéo de alguns paises da
América Latina e EUA, com relacdo a vulnerabilidade da pessoa com
deficiéncia em situacbes de desastre é maior que a brasileira, e logo, a
pesquisa nessa area mais avancada. Notou-se, também, que muitos
documentos j& haviam incorporado conceitos da Sociologia da Deficiéncia,
apresentados em capitulos anteriores, como foi o caso do texto “Disabled
Persons and Earthquake Hazards” (TIERNEY et. al, 1988), o qual possui um
capitulo inteiro explicando o modelo social da deficiéncia.

Nos EUA a inclusdo desses conceitos € bastante esperada, visto que foi
o local onde comecaram os primeiros estudos da segunda geracdo do modelo
social da deficiéncia, gracas a grande forca dos movimentos sociais formados
por pessoas com deficiéncia, e onde o grupo possui um amplo aparato legal a
seu favor (DINIZ, 2007).

Mas a grande maioria dos documentos afirmavam que faz-se necessario
mais estudos abordando o tema, tanto com relacdo ao grupo, como também a
fim de conhecer melhor suas necessidades no momento do desastre. Mas,
gquando comparamos o material encontrado com o material encontrado em
sites brasileiros, e principalmente nos Manuais da Defesa Civil, nota-se um
nivel maior de preocupacao, inclusive em recomendar medidas que abarquem
todos os diferentes momentos de um desastre.

Essas medidas, embora muitas vezes ndo se encaixem no cenario
brasileiro, como as relacionadas com terremotos, podem suscitar idéias a fim
de auxiliar na prevencao do grupo, ou mesmo serem adaptadas aos eventos
brasileiros, no caso, relacionados as chuvas, como enchentes, deslizamentos

etc.

5.4.4. CRID

O CRID, o Centro Regional de Informacdes sobre Desastres
(www.crid.or.cr), € uma iniciativa patrocinada por 6 organizacdes que decidiram
juntar esforgos para assegurar a conpilacdo e disseminacao de informacédo

disponivel sobre o tema de desastres na América Latina. Entre essas
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organizacdes temos a OPS/OMS; ONU/EIRD'; CNE (Comisién Nacional de
Prevencion de Riesgos y Atencion de Emergencias de Costa Rica); FICR
(Federacion Internacional de Sociedades Nacionales de la Cruz Roja y Media
Luna Roja); CEPREDENAC (Centro de Coordinacion para la Prevencion de los
Desastres Naturales em América Central); MSE (Oficina Regional de
Emergencias de Médicos Sin Fronteras).

Constituiu-se como uma plataforma de coordenacao e colaboragéo para
a area de informacéo sobre desastres, oferecendo servicos de informacao de
qualidade disponiveis para qualquer usuario da regido. Ou seja, a primeira vista
um dos locais mais indicados para a busca de informacdes a respeito de
desastres.

No site, através da ferramenta de busca, foram obtidos resultados
através das palavras-chaves em espanhol: discapacidad + desastres, tendo
como resultado 9 documentos, constituindo-se em 4 o0s que tratavam
especificamente do assunto envolvendo pessoas com deficiéncia e situacfes

de desastres. Nenhum estava em portugués.

1. Acciones basicas de rehabilitacion para la atencién de personas com

discapacidad em situaciones de desastres ( HERNANDEZ s/d);
2. World Disaster Report — Focus on Discrimination (IFRC, 2007);

3. Educacion en emergencias: como incluir a todos (INEE,2009);
4. Pas iil munaia bukkaba - COPECO (HONDURAS, 1990).

A sequir, as informac¢des mediante a andlise desses documentos:

e Acciones basicas de rehabilitacion para la atencién de personas com

discapacidad em situaciones de desastres (HERNANDEZ, s/d);

18 O sistema da EIRD “Estrategia Internacional para la Reduccién de Desastres”, nas

Ameéricas, trabalha conjuntamente com seus sécios nacionais, regionais e internacionais no
desempenho das funcdes de apoio a coordenagdo e assisténcia necessarias para promover a
implementacao do Marco de Acao de Hyogo para 2005 a 2015. Esse marco é o instrumento
mais importante para a implementacdo da reducdo de risco de desastres, que foi adotado por
paises membros nas Nagdes Unidas.
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O Manual foi elaborado pela Republica da Nicaragua em parceira com a
OPAS/OMS. Foca quais efeitos os desastres podem causar na saude da
populacao, e quais acbes administrativas e de prevencdo podem ser tomadas
para as pessoas que ficaram com deficiéncias apds o desastre, e para as que
ja sdo, ndo adquirirem mais ou piorar suas condi¢bes. Entre as sugestdes,
temos:

-Organizar acfes de atencdo as pessoas com deficiéncia nos territorios
afetados;

- Sistematizar essa atencao para as pessoas com deficiéncia,

- Desenvolvimento de agdes para prevenir deficiéncia em ambito local.

Em seguida sdo sugeridas acdes basicas para cada deficiéncia. Com
relagdo a deficiéncia fisica, foi sugerido:

- Com a utilizacdo de um bastdo ou uma muleta, a pessoa é capaz de
utilizar as escadas sem ajuda especial, pois com a mao livre elas podem se
sustentar na escada, desde que ninguém interfira em seu movimento.

- Quando ajudar cadeirantes, nao pressione as extremidades e o peito, iSS0O
pode provocar espasmos de dor e dificultar a respiracao.

- Verifique se a pessoa que utiliza protese a colocou de forma adequada.

Por fim, o Manual discorre a respeito da acessibilidade das pessoas com
deficiéncia em abrigos temporarios, e da necessidade de proporcionar
acessbilidade para todos os tipos de deficiéncia, tanto nos banheiros, nos
corredores, nos locais de recreacdo, cozinha, na entrada e saida do local, entre
outros, a fim de facilitar a estadia de todos os afetados, sem distin¢do. Esse foi
um dos unicos documentos encontrados ao longo da pesquisa que abordava a
guestao da acessibilidade para os desabrigados com deficiéncia.

e World Disaster Report — Focus on Discrimination (IFRC,2007)

E um documento da Cruz Vermelha, que aborda as consequéncias dos
desastres para diversos grupos vulneraveis, como mulheres, idosos, e também,
pessoas com deficiéncia. Aponta como a discriminacdo e exclusao torna o
evento do desastre mais dificil para as pessoas sobreviverem ou satisfazerem

suas necessidades basicas durante ou depois do evento.
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Um capitulo desse documento é destinado somente para as pessoas
com deficiéncia, que se tornam mais vulneraveis durante os desastres, j4 que a
marginalizacao sofrida durante o dia-a-dia pode ser aumentada em situaces
de emergéncia. Cita assim, varios exemplos que podem acontecer, como
pessoas que sdo cegas ou surdas nao ficarem sabendo dos planos de
evacuacao caso as formas de aviso ndo contemplem a sua deficiéncia,
pessoas com dificuldade de aprendizagem podem ficar de fora “na luta por
comida”, sendo sempre jogadas para o final da fila etc.

De acordo com o documento, o mais completo encontrado durante a
pesquisa, deficiéncia e pobreza estdo relacionadas em um circulo vicioso: ao
redor do mundo, pessoas com deficiéncia sdo pobres devido as barreiras,
discriminacdo e exclusdo de oportunidades para escapar da pobreza. Em
contra-partida, pobres possuem acesso limitado a servigcos de saude, abrigo,
comida, educacao e emprego, e Sdo mais propensos a trabalhar em condicdes
perigosas: 0 que aumenta o risco de doencas, lesdes e deficiéncias, fechando,
dessa forma o circulo vicioso. Numa situacdo de desastre, a pessoa com
deficiéncia é duplamente vulneravel: primeiro pela pobreza, e em seguida,
porque gragas a ela tem sua deficiéncia tornada evidente, pois ndo conta com
acessos a mecanismos e meios de atenuar a sua lesao, e que auxiliem na sua
independéncia.

A Cruz Vermelha também procura definir 0o que seria deficiéncia,
discorrendo, inclusive, a respeito do modelo social de deficiéncia, que foca a
discriminacéo e a exclusdo mais do que a lesdo em si. Esses conceitos ajudam
a vislumbrar a deficiéncia como um conceito multidimensional, desfocando do
ponto de vista médico.

Dessa forma, segundo o documento, as pessoas com deficiéncia
encontram muitos problemas com a ocorréncia dos desastres que nao estéo
relacionados somente com a sua lesdo, mas com a inadequabilidade dos
sistemas de reducdo de riscos e de resposta aos desastres de irem de
encontro com as suas necessidades particulares.

Afirmam que a principal questdo a ser colocada, € que apesar das leis
existentes em prél do grupo, a deficiéncia é raramente considerada em

programas de desastres e emergéncia. Esse fato foi ressaltado por diversos
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documentos encontrados, mas foi 0 Unico que realizou tentativas de responder
0 porque dessa auséncia.

Uma das possiveis respostas, seria porque as agéncias e organizacoes
responsaveis pelo campo dos desastres considerarem a deficiéncia um
assunto muito especifico, que requer habilidades técnicas e conhecimento,
principalmente do campo médico. Prética que apenas compactua em perpetuar
a excluséo, visto que muitas das necessidades das pessoas com deficiéncia
sdo exatamente as mesmas que de outras pessoas em situagbes de
emergéncia, mas a forma como elas sao providenciadas que realmente
importa. Como por exemplo, a necessidade de informac¢ao sobre a ocorréncia
de um evento: todos devem ser informados, mas dependendo da deficiéncia
gue a pessoa possui, a informacao deve ser passada de maneiras diferentes.

Também nado se deve apenas trata-las como se elas apenas tivessem
necessidade de atencdo especial: obviamente, elas possuem necessidades
particulares, mas tirar seu poder e negar sua participacdo no planejamento e
implementacdo, impede que elas desempenhem qualquer papel na
amenizagao do desastre, na redugao de riscos ou na reconstrugdo do lugar.
Impede que elas exer¢gam seus direitos como cidad&os.

Outra hipétese que a Cruz Vermelha levanta para a desconsideracéo
das pessoas com deficiéncia em situacfes de desastres, é o fator monetario:
construir prédios acessiveis custam dinheiro. A acessibilidade custa dinheiro,
tanto para “corrigir’ estruturas existentes e torna-las acesssiveis, como para
construir novas. Enfim, s8o véarias as hipéteses levantadas a respeito do
porque O pouco interesse nessa area, e por isso, a Cruz Vermelha assegura
que ainda é preciso muito estudo para conhecer melhor como o impacto dos
desastres afetam as pessoas com deficiéncia.

Por fim, sdo sugeridas algumas recomendacdes, principalmente no
sentido de tornar as pessoas com deficiéncia ativamente engajadas nos niveis
de planejamento de desastres e emergéncias, na reducdo do risco dos
desastres, e nos projetos de reconstrugcdo. Assim como, ressaltam a
necessidade das medidas de protecdo no pds-desastre serem inclusivas, e

acessiveis as pessoas com deficiéncia.

e FEducacién en Emergencias: como incluir a todos (UNICEF, 2009)
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Este € um guia de bolso da INEE (La Red Interagencial para La
Educacién em Situaciones de Emergencia), uma rede mundial que colabora a
fim de garantir os direitos de toda pessoa a uma educacdo de qualidade e
segura em situacdes de emergéncia. O guia foi elaborado para garantir que
todas as pessoas, em especial as mais vulneraveis e excluidas, tenham acesso
a educacédo, mesmo em situacdes de emergéncia.

Embora ele enfoque mais a parte educacional, ao discorrer a respeito de
guem devera integrar a equipe, quais lugares e espacos adequados, como
auxiliar os professores a colocar em pratica os principios inclusivos, quais
serdo os obstaculos para a participacdo e aprendizagem, etc., a crianga com
deficiéncia é considerada nessas situacfes, sempre ressaltando o quanto ela
deve ser incluida.

No entanto, o enfoque maior é dado no péds-desastre, e as
recomendacgdes fornecidas ndo acrescentam nada a esse trabalho. Mas ndo
torna o documento menos importante, principalmente devido ao seu objetivo de
garantir que mesmo quando a comunidade for afetada, as criancas ndo devem

ter seu processo educacional interrompido.

e Pas iil munaia bukkaba - COPECO (HONDURAS, 1990).
Esse documento é um modelo de Plano de Prevencao para ser seguidos

pelas mais diversas comunidades de Honduras, elaborada pela Comision
Permanente de Contingencias (COPECO) e que esta sustentado legalmente
pela “Lei de Contingencias Nacionales”.

Nesse plano, sdo fornecidas dicas importantes de como proceder em
situacdes de emergéncias e desastres, e ha a constante mencao a pessoa com
deficiéncia, principalmente ao ressaltar a necessidade dos orgdos de Defesa
conhecerem de antemdo quem sdo as pessoas com deficiéncia naquela
comunidade, quais sé@o os tipos de deficiéncia etc., e de obter conhecimentos e
informacOes a respeito das pessoas com deficiéncia e suas necessidades
especificas.

Assim, como o documento da Cruz Vermelha (IFRC, 2007), também
ressalta a importancia da participacdo das pessoas com deficiéncia na

elaboracdo de projetos para minimizar os danos que podem resultar dos
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desastres, fatos que permitirdo contemplar suas necessidades e dos demais

grupos vulneraveis.

Para concluir, podemos considerar que o material encontrado na
plataforma do CRID segue a mesma linha dos encontradas na BVS, embora
poucos documentos tratem da questdo, j& mostram um avanco com relacdo a
literatura e os Manuais brasileiros. No entanto, a grande maioria do material
encontrado ressalta a importancia de serem realizadas mais pesquisas a fim de
conhecer melhor a vulnerabilidade do grupo, visto o pouco material existente.

Também percebe-se que ndo foram encontrados documentos que
abordassem desastres envolvendo as chuvas, e menos ainda, as suas
implicacbes para as pessoas com deficiéncia fisica. De forma geral, eles se
referiram a diversos tipos de desastres, sem especificar. Também sdo poucos
0S que exploram e conceituam a nocao de vulnerabilidade, e o porque das
pessoas com deficiéncia serem consideradas vulneraveis.

Um ponto importante a ser ressaltado, foi que a maioria abordou os tipos
de deficiéncia em separado, visto que a deficiéncia € composta por varios
subgrupos de diferentes niveis de vulnerabilidade, o que ja demonstra um
avanco, principalmente quando comparamos com os Manuais de Defesa Civil.

Por fim, uma das idéias mais promissoras, e que devem ser
incorporadas em Manuais e préticas da Defesa Civil, € a idéia de ndo somente
incluir a pessoa com deficiéncia em seus planos, mas também, integra-la em
seus processos de planejamento, de resposta ao desastre e de reconstrucao,
pois sua participacdo, mediante o conhecimento que 0 grupo possui a respeito
de si proprio, € essencial.

Assim, para finalizar, sera feito um resumo das principais idéias

encontradas ao longo da pesquisa:

5.3. As pessoas com deficiéncia em situacdes de desastres: Uma visao
internacional

Do material encontrado, podemos concluir que pouco se produziu em

termos cientificos e técnicos a respeito da relacdo da deficiéncia em um
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desastre, corroborando com a idéia de que as pessoas com deficiéncia sdo
invisiveis na literatura relacionada a desastres, assim como elas também séo
invisiveis na literatura em geral.

Consequentemente, poucos também sdo os dados existentes com
relacdo as suas necessidades e capacidades durante um desastre (TIERNEY
et al.,1988). Nesse sentido, cabe deixar claro que n&o se conhece
perfeitamente até que ponto as pessoas com deficiéncia dependem dos demais
e da ajuda de meios técnicos durante a ocorréncia desses eventos: iSso varia
de pessoa para pessoa (MEXICO, 1984).

O que se pode afirmar até entdo, de acordo com o encontrado, é que a
maioria dos autores e organizacfes estdo de acordo que a deficiéncia esta
relacionada com variaveis sécio-demograficas, como idade, raca, nivel sécio-
econdmico etc. (Tierney et al., 1988; IFRC, 2007). Nesse sentido, conforme ja
ressltado, deficiéncia e pobreza estdo conectadas num circulo vicioso: ao redor
do mundo as pessoas com deficiéncia sdo desproporcionalmente pobres
devido as barreiras das discriminacfes e exclusdo de oportunidades para
escapar da pobreza (IFRC, 2007). Dessa forma, em locais nos quais 0s
recursos sdo mais limitados, como favelas e periferias, os impactos de um
desastre no grupo séo ainda mais dificeis de ser minimizados (OMS, 2005).

Também é de consenso geral que as pessoas com deficiéncia séo
consideradas umas das mais vulneraveis na ocorréncia de um desastre
(afirmacédo também encontrada nas publicacbes da Defesa Civil), e possuem
necessidades especificas durante uma situacdo de emergéncia (ELDAR,
1991). De acordo com a IFRC (2007), além de serem duplamente vulneraveis
(por conta da deficiéncia e da pobreza), sdo excluidos ou ignorados de todos
0s niveis de preparacéo e intervencdo de um desastre.

Esse conceito de grupos vulneraveis estd do lado oposto do
desenvolvimento esperado, o qual implica em uma distribuicdo adequada da
populacdo, na promoc¢édo do desenvolvimento econémico e social, na saude e
na educacdo. Nesse sentido, 0s grupos vulneraveis se identificam por se
encontrar frente a uma forte marginalizacéo social e econémica, pela falta de
saude, educacdo, assim como a falta de oportunidades (CAMPQOS, s/d).

Outro ponto bastante discutido nos documentos encontrados € o fato de

que além dos desastres afetarem desproporcionalmente pessoas que ja
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possuem uma deficiéncia, eles também criam uma nova geracao de pessoas
com deficiéncia (OMS, 2005), que irdo necessitar de reabilitacdo no futuro.

O principal topico, no entanto, presente na grande maioria dos
documentos foi a preocupacédo com as pessoas com deficiéncia nos diferentes
momentos de um desastre (antes, depois e durante o evento), principalmente
com relagdo ao momento do resgate e da evacuacao, visto que eles podem ter
dificuldades em andar, usar os bracos, utlizar as escadas, ouvir e se
comunicar, enxergar, e se orientar por si mesmos (ELDAR, 1991).

A OMS (2005) salientou alguns desses problemas, como a perda de
muitos aparelhos assistivos durante o evento (muletas, Oculos, etc.), a
possibilidade de maiores dificuldades do que as pessoas sem deficiéncia ao
acesso as necessidades basicas no poés-evento, incluindo comida, agua,
abrigo, banheiro e servico médico, além do risco da infra-estrutura de
reabilitacdo ser destruida e as pessoas responsaveis pela sua reabilitacdo
diaria, por outro lado, poderem ser mortas ou feridas durante o evento.

Cabe ressaltar que os problemas encontrados ndo necessariamente sao
causados somente pela lesdo, mas também devido uma inequidade desse
sistema de reducao de risco e de resposta as suas necessidades particulares.
Com relacéo a essas necessidades especificas, estas podem variar de acordo
com o momento da interacdo: se ocorre antes, durante ou depois de um
desastre. Em todo caso, muitas das necessidades das pessoas com deficiéncia
sdo exatamente as mesmas do que o do resto da populacdo: agua, comida,
abrigo, etc. No entanto, o que importa é a forma como essas necessidades séo
providénciadas, que no geral acabam sendo esquecidas pelos planejadores,
gue possuem pouco ou nenhum plano para reducdo de sua vulnerabilidade
(IFRC, 2007).

Por fim, observa-se que na grande maioria do material encontrado
durante a pesquisa foi ressaltado a importancia da divulgacdo de informacdes,
tanto para a pessoa com deficiéncia, como para a comunidade na qual ela esta
inserida, seus familiares e para os reponsaveis pela sua defesa (OMS, 2005;
MEXICO,1984; ELDAR, 1991), principalmente, com relacdo ao que fazer em
uma situacao de risco ou da ocorréncia de um desastre, a fim de que o grupo
se tone cada vez mais resiliente frente a esses eventos. (SANCHEZ, s/d; IFRC,
2007)
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6.Conclusdes e Recomendacdes

No Brasil as chuvas aparecem como catalisadores de diversos eventos,
pois em contato com o meio sociocultural — com cidades construidas de formas
desordenadas — resultam-nos mais diversos tipos de danos e prejuizos, em
decorréncia de enchentes, enxurradas e deslizamentos de encostas,
constituindo-se assim, numa ameacga. Esses eventos, que podem chegar a
desastres, sdo cada vez mais constantes no pais, e ndo mostram indicios de
gue se amenizardo, muito pelo contrario, resultam em cada vez mais danos
para a populacao, inclusive, perdas de vidas.

Nesse sentido, a populagdo, e principalmente 0s orgaos responsaveis
pela sua seguranca, devem estar preparados para a acdo, procurando
abranger as mais diversas especificidades, o que significa, ndo se esquecer de
voltar o olhar para as diferentes vulnerabilidades dos afetados.

Entre os grupos que podem ser considerados mais vulneraveis estédo as
pessoas com deficiéncia, normalmente pobres e moradores de areas precarias,
sem qualquer infra-estrutura suficiente para enfrentar o0s obstaculos
arquitetdnicos, quicéa situacdes de desastres. Nesse sentido, a sociologia pode
se tornar importante, pois o planejamento e execuc¢do de planos em uma
emergéncia ou desastre requerem conhecimento especializado sobre questdes
de inclusao, discriminacao e deficiéncia (UNICEF, 2009).

Nesse sentido, propusemos com esse trabalho uma busca por
documentos nas plataformas e sites mais importantes relacionados aos
eventos de desastres, a fim de aumentar o conhecimento a respeito da sua
interacdo com a deficiéncia, e, consequentemente, analisar sociologicamente
de que forma ela é entendida pelos orgdos responsaveis pela seguranca da
populacdo em desastres.

Como resultado dessa pesquisa, pode-se observar que ha no Brasil
pouquissima literatura e documentos que abordem a condi¢do da deficiéncia
em situacbes de desastres, inclusive da deficiéncia fisica. Também néo foi
encontrado nenhum estudo analisando sua vulnerabilidade, ou mesmo
protocolos e recomendacdes que podem ser utilizados em momentos de

emergéncia. A pouca informacédo e consideracdo que foi atribuida as pessoas
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com deficiéncia fisica pelos Manuais de Defesa Civil, também geram diversas
davidas, e ndo demonstram que a insituicdo esta preocupada com a questédo
(pelo menos no que concerne aos seus Manuais), ou com a vulnerabilidade do
grupo.

Os estudos e Manuais encontrados através da pesquisa documental que
abordavam o tema também ndo foram muitos, e foram encontrados
principalmente nas plataformas do CRID e da BVS. Todos estavam escritos em
inglés ou espanhol, e ndo possuiam traducdo para o portugués, mostrando que
a preocupacao com o tema por outros paises é maior.

Uma das possiveis causas da auséncia de material talvez seja a
invisibilidade do grupo na sociedade, devido principalmente, a presenca de seu
estigma (GOFFMAN, 1988):

Um dos maiores fatores de exclusdo da pessoa com deficiéncia
das ajudas humanitarias € pautado em dados: como eles nao
sao “vistos”, assumem que eles nao estao “1a”, e, por fim, ndo
sdo incluidos. Entretanto, as organizacdes de pessoas com
deficiéncia de todo o mundo tém mostrado que adultos e
criangas com deficiéncia s&o frequentemente escondidos,
estigmatizados pela familia e comunidades. E muitas vezes
ndo sao incluidos em censos nacionais e mecanismos de
registro (IFRC, 2007, p.10)*.

Portanto elas séo produzidas como ndo existentes, pois “ha producao de
nao-existéncia sempre que uma dada entidade € desqualificada e tornada
invisivel, ininteligivel ou descartavel de modo irreversivel” (SANTOS, 2003,
p.12). Nesse caso, teriamos o0 que o0 autor chama de terceira l6gica de
producdo da nao-existéncia, aonde a ndo-existéncia € produzida através de
uma inferioridade insuperavel, visto que esta é natural. Incidindo, inclusive,
sobre o que deve ser estudado, quais assuntos possuem importancia e quais

nao possuem.

19 Traducgédo livre. No original: One of the biggest factors in the exclusion of persons with
disabilities from many humanitarian responses is a paucity of data: as they are not “seen”, they
are assumed not to be there and are not included. However, evidence from disabled people’s
organizations around the world has shown that adults and children with disabilities are often
hidden from view, stigmatized by families and communities. They may not be included in
national censuses or other registration mechanisms. (CRUZ VERMELHA, 2007, p.10).
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E nesse caso, essa invisibilidade faz que o grupo tenha a sua
vulnerabilidade aumentada. Dessa forma, além da vulnerabilidade soécio-
ambiental (ALVES, 2006) — onde temos um quadro bastante claro de injustica
ambiental —, e da auséncia de recursos, de acessibilidade, de condi¢cbes dignas
de sobrevivéncia e de suporte assistivo, tem-se 0 agravante de que o grupo e
suas especificidades nao estdo sendo considerados em situacbes de
desastres. Podemos concluir, que a auséncia de protocolos com relacdo ao
pré, ao durante e ao pos-desastre, indicam que a Defesa Civil ndo incorporou a
diversidade que as pessoas com deficiéncia fisica necessitam.

No entanto, cabe nesse sentido, baseando-se em iniciativas de outros
paises, utilizar as boas idéias e exemplos que servem e se adequam ao nOSSO
contexto e aos desastres mais recorrentes, como também, pensar em novas
possibilidades de estratégias a fim de integrar o grupo e garantir a sua
seguranca, que lhe é de direito, e foi conseguida gracas aos movimentos
sociais das pessoas com deficiéncia.

Obviamente, a situacédo apresentada pelos documentos nas plataformas,
internacionais retratam a realidade dos seus paises, com caracteristicas
especificas. Como é o caso do documento de Tierney et al. (1988), que aborda
o tema da deficiéncia em terremotos, evento comum nos Estados Unidos. No
Brasil, como j& apresentado, a chuva € o evento que mais revela problemas:
ocorrem inundacgdes e deslizamentos de morros, prejudicando bairros, casas,
etc, e resultando em milhares de vitimas.

Assim, temos como um dos principais pontos frisados pela maioria dos
documentos encontrados, a necessidade do desenvolvimento e da difusdo de
informacdes, atitude que jA vem ocorrendo em diversos paises, principalmente
devido ao grande aumento no ndmero de desastres (IFRC, 2007).

Essa iniciativa partiu principalmente das proprias pessoas com
deficiéncia, que utilizam a internet para divulgar informacdes a respeito de
desastres, e recomendacfes para as mais diversas situacfes de emergéncia.
No Brasil, ainda nao € tdo frequente, mas em outros paises séo inumeros sites,
blogs etc. que demonstram essa preocupacédo. A propria agéncia responsavel
pela defesa em caso de desastres nos Estados Unidos, a FEMA (Federal

Emergency Management Agency), por exemplo, possui em seu site
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informacdes especificas relacionadas as pessoas com deficiéncia em casos de

ocorréncias de desastres.

Nesse sentido, estudos envolvendo a relacdo das pessoas com

deficiéncia em desastres podem auxiliar no sentido de criar/aprimorar politicas

publicas tanto na area de desastres, como na area de deficiéncia. E esse, é um

dos papéis de sociologia:

contribuicbes de caréter critico para arejar idéias em subsidio
ao fortalecimento dos movimentos sociais, ao aperfeicoamento
de politicas publicas, a deflagracdo de novos patamares de
compromisso do Estado com a transformacéao social e, por fim,
para atuar analiticamente ensejando crescentes processos de
reflexividade (cf. GIDDENS, 1997), seja das instituicbes
publicas, seja das préprias ciéncias sociais, cujo sentido é de,
entre outros, colocarem-se em permanente construgcdo de
interpretacbes do mundo contemporaneo, no qual estas
ciéncias estao indelevelmente situadas” (Valencio, 2009a, p.5).

Por fim, como recomendacdes gerais:

Sistemas de infra-estrutura devem ser construidos e melhorados de
acordo com o principio do desenho universal, ou seja, possibilitando o
acesso de todos os cidadaos.

A Defesa Civil deveria incluir em seus Manuais de prevencao de
desastres medidas que contemplem a vulnerabilidade das pessoas com
deficiéncia.

Essas informacfes, também devem ser publicadas em meios de
comunicacao social, como folhetos e cartilhas de distribuicdo gratuita,
visto que a populacdo deve ser informada para também saber como
proceder durante o evento de desastres.

Realizacdo de simulacdes de evacuacdo incluindo as pessoas com
deficiéncia, e divulgando métodos/técnicas de auto-protecao.

Cabe a Defesa Civil conhecer quem sao as pessoas com deficiéncia de
determinada regido e conhecer também, as especificidades de cada
deficiéncia e como deve-se proceder diante delas.

O planejamento sempre deve levar em consideragdo a existéncia das
mais diferentes formas de deficiéncia, dos diferentes graus de leséo,

assim como das diferentes caracteristicas socio-econdmicas.
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Propiciar que as pessoas com deficiéncia participem dos processos de
planejamento para as diferentes etapas de um desastre.
Utilizar transportes acessiveis para a retirada da populacdo no momento

da emergéncia.

Recomendacdes imediatas para depois da concretizagcéo do evento:

Identificar rapidamente as pessoas com deficiéncia em abrigos
temporarios.

Garantir o acesso a medicamentos especificos para o0 grupo, assim
como materiais assistivos (como muletas, cadeiras de rodas etc.).

Criar uma equipe multidisciplinar a fim de preparar programas de
reabilitacdo e cuidados para 0 grupo, considerando 0S recursos

disponiveis.

Recomendacdes para a fase de Reconstrucao:

e Identificar pessoas com deficiéncia e garantir suas necessidades
bésicas em imediato e a longo prazo.

e Desenvolver uma infra-estrutura adequada para providenciar
servicos de reabilitacdo médica.

e Garantir que as pessoas com deficiéncia tenham acesso igualitario
aos servicos basicos.

e Garantir a sua integracdo na comunidade e facilitar oportunidades na

obtencédo de emprego.
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