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Nota Técnica

Uma introducao a CIF - Classificacao Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Satide

An introduction to the International Classification of Functioning,
Disability and Health

A CIF (Classificagao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Sau-
de)* é hoje o modelo da Organizagdao Mundial da Satide (OMS) para satde e
incapacidade, constituindo a base conceitual para definigdo, mensuragao e
formulagao de politicas nesta area.

A CIF pertence a “familia” das classificagoes internacionais da OMS para apli-
cagdo em varios aspectos da satde. Nesta “familia”, os estados de satide (doen-
cas, distarbios, lesdes etc.) sao classificados na CID-10 (Classificacao Estatistica
Internacional de Doengas e Problemas Relacionados a Satude, 10* revisao), en-
quanto a funcionalidade e a incapacidade associadas aos estados de satide sdo
classificadas na CIF. As duas classificagoes sao complementares e devem ser uti-
lizadas em conjunto, pois a CID-10 fornece um “diagnéstico” de doengas, dis-
tarbios ou outras condicoes de satde, e estas informacoes sdo complementadas
pelas informagdes sobre funcionalidade fornecidas pela CIF.

A CIF classifica “dominios” da satde e “dominios” relacionados a satde, que
nos ajudam a descrever alteragdes ou mudangas na fungao e na estrutura corpo-
ral, o que uma pessoa com uma condigao de satde pode fazer em um ambiente
padréo (seu nivel de capacidade), assim como o que ela de fato faz no seu am-
biente real (seu nivel de desempenho). Estes dominios sao classificados a partir
de perspectivas do corpo, individuais e sociais, por meio de duas listas: uma
lista de fungoes e estruturas corporais e uma lista de atividades e participagao. O
termo funcionalidade refere-se a todas as fungdes corporais, atividades e partici-
pacéo, enquanto incapacidade é um termo abrangente para “deficiéncias, limita-
¢ao de atividades ou restrigbes a participagdo”. Ha também uma lista de fatores
ambientais que interagem com todos estes componentes e que sdo muito impor-
tantes para determinar a funcionalidade/incapacidade de um individuo ao serem
representados como barreiras ou facilitadores. A incapacidade pode ser melhor
entendida como a interagdo negativa entre um individuo com uma determinada
condigéo de satde e os seus fatores contextuais (fatores ambientais e pessoais).

A CIF é baseada num modelo de incapacidade que poderia ser chamado de
modelo biopsicossocial. Este modelo sintetiza o que é verdadeiro nos modelos
médico e social, ou seja, ndo comete o erro de reduzir a nogao de incapacidade a
apenas um dos seus aspectos. A CIF fornece, por esta sintese, uma visao coerente
de diferentes perspectivas da satide: biolégica, individual e social.

Os componentes da CIF se interligam e compoem um modelo multidimensio-
nal, multidirecional e dindmico. Com este modelo, pode-se inverter a compreen-
sdo da incapacidade a partir da doenca ou da condigdo de satide, entendendo, ao
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contrario, o ambiente, levando a incapacidade e a doenga. O respeito as multiplas dimensoes envolvidas no processo
de satide e funcionalidade/incapacidade (biolégica, individual, social), além do reconhecimento do importante pa-
pel do ambiente (ndo s6 fisico, mas social e de atitudes), traz uma nova luz sobre “satiide” e “incapacidade”, em
especial sobre questoes de Satde do Trabalhador.

A CIF reconhece que todo ser humano pode experimentar uma perda ou diminuigao na sua satde e, portan-
to, experimentar alguma incapacidade. Isto ndo é algo que acontece somente a uma minoria da humanidade,
mas é uma experiéncia humana universal. Mudando o foco da causa para o impacto, todas as condigdes de
satide sao colocadas em pé de igualdade, permitindo que sejam comparadas, usando uma medida comum, uma
escala de satde e de incapacidade.

O “diagnéstico” sozinho nao prevé a necessidade de servigos, tempo de hospitalizagdo, nivel de cuidados ou
resultados funcionais. A presenca de uma doenca ou distiirbio também nao é um bom preditor para o recebimen-
to de beneficios por incapacidade, desempenho para o trabalho, potencial para o retorno ao trabalho ou mesmo de
integragao social. Isto significa que, se usarmos uma classificagao médica de diagndsticos sozinha, nao teremos a
informacgao necesséria para propdsitos de gerenciamento e planejamento de satde.

A CIF permite coletar dados vitais sobre tipos e niveis de funcionalidade e incapacidade de modo consistente
e comparavel internacionalmente, fornecendo a base para compor dados em nivel nacional, ajudando a guiar o
desenvolvimento de politicas nesta area.

Sabemos que, progressivamente, a CIF vem sendo conhecida e que cada vez mais os profissionais de satdde,
em especial das dreas de reabilitacao e, em particular, da area de reabilitagdo profissional, vém se apropriando
do entendimento deste modelo, o que amplia a possibilidade de pensar em novas intervengoes, bem como em
politicas mais voltadas a realidade das complexas relagoes dentro do tema “satde e incapacidade/funcionalidade
no trabalho”. Este nimero tematico da RBSO (“Incapacidade, Reabilitagao Profissional e Satide do Trabalhador”),
com certeza, faz parte e representa muito bem este processo.
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