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RESUMO

Objetivo: analisar as evidéncias disponiveis na literatura cientifica nacional e internacional sobre os impactos da
deficiéncia fisica adquirida na funcionalidade e na qualidade de vida. Materiais e método: revisdo integrativa de
literatura baseada na técnica de Minayo para a andlise de discurso dos resultados encontrados. Realizou-se uma
busca por artigos publicados entre os anos de 2017 e 2024, conduzida por dois pesquisadores independentes,
nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO.org), Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed),
SciVerse Scopus (Scopus) e Web of Science (WoS). Resultados: a busca nas bases de dados iniciou-se com
3.633 trabalhos. Apés a aplicacdo dos critérios de elegibilidade propostos, foram selecionados 22 estudos
elegiveis para as discussdes. Conclusdo: compreender a relagédo direta da funcionalidade com a qualidade de
vida enquanto fator importante para a real e efetiva inclusdo das pessoas com deficiéncia fisica adquirida na
sociedade implica em estudar todas as determinantes conceituais envolvidas nesse processo, dos individuais
aos coletivos, e compreender as alteragdes significativas que sdo evidenciadas a partir da transicdo que
acontece, de maneira irreversivel e de forma instantanea, do corpo eficiente para o corpo deficiente.

Palavras-chave: CIF. Qualidade de vida. Avaliagédo de deficiéncia. Pessoas com deficiéncia.

INTRODUCAO variar de 11,8% nos paises desenvolvidos até 18%
nos paises pobres e em desenvolvimento. Esse

As maneiras como a sociedade percebe e panorama trazido pela OMS aponta a necessidade

convive com as pessoas com deficiéncia é algo que
foi construido historicamente, ao longo do tempo,
ora pautado em movimentos
excludentes/eugenistas/higienistas, ora piedoso,
porém com intuito asilar, institucionalizador, sempre
diferenciando-as e classificando-as por suas
diferengas do ponto de vista da estética e
produtividade, em Uteis ou descartaveis, conforme
as necessidades apontadas pela sociedade®?,

A Organizagdo Mundial de Satide (OMS) estima
que uma em cada quatro pessoas apresentem
alguma deficiéncia, quer seja fisica, sensorial,
mental, intelectual ou multipla; hereditaria,
congénita ou adquirida; transitoria ou permanente, 0
que impacta significativamente na vida das pessoas,
suas familias e da sociedade. Esses nimeros podem

de movimentos sociais e de politicas publicas que
visem a minimizacéo dos efeitos que as deficiéncias
exercem na dindmica de vida das pessoas e das
sociedades®.

O novo conceito de deficiéncia pela
Organizagao das NagBes Unidas (ONU), langado no
ano de 2006, foge da visdo cartesiana, pautada
apenas no modelo biomédico. Essa mudanga de
paradigma mostra-se importante ao passo em que
combina os elementos médicos (proprios dos
sujeitos) com o0s elementos sociais e cujos efeitos
(sociais) sdo determinantes para o exercicio pleno de
sua cidadania®.

Essa  desconstrugdo nas  praticas  de
assujeitamento que as pessoas com deficiéncia
sofreram ao longo de suas histdrias, tendo como
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ponto de partida o modelo social da doenca, tem
impactos bastante significativos nos processos
minimizadores dos estigmas impostos, ao longo dos
tempos, pelo Estado enquanto investimento nos
corpos e em padrfes baseados na viséo da estética,
da normatividade e da produtividade, estratificando-
os conforme suas possibilidades de realizacbes
pessoal, profissional e afetiva®.

Tais processos de minimizacdo desses estigmas
se dao com o auxilio de dispositivos e a¢Bes, nas
formas de ver e de assistir as pessoas com
deficiéncia, dentre os quais podemos apontar a
Classificacdo Internacional de Funcionalidade,
Deficiéncia e Salde (CIF), formulada para destacar
as potencialidades individuais desse grupo de
pessoas consideradas por muitos como nossa maior
minoria®®,

A CIF caracteriza-se como um instrumento que
auxilia no pensar em saude quando trabalhamos
com pessoas com deficiéncia, onde a deficiéncia e a
doenca deixam de ser 0s pontos centrais para 0
atendimento das populagdes, mas sim o modelo
biopsicossocial de atencdo. Seu ponto de partida
foca as condicdes de saude das pessoas,
considerando o aspecto biologico associado aos
aspectos ambientais e suas caracteristicas pessoais,
configurando-se, dessa maneira, em uma
classificagdo dos componentes da doenga,
englobando todos os aspectos da vida e da saude
humana®?,

A qualidade de vida é um tema trabalhado de
forma recorrente na literatura cientifica e assumindo
papel significativamente importante em todas as
areas da sociedade. Qualidade de vida é uma
medida que soma fatores objetivos a fatores
subjetivos e pode interferir diretamente nas formas
€Omo as pessoas se percebem e criam seus vinculos
afetivos e sociais®.

Partindo-se do principio de que fatores
intrinsecos e extrinsecos impactam de forma
significativa relacionamentos e em suas praticas
laborais e sociais, interferindo assim no retorno de
suas atividades diérias e, consequentemente, na
qualidade de vida dessas pessoas e em suas chances
de reinsercdo na sociedade, este estudo tem o
objetivo de analisar as evidéncias disponiveis, na
literatura cientifica, nacionais e internacionais, sobre
os impactos da deficiéncia fisica adquirida na
funcionalidade e na qualidade de vida das pessoas.

METODO

Tipo de estudo

Trata-se de uma pesquisa de revisdo integrativa
de literatura realizada entre 0s meses de margo e
junho de 2022, mas atualizada em setembro de
2024, o que permitiu que os autores incluissem
literatura tedrica e empirica, a partir da busca por
publicagBes cientificas eletronicas indexadas em
bases de dados nacionais e internacionais sobre 0s
impactos da deficiéncia fisica adquirida na
funcionalidade e na qualidade de vida. Para a etapa
de andlise dos dados, utilizou-se a técnica da analise
tematica de Minayo 19,

Pelo caréter qualitativo da investigacdo proposta,
onde o foco principal é a analise da experiéncia
humana diante do fendmeno social caracterizado
pela deficiéncia®”, optou-se pelo uso do acrénimo
PICO (P = populagdo, problema, paciente; | =
fendmeno de interesse; e CO = contexto). Elaborou-
se a seguinte questdo norteadora de pesquisa; 1)
“Quais os impactos da deficiéncia fisica adquirida
na funcionalidade e na qualidade de vida?”, onde, P:
pessoas com deficiéncia fisica adquirida; I: impacto
da deficiéncia fisica; CO: funcionalidade e
qualidade de vida.

Para a extracdo das informagbes necessarias,
foram consultadas as publicacdes indexadas nas
seguintes bases de dados: Scientific Electronic
Library Online (SciELO.org), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed),
SciVerse Scopus (Scopus) e Web of Science (WoS).

Foram adotados 0s seguintes critérios de
incluséo para a busca pelos trabalhos indexados nas
bases de dados pesquisadas: a) artigos originais,
resultantes de estudos primarios sobre pacientes
com deficiéncia fisica adquirida; b) trabalhos
disponibilizados na sua integra; c) trabalhos escritos
em portugués, inglés e em espanhol; trabalhos com
0 recorte temporal compreendido entre 0s anos de
2017 e 2024 (mais precisamente, em setembro desse
Gltimo). Escolheu-se como ano de partida a ultima
atualizacdo da Politica Nacional de Salde da Pessoa
com Deficiéncia, elaborada pelo Ministério da
Saude (MS).

Por sua vez, enquanto critérios de exclusdo,
foram considerados: a) trabalhos duplicados; b) leis,
resolucdes, portarias; c) editoriais; d) artigos de
opinido; e) artigos de revisdo (integrativa,
sistematica, sistematica com meta-andlise, de
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escopo); f) documentos e resumos de encontros,
seminarios, congressos; g) dissertacdes e teses; h)
entrevistas e, por Ultimo, i) preprints.

A busca na literatura existente e a selecdo dos
trabalhos encontrados se deram durante os meses de

marco a junho do corrente ano: busca online, com o
auxilio dos operadores booleanos AND e OR,
utilizando-se os Descritores em Ciéncias da Salde
(DeCS) e os Medical Subject Headings (MeSH),
conforme descrito no Quadro 1.

Quadro 1. Estratégias utilizadas para a busca dos estudos — Pelotas/RS, Brasil, 2024.

Bases de dados Estratégia de busca

SclELO.org “Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satide” AND (“Qualidade de
vida” OR “Avaliacdo da deficiéncia”) AND “Pessoas com deficiéncia”

LILACS “International Classification of Functioning, Disability and Health” AND (“Quality of life” OR

MEDLINE/PubMed | “Disability evaluation””) AND “Disabled persons”

WoS

Scopus

Fonte: elaborado pelos autores, 2024.

Para 0 gerenciamento, a exportacdo e a
organizagdo das referéncias dos trabalhos
encontrados nas buscas, os autores utilizaram 0s
programas Zotero® e Microsoft Excel 2007®,

¥

“\

finalizando-se a busca com 22 estudos, conforme
PRISMA 2020 (Figura 1), Para a avaliagdo da
qualidade metodoldgica dos estudos, foi utilizada a
classificacdo de Melnyk e Fineout-Overholt®12,

[ Arquivos identificados nas bases de dados pesquisadas ]

Estudos identificados
nas bases de dados (n
=3.633)

!

Estudos triados (n =
730)

Identificagio dos estudos

'R

e

!

Estudos para leitura de
titulos e resumos (n=
207)

Estudos para leitura na
integra (n = 47)

Rastreio dos estudos
YN oY )

Estudos incluidos na
revisdo (n=22)

Identificagdo
dos estudos

\ J

Figura 1. Estudos selecionados, Pelotas/RS, Brasil, 2024.

Fonte: PRISMA 2020 Flow Diagram, 2020.

i Idioma (n=731)
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Estudos removidos:
Escopo (n=104) |

| Critérios de exclus3o (n = 09) i

Duplicidade (n=47)

Estudos removidos: )
Escopo (n=13)
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Recorte temporal = (n = 01) I

! Duplicidade (n = 05)
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Destaca-se gue 0s autores dos artigos analisados
tiveram seus nomes referenciados adequadamente,
conforme as diretrizes propostas pela Lei dos
Direitos Autorais n° 9.610, de 19 de fevereiro de
1998. Por apresentar um carater sistematizado, no
qual a coleta de dados advém da apropriacdo de
dados secundarios disponibilizados em dominio
publico, ndo se observou a necessidade de
apreciacdo da proposta deste estudo pelo Comité de
Etica em Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com o processo de identificagdo dos estudos, a
busca resultou em 3.633 trabalhos, obtendo-se, a
seguir, mediante  rastreio, 730 trabalhos
selecionados. Apos a etapa de selecdo dos estudos,
restaram 22 trabalhos que atenderam aos critérios de
elegibilidade para inclusdo e discussao.

Observamos a prevaléncia dos estudos de
natureza quantitativa (38,10%), publicizados no ano
de 2017 (28,57%) e predominancia no idioma inglés
(85,71%). Dezesseis paises conduziram estudos na
area da pessoa com deficiéncia, sendo o Brasil um
dos paises mais bem ranqueados com dois estudos
(9,52%).

E de conhecimento que uma deficiéncia fisica
adquirida pode ser em decorréncia de fatores
internos ou, ainda, em decorréncia de fatores
externos, como 0s acidentes de transito, acidentes de

trabalho, ferimentos causados por armas, acidentes
domeésticos. Temos, nos estudos selecionados, o
total de 3.634 sujeitos participantes que apresentam
alguma deficiéncia fisica, sendo 59,49% (n = 2.162)
por causas externas e 40,51% (n = 1.472) por causas
internas®®14),

Quando se observa a variavel “género”, os
estudos apontam a prevaléncia de homens com
deficiéncia fisica adquirida em funcdo de causas
externas. Temos 63,26% (n = 2.299) homens e
36,74% (1.335) mulheres com algum tipo de
deficiéncia fisica. Essa logica se mantém quando se
cruza as variaveis “género” e “deficiéncia fisica
adquirida por causa externa”, onde temos 80,25% (n
= 1.735) homens e 19,75% (n = 427) mulheres.
Porém, nota-se uma inversao desses valores quando
se identifica a varidvel “género” com deficiéncia
adquirida por causa interna, onde encontramos que
39,13% (n = 576) eram homens e 60,87% (n = 886)
eram mulheres. Nesse universo estudado,
observamos a predominadncia de pessoas com
deficiéncia fisica adquirida residentes nos centros
urbanos quando comparadas com as que eram
moradoras de &reas rurais, 87,59% (n = 3.183) e
12,41% (n = 451), respectivamente+9),

As demais caracteristicas dos estudos primarios
localizados e selecionados nas buscas realizadas nas
bases de dados encontram-se sintetizadas abaixo
(Quadro 2):

Quadro 2. Sintese dos estudos selecionados nas bases de dados, Pelotas/RS, Brasil, 2022.

Autores Ano do estudo / Local do estudo / Delineamento do Participantes do estudo
estudo / Nivel de evidéncia
Chesani et | Pesquisa utilizando descritiva transversal, com | 163 participantes, com mobilidade em cadeira de rodas
al.®® abordagem exploratéria e quantitativa, realizadanoano | e pacientes ambulatoriais
de 2018, em Santa Catarina, Brasil / VI
Veiguela et | Estudo descritivo e transversal, realizado durante os | 24 adultos com uma condi¢do de salde do sistema
al.1® meses de margo e abril de 2016 na cidade de Corufia, musculoesquelético (lesdo e/ou doenca) em relagdo as
Espanha/ VI extremidades superiores ou inferiores do corpo
Coutinho et | Estudo foi do tipo transversal, com abordagem 110 pessoas com deficiéncia fisica
al.an quantitativa, realizado em Jo&o Pessoa, Brasil, durante o
ano de 2012/ VI
Karatas et | Estudo descritivo e transversal, realizado na Turquia | 76 pacientes internados com idades entre 18 e 75 anos,
al.t® durante 0 ano de 2018/ VI com pelo menos um ano de lesdo
Maurino et | Estudo transversal ndo intervencionista, realizado em 199 pacientes com esclerose multipla
al®9 Madri, na Espanha, durante 0 ano de 2018/ VI
Davis et al.® Estudo qualitativo, realizado na cidade de Melbourne, 18 grupos de familias de criangas/adolescentes com
Australia, durante 0 ano de 2016/ VI paralisia cerebral
Ugukun et | Estudo observacional transversal, realizado em Ankara, | 51 pessoas com amputacéo e 51 controles
al@ na Turquia, durante o ano de 2018/ VI
Vardon- Estudo prospectivo monocéntrico, realizado durante o | 55 pacientes vitimas de lesdes de moderadas a graves
Bournes et ano de 2012, em Toulouse, na Franga/ VI
a|.(22)
Bray et al.® Estudo exploratorio descritivo, com abordagem | 37 participantes (20 a 94 anos) com ampla gama de
qualitativa, realizado durante 0 ano de 2019, na cidade | condicBes e deficiéncias que prejudicavam sua
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de Bangor, Reino Unido / VI

mobilidade, incluindo paralisia cerebral, esclerose
multipla e artrite

Ignjatovic et
al.@®

Estudo descritivo e transversal, realizado durante o ano
de 2016, na Sérvia/ VI

153 pais de criangas com deficiéncia que utilizaram os
Servigos comunitarios

2020, na cidade de Pisa, Italia/ VI

Mott et al.® Pesquisa qualitativa, realizada durante o ano de 2016, 03 sujeitos com deficiéncia fisica
em Missouri, EUA/ VI
Mohagheg et | Estudo caso controle, descritivo, transversal, realizado | 128 pacientes com esclerose multipla
al@® na cidade de Teer4, Ird, durante o ano de 2020/ VI
Dalise et al.@) Estudo observacional transversal, durante o ano de 134 pacientes com deficiéncia fisica relacionada a

distlrbios neuroldgicos

Schneider et
al®

Estudo observacional transversal, realizado durante o
ano de 2020, na Estonia/ VI

352 que apresentaram episodio de acidente vascular
encefalico isquémico e 2304 controles

transversal, realizada durante setembro e dezembro de

Pokryszlo- Estudo observacional transversal, realizado durante o | 201 pacientes com esclerose mltipla: 140 mulheres, 61
Dragan et ano de 2018 na cidade de Wroclaw, Polénia/ VI homens, com idades entre 24 e 69 anos.
a|.(29)
Madsen et | Estudo de coorte prospectivo com avaliagBes na linha | 38 pacientes com amputacdo disvascular maior (tibia,
al.co de base e acompanhamento 3, 6 e 12 meses apds a | joelho ou femoral)
amputacdo, realizado no ano de 2016, na cidade de
Holbaek, Dinamarca/ IV
Schmidt et Estudo transversal, realizado durante o ano de 2018, na 260 pacientes com esclerose multipla
al.sy cidade de Bonn, Alemanha/ VI
Dymecka et | Estudo observacional transversal, realizado entre os | 137 individuos diagnosticados com esclerose multipla
al.® anos de 2013 e 2016, na cidade de Opole, Polonia/ VI
Allami etal® | Estudo transversal de 2014 a 2016, no Ird/ VI 1.079 veteranos com lesbes tornozelo-pé
Ramadass et Estudo transversal, realizado no ano de 2017, no distrito 418 participantes, da zona rural, com algum tipo de
al®d de Faridabad, Haryana, india/ VI deficiéncia fisica
Chang et al.® Pesquisa qualitativa com uso de grupos focais, realizada | 30 pessoas com lesdo medular
durante 0 ano de 2016, em Taipei, Taiwan / VI
Pasin etal. € Pesquisa qualitativa, com desenho descritivo, | 85 individuos com deficiéncia fisica, excluindo aqueles

com deficiéncia mental

2021, em Istambul, na Turquia/ VI

Fonte: dados dos autores, 2024.

A mudanca do conceito proposto no ano de
2006 pela ONU fez com que nossa percepcéo sobre
a deficiéncia evoluisse, considerando ndo mais
apenas 0 modelo médico para sua abordagem. Essa
nova forma de conceituar a deficiéncia nos auxiliou
a ampliarmos nossa percepcao, incorporando 0
modelo social enquanto elemento importante dessa
equacéo.

Primeiro e mais forte pilar na vida, a familia é
considerada um dispositivo com grande capacidade
influenciadora dos padrBes comportamentais dos
individuos. As relacdes familiares mostram-se
fundamentais no adequado enfrentamento dessa
nova situagao que agora se apresenta, contribuindo
para 0 sentimento de pertencimento social e salde
mental dessas pessoas®9232429-8036-41),

Considerada por muitos como um espaco
privilegiado, responsdvel pela protecdio e
socializagdo, a familia exerce importante influéncia
na vida dos sujeitos, assim como os lacos de
parentalidade. Funciona, de maneira geral, como
importante ator social na luta pela garantia dos
direitos da pessoa com deficiéncia, atuando

individual e coletivamente como defensora ativa dos
direitos, no enfrentamento das diversas barreiras
dificultadoras do acesso a servigos e oportunidades,
além dos seus papéis fundamentais como provedora
do cuidado, em um didlogo constante com entidades
e organizagOes assistenciais e profissionais das mais
diversas &reas do conhecimento humano.

Estudos apontam a relacdo direta existente entre
um menor grau de funcionalidade observada na
pessoa com uma deficiéncia fisica adquirida e seus
impactos nas relagdes familiares e sociais dessas
pessoas. RelagBes familiares fortes e bem
construidas ao longo do tempo tem influéncia direta
no suporte necessario para a minimizagdo dos
efeitos psicoldgicos impostos pela deficiéncia, o que
diminui significativamente os comportamentos de
risco comumente observados ap6s os episodios
traumaticos que culminaram na deficiéncia®-=2342,

As novas exigéncias de cuidados despertam, na
diade pessoa com deficiéncia-familia, a necessidade
da busca de grupos de apoio, servigos médicos, de
salde, de reabilitacdo e de educacéo especializados,
a fim de suprir as alteracbes organicas e fisicas
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percebidas. Esses dispositivos, somados as relacoes
familiares bem construidas, contribuem para a
superacdo dos sentimentos de fadiga e depresséo,
assim como a superacdo de adversidades,
favorecem a independéncia da pessoa com
deficiéncia e a qualidade de vida de todos os
envolvidos, além de reforcar o arcabouco de
relagBes desses individuos e suas trocas objetivas e
subjetivas com a sociedade, superando as
adversidades que se observam com a
imprevisibilidade da condigdo enquanto pessoas
com deficiéncia®2),

O modelo social das deficiéncias deve garantir
que o mercado de trabalho inclua, entre seus
valores, engajamento minimo necessério para que
sejam diminuidos o preconceito e a discriminacéo
das pessoas com deficiéncia por meio de atitudes
capacitistas,  disponibilizando e favorecendo
oportunidades de emprego formal para as pessoas
com deficiénciall>19212431-32)

Estudos apontam que 441.339 mil vinculos
foram declarados como de pessoas com deficiéncia,
representando  0,95% do total dos vinculos
empregaticios no Brasil, 0 que é muito pouco para
que possamos iniciar uma efetiva mudanca
estrutural de relagdo de poder ainda percebida®,

Outro dificultador da qualidade de vida em
pessoas com deficiéncia fisica adquirida esta
diretamente relacionado ao género. Quando
olhamos esse recorte, as mulheres com deficiéncia
sofrem com 0s mesmos preconceitos e estigmas que
as mulheres sem deficiéncia, sendo destinadas as
tarefas e as atividades domésticas para elas®*9,

Quando abordamos a funcionalidade e a
qualidade de vida adquiridas por pessoas com
deficiéncia fisica, ndo podemos subjugar a
mobilidade e a acessibilidade como varidvel de
grande potencial de interferéncia para a ampliacéo
de sua participacdo na sociedade. Os estudos
selecionados trazem que praticamente todas as
pessoas experimentardo em algum momento de
suas vidas a situacdo de deficiéncia e, em
consequéncia dessa experiéncia, consideraveis
dificuldades na sua funcionalidadg®>3%2449),

Estudos revelam que, mesmo com normas
técnicas e padronizacOes previstas na legislacdo
nacional e internacional, direitos primarios
garantidos por meio de legislacdo atual e
competente, 0s grandes centros ainda apresentam
grandes lacunas nos quesitos referentes &
acessibilidade limitada e & mobilidade urbana

reduzida, deixando de atender as necessidades
demandadas pelas pessoas com algum tipo de
deficiéncia, fazendo com que a acessibilidade e a
mobilidade ndo se efetivem de forma plena®&-184549),

Barreiras cotidianamente impostas as pessoas
com alguma deficiéncia sdo percebidas, como, por
exemplo, o transporte publico com poucos ou
nenhum Onibus adaptado para pessoas com
mobilidade em cadeira de rodas e ruas com calcadas
em péessimo estado de conservagao e sem piso tétil,
dificultando o deslocamento de pessoas cegas ou
com baixa visdo e de pessoas que necessitam de
dispositivos auxiliares para deambulacdo, como
bengalas, muletas, andadores, dentre muitas outras
percebidas.

As maiores barreiras para a acessibilidade e
mobilidade das pessoas com deficiéncia nas cidades
encontram-se representadas pela limitacdo da
possibilidade de interagdo sensorial do individuo
com 0s aspectos arquitetbnicos e geogréaficos
|OC&iS(16'18'26’28’4548).

O trabalho extenuante de grupos e movimentos
sociais em favor dos direitos das pessoas com
deficiéncia serve de centelha para gque pessoas, com
ou sem deficiéncia, se inspirem diariamente,
facilitando o0 movimento e o sentimento de
empoderamento desses grupos, subsidiando, dessa
maneira, suas lutas.

Um fato que ndo podemos negar € a existéncia
de estudos e de legislacéo especifica para as pessoas
com deficiéncia, mesmo que incipientes. Quanto a
legislacdo especifica para inclusdo das pessoas com
alguma deficiéncia, o Brasil vem, a passos discretos,
trabalhando na elaboragdo e na implementacdo de
normativas e leis que favoregam esse movimento de
inclusdo ha muito iniciado. Porém, ndo podemos
Nos esquecer que gestores necessitam, mesmo que
em um movimento de natureza antagonica, cumprir,
minimamente, a legislacdo vigente, mas a
verdadeira for¢a motriz que provocara desconforto,
fomentard uma discussdo aprofundada e fard
diferenga significativa para uma plena e efetiva
incluséo das pessoas com deficiéncia na sociedade é
aquela exercida pela propria sociedade.

CONCLUSAO

As lutas pelos direitos das pessoas com
deficiéncia, inicialmente lideradas por suas familias
em contraponto ao sentimento de viver & margem da
sociedade, e que provocou um estado de mal-estar
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generalizado, asseguraram a essa parcela da
populacéo a garantia de ocupagdo de espagos cada
vez maiores e um crescente numero de
simpatizantes pela luta dos direitos humanos e pela
defesa de grupos minoritarios, historicamente
excluidos. Tratam-se de fatores facilitadores para o
alcance de melhores niveis de satisfacdo e qualidade
de vida desses cidadaos.

Compreender a qualidade de vida enquanto fator
importante para a real e efetiva inclusdo das pessoas
com deficiéncia fisica adquirida na sociedade
implica, necessariamente, em estudar todas as
determinantes  conceituais  envolvidas  nesse
processo, dos individuais aos coletivos. Implica em
compreender as alteragBes significativas que se
evidenciam a partir da transicdo que acontece, de
maneira irreversivel e de forma instantanea, do

Este estudo evidenciou consideraveis lacunas
existentes na literatura sobre a temética abordada,
mesmo quando temos enquanto ponto de partida os
nimeros alarmantes sobre pessoas com deficiéncia
trazidos pela ONU, bem como todas as barreiras
que esse grupo de pessoas precisa superar
diariamente para que tenha seus direitos minimos
respeitados. Contrapondo-se a isso, explicitou a
necessidade da realizacdo de outras pesquisas na
area.

LIMITACOES DO ESTUDO

Esta revisdo apresenta como caracteristicas
limitadoras importantes a pequena quantidade de
estudos disponiveis nas bases de dados e a caréncia
de estudos atuais sobre a temética.

corpo eficiente para o corpo deficiente.

THE IMPACTS OF ACQUIRED PHYSICAL DISABILITY ON FUNCTIONALITY AND QUALITY
OF LIFE: INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT

Aim: to analyze the evidence available in national and international scientific literature on the impact of acquired
physical disability on functionality and quality of life. Material and methodology: integrative literature review
based on the Minayo technique for discourse analysis of the results found. A search was conducted for articles
published between 2017 and 2024, conducted by two independent researchers, in the Scientific Electronic Library
Online (SciELO.org), Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS), Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed), SciVerse Scopus (Scopus) and Web of Science
(WoS) databases. Results: the search in the databases began with 3,633 works. After applying the proposed
eligibility criteria, 22 eligible studies were selected for the discussions. Conclusion: understanding the direct
relationship between functionality and quality of life as an important factor for the real and effective inclusion of
people with acquired physical disabilities in society implies studying all the conceptual determinants involved in
this process, from the individual to the collective, and understanding the significant changes that are evident from
the transition that happens, irreversibly and instantaneously, from the efficient body to the disabled body.

Keywords: ICF. Quality of life. Disability evaluation. Disabled persons.

LOS IMPACTOS DE LA DISCAPACIDAD FISICA ADQUIRIDA EN LA FUNCIONALIDAD Y EN
LA CALIDAD DE VIDA: REVISION INTEGRADORA

RESUMEN

Objetivo: analizar las evidencias disponibles en la literatura cientifica nacional e internacional sobre los impactos
de la discapacidad fisica adquirida en la funcionalidad y calidad de vida. Materiales y método: revision
integradora de la literatura basada en la técnica de Minayo para el andlisis del discurso de los resultados
encontrados. Se realizé una busqueda de articulos publicados entre los afios 2017 y 2024, realizada por dos
investigadores independientes, en las bases de datos Scientific Electronic Library Online (SciELO.org), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE/PubMed), SciVerse Scopus (Scopus) y Web of Science (WoS). Resultados: la busqueda en
las bases de datos se inicié con 3.633 trabajos. Después de aplicar los criterios de elegibilidad propuestos, se
seleccionaron 22 estudios elegibles para las discusiones. Conclusion: comprender la relacion directa de la
funcionalidad con la calidad de vida como factor importante para la inclusion real y efectiva de las personas con
discapacidad fisica adquirida en la sociedad implica estudiar todos los determinantes conceptuales involucrados
en este proceso, de los individuos a los colectivos, y comprender los cambios significativos que se evidencian a
partir de la transicion que ocurre, de manera irreversible e instantanea, del cuerpo eficiente al cuerpo con
discapacidad.

Palabras clave: CIF. Calidad de vida. Evaluacion de discapacidad. Personas con discapacidad.
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