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Apéndice 1 - Atletas com Deficiéncia Fisica

I. Classes Esportivas para Deficientes Fisicos

A Escalada Esportiva oferece competicées para Atletas com deficiéncias fisicas abrangendo
todos os 8 tipos de afecgdes elegiveis pelo IPC através de 7 classes esportivas para cada
género. Abaixo encontram-se definicbes abrangentes: veja critérios de classificagcédo individuais

para obter maiores detalhes.

1. AU2: Déficit Moderado de Membro Superior - Um dos membros superiores possui
funcédo reduzida em nivel abaixo do cotovelo e ndo possui uma articulacdo do punho

funcional.

2. AU3: Déficit de Mao - Uma méao ausente ou multiplos dedos em ambas as maos estéo

ausentes ou possuem fungao reduzida.

3. AL1: Déficit Bilateral em Membros Inferiores - Fungéo para escalada significantemente

reduzida bilateralmente ou auséncia bilateral de membros inferiores.

4. AL2: Déficit Unilateral em Membros Inferiores ou Discrepancia de Membros Inferiores -

Déficit em somente um dos membros inferiores

5. RP1: Déficit Severo de “Range, Power” (“Alcance, Forga”), incluindo outros tipos de
deficiéncias - Déficit incluido em qualquer um dos tipos de afecgdes elegiveis que afete
severamente a funcao de pelo menos 2 membros (seja superior ou inferior) ou um dos
membros superiores esta ausente ou possui uso funcional para escalada severamente

limitado.

6. RP2: Déficit Moderado de “Range, Power” (“Alcance, Forga”), incluindo outros tipos de
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deficiéncias - Déficit incluido em qualquer um dos tipos de afecgdes elegiveis que afete

moderadamente a fung¢ao de tronco e/ou membros.

7. RP3: Déficit Leve de “Range, Power” (“Alcance, Forg¢a”), incluindo outros tipos de
deficiéncias - Déficit incluido em qualquer um dos tipos de afecgdes elegiveis que afete

levemente a fungao de tronco e/ou membros.

Il. Elegibilidade

Um Atleta é elegivel para competir na Para-Escalada se cumpre ambos os critérios abaixo:

1. O atleta apresenta uma das deficiéncias elegiveis definidas na Secéo 3 e submeteu um

Formulario de Diagndstico Médico completo e assinado por um médico.

2. A Deficiéncia elegivel deste Atleta cumpre os critérios minimos de acometimento

definidos na Secéo 4.

M. Tipos Elegiveis de Deficiéncias

As deficiéncias abaixo sao definidas como elegiveis para a pratica de Para-Escalada.

Deficiéncia Elegivel Exemplos de Condi¢oes Médicas
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Déficit de Forga Muscular
Atletas com Deficiéncia de Forca
Muscular possuem Condigdes Médicas
que reduzem ou eliminam suas
habilidades de contracdo muscular
voluntaria a fim de moverem-se ou de

gerarem forga.

Exemplos de Condigcbes Médicas que

podem levar ao Déficit de Forga
Muscular incluem trauma raquimedular
(completo ou incompleto,
tetra/paraplegia ou paraparesia),

distrofia muscular, sindrome

pos-poliomielite e espinha bifida.

Deficiéncia de Membro(s)

Atletas com Deficiéncia de Membro(s)
possuem auséncia total ou parcial de

0sso0s ou articulagoes.

Exemplos de Condicdes Médicas que

podem levar a Deficiéncia de
Membro(s) incluem amputacdes
traumaticas ou  patologicas  (por

exemplo amputagédo devido a neoplasia
O0ssea) ou deficiéncias congénitas dos

membros (por exemplo dismelia).

Discrepancia de Membros Inferiores

Atletas com Discrepancia de Membros

Inferiores  possuem diferenca de

comprimento entre as pernas.

Exemplos de Condigdes Médicas que
de

incluem

podem levar a Discrepancia

Membros Inferiores
acondroplasia, disfungdes de hormdnio
do do

crescimento dos membros inferiores

crescimento e alteragdes

decorrentes de patologias congénitas

ou trauma.
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Baixa Estatura

Atletas com Baixa Estatura possuem

Exemplos de Condigcdes Médicas que
podem levar a Baixa Estatura incluem

acondroplasia, disfungdes de hormdnio

um menor comprimento o6sseo dos|do crescimento e  osteogénese
membros superiores, inferiores e/ou | imperfeita.

tronco.

Hipertonia Exemplos de Condigcdes Médicas que

Atletas com Hipertonia possuem um
e habilidade

reduzida de alongamento muscular

aumento na tenséao

causado por um dano ao sistema

nervoso central.

podem levar a Hipertonia incluem

paralisia  cerebral, lesao cerebral

traumatica, acidente vascular encefalico

e esclerose multipla.

Ataxia Exemplos de Condigdes Médicas que
podem levar a Ataxia incluem paralisia

Atletas com Ataxia possuem | cerebral, lesdo cerebral traumatica,

movimentos incoordenados causados | acidente  vascular  encefélico e

por um dano ao sistema nervoso | esclerose multipla.

central.

Atetose Exemplos de Condigdes Médicas que

Atletas com Atetose possuem
movimentos involuntarios lentos e

continuos.

podem levar a Atetose incluem paralisia

cerebral, lesdo cerebral traumatica e

acidente vascular encefalico.

de

Movimento Passivo

Acometimento Arco de

Atletas com Acometimento de Arco de
Movimento Passivo possuem restricao

ou falta de movimento passivo em uma

Exemplos de Condigcdes Médicas que
podem levar ao Acometimento de Arco
de
artrogripose e contraturas resultantes
de

traumas articulares

Movimento Passivo incluem

imobilizacdo articular crénica ou
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mais articulagdes.

V. Critérios Minimos de Acometimento

Para tornar-se apto para competir na Para-Escalada, a Deficiéncia Elegivel do atleta

deve cumprir um (1) ou mais dos Critérios Minimos de Acometimento seguintes.

1. Déficit de Forga Muscular
Déficit de forca em um (1) ou mais membros com ao menos um grupamento
muscular pontuando 3 ou menos. Deve apresentar um déficit cumulativo de ao

menos 6 (seis) pontos no Teste de Forga Muscular.

2. Deficiéncia de Membro(s)
Membro Superior: Amputagao unilateral ou déficit de 6 articulagdes interfalangicas
distais ou proximais em uma m&o ou somadas ambas as maos.
Membro Inferior: Amputagao unilateral ou deficiéncia de membro inferior que resulte

na auséncia de funcao articular do tornozelo.

3. Discrepancia de Membros Inferiores
Discrepancia definida como um minimo de 20% de redugdo de comprimento do
membro comparativamente ao contralateral. Medidas serdo tomadas da espinha

iliaca antero-superior a ponta do maléolo medial ipsilateral.

4. Baixa Estatura
A altura aferida em pé devera ser menor ou igual a 140cm.

5. Hipertonia
A Hipertonia devera estar presente em, ao menos, uma (1) articulagdo de ossos
longos em, ao menos, um (1) membro, apresentando escore minimo de dois (2)
pontos na Escala Modificada de Ashworth. Nos casos em que haja presenca de

istonia, variabilidade na Escala Modificada de Ashworth sera permitida. A

ertonia devera gerar impacto na habilidade de escalada.
Confederagao Brasileira de Escalada Esportiva
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6. Ataxia
Os atletas deverao demonstrar envolvimento observavel em um (1) ou mais
membros. A ataxia devera gerar impacto na habilidade de escalada.

7. Atetose
Os atletas deverao demonstrar envolvimento observavel em um (1) ou mais

membros. A atetose devera gerar impacto na habilidade de escalada.

8. Acometimento de Arco de Movimento Passivo
Os atletas deverdo demonstrar envolvimento observavel em, ao menos, uma (1)
articulagdo em, ao menos, um (1) ou mais membros. Esta deficiéncia deve ser
significante o suficiente para pontuar um escore de seis (6) pontos ao se utilizar o
valor ponderado de acometimento de amplitude de movimento por ser aplicavel a
performance da escalada.

V. Metodologia de Avaliagao

Os atletas com deficiéncias elegiveis serdo avaliados conforme a seguinte
metodologia.

Os atletas serdo questionados sobre:
e Quando iniciaram a pratica de Para-Escalada
e Qual a frequéncia de treino voltado a Para-Escalada
e Se ha ‘cross-train’ entre outros esportes
e Ha quanto tempo estdo competindo na Para-Escalada
e Se iniciaram a pratica de escalada antes ou apds a lesdo, no caso de
possuirem uma deficiéncia adquirida
1.  Déficit de Forga Muscular
1.1. Todos os grupamentos musculares afetados deverao ser identificados
no Formulario de Diagndstico Meédico enviado, associado a
documentacdo médica suportiva e relevante. A escala MRC sera
utilizada para avaliagdo de forga muscular em todos os grupamentos
musculares chave. A tabela abaixo converte a escala MRC em pontos

a serem utilizados para a classificagao.
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Escala MRC Pontos de Forga Muscular
Oou1 0
2 2
3 3
4 4
5 5

1.1.1. Se um Atleta com auséncia de membro(s) ou membro(s)
apendicular(es) € avaliado através do escore de déficit de forga
muscular, sua pontuagéo nesta(s) topografia(s) sera de 0 (zero)
pontos de forca muscular.

1.1.2. Se um Atleta com articulagcao(des) rigida(s) € avaliado através
do escore de déficit de forgca muscular, sua pontuagédo nesta(s)
topografia(s) sera de 4 (quatro) pontos de forga muscular.

1.1.3. O teste de forga pode incluir funcdo compensatéria de outros
grupamentos musculares que permitam o0s movimentos

descritos.
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1.2. Os seguintes grupamentos musculares serao avaliados a fim de
classificagao

Membro Superior (10) Total / 100
1 | Flexdo Ombro Escore / 5
2 | Abducdo Ombro Escore /5
3 | Adugdo Ombro Escore /5
4 | Flexdo Cotovelo Escore / 5
5 | Extensdo Cotovelo Escore /5
6 | Flexdo Punho Escore /5
7 | Extensdo Punho Escore /5
8 | Abducédo Dedos Escore /5
9 | Flexao Art. Interfalangicas Proximal/Distal | Escore /5
10 | Oponéncia Polegar Escore /5

Membro Inferior (7) Total / 70
1 | Flexdo Quadril (incluindo compensagéao Escore / 5

pelo Musculo Sartorio)
2 | Extenséo Quadril Escore / 5
3 | Abducdo Quadril Escore / 5
4 | Aducéo Quadril Escore / 5
5 | Flexao Joelho Escore /5

Extens&o Joelho Escore /5

CEP: 04616-004 . CNPJ: 20.352.882\0001-23

Confederagao Brasileira de Escalada Esportiva
Rua Pascal, 1353, sala 06 . Campo Belo . Sao Paulo - SP




WWW.CBESCALADA.ORG.BR

G C B Esca l a d a
R e e — e
INFEDERAGAD BRASILFIRA DE ESCA m_
7 Flexao Plantar Tornozelo Escore /5
Tronco (2) Total / 10
1 | Flexao Coluna Escore /5
2 | Extensao Coluna Escore /5
Escore total combinado Escore / 180

2. Deficiéncia de Membro(s)

2.1. Membros e articulacbes acometidas deverdo ser identificadas no
formulario médico a ser enviado.

2.2. Avaliagdo dos membros acompanhada de documento médico.
Consideracdes sobre uso de protese serao feitas neste momento, mas
nao afetardo a classificacado final do atleta. Nos casos de definicao
incerta sobre a delimitacdo da deficiéncia, exames de Raio-X deverao
ser providenciados para revisao.

3. Discrepancia de Membros Inferiores

3.1. Membros afetados deverdo ser identificados no formulario médico a
ser enviado.

3.2. A mensuragdo da discrepancia devera ser obtida desde a espinha
iliaca antero-superior até a ponta do maléolo medial ipsilateral.
Medidas serdo tomadas duas vezes e a média dos valores obtidos
sera utilizada.

4. Baixa Estatura

4.1. A altura aferida em pé devera ser identificada no formulario médico a

ser enviado, com documentagao de suporte referente ao diagndstico.

Esta afericdo devera ser adquirida com o atleta descalgo e os pés

planos em relagcao ao solo.
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5. Hipertonia

5.1. A Hipertonia, incluindo espasticidade e distonia, devera ser
identificada para todas as articulagbes acometidas no formulario
meédico a ser submetido, com documentacdo de suporte referente ao
diagnéstico.

5.2. Os atletas poderdo ser submetidos a testes funcionais desenhados
para evidéncia do impacto da hipertonicidade na escalada. O desfecho
destes testes sera utilizado junto da avaliagdo de espasticidade para
determinagao adequada da classe esportiva.

5.3. Grupamentos musculares chave avaliados para fins de classificagao
sdo:

Membro Superior
e Flexores dos Dedos (Flexor Profundo dos Dedos ou Flexor
Superficial dos Dedos)

e Flexores do Punho (Flexor Ulnar do Carpo ou Flexor Radial do
Carpo)

e Pronadores (Pronador Redondo ou Pronador Quadrado)

e Flexores do Cotovelo (Biceps, Braquial ou Braquiorradial)

e Extensores do Cotovelo (Triceps)

e Adutores do Ombro (Peitoral Maior/Menor, Grande Dorsal ou

Subescapular)

* Grupos musculares distais do Membro Superior
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Membro Inferior
e Flexores Dorsais (Tibial Anterior ou Fibulares)
e Inversores do Pé (Tibial Posterior)
e Flexores Plantares (Gastrocnémio ou Sdéleo)
e Flexores do Joelho (Isquiotibiais)
e Extensores do Joelho (Quadriceps)
e Adutores do Quadril
e Flexores do Quadril (lliopsoas, Sartorio)

Avaliagdes de clonus e/ou reflexos tendinosos podem também ser

utilizadas para confirmar as condigdes médicas descritas.

6. Ataxia
6.1. A(s) area(s) corporal(is) afetada(s) pela ataxia devera(ao) ser
identificada(s) no formulario médico a ser enviado, com documentagao
de suporte referente ao diagnostico.
6.2. Os atletas poderdo ser submetidos a testes funcionais desenhados

para evidéncia do impacto da hipertonicidade na escalada.

7. Atetose
7.1. A(s) area(s) corporal(is) afetada(s) pela atetose devera(do) ser
identificada(s) no formulario médico a ser enviado, com documentacéo
de suporte referente ao diagnostico.
7.2. Os atletas poderdo ser submetidos a testes funcionais desenhados

para evidéncia do impacto da hipertonicidade na escalada.
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8. Acometimento de Arco de Movimento Passivo
8.1.  O(s) Membro(s) e articulagbes deverdo ser identificados no formulario
meédico a ser enviado, com documentagdo de suporte referente ao
diagnostico.

8.1.1. A amplitude de movimento articular dos membros superiores e
inferiores sera aferida utilizando-se de inclinbmetros e/ou
goniédmetros. Afericdes de tronco serao feitas utilizando-se de
marcos anatdmicos corporais e fita métrica, sendo algumas
medidas também passiveis de afericdo por inclinbmetro e/ou
goniémetro.

8.1.2. Se um Atleta com auséncia de membro(s) ou membro(s)
apendicular(es) é avaliado através do escore de acometimento
de arco de movimento, sua pontuagcdo nesta(s) topografia(s)
sera de 0 (zero) pontos

8.1.3. Movimentos compensatorios de articulagdes adjacentes que
permitam um arco de movimento funcional serdo consideradas
para pontuacgao da articulagdo sendo avaliada.

8.1.4. Os valores aferidos para cada arco de movimento (ADM) seréo
ponderados e estes escores adicionados a fim de determinar o
escore final de ADM. A Ponderagcao dos escores segue a

descricao abaixo:

Flexdo Ombro Escore
131° - 150° 1
91°-130° 2

<90° 4
Ombro Fixo (flexdo ou abdugao) 12
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Extensdo Ombro Escore
Incapaz de atingir o neutro (brago ao lado do corpo) 2
Abdugao Ombros Escore
131° - 150° 1
91°-130° 2

<90° 4
Aducao Horizontal Ombro Escore
<45° 1
Incapaz de atingir o neutro (flexdo de ombro a 90°) 3

Arco de Rotagao Ombro Escore
Aferido em 90° de abdugcao com estabilizagao da

escapula

46° - 90° 1

<45° 2

Fixo 3
Flexdao Cotovelo Escore
61°-90° 2

<60° 3
Cotovelo Fixo (flexao ou extensao) 5
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Extensao Cotovelo Escore
-30° a -90° 3
-90° a -135° 4
Supinacgao (Neutro = polegar para cima) Escore
31°-60° 1
0° - 30° 2
<0° 3
Pronacao (Neutro = polegar para cima) Escore
31°-60° 2
0° - 30° 3
<0° 4
Flexao Punho (Com flexao dos dedos) Escore
0° - 20° 1
<0° 2
Punho Fixo (flexdo ou extens&o) 4
Extensao Punho (Com flexdo dos dedos) Escore
0° - 20° 1
<0° 2
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Metacarpofalangica (Um escore por mao, deve afetar ao| Escore
menos 2 articulagoées)

Flexao 0° - 45° 1

Extensédo (partindo de 90° de flexdo) 90° - 45° ou 3
articulagao fixa

Flexao Dedos (2°-5° QD, IFP e IFD combinadas e ao Escore

menos 2 dedos acometidos; Um escore para cada mao)

45° - 90° 2
45° - Q° 3
Dedos Fixos (flexado ou extensao) 5

Extensao Dedos (2°-5° QD, IFP e IFD combinadas e ao | Escore
menos 2 dedos acometidos; Um escore para cada

mao Posigao inicial em flexao maxima/180°)

-90° a -135° 2
-135° a -180° 3
Oposicao Polegar Escore
Incapaz de alcancar a base do 4° dedo 1
Incapaz de alcancar a base do 2° dedo 2
Polegar Fixo 3
Flexao Quadril Escore
3

rtiva
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31°-60° 4
<30° 5
Quadril Fixo (flexdo ou extensao) 8
Extensao Quadril (Incapaz de alcangar o neutro) Escore
-20° a -45° 3
> -45° 4
Abducao Quadril Escore
< 20° 3
Atinge somente o neutro 4
-1°a -30° 5
Quadril Fixo (abdugéo ou adugéo) 5
Aducao Quadril Escore
Incapaz de alcangar o neutro (0°) - Quadril em abdugéao 1
Amplitude de Rotagao do Quadril Combinada Escore
21° - 45° 2
1° - 20° 3
Quadril Fixo 4
Flexao Joelho Escore
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46° - 90° 2
15° - 45° 3
0°-15° 4
Joelho Fixo (flexdo ou extensao) 8
Extensao Joelho (Se incapaz de atingir o neutro) Escore
-10° a -30° 3
-31° a -45° 4
> -45° 5

Flexdao Dorsal/Plantar Tornozelo (Tornozelo neutro = 0° | Escore

Flexao D/P. Mensurado com joelho ipsilateral em flexao)

< 15° Flex&o Plantar 1
Auséncia de Dorsiflexdo >0° 1
Tornozelo Fixo entre 10° FD - 15° FP 2
Tornozelo Fixo entre 15° - 30° FP 3
Tornozelo Fixo :10° Dorsiflexdo ou > 30° Flex&do Plantar 4
Inversao / Eversao Tornozelo Escore
Tornozelo Fixo com subtalar em neutro 1
In~ca)paz de atingir a posigao subtalar em neutro (fixo ou 2

néo
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Flexo-Extensao Cervical (Plano Sagital) Escore

11 - 30° de movimento 1

< 10° de movimento 2

Cervical Fixa 3

Rotacgao Cervical Escore

Incapaz de atingir o neutro (linha média) 1

Extensdo Toracolombar Combinada (Avaliagdo sentado | Escore

e incapaz de atingir o neutro)

0°a-10° 1
-10° a -30° 3
> -30° 4

Rotagcao Toracolombar Combinada (Avaliagao sentado) | Escore

10° - 40° 2

<10° 4
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VL. Critérios de Avaliagao para Alocacao de Classe Esportiva e Designagao

de Status de Classe Esportiva

Deficiéncias elegiveis serdo avaliadas de acordo com a distribuigdo e severidade

das afeccdes e entdo alocadas em uma classe esportiva.

1. Classes Esportivas de acordo com a deficiéncia
1.1.  Déficit de Forca Muscular

1.1.1. Atletas AU2 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forca Muscular de, ao menos, 25 pontos exclusivamente de um
unico membro superior.

1.1.2. Atletas AU3 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forca Muscular de, ao menos, 6 pontos retirados
exclusivamente do Escore de uma unica mao ou possuir uma
perda de 8 pontos no somatério dos Escores de ambas as
maos.

1.1.3. Atletas AL1 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forca Muscular de, ao menos, 50 pontos retirados
exclusivamente do Escore de ambos os membros inferiores.

1.1.4. Atletas AL2 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forca Muscular de, ao menos, 30 pontos retirados
exclusivamente da pontuagdo de um unico membro inferior.

1.1.5. Atletas RP1 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forga Muscular de, ao menos, 40 pontos no somatorio dos 4
membros OU uma perda de ao menos 35 pontos retirados do
Escore de um unico membro superior OU.

1.1.6. Atletas RP2 devem possuir uma perda total no Escore de Déficit
de Forgca Muscular de, ao menos, 20 pontos com acometimento
de, ao menos, 2 membros (superiores/inferiores).

1.1.7. Atletas RP3 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forca Muscular de, ao menos, 6 pontos independentemente da

distribuicdo através dos membros, com, ao menos, um

grupamento muscular pontuando 3 ou menos pontos.
Confederagao Brasileira de Escalada Esportiva
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1.2. Deficiéncia de Membro(s)

1.2.1. Atletas AU2 devem apresentar deficiéncia minima em membro
superior a partir do antebraco e nao possuirem articulagao
funcional do punho.

1.2.2. Atletas AU3 devem apresentar deficiéncia minima em 6
articulagdes interfalangicas distais ou proximais em uma ou
ambas as maos.

1.2.3. Atletas AL1 devem apresentar deficiéncia minima de auséncia
de ambos os membros inferiores abaixo do nivel dos joelhos.

1.2.4. Atletas AL2 devem apresentar deficiéncia minima de auséncia
distal de membro inferior com auséncia de articulagao funcional
do tornozelo.

1.2.5. Atletas RP1 devem apresentar deficiéncia minima de auséncia
de membro a partir do nivel do cotovelo sem apresentar

membro residual abaixo deste ponto.

1.3. Discrepancia de Membros Inferiores
1.3.1. Atletas AL2 devem apresentar discrepancia minima de 20% de

comprimento entre 0 membro acometido e o contralateral.

1.4. Baixa Estatura
1.4.1. Atletas RP3 devem apresentar altura maxima aferida em pé

menor ou igual a 140cm.

1.5. Hipertonia
1.5.1. Atletas RP1 devem apresentar hipertonia com um escore
minimo na Escala Modificada de Ashworth de dois (2) pontos
em, ao menos, 4 grupos musculares chave sendo pelo menos
duas destas pontuagbes registradas em grupamentos
musculares do membro superior OU escore minimo na Escala
Modificada de Ashworth de dois (2) pontos em 6 grupos

musculares quaisquer.
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1.5.2. Atletas RP2 devem apresentar hipertonia com um escore
minimo na Escala Modificada de Ashworth de dois (2) pontos
em, a0 menos, 2 grupos musculares chave distribuidos em
mais de um membro.

1.5.3. Atletas RP3 devem apresentar hipertonia com um escore
minimo na Escala Modificada de Ashworth de dois (2) pontos
em, ao menos, 1 grupo muscular chave.

1.5.4. Nos casos em que a distonia esta presente, a variabilidade na

Escala Modificada de Ashworth sera aceitavel.

1.6. Ataxia

1.6.1. Atletas RP1 devem demonstrar um envolvimento observavel em
4 areas corporais, considerando membros superiores/inferiores,
cabeca e tronco.

1.6.2. Atletas RP2 devem demonstrar um envolvimento observavel em
2 areas corporais, considerando membros superiores/inferiores,
cabeca e tronco.

1.6.3. Atletas RP3 devem demonstrar um envolvimento observavel em
1 area corporal, considerando membros superiores/inferiores,

cabeca e tronco.

1.7. Atetose

1.7.1. Atletas RP1 devem demonstrar um envolvimento observavel em
4 areas corporais, considerando membros superiores/inferiores,
cabeca e tronco.

1.7.2. Atletas RP2 devem demonstrar um envolvimento observavel em
2 areas corporais, considerando membros superiores/inferiores,
cabeca e tronco.

1.7.3. Atletas RP3 devem demonstrar um envolvimento observavel em
1 area corporal, considerando membros superiores/inferiores,

cabeca e tronco.
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1.8.  Acometimento de Arco de Movimento Passivo
1.8.1. Atletas RP1 devem apresentar um Escore de Amplitude de
Movimento igual ou maior a 36 pontos com envolvimento de 4
areas corporais, considerando oS membros

superiores/inferiores e tronco.

1.8.2. Atletas RP2 devem apresentar um Escore de Amplitude de
Movimento igual ou maior a 18 pontos com envolvimento de 2
areas corporais, considerando 0s membros
superiores/inferiores e tronco.

1.8.3. Atletas RP3 devem apresentar um Escore de Amplitude de
Movimento igual ou maior a 6 pontos independentemente da

distribuicdo de envolvimento corporal
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2. Classes Esportivas de acordo com o tipo de deficiéncia
2.1.  AU2: Déficit Moderado de Membro Superior
2.1.1. Atletas devem apresentar déficit de forga muscular de, ao
menos, 25 pontos referentes a um unico membro superior OU
2.1.2. Atletas com uma deficiéncia de membro superior distal ao

cotovelo e sem apresentar articulacdo do punho funcional.

2.2.  AU3: Déficit de Mao
2.2.1. Atletas devem apresentar déficit de forga muscular de, ao
menos, 6 pontos referentes a uma unica mao ou 8 pontos
distribuidos entre as duas maos OU
2.2.2. Atletas com uma deficiéncia abrangendo ao menos 6
articulagdes interfalangicas distais ou proximais em uma ou

ambas as maos.

2.3. AL1: Déficit Bilateral de Membros Inferiores
2.3.1. Atletas devem apresentar déficit de forca muscular de, ao
menos, 50 pontos referentes aos membros inferiores OU
2.3.2. Atletas devem apresentar auséncia de membro inferior abaixo

do nivel do joelho bilateralmente.

2.4. AL2: Déficit Unilateral de Membro Inferior ou Discrepancia de
Membros Inferiores
2.4.1. Atletas devem apresentar déficit de forca muscular de, ao
menos, 30 pontos retirados exclusivamente da pontuagao de
um unico membro inferior OU
2.4.2. Atletas devem apresentar auséncia distal de membro inferior
com auséncia de articulacao do tornozelo funcional OU
24.3. Atletas devem apresentar diferenca minima de 20% de

comprimento entre os membros inferiores.
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2.5. RP1: Déficit Severo de “Range, Power” (“Alcance, Forga”)
2.5.1. Atletas RP1 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forgca Muscular de, ao menos, 40 pontos no somatoério dos 4
membros OU uma perda de ao menos 35 pontos retirados do

Escore de um unico membro superior, OU

2.5.2. Atletas devem apresentar auséncia de membro superior abaixo
do nivel do cotovelo, sem presenca de membro residual a partir
deste ponto, OU

25.3. Atletas RP1 devem apresentar hipertonia com um escore
minimo na Escala Modificada de Ashworth de dois (2) pontos
em, ao menos, 4 grupos musculares chave sendo pelo menos
duas destas pontuagbes registradas em grupamentos
musculares do membro superior OU escore minimo na Escala
Modificada de Ashworth de dois (2) pontos em 6 grupos
musculares quaisquer, OU

254. Atletas devem demonstrar um acometimento observavel de
ataxia em

4 areas corporais,considerando oS membros
(superiores/inferiores), cabecga e tronco, OU

2.5.5. Atletas devem demonstrar um acometimento observavel de
atetose em 4 areas corporais, considerando os membros
(superiores/inferiores), cabega e tronco, OU

256. Atletas devem apresentar um escore de amplitude de
movimento de 36 pontos ou mais que envolva 4 areas
corporais, considerando os membros (superiores/inferiores) e

tronco.

2.6. RP2: Déficit Moderado de “Range, Power” (“Alcance, Forga”®)
2.6.1. Atletas RP2 devem possuir uma perda total no Escore de Déficit
de Forgca Muscular de, ao menos, 20 pontos com acometimento

de, a0 menos, 2 membros (superiores/inferiores), OU
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2.6.2. Atletas devem apresentar hipertonia em, ao menos, 2 grupos
musculares chaves distribuidos  em 2 membros
(superiores/inferiores) com um escore minimo de dois (2)
pontos na Escala Modificada de Ashworth, OU

2.6.3. Atletas devem demonstrar um acometimento observavel de
ataxia em

2 areas corporais,considerando 0s membros

(superiores/inferiores), cabeca e tronco, OU

2.6.4. Atletas devem demonstrar um acometimento observavel de
atetose em 2 areas corporais, considerando os membros

(superiores/inferiores), cabecga e tronco, OU

2.6.5. Atletas devem apresentar um escore de amplitude de
movimento de

18 pontos ou mais que envolva ao menos 2 areas corporais,

considerando os membros (superiores/inferiores) e tronco.
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2.7. RP3: Déficit Leve de “Range, Power” (“Alcance, Forga”)

2.7.1. Atletas RP3 devem possuir uma perda no Escore de Déficit de
Forca Muscular de, ao menos, 6 pontos independentemente da
distribuicdo através dos membros, com, ao menos, um
grupamento muscular pontuando 3 ou menos pontos, OU

2.7.2. Atletas devem ter altura maxima aferida em pé menor ou igual a
140cm, OU

2.7.3. Atletas devem apresentar hipertonia em, ao menos, 1 grupo
muscular chave em um membro com um escore minimo de dois
(2) pontos na Escala Modificada de Ashworth, OU

2.7.4. Atletas devem demonstrar um acometimento observavel de
ataxia em

1 area corporal,considerando 0s membros
(superiores/inferiores), cabega e tronco, OU

2.7.5. Atletas devem demonstrar um acometimento observavel de
atetose em 1 area corporal, considerando os membros
(superiores/inferiores), cabecga e tronco, OU

2.7.6. Atletas devem apresentar um escore de amplitude de
movimento de 6 pontos ou mais independentemente da

distribuicdo de envolvimento corporal.

VIL. Teste Funcional Especifico Esportivo

1. O teste funcional especifico esportivo sera realizado em uma parede de
escalada. Sera solicitado que o(a) Atleta escale no limite de sua habilidade.
Classificadores observardo a performance do(a) mesmo(a) durante o Teste
Funcional Especifico enquanto na parede e fora dela. As observagbes dos
classificadores englobardo o estilo de escalada, impacto da deficiéncia,
estratégias de compensacéao e a performance do atleta.

2. A(s) rota(s) de escalada sera definida pelos classificadores, ndo sendo

rota(s) definida(s). A rota selecionada sera apropriada para a classe

esportiva sendo considerada. Atletas deverao estar preparados para escalar
no apice de suas habilidades quando do inicio do teste funcional especifico.

Qualquer aquecimento necessario devera ser realizado pelo atleta antes do

periodo alocado para o teste.
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3. O teste funcional especifico podera ser realizado em ‘top rope’ ou parede
boulder. Se utilizada a parede boulder, devera haver concordancia entre o(a)
atleta, técnico e classificador de que nao existem riscos a seguranga do(a)
avaliado(a).

4. O atleta deve ser capaz de realizar aproximadamente 2 tentativas de
escalada ‘top rope’ ou 5 problemas em boulder. As quantidades podem variar
entre atletas devido as diferentes necessidades de observacao, porém todos
deverao estar cientes de que a avaliacado tera aproximadamente 30 minutos
de duracéo.

5. Sera concedido tempo suficiente para descanso aos atletas entre as
tentativas, assegurando a realizagao completa do teste no tempo alocado.

6. Observagoes feitas durante o teste funcional especifico esportivo irdo definir
a classe esportiva do(a) atleta em conjunto com quaisquer outras
informacgdes obtidas durante o processo de classificagao.
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