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RESUHD

Phesiclo & falta de um bom pvograma de sadde no  Brasil,
guando falamos de deticiéncia o atendimento £ ainda mais prejudi-
cado, onde a Familian muitns veres & desinformada & nfo possul yee
cursos  Financeiros suficientes para manter & pesson porbtadors de
deficiéneia no convivio familiav, optando pava 2 internacio s
instituigdes, pengando sev a solugio.

Essa internagdo ocovve com bastante frequéncian, as ve-
FES POV UM peEquen perviodo para o tratamento agudo & oubtras vezes
gssns instituwigbes tovrnam-se laves permanentes para muibtos.

A superlotagio devido o grande ndmero de intevnacdHes em
instituigbes chega a ser inevitavel, levando~se em considevagio
gue  a familia ndEo encontrando & ndo tendo outvas solugio, procura
de alaouma forma sanarv o problema e opta pela internagfo do paren-
te gue possui o deficigéncia.

é grande problemstica das instituigdes gque abvigs pes-
spas portadoras de deficiénoia, € que tovnam-sg verdadeivos depo-
sitos  humanos ques, mUitas vezes NAo possiul WM progvama minimo @
gapgcifico de atendimento.

Uma das solugtes encontradas nessas instituicbes totals

foi @ pratica de atividades Tisicas & vecoveativas onde o profis

sional de  Fducacho Fisica consseguiu EVazery pPara £85538 2 Pessoas
portadoras  de déeficiéncia momentos de grande prazer, liberdade s

integracio social atrvavés dos vavios programas coriados especial-

mente para essa clientela.



& FEducagdo Fisica contribui efetivamente no processo de
gducacio, habilitacio, reabilitacio s socializacio dessas  pese
soas, Pols sncontvam, no professor ndo s o profissional mas tame
bem  um  confidente, o que numa maneiva natweal vem colaborvar  no
desenvolvimento alobal dessas pessons poviadovas de deficiénoia.

Notamos ainda gue atraves das atividades Fisicas & re-
creativas as pessoas povtadoras de deficiéneia que vivem institu-
cionalizadas Civeram opovibunidades de saivem do mundo restrito sm
que  vivem, vindo a conhecer & explorar o recursos comunitarios
que a cidade e rvegifio oferecem que si0:~ parques, bosques, cami-
nhadas, passeios, Cinenas, pipas, Lo

A Fducag8o Fisica auxilia as pessoas portadovas de de-
Ficiénocia =m suas necessidades basicas, dando-lhes condigdes de

Fer  um padvio de comporvtamsnto mais proximo das  pessoas  dibas

"normais’; vigando, ainda minimizar as incapacidades oun adapta-
las para uma vida junto & socisdade, adequando quanto possivel ao
feEdo  em ogue vivem atvaveés das diversas abividades gues a Bl s o

Fisica proporoions.
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INTRODUCAD

Nota-se  que em palses em desenvolwvimento encontvam-se
as omails  diversas dificuldades, jd solucionadas sm paises  mails
evoluwidos. aaui no Brasil, had "setores” em que estes problemas
gutio  longe de sevem vesolvidos, principalmente os da  drea  de
saude .

Levando~se em consideracio a inexisténcia neste pais de
prevencio primivia & sadde no que tangs ao aconselhamento gendti-
Gy assisténcia de boa gualidade ao pré-natal & parto, cobertura
vacinal ampla, diagnodstico precoce e tvatamento eficaz das infec-
poes do Sistema Nervoso Dentral (S.N.C.).

e atencdss divigidas as pessoas portadorvas de  defi-
cigncias  sfHo adnda mais prejudicadas, pelas necessidades ingven-
bes a cada tipo de deficifncia, onde a familia € a sociedade o
rededtan @ o FEstado mostrva-se indifervente, com isto as institudi-
Gles muitas vesss borpamess verdadeiro deposito humano, oso oo
ros de dnternagfes aumentam e a superlotacio se bovona dnesvitdvel,
resultando  um ambisnte miserdavel onde as verbas esoasseiam & o5
maws tratos ald impervam.

A Casa de Repouso de Ttu, tal gual indmeras oubvas ins-
Pituigoes  foi concebida com o objetivo de abrigar & dav  atendi-
meEn o "pspecializado” As pessoas portadoras de deficiéncia, ten-
tando dessa forma vesolver o problema da familia e da comunidads
gque  nao dispunham de vecursos para manbter a oitads olientels  ewm

g convivio.



bm meados de 199¢ foi percebido a inviabilizacSo admi~
nistrativa gue a Casa winha sofvendo em face aos desvios, perver—
5085, desassistéEncia & desmandos, onde foi imposta pelo  Boverno
do Estado de S5Ro Faulo o processo de intervengio e juntamente fo-
ram contratados profissionais gue hode compdem a eguipe intevdise
ciplinar . Como integrante desta equipe, apds um periodo de obsey-
vagHo & muita atuacHo, vimos as necessidades apontadas pelas pes-
soas portadoras de deficiéncia.

f gvande maiovia das intervnagdes svam desnecesssrias e
inconvenisntes posto gue, aléwm de quebrar o wvinculo  Familiav,
rsonla o deficiente da socisdade mais ampla, confinando-os dention
de instituiches, tovnando assim esse ambiente o dnico mundo exis-
tente para £les impedindo sua socializagdo. (Goffman, 1974)

Com  disto, fovram criados varios programas de abtividades
visandn & integragio da pessoa portadora de deficiéncia institu-
cionalizada & sociedade bem como, prepavrando-a paria que a  m2sms
desenpenhe tavefa ainda que simples em seu cotidiano.

Tem-s¢ Ffalado muito da necessidade de sncontrar metodos
que  visem a integvacio social da pessoa portadorva de deficiéncia
& na medida do possivel tornda-la um fator de produgio para o so-
cisdade . Ho entanto ha situagdes que devem sev sanadas antes desg-
ta chamads integragio social, gque 2 justamente Fazer com gus A
pesson dnsbitucionalizada aprendsa a ser mails bndependente, mals
prepavada para cuiday de si opropria. Nio devemos vE-la como fatoy
exelusivamsnte de produgfo.

Um  dos progvamas elaborvados em Ffungio das necessidades

il 4 internos Foid a pratica de atividades fisicas & recreabtivas



que ate o momento inexistia.

g sabido aue a Fducagfo Fisica muito tem contribuitdo no
processo  de  educacio, prevencio, habilitacfo & de  socializacHo
das pessoas portadoras de deficidncia gue vivem institucionaliza-
das, pois o profissional, de Fducaglo Fisica muito pode colaborar
PEUR gUE 18580 ocorva, tendo em vista a ess@ncia e caractervistica
de sun profissiio como por exemplo, a abordagem dirveta e total com
o aluno portador de detici@ncia. Neste sentido parbtimos do pres-
suposto  gue a8 FducagBo Fisica de certa forma pode colabovar  na
desinstitucionalizacio dessas pessoas, favorecendo sua socializa-
can & melhorando as condicdes de vida dagueles que por ums vazio
ou oubra estio impossibilitados de estavem plenamente  insevidos
na o sociedade . Este tvabalho tem como objetivo geral auwxiliar  a
pesson  portadora  de deficiBncia gue vive dnstitucionalizada e
adeguay s adoguiriy compoviamentos & valoves vefeventes  ao sEl
ajustamento pessoal e social  (Rosadas, 19940

fs  atividades desenvolvidas pelo setor de Educagio Fi-
sica tem como objetivo favorecery um ambiente saudivel & prazeroso
onde  nossos  alunos tenham plenas condi¢gHes de dessnvoleysr  suas
potencialidades criativas, tornando-os mais felizes o socialments
mals aceibos.

Fortanto esta monoparvadtia tem como obleto de estudo  as

pesesoas  portadoras  de delficinoias gue 580 intevnas na Casa  de

Fepouso o Tta - SH5o PaulosSob Intevvencdo.
Dpted  por este ftrabalho procurando mostrar que podemos
snaquanto  profissionais da educagio & da sadde auxiliar a  pessoa

portadora  de deficidncia a btey mais chances de serem inteagradas



sonialmnsnte, dando-lhes opovtunidades de torna-los um ser humano
mEnos dnferiovizado, menos Fracos, Nenos Ccensuravels § menos ool
pados  diants  das pessoss ditas "normais” onde egstss sentemess
mals ajustadas socialmente com isso demonstrvando gque sHo superioe
res & corvebos pevante 3 pesson portadora de dedicidncia. B bame
bem despertar na sociedade o interesse pela problematica da pes-
goa portadorvs de deficiéncia & venha a contrvibuiv de alguma forms
para promnover mudangas no gue diz vespelto a owvida destas pessoas,
as nossas atirmagdes se alinham as preocupacoes de Goffman, 1974,

" oandicagio dos procedimentos metodoldgicos & téonicos
s fundamenta pela pesquisa participants atuando como obssreador
participantes na pesguisa de Buford Junker’ . Heste oaso, o obser-
vador  como parvticipants tem um papel ém gue a ddentidade do pes-
auisador & ot objetivos do estudo sfo revelados ao grupo pesgul-
sado desde o indocio. Hessa posicio, o pesguisador pods bey @aoesso
a  wma gama variada de informagdes, até mesmo confidenciais, pe-
dindo cooperacio ao grupo. (Ludke e André, 1986)

Utilizou—-se ainda de vevisio bibliografica e coleta de
dados  atvaves de Fichamentos dos intevnos. Os Fichamsntos  Fovram

avaliados e relatados numa aborvdagem gqualitativa.



CAPITULD I — SITUACAO ATUAL

Em Junho de 199@, apds dendncia & dmprensasa, o BOVerno
do  Fstado de 880 Paulo decvetou intervencgBo, atvavés da Seocveta-
ria do Estado da Sadde, na entfo Casa de Repouso de Itu S/0 Leda,
orgio privado conveniado com a Secretaria da Promogfo Social, que
abrigava 284 internos portadoves de deficiéncias (Fisica, mental,
sensoriall, contratoun  uma egquipe de profissionads composta e
Terapsuta  Ococupacional, Frofessor de BEducae®o Foisics, dssistente
Spoial, Psicdlogos, Fonoaudidlogos, Fisiotevapeutas, Médicos e
Dentistas para atuar nests instibtuicio.

Easta intervengio deveu-se ao Tfato de ter sido comprovas
fda o tobtal abandono & maus bratos que os deficientes ali asilados
estavam sendo v 11’. timas.

{Ja primeivos meses de atuagio desta equipe foram dedi-
cados  quase  que exclusivamente & orvientacio da compra de mate-
rimis de  primeiva necessidade para gque as condigdes minimas  de
frabalho com os intevnos fossem gavantidas.

Em  seaguwida  fez-se o diagndstico da situagdo veal e
satde destes internos, = avaliou-se que as condigdoes clinicas dos
HESMOS  EUVan Precarias, uma ver que apresentavam anemias  pvofun-
das, desnubtvicgio grave, infestagdes, tubsvoulose . &lam das enfaye
midades observou-se  que o8 internos @ram  bastante  aAgressivos,
veagian  negativaments  ao minimo controle e ndo possoiam nenkoum

treinamento nas atividades de vida diarvia.
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Wiabilizouw-—se  wm atendimento pava gue pudesse ofersopy
as atividades de vida diarvia ¢ atividades de vida pratica bem co-
mer oo preparo sdocacdonal, a estimulacio & a3 rveabilitacHo.

Resgatou-se também as familias dos internos uma ves que

muibas  delas sstavam completamsnte afastadas & constabtou-se gque

muitos intevnos tem parentesco ijgnovado. Apds este diagndstico da
situacio dos intevnos iniciarvam-se sstudos com o objetivo de pro-
avamar o atendimento mais lmediato dos mesmos.

hma das propostas consideradas pela eguipe Toi o tentba-
biva de desinternacio de aloumas pessoas. Para tanto apds o cone
Fato com seus pais iniciou-ss um trabalho de ssolavecimento atra-
ves  de informagdes importantes sobre a pessoa portadora de dedi-
cifncia, destacando as vantagens do convivio com os familiares.

Muitas Familias Ja aceditam a idéia de desinternagio de
seus Filhos, trocando 2 estadias permanents por wm bratamento am-
bulatorial ., Foi um tvabalho bastante avduo veatar o vinoulo Famn-
liay =@ tanto tempo perdido & ao mesmo tempo trabalhar a  familia
para  sgue ela compreenda as limitagdes da pessoa portadova de de-
Ficidncis {p.p.d.) & também consiga sentiv o guanto &la pods reas

1iday.

i.1 CONHECER E PROGRAMAR ATENDIMENTOS

Apos o diagnostico da situwagfo, btivemos como preocupi-

e o dnclusio de atividades fisicas £ recreativas nos programas

voltados parva essa clisntela.



Os  profissionais de Fducagio Fiasica frente aos citados
problemas iniciaram as atividades com certs inseguranca, pois nio
sabiam realmente como efstuar as atividades, visto que so depays-
vam  com dmza clientela totalmente desprepavada e arvedia a  tudo,
dada  pelo proprio ambiente que viviam. Nio contavam com locsl &
nem  matavial o oadeguado, levando sm considevacio gue oz dnternos
nunea  tinham participado de nenhuma atividade divigida e estavan
numa media de 29 anos de ddade sem ter vecebido praticamente ne-
rihum tipo de estimulagio até entio.

Todavia  os intevnos estavam ali & necessitando de  a)-
guns  momsntos de lazer, vecorsag8o ¢ atividades $dsicas. Dptou-seg
inicialmente por atividades ludicas pava observar o grauw de par-
ticipagio do grupo, suas habilitagdes e limitagles. Com isto foi
possivel  formay grupos pouco mais homowdénsos € iniciar a pratica
de atividades Jfisicas e recrvreativas.

Fasn clientela apresentava difeventes niveils ds oomprese
snsan, locomogio & comportamsnto, & devido a falta de  matevial
mais  @#labovado utilizavamos sucabta que dmprovisadaments iam soe-
gindo de acordo com a caracteristica de cada grupo. 03 materiais
b ilizados para as atividades, fTovam: pedagos de madeiva, pedagos
die  covdas, pneus sevvindo para ifmpulsio dos saltos, pratos pldse
ficons, tampinhas ode lats de leite, alemofadas, carvebel grande de
tecelagem, caixas de papelao, eto.

Além  das atividades adaptadas, por ocasilio das comemo-
ragies  festivas rvealiza-se coveografias, quadvilhasg, Yinanas,
competigies, g ooutras como: caminkhadas, sxcursdes, pipas, abtivi-

tlades Flrsicas no meio liguwido, ste,
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e tobal s¥5o 21 grvupos, cada um com sua caracteristics

g recehem duas auvlashora por semana, onde se trabalha o esgusma
) s o . it

corporal, fovmacao  Fisics basica, coovdenagdao motora  geval,

orientacio espaco-temporal, atividades de eguilibrvio & reagio da

ol @



CAFITULO II - A PROBLEMATICA DAS INSTITUICGES

Carvolyn L. MYashk no livro "Enfrentando n  deficidnoia”
dig gue & grande maiovia das pessoas poviadoras de  deficifncia
bem ocasifio de expervimentar aguele tipo dnico de comunidads  co-
ahecida  como “institwicHn” . Isso pode ser limitado & estadia  no
hospital  duwrante o tratamento agudo, ow pode inoluwiv tempon  adi-
cional num hospital pava veabilitagfo. Parva alguns, uma institui-
cHo  ose torna um lar por um periodo bastante grande em suas vidas
ou ate mesmo um abrigo permanente.

Fovr wmais agradavel que possa sev um ambiente institu-
cional, os habitantes nfHo estdo 14 por sscolha. Gevalments a ins-—
titucionalizagio € aceita com velutfncia como uma necessidade
inevitdvel para obter algum outro eobjetivo como a veabilitagho.
{(Uash, 1988)

Mo vealidade, poucas instituwicBes, se € gque existe al-
guma, sio quase perfeitas. For sua propria natureza elas tendem a
restringiv o gvaw de libevdade & a violar a pravacidade das peg-
soas  qus nela residen. Dependendo dos vegulamentos, dos procedi-
mentos, & do pessoal de cada instituicio esses efeitos podem sev
mindmizados ou aumentados, (Mash, 19882

L.

Goffman (1974 in Vash 1988, “"em seuw conhecido traba-

Tho Prisfes, manicbmios e conventos ' descrevew aguilo gue chama
e ‘processo de movtificacEo’ no gual os residentess  dnstitucioe

nais sio despojados nfo somente de sua privacidade mas de sew po-

ol gsobre i proprios, gsevalments para s convenidnoia & an  edfi-



e

cia dos gque administram a institwicdo. Regras que seriam cone
sideradas  intolevavels se impostas a cidadio pHo institucionali-
zado, sfo impostas & aceitas pelos internos. D fato de slas sevem
compovtamentalmente aceitas nio indicam auvséncia de consequéncias
peicoldgicas  danificadovas. abandonar o avto-contvols, mesmo do-
rante alogum tempo, pode ter sfeitos negativos de longa durvagio. A
pauipes de profissionais 2m hospitais de reabilitacio foi aleviada
para A dronds de gque pacientes que mais se predispdsm a8 cooperar
com & usurpacio médica de tomada de decisfes cruciais com velagHo
A suas vidas no periodo de institucionalizacio podem ser 08 menos
preparvados  para reassumiv owm avto-contvols eficiente & asssrbivo

guando vetornaresn ao o muncdo oomun' . (Mashk, 198873

2.1 COMD DBTER A EFICIENCIA DO SISTEMA

G P Fman C1974), dd exenplo dessa passividade gus moitos
internados  tém oem velagio a sua propria vida. Por exemplo, obie-
tos  pessoais - o fato de ndo dar chaves a =les & 3% buscas 8 0%
confiscos  peviddicos de proprvigdade pessoal acumulada vefovgam a
ausdnois o bens, © mesng assim meitos desses internos nunoa veae
gem pars que 1sto nio acontega, ouw ocovra, mostvando gue sdHo pas-
sivos, conformistas, submissos & ndo tem critics dessa situacio.

s bens pessonis de um individuo constituem uma  parte
importante  na construcio do euw, no entanto a pessoa porbtadorva de
deficineia  gque vive institucionalizada sofre em velagio & posse
desses  bens mateviais, pois para a eficiéneia e a facilidade da

administragio had contyole sm relaciio & obietos pessonis, sianifi-



cando  gque tanto pacientes que chegam ou partem das  instituigcbes
nAn téEm propviedades ¢ ndo tem qualquer diveito de escolher o lo-
cal  onde sHo colocados. Além disso, para a efici@ncia do sistema
gquanto  as roupas, @ssas guando sujas sio colocadas indiscrimina-
daments fodas junbas nwma Srowas e guando Timpas 8o vedestribud-

das, nao de acordo com & propyiedade, mas de acordo com o tamanho

apriscimado  reforcando a eficiéncia do sistemns e ndo a acentuacio
do e (Goffman, 1974)

“"Alegre, pratico! Agasalho rvapidamente ajustdvel ao
corpo. Yestido de wma sd pega, plansjado & expevimsntado em ins-
titwicghes para pacientes vetardados ou doente mentais. Inibe os
pmpuleos  de  exibicilonismo, vesiste aos ssforgos pava  rasga-lo.
Veste-se pela cabega. Nio exiges pegas intimas. 0 colchete de
pressio  ajuda a oriav habitos de higidne. PadrOes agradaveils ou
com  dois tons lisos, decote em YV ou fechado no pescogn. RHEo pre-
cisa passar.” (Goffman, 1974)

0 mesms antor velata gque geralmente os intevnados sivem
na  instituicio & tem contato vesbtrito com o mundo existents Fora
de suns paovedes, esta bavvelvs colocads sntve o internado & 0 00

mundo externo assinala e contribui pava s “mobilacio do ey

2.2 ALTERNATIVAS FARA A DESINSTITUCIONALIZAGCED

Al pessoa poriadorva de dedficidnodia gue vive dinstitucio-
nalizeda carregs indmevos problemas Jj8 referidos, = na tenbabiva

de  sana-los ou minimiza-los cogita-se muitas idéias, como a  de-

. . y ; 2 -
sLOLEr R Ro, abvigos aberios, insevedo no mevosdo de trabalho,



=mE o com grandes obstacolos come o o

vartstament o gue e

payo, @ dependéncia & o de
das btem em velagio a 31 proprios.
Jobhnson &  MWerner CEPE4Y, descreven que o futuro de

gpnts ooy crianga gque possul deficiéncin depends abed cevio ponto

de  sua habilidade em tomay con e s mesma . Se ogquando sla for

adulita e aindas dependery dos outvros parvs seus ouwidados

pativer desprovida de cevias vesponsabilidades fundawmentbais (oon-
ceibtos basicos), precisara viver sm uma sibtuacio altaments supsy-
vigionada Cepm 0% pais ou em ums instituwigHor, imposasibilitando

b wey agbo-suficisnts & wiver com total dode vl Ene e,

Fortanto  se a pessoa portadova de deficiéncia ague vi

Ha &

institucionalizads nfo adguiviv habilidades suficient

gl seus cuildados pessonis, ela deve ser ums priovidades imediata
TelFord & SBawrey (L9EHY, alservbam gus @& muibo dmporiants

divolver 4w pessons povitadoras de deficifnocia gue viven instibos

Bovida comunitdavis, integrando-as gquanto possivel a

cdonald

sociedndse mais ammpla . Contudn dewve-se levar em considevacio STHE e

I s 1

corremnos o visco de “liberta-las"” das instituige

eg Thecos” semn recursos @ SerVIGDS neEosssavios, significando, com

gdo dnosvimonioso dos exepaciant

demmas i ada Fregusne
cominrdades hostis, onde eles vaguelram pelas ruas, sem obliebivos,

o aibevguss bavatos da previs

v odos hobe;

(Il seaoseti s sheg e adag

B

E

Ericda ou brad suento

dencia  soctal, sem o menor vestigio de assis

de acompanhbamento, Necssssivio se Faz orisny pelos orgfos compebsn-

flbivdgados, Fre a0

b oee, povadias  altervnativas bais como Lar

"

Footegildas, Casas Domunitdrias, mas sobretudo garantindo-lhes a2




veeinsErein @& oa re-integra sendo mant ddos

paelo poder pdbilico, com 3 co~aestio dos participantes .

2 '

o Falta de rvecursos Financeivos & oculbtwrals

g wrands

parte  da populagdo, interfervem & prejudicam s integ

son portadova de deficidnocis a4 socisdade .

"Gabe-se tambeém que grande parvite das dedd Freiag pode-
riam  ser @#vitadas pov omeilo de progrvamas prevent ivos, visando ine
Formar & ssclavecsr a populacfo, O gue praticaments ndo sxisbe’,
ChRomanlas, L1989

A

@ Familia mais instruida terd mais condigtes de assimie

ahtids

lay &  consequentements aplicar as infovmagd

wma madanga, de conduta frente ao Filho deficiente onde sle se

foue sentiva mais @

spclddo, aceito, ndo diferens

madE compy

Poon conwvivey oom s socisdade . (Rosadas, 1989

acreditamos gue as dnstituicdes tobtais vio sempre exi

.

Fiv, mas devers ser para abriagao das portadovas de  defi-

e e i profundas, ous infeliszments ndo sst8o apbas ao conwvivio

social & provocam uams desestratorasHo oo omedo Faadlise, restando
portanto a institucionalizacio. (Telford & Sawrey, 19882
g orvganizacio  de sadde devers vedlstiv e oagirv  diante

das  consequéncias gque uma instibuicio tvar & vida de ums pesson,

devendn portanto dar Usuporte” &s Familing das pessons portadoras

abraves de

Fyogramas de ssclarscimento s comunidade

Atendimento precocs

Tratament o achor wm postos de o=

portadora de deficidncis



Frogramas @ brabalhos na arvea de sdugagio
Grupo de miles
ftvaves desta ovganizagio de sadde, s familisn fevs mais
condighes de acolkey & mesmno veconhsosr gus a pesson povbadors de

Somment e

13 & vesponsabilidade dela & nio de terceivos.

mesim =erd possivel acabary com s institocional dzagio, (R B A &

sfvcb Ry muitas dnternagd

contrario bevemos 5 insatisfacio de pres:

de deficifncia, perdendo

e oriangas porta dioy

ol srasEy djunto & sociedade, como exemplo disso, Donios Ao les
adultos  gus desds 8 madis benra ddade Foram depositados sm odnsii-
Fuicdes, impedindo-os de aloancar aguela dlitima luz gque hd no Fi-

nai do tanel.



CAFITULD III — A EDUCACAD FISICA E A FESSOA

FORTADORA DE DEFICIENCIA

Mo dntwito de mindimizar os desvios decovventes da Falta
de  socializagfio, privacidade, liberdade ¢ oportunidades existen—
tes nos alicerces de uma instituicio, acveditamos gque um plansjs-
mernto  eficar na sducacHo alobal do individun nflo deve despresay
nernhuma  técnica de atuwacio, neste caso deve-se somay ssforgos o
procurar a integrag@o com todas as areas, buscando um  trabalho
interdisciplinar. f dntevdisciplinarvidades, segundo  Eodvigues
(1994 "é entendida como intevpesnetracdo de métodos ¢ contaddos
e disciplinas gus trabalham conjuntaments um certo obijeto de sy
budo”

A Fducagio Fisica frente a ssses problemas gevados den-
byo de uma instituiclio, vem contvibuindo sfetivaments na Formagio
ou  rveformulagio deste dndividuo institucionalizado, awsiliando-o
Em suas necessidades basicas, ingubindo nas atividades fisicas =
rEcreativas, o gspirito de vesponsabilidade, companheivismo, ind-
ciativa, auwbto-valovizacio, vespeito, oriticidade & conssquente-
pent e malor independéncia.

Trombeta din  fGebava & Francischetii, ano 19968, relata
aue as atividades Fisions visam substancialmente domay o ocorpo, o
aus pode sev submetido, utilizado, transformado ou apervfeicoado.
Jioem velagio a Fducagio Fisica ativrmam gues & uma ciéncia que en-

Foca o covpo huamanog em movimento como obisto de estudo.



fAs o abtividades Tisicas gue vem sendo  proporoionadas

atvaves da Educagdo Fisica tém beneliciado a pessosn povtadora de
deficidgncia  que vive institucionalizada em sua independéncis, ou

SEIHR ND PYEPaRTO com 0% cuildados pessoals @ no aJustawento pesasoal

Eodnterpessonl

Oentro  das  programacdes das atividades Fisicas & 0 re-
creativas  procuranos  dnseriv btavetas de vids didvia  gomo  por
gxenp oo~ vamos  brincay de tomar banho (desenvolvendo btodas  as
gtapas) & também procuramos desenvolvey oubras bhabilidades gue
atxd Liem nas atividades de cuidados pessoais COomo: oomey, vest iy
¢, 1r sozinho ao banheiro ou dar sinal que deseja fazé-lo & es~
covar os dentes. Driou-se aidnda atividades sspecificas permitindo
4 crianga  portadora de deficiéncia dominar seu  ambiente, RO
abvir & fechar povtas, acender luzes, fechar @ abriv torneivas ou
manipulay obdetos aprendends & bela arte de simplssments brincay,
o gque sabemos que muitos deles nem isso sabem fazer. & sabido que
a  FducacBo Fisica muito tem contvibuildo na realizacgio dessas ta-
retas . FEssas habilidades descritas em nosso tvabalho, sfo preco-
nizadas  porv Joknson & Wernsyr (0984 em "Um guis de  aprendizagen

progvessiva para adolescentes vetardados'™.

3.1 CONHECER AS REAIS DIFICULDADES

atvaveés da Fducagio Fisica visamos habilitary, reabili-
Ear, enfim sducay os alunos como wm todo, minimizsy as dncapacie
dades ou adapta~las para ums vida junto 2 sociedads, adequando-os

a0 medto Emoogue vivem @ ausxiliando-os em suss necessidades  bdsie



casn, possibilitando-lhes assim conddgbe de tev wm padeio de ocomne
povtamento mais prodimo das pessoas ditas “normais’ .

Telford & Sawrey (L988), Ffazem uma colocacio em relagio
ao futuro dessas pessoas povtadoras de deficifnocia gue vivem ins—
Pitucionalizadas, velatam gque pavecs drvealista ssperay gue todos
ne  deficientes possam sevy devolvidos a suas familias, larves gru-
i, laves adotivos, ouw oubtvos projetos abertos de bass comuni-
baria, oama ver gque pevsistira ainda a necessidade de atendimento
institucional  parva os gravemesnte incapacitados, pavticularmente
Para as pessoas portadoras de mdltiplas deficiéncias, que desde a
mais  tenva  idade sBo internadas pela familia, pevdendo assim o
vinculo & até mesmo a chance de serem integradas socialments.
Apesasay das dificoldades espera-se que as pessons povtadovas  de
deticifncia  superem s dependéncin & o despreparo & possam venle
mente sevem integradas socialmente sem ddvidas ouw veceios de bore
pavem oidadios livres & felizes.

Com este proposito, fez-se um levantamento de todas as
diticuldades dinerentes hs pessons portadoras de deficiéncia ins-
tatucionalizadas pava elabovar um planog de atividades intevdisoie
plinaves, posto em praticae desde 1999,

Yale vessaltsy alauns Fatos para ogue o leitor  possa
compreender  as etapas e adaptagoes do programa bem como do local
@ obdetos abtilizados pelas pessoas portadovas de deficiéncia.

Um fato observvado hd 2 anos atras € gue muitos desses
alunos quase nao se locomoviam. O aue andavawm, simplesments pee
vambulavam  de wum canto & oubtvo, & as pessoas portadoras de defi-

eiEncia Fisioa Fiocavam depositadas dentyro de beveos. Esses bergos
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serviam parva dormiv, ficar dia & noite, se2 alimentar o fazer cuans
necessidades  fisioldodicas Jd gque a maiovia ndo apresentava  oop-

Erole de ssfincters. Muitas vezres HEs Dergos evam peauenos dee

mais  para eles & ndo havia nenhuma proposta para tivda-los dessa
situagio.

O internos Fovam avaliados ¢ agrupados de acovdo com o
nivel de comprsensio (profundo, severo, treindvel & educavel),
compromet imento fisico & também pelo dessmpenho nas atividades de
vida didavis AB.V.D) . Tads agrupamentos Foram instalados em gua-
tro pavilhies distintos a sabev: Pavilhdo das Frutas, das Floves,
das Aves & dos Mamiferos, sendo gue cada pavilhio foi subdividido
g vAarios arupos & estes recebevam nomes velacionados de  acordo
com o nome do pavilhi3o (Movango, Maga, Camélia, Violeta, Andori-
fha, FBeija-Flov, Leflo, Urso, ebto).

Intevessants observar que no inicio da intevvengio kow-

R s grands preocupng Ao com rel A Ao aos cuidados referentes i

P

alimentagio, sndfim, cuidados pessoais) . & maiovia dos integrantes
da squipe "interdisciplinar” ndo tinham l1ivre ACESS0 B ESSE pavie
Thao, tendo apenas um papel de obsevvador que nfo podia opinarv,
quando  isto ocorvia, ndo tinha validade. 05 dnicos protissionais
gue abtuwavam neste setor eram os médicos, enfermeiros & auxiliares
de entermagem, ou seja este pavilhio funcionava como uma enferma-
ria olinics, significando gue, deticifnoia fisica ¢ wuma dosngs
gque ampossibilita seus portadorss sm opaviticipar de gualguey abd-
vidade, rvestvingindo-os  apenas a veocsber os  cuwidados  pessonis

Ctrabalho de manutsngio) .



e normas sstabelecidas neste pavilbhBo sram gus  Lais
pessoas portadorvas de deficiéncia Tisica nio podiam ser vebtivadas
dos  bergos permanscendo constantemente dentvo deles. & impressio
due nos dava eva de que sssn8 pessoas estavam bem ocwidadas, 1ime
pas s pem comporitadas . Dontwdo svam como obietos que se da " luse
tvo” todo dia, g colocadas em eXposicio nas vitvines, no entanto,
nag se pode tivar do mostrudvio. Essas oviangas ervam proibidss de
descer no chiio & explora~lo & ganhay vivéncias motovas atvaves do
rolar,  do rasteday, do oengatinkav, enfim de sncontrar ama forms
propria de se movimentar .

Fassado ung meses que o processo de intervengfo havia
ooy ido, B equipe interdisciplinar que nao atuwava neste  pavi-
Thio, +oi solicitada a fazev uma avaliagio da situacio diante da
problemdtica apvesentada, & tvazer possiveils solugdes.

B primeiva observagio notada foi oz falta de mobilidade
dessas pessoas, devido a permanéncia constante nos bergos que me-
diam i,4% M e acomodavam muitas pessoas portadovas de deficifncia
fisica com estaturva em torno de 1,55 M, exigindo assim  gue as
pessoas Ficassem encolhidas dentvo deles. B Obvio gue isso  Bva
inviavel povgue trazia danos irvepardvels para a sadde 2 mobili-
dads dessas pessoas.

De  problemas advindos desta permanéncia nos bevgos fo-
1

Yicios posturais adquividos, acavvetando sérios gua-
dros respiratorios.
Fonovmes deformidades pelo mad posicionamento, agravas

dos pela falta de mobilidades 2 atendimento.



s

Aumento de rigidesz articular & conbratuwra musculay .
Falta de motivagfo & possibilidades de explovar o
e

=~ I n&o treino de contvole de esfincters, refovgando o
wao de fraldas, devido a dnadequagio sanitdaria.
Falba de sapaco dentvo dos beveos pava mudavem de poe

B .

3.2 TRABALHAR PRIORIDADES

st

0 e Faser

Nio foi dificil encontrar wma saida. A solucio eva sim-
plesnente  vE-los comd ssres humanos & oferecer-lhes o minimo ne-
cessario a gqualquer pessoa, dar-lhes diveito & wida.

Num primeivo momento as pessoas portadovas de deficifn-
pia fisica foram tiradas dos bevgos ¢ colocadas em camas. Durante
o dia permitivese gus Ploassem no chio s odentro de suas possibi-
lidades elas explovassem o meio atvaves de atividades de  arvas-
tar, rvolarv, rvastejar, sngatinhar, desenvolvendo assim, stapas que
consideramos  imprescindiveds para adguiviy controle da  cabegs,
tronco, e#ntim, viver livremente e tivar o maximo de proveito deg-
wa bibervodade

Como ndo havia cadeivas pava se alimentavem, essas pes-

HA% evamn colocadas sentadas dentro dos bergos Com as peEvrnas sSn-

Ere as orades, favorecendo uma melhov degluticfo e digestio.
4 falta de ocupacio levava 25888 InteErnns @ oriaren

mans habitos higidndcos como, rveguvaitacio sexcessiva, brincay com



Baba, com Fezes & manipolay com grande freguéne 0% OVgRos gene
bads .

atualmente isso dificilmente ocovve pois ss  variag
areas de atuacio profissional (gquipe interdisciplinar) se unifi-
caram & cada setor promoveur um atendimento especifico sem pevdev
de  wista  os objetivos comuns, ou seja, atingir um patamsy  oode

ESHRS PESS0As possam sentiv o gquanto elas podem vealizar enguanto

HsETes humanos 2 ndo como um membro deticiente.

3.3 0 QUE OFERECER A ESTA CLIENTELA

g aulas dnicialmente evam plansjiadas, mas ndo  conses
gurlamos aloangayr os objetivos de preparvia~los & melhor ajusti-los,
pois  esses alunos viviawm aglomevados de ftal forma ogue n#Ho sabia-
mos que graun de deficiénocia possuiam, dificaltando a aplicagio de
atividades Tisicas & rvecreativas.

Vivenciando =a  problematica desses alunos, conhecendo
suas capacidades e ausildiando-os em suas dificuldades, pode-se
chegar a wm diagnostico & formay assim, gvupos mais ou menos ho-
mogEneons  para  divecionar as atividades e oferscey a cada  grupo
atendimento especifico s suas caractevisticas. Considevamos sim
suas limitagdes, contudo procuramos desenvolver no mMaximo sew po-
tencial .

i avaliag8o desses alunos portadores de deficifncia
atualmente & feita semestralmente para obssrvar o desenvolvimento
g apevfeicoamento das aguisicbes de habilidades motovas, controle

de movimentos, formacio Fisica bdsica (respeitando os compromstis



mentos),  coordenacfo wmotora geval, orvientacBo gapago-temporal
gaquema  corporal e atividades de equilibrvio. s  programas  sHo
adaptados  com o propodsito de atingir mudangas gque  consideramos
Lndispensavels para nossos alunos portadorves de deficiéneia e
vivem institucionalizados. Mudangas sstas que poderio viabilizay-
s aquando levamos nossos alunos @

Desenvolver o cognitivo, o social e o motor (dentvo

e suas possibilidades .

- Meglhorar suas condigdes fisicas basicas.

o Ddmdnedr 2 oudosidade & agvessividade .

Atingiv adto-valovizacio, confianga, oriticidade e
disciplina,

~ Favorecer relagdes pessoais & interpessoais.

Reconhecser o proprio corpo.

-~ Favorecer contvole & seguranga na locomogio.

Obter reacfo de gqueda, diminuwindo os acidentes porv
tombos |

Blm dos medios ubilizados gue encontvamos pava odiminuiv
o% acidentes por tombos, melhovar seu equilibrio gsrval foi a ati-
vidade vealizada com barvil (tambor) medindo aproximadaments &0
cmode didmstvro & 99 cm de altura.

U reterido matevial podera ser esses latdes usados parva
guardar oleo em postos de gasolina. B vecoberto de carpete felpu-
do  dentvo & fora. Este carvpete deve ser muito bem colado (usay
cola  de carpete ouw de sapateivo) para gue nio solte. Normalmente
o harvril & usado deitado, de forma gue possa rolar. € bom qus A

crianca aprends a colocia-lo nestas posicio, pois o barril & pessdo



s S}
o

A mové-lo s cvianca Far exevolioio muscoular .

0 tvabzalho com o baveil permite a cvianga entrvar dentvo
dele & rvolar, sentary ouw deitar sobre ele & balangasr, tudo deve
ser Feito em Fforma de bvincadeira, € ilmportante tapbdm analissy o
tipo  de esstimulagio dada sm cada atividade no bavvil, parva poder
explova-1lo de forma adeguada. Na agio da crianga entrar dentvo do
barvil  para rolar deve ser observado se antes ela conseagus volar
fora do barvil, pois caso ndo consiga ters que ser auxiliada pelo
profissional nesta atividads.

Este tipo de gguipamento produz estimulos btateis, ves-
tibulares, proprioceptivos & ativagio das reagdes de gueda. Para
guE B oorianca ou Jdovem pavticipe sfebtivamsnte deste Lipo de abis
widade, Bonecsssario um oerto nivel minimo de entendimento, isto
PO gUE glas deverfio sey informadas de alauns perigos tails como:
Segurar  na  bovda do bavvil guando este For rolado, poderd ey
sens  dedos machucados . Para maior seguranga & dmpovtantes que ss-
tas pessoas possam informar se twdo estd branscovvendo novmalmen-
te ou se & momento de pavarv. (Ayres, 1973)
fiinds  dentro das programacoes das atividades Fisicas e

recreat LVas, pregcupano-nos em fazey Fichzamentos iodividusis de

cada aluno registrando as evolugdes ou alteracdes que possam ha-
vy  em seu desenvolvimento, podendo dessa mangiva auxilia-los e
me bhor compreendd-los em suas dificuldades.

Yale ressaltay um Fato guse a autorva Davolun Lo Mash,
descreven  em  seu trabalbho "Enfrentando a Deficiéncia”, "que  os

eaforgos profissionais pava guiar a descoberta recreacional nfo

Ao e genmprys denteo dos Timites dos programas plansjacos. Lim
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terapeuta  vecoreacional aposentado relatouw & aubora gue sus aven-
tura  mais  gratificante a esse vespeito ooorreu  espontineamente
apds uma salda plansjada para pacientes infantis com araves dedfi-
ciéncias  de um hospital de reabilitagio. Passando por um declive
gramado, na viagewm de wolta de oam pavaues de diversSes wma orianga
murmurow: - NEo sevia divertido volar 14 de cima® Com ssen di-
ca, o terspeutsa parou o Gnibus & passou as duas horas  ssguintes
smbrulhando  as oriancas em pesados cobevitorves trazidos no Snibus
#orolando-as morvo abaixo, & levando-ss de volts so onibus . Slgu-
mas semanas mails tavde nenhuma delas tinham muito a falav a rese
peibo do passeio oficial, mas ele conta qus as Criangas nunca pa-
vavam  oe Falar da volada no moveoe. Ele acrveditsa gue a vava opor-e
tunddade  parva as oriangas gravemente paralisadss  experimentarem
o8  prazeres cinestésicos dos movimentos corporais amplos & vapi-
ol s ETEORD mesmo tempo terapéubtica s agradavel, s gue tais avens
Puvas sespontineas deveriam sevy encovajadas’.,

"Lom  tristess sle também velats gque sofrew o “dnfevno’
e sed supsvvisor pov bter Feibto wma colsa tEHO arviscads, embyarn
peEnhuma das oriangas e bivesse de algums forma machucado. lsso

tyazx & lembranga o conhecido poster da crianga com muletas, g

penderads no galho de wma drvore. 4 legends diz: TExiste digndda-
de em enfrentar viscos . Esse & um lembretse impovitante em geval e
& particularments aplicavel & recrescio’ . (Mash, 1988

Realmente eotn dica gue a autora nos da, nos faz lem-
Brar gue men sEmpre os programas plansiados vemete-nos o vesuliae

dos  positivos espevados, tails  obidetivos podevio ser aloancados



now simples contateo digvio, como podemos observar na vinda  do

TR0 aluno as aulas yooRH veRes com on omavoha olawdicant e, B R

mento  pouco  elabovado, tocando com dificuldades sun cadediva de

vodas, o entanto, btrazendo consiao uma alsgavia contagiante reve-

Tando com naturalidade s velagio sauwdivel de rveciprooidades .



CONCLUSAD

Durante esses dois anos de atuacio do Setov de Fducacio
Fisica na Casa de Repouso de Itu -~ Sob  Intervengiio, obtivemos
respostas sutisfatdvias no desenvolvimento alobal do nosso aluao
povtador de deficifénoia.

Gtvaves das avaliagBes semestrais pudemos constatar  a
grande colabovagio gue a Educacio Fisica trouxe 3 nossos alunos.
Observamos gque muitos deles ndo se utilizavam de nenhum tipo  de
locomogin, sram avredios ao contato fisico & s atividades que
The  evam propostas. Hode apos detectar deficiéncizs, formay gru-
pos  mais  ou menos homogéneos, motivar, propov situsgdes novas,
veciclar  programas, fazer avaliagBes peviddicas, enfim  conheoey
maie nossos alunos, percebemos gue a Educacio Fisica pevmeada  a
oubtras  #reas avangouw em sews atendimentos possibilditando wum  mee
Thor  ambiente ao seu principal desbinatdvio:- A pessoa poviadora
de deticiénoia.

A experiéncia motora adauivida atvaveés das  atividades
Figicas e rvecreativas, veio possibilitar & pessoa portadora  de
deficidncia  um melhov desempenho de todas as habilidades que oiz
reapeito aos ouwidados pessoais € da ovids como um bodo.

Notamos ainda gue nosso aluno portador de deficiencia
se ubiliza atualmente de diversas formas de locomogfo, enfim ssta

e btornands cada ver mals Vindependente” favovscendo sun intevas

o & exploraciio 20 meig 8m gqus Vive.



Nesses anos de atuacio, alecancamos muitos dos objetivos
Eropostos, houve reconhecimento de nosso tvabalho por parvte da
divecio, onde desativaram o refeitdrio dos funciondvios, & cede-
VAl @ss8 @8pago para a pratica das atividades fisicas e recreati-
Y, SEPAGO S88E, que nos possibilitou avangar mais nos  atendil-
mentos & consegquentemente ofervecer mais estimulos aos nossos alu-
Mos .

Temos consciéncia das limitagles de nosso trabalho, mas
acveditamons  que servira para muitos, como ponto de veflexiio e de
gsperancs, que apesar  de toda problematica existente nos alicer-
ces de uma instituicio @ possivel colher bons resultados.

"Temos uma dnica vida & gue, a exemplo de wma cabega de
tosforo, podemos queimida~la prematuramente. Antes isso  acontegs,
fagamos um infinito do pouco tempo que LEmOSs, PAETAE QUE QOS pPOSSHR-
mos  sentilr dtedis e Felizes pov deixar algo de Dom no NOsSsSo Cami-
nhe . Aafinal, apenas nos mesnos podemos torna-lo o mais colovido
possivel” . (Fernandes, 1978)

A instituwigdo € a casa do nosso aluno, ali ele mova,
v anga, aprends, chora, snfim "vive”, entretanto tem enorms ans
siedade de sair dela & vetornar no ambito familiar.

Mojgs, apos ssan nove visio da problematica & o vedire-
cionamento  da nossa atuacgdo temos alguma garantia de gque a indi-
vidualidade dessa pessoa & menos agredida, HNo dia a dia ja pode-
mos obsevva-los mails confiantes & respeitados, Uma vesr gque existes
precoupacio com sus gqualidade de vida, propovoionsda pelo prograse

ma desenvolvido.



Gome  pode-se observar, muitas coisas boas aconteceram,
contudo, nossos alunos ainda permanecem na condicfo de internos o

cercados por altos muros & portoOss.



EIBLIOGRAFIA

AavRES, &, Jean. Sensory Integration and Learning Desorvders.
California, Western Psuchological Sevvices, 1973

FERNANDES, José Luis. At letismo: Aarremnessos B850 Pauwlo,  EPUY.
Ed . da Universidade de $8o0 Paulo, 1978.

GOFFHMAaR, Evwving. Manicomios, prisfes & conventos. S30 Paulo,
Ferapaot iva, 1974

JOHNSOH,  Miok M. & WENER, Robevbta é&. Um guia de aprendizagem
progressiva para adolescentes retardados. %30 PFaulo, Manols,
LR

LUDKE, Henga & HaRLI, E.D.&. Fesquisa em educa¢clio: abordagens
qualitativas. SHo Faulo, E.F.U., 1986,

RODRIGUES, Josd Luis. #i Educagio Fisica no contexto interdisci-
plinar e a pessoa portadora de deficiéncia. Fivacicaba, Uni-
men, 1994 (Dhss Mestradol).

ROSalas, Sidneyw Davvalho, Atividade fisica adaptada e jogos es-

Al

portivos para o deficiente (Eu posso vocés duvidam?). Rio de
Janeiro, S3o0 Paulo, athensw, 1989,

FllsSalaG, Sidney Carvalbo. Educagio Fisica Especial para defi-
cientes. Rio de Janegirvo, S50 Paulo, Athenew, 1991.

TELFORD, Chavles W, & SAWREY, James M. D individuo excepcional .
Rio de Jansivo, Guanabara, 19898

TROMBETA,  alba Cristina Franco de Lima Sedentarismo opgio ou

imposigio . Campinas, Unicamp, 199%¢ (Diss. Mestradol.



UasH, Darolyn L

via Faonedra,

Entrentando a deficiéncia.

1exy .

en i
BT

Fawlao,

Loy a-



	01
	02

