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RESUMO

IKONOMIDIS, V.M. Formacéo de professores especializados: avaliacdo, planejamento e
acompanhamento do desenvolvimento educacional de estudantes com surdocegueira. Tese
(Doutorado em Educacéo). Faculdade de Educacgdo. Universidade de S&o Paulo. S&o Paulo,
20109.

A surdocegueira é uma deficiéncia que apresenta impactos em todas as éareas de
desenvolvimento do ser humano. O horizonte desta pesquisa foi apontar caminhos para um
trabalho educativo com professoras do Instituto Benjamin Constant (IBC). Objetivo geral:
Promover formacdo tedrico-pratica em servigo para os profissionais do IBC de maneira que
possam compreender a surdocegueira e aumentar suas competéncias para atender as
necessidades de estudantes com surdocegueira por meio de uma formacdo continuada em
servico. Objetivos especificos: oferecer bases tedricas de fundamentacdo a surdocegueira
congénita; favorecer a construgdo de um processo avaliativo de estudantes com surdocegueira
congeénita; consolidar estratégias e recursos didatico-pedagdgicos por meio do planejamento do
processo; subsidiar a construcdo de uma pratica pedagdgica capaz de acompanhar 0 processo
de desenvolvimento dos estudantes com surdocegueira congénita. O estudo foi submetido a
Plataforma Brasil, cumprindo todas as necessidades para garantir o sigilo e integridade dos
participantes. As participantes sdo professoras do IBC que optaram por uma participacéo
voluntéria e sem prejuizos no caso de recusa ou desisténcia em qualquer momento durante a
realizacdo da pesquisa. Os instrumentos propostos para avaliacdo pedagogica inicial e de
acompanhamento do desenvolvimento educacional para estudantes com surdocegueira sdo: 0
Instrumento de aplicacdo e orientacOes de praticas que permitam 0 acesso e participacdo de
pessoas com surdocegueira e ou deficiéncia mdltipla sensorial em sistemas inclusivos,
responsaveis e sustentaveis; a Ficha de Avaliacdo de Aprendizagem da Atividade; 0 MAPS —
tracando planos de acdo; o Planejamento — decisbes conjuntas profissional-familia. Os
procedimentos incluiram uma formacdo em duas etapas: a primeira ocorreu em abril e
acompanhamento a distancia semanal e mais uma visita de acompanhamento presencial em
junho; a segunda ocorreu em agosto, de formacdo e acompanhamento a distancia estendido até
setembro, sendo que a pesquisadora se colocou a disposicdo para aléem desse periodo. Nas
visitas presenciais a pesquisadora se propds a acompanhar as participantes com seus estudantes
no ambiente escolar, trouxe impresso os Indicadores Observaveis que serviram de guia e auto
avaliacdo dividido em trés secdes: Uso de recursos para comunicacdo; Observacao da atitude
dos profissionais como estratégias para favorecer a comunicacdo; Adequacdo das atividades.
Ap0s as formacdes as participantes preencheram um auto avaliacdo sobre os ganhos ou ndo dos
conceitos trabalhados. As participantes também preencheram o Protocolo para orientacdo em
escolas modelos no acesso e permanéncia na inclusdo de pessoas com surdocegueira e com
deficiéncia multipla sensorial. Ao termino da intervencdo a pesquisadora enviou questionario
por e-mail para as participantes avaliarem a formacdo como um todo. A analise das respostas
das participantes revelou que obtiveram ganhos em sua formacdo de maneira individual, nas
consideracfes finais a pesquisadora concluiu que ndo notou mudancas no atendimento aos
estudantes apos a formacdo oferecida de abril a setembro de 2018. Houve sugestdo de
continuidade com mais pesquisas para verificar se 0s instrumentos sugeridos oferecem
subsidios na formacdo docente para que construam uma avaliacdo autentica com critérios
adequados para acompanhamento educacional de estudantes com surdocegueira.

Palavras-chave: Surdocegueira. Formagéo de professores. Comunicacao.






ABSTRACT

Training of specialized teachers: assessment, planning and monitoring of the
educational development of students with deafblindness.

Deafblindness is a disability that causes impact in all areas of human development. The aim of
this research was to show different ways of educational services with teachers of Instituto
Benjamin Constant (IBC). The general objective was to promote theory-practice in-service
training to teachers at IBC so that they would be able to understand deafblindness and increase
their competencies to meet the needs of students with deafblindness with a continued training
course. The specific objectives were: offer theory foundations on congenital deafblindness;
foster teachers into building an assessment process of students with congenital deafblindness;
reinforce instructional strategies and resources through a planning process; support an
educational practice so that to monitor the educational development of students with congenital
deafblindness. This study was submitted to the Ethics Committee Plataforma Brasil fulfilling
all requirements so as to guarantee confidentiality and integrity of the participants. Participants
are teachers at IBC that have chosen to voluntary participation with no losses in case of refusal
or withdrawal at any time during the conduct of this research. The proposed instruments for
first educational assessment and monitoring of educational development of students with
congenital deafblindness are: Protocol for guide and instruction in model schools for the access
and permanence in the inclusion of persons with deafblindness and persons with multiple
sensory disabilities; Activity Learning Assessment Sheet; MAPs — making action plans;
Planning Sheet— professionals-families decision making. Methodological procedures included
a training course divided into two moments: the first took place in April with a weekly distance
follow up plus a present visit in June; the second took place in August with training course and
distance follow up in September which was extended further. During the face-to-face visits it
was proposed that the researcher could support participants with their students by getting to
know them personally, also during this visits the Observable Indicators served as guide and
self-assessment, which is divided into three sessions: use of communication resources;
observation of the professionals’ attitude used as communication strategies; adequacy of the
proposed activities. Following the training courses participants were invited to fill out a self-
assessment on the gains or no gains on the concepts presented. Participants were also invited to
fill out the Protocol during the last visit of the researcher. At the end of the intervention a
guestionnaire was sent by e-mail to the participants so they could evaluate the overall teacher
training. Analysis of the participants’ responses revealed that they did perceive gains but at an
individual level and in Final Considerations it is concluded that there were no visible changes
in the educational services provided to the students of the participants, after an intervention that
occurred from April to September. The suggestion was to carry on with more researches and
studies to verify if the suggested instruments offer support in teacher training so that teachers
are able to create an authentic assessment with proper criteria to monitor the educational
development of students with deafblindness.

Keywords: Deafblindness. Teacher training. Communication.
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ANTECEDENTES

Fazer parte da Ahimsa (desde 1992) e do Grupo Brasil (desde 1997) levou-me a
percorrer caminhos nunca antes sonhados. Trabalhar na Ahimsa me fez crescer, dar valor ao
que parece simples, mas é essencial para a vida: importar-se com o outro € o que traz felicidade.
A conexdo com o outro é a pedra fundamental sobre a qual todos 0s processos de aprendizagem
se firmam: confianga, motivacdo, troca de experiéncias, ensinar e aprender a fazer de tudo,
aceitar o outro como € e tentar aprimorar-se frente a cada adversidade.

A Ahimsa é uma instituicdo sem fins lucrativos que atende educacionalmente pessoas
com surdocegueira e deficiéncia maltipla sensorial, desde 1991, e o Grupo Brasil, de cujo
nascimento fiz parte, enquanto rede de trabalho composta por instituicdes de ensino,
profissionais, associacdo de pais e associagdo de surdocegos.

Minha atuacdo direta com estudantes com surdocegueira e na orientacdo as familias
como parte de minha funcéo de coordenadora pedagdgica - agregando as experiéncias vividas
ao trabalhar na formacéao de professores tanto na capacitacdo interna de nossa escola quanto nas
formacdes oferecidas em varias cidades e estados do Brasil para professores poderem atuar com
esse publico alvo - representam fatos e caminhos percorridos que culminaram na questdo da
incluséo escolar e social de estudantes com surdocegueira. Questdo essa que se agora coloca
como problema de pesquisa, pois apresenta desafios para 0s quais 0 senso comum ou 0 estudo
especializado em outras areas ndo oferecem conhecimento suficiente no que diz respeito ao
acompanhamento educacional e social para esse grupo especifico.

Nas formacOes realizadas, o que sempre se tentou esclarecer foi que se ndo houver
avaliacdo das necessidades de cada individuo, ndo se sabera que objetivos atingir. Por tratar-se
de estudantes que ndo usam linguagem formal, o processo de avaliagdo € altamente complexo,
mesmo para especialistas na area.

A parcela de estudantes com surdocegueira hoje na inclusdo escolar tem direitos
garantidos ao acesso e permanéncia na escola, direito ao AEE, aos servicos de guia —intérprete
e instrutor mediador, ao transporte gratuito e outros. Contudo, eles ndo recebem um servico
educacional de qualidade, por falta de conhecimento das professoras em geral, pouca oferta de
formacdo inicial e continuada nesta area especifica e falta ou o ndo uso de instrumentos de
avaliagdo para identificacdo das necessidades de cada um, do nivel de desenvolvimento, de
comunicagdo dos estudantes, bem como instrumentos para avaliar se os locais de atendimento
estdo livres de barreiras e se incluem o0s apoios necessarios para uma inclusdo com

reponsabilidade.
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1 INTRODUCAO

Esta investigagdo propde uma formagdo continuada em servico para professores
especialistas a serem capacitados no uso de instrumentos que auxiliem na avaliacdo pedagdgica
de estudantes com surdocegueira, pois a partir da avaliacao sdo definidos 0s apoios necessarios
e as acOes adequadas para facilitar e promover o desenvolvimento desses estudantes, atuando
de maneira proativa na avaliagdo inicial, avaliagdo de acompanhamento do desenvolvimento,
no planejamento e replanejamento compondo as pe¢as de uma engrenagem interdependente e
que nao funcionam isoladamente.

A perspectiva inclusiva na educacdo brasileira requer atencdo a formagdo dos docentes
que atuam tanto como professores da sala comum como professores especialistas para
compreenderem e respeitarem a diversidade. A formacéo é proposta para professores da area
da educacéo especial que atuam diretamente com estudantes com surdocegueira.

A surdocegueira € uma deficiéncia que apresenta impactos em todas as areas de
desenvolvimento do ser humano, faz-se necessario um estudo especializado mais aprofundado
para compreender a complexidade envolvida nas dimensdes do desenvolvimento fisico,
cognitivo e psicossocial.

O horizonte desta pesquisa é 0 de apontar caminhos para um trabalho educativo com
professoras do Instituto Benjamin Constant (IBC) e desenvolvimento de a¢des que impliquem
conhecimento, responsabilidade, cuidado e preocupacdo com a educacdo de estudantes com
surdocegueira. Considerando que as professoras carecem desse conhecimento especifico, 0s
desafios mostram-se, a principio, enormes.

Este estudo, ancorado nos principios trazidos por alguns estudiosos da surdocegueira e
da educacdo, propde implementacdo de uma cultura da alteridade que pensa o outro como
alguém que contribui para sua constituicdo e inclusao escolar e social.

Esta tese estuda e pesquisa a relacdo com o outro no contexto do processo educativo.
Busca identificar possiveis encaminhamentos para a formacdo de professoras do IBC na
interacdo com estudante com surdocegueira, cujo foco basilar esta nas possibilidades da relacao
com a alteridade, considerando suas préprias caracteristicas e necessidades. Buscar-se-a
capacitar os professores na compreensdo de o que € a surdocegueira e em estratégias e recursos
que sdo utilizados no apoio para comunicacdo destes estudantes; capacitar esses professores
para que sejam capazes de realizar planejamento educacional com a familia como parte da

equipe de colaboragdo e oferecer instrumentos que apoiem nesse processo, principalmente no
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acompanhamento educacional para posterior reformulagéo dos planos de intervengéo conforme
0 desenvolvimento e resposta dos estudantes.

Trata-se de um tema que se justifica pelo resgate de um outro-modo-de-ser pedagdgico
na formacéo das professoras do IBC. Frente ao exposto, 0s objetivos desta pesquisa s&o:

Geral:

Promover formacéo tedrico-préatica em servico para os profissionais do IBC de maneira
que possam compreender a surdocegueira e aumentar suas competéncias para atender as
necessidades de estudantes com surdocegueira por meio de uma formacdo continuada em
Servico.

Especificos:

a) Oferecer bases teoricas de fundamentacdo da surdocegueira eengénita

b) Favorecer a construcdo de um processo avaliativo de estudantes com
surdocegueira congénita;

c) Consolidar estratégias e recursos didatico-pedagogicos por meio do
planejamento do processo;

d) Subsidiar a construcdo de uma pratica pedagogica capaz de acompanhar o
processo de desenvolvimento dos estudantes com surdocegueira congénita.

A Sessdo 1 traz um histdrico extenso da educacdo de estudantes com surdocegueira no
Brasil e a interface com a Educacdo Especial, expondo as fragilidades da formacdo docente
para o atendimento ao publico-alvo.

Na Sessao 2 encontra-se a definicdo do publico-alvo, as necessidades especificas quanto
a comunicacao e algumas estratégias e recursos na abordagem pedagogica para o atendimento
aos estudantes com surdocegueira.

A Sessdo 3 aborda a questdo do acompanhamento pedagdgico e avaliacdo para
elaboracdo de planos de intervencédo direcionada aos estudantes com surdocegueira.

A Sessdo 4 é do procedimento metodoldgico - percurso e detalhnamento dos participantes
e da intervencdo proposta aos professores do IBC para sua capacitacao.

Seguidos estdo 0s comentarios sobre a analise de dados e as Consideractes Finais.

Ao final, sdo apresentadas as referéncias e os apéndices e anexos com 0s instrumentos

elaborados e existentes aplicados.
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2 CONTEXTO HISTORICO DA EDUCACAO DE ESTUDANTES COM
SURDOCEGUEIRA NO BRASIL: A INTERFACE COM A EDUCACAO
ESPECIAL

No percurso da sua constituicdo historica, a educacdo brasileira chega ao século XX em
uma perspectiva inclusiva. Esta perspectiva traz o ideal de que todos os professores
compreendam e respeitem a diversidade que se apresenta na populacdo de nosso pais para uma
educacgdo livre de discriminacdo e preconceitos e que direcione a formagdo de cidad&dos
conscientes, criticos e preparados para construcdo de uma nacdo verdadeiramente democratica.
Nesse sentido, que a formagdo docente seja foco de investimento e a¢Oes para atingir tal ideal,
ultrapassando problemas e obstaculos a sua concretizagdo - nesta pesquisa, formacdo de
professores na area da educacgéo especial para atuarem com estudantes com surdocegueira.

A constituigdo historica de uma area de conhecimento se da em um contexto de cultura
e valores da época que a regeu. Muitos dos fatos historicos no Brasil foram reflexo de fatores
que ocorreram no cenario internacional, fazendo-se necessario o levantamento historico da
educacdo especial, a evolucdo da formacdo docente para atender ao seu publico alvo, com foco
nos estudantes com surdocegueira, assim como um levantamento sobre quando e como se deu
0 inicio de sua educagdo. Alguns apontamentos especificos de pessoas e paises foram
levantados por sua importancia na constitui¢do do historico em relacéo a area da surdocegueira.

Jannuzzi (2004a) demarca o tempo histérico de acordo com as concepgdes que regiam
0 tipo de atendimento educacional prestado as pessoas com deficiéncia; a concepcao
educacional que regia cada periodo desde a concep¢ao medico-pedagdgica, principalmente do
século XVI até o séc. XIX; a concepgao psicopedagogica no inicio do séc. XX, mais
precisamente na década de 1930, quando da influéncia de Helena Antipoff; chegando a
concepcao da integracdo, no final dos anos 70 e inicio dos 80 e, finalmente, a concepc¢do da
inclusdo, a partir de 1990, com adventos internacionais influenciando essa mudanga,
detalhando-se com maior énfase as politicas publicas dessa época.

Para compreensdo da sequéncia da linha historica selecionada pela pesquisadora segue
uma linha do tempo: a pesquisa optou por pincelar a histéria da medicina, para entender a
relacdo que as pessoas com deficiéncia tinham nas diferentes épocas. E a0 mesmo tempo ter
um panorama da histéria da educacdo, formando um paralelo entre o que sucedia em ambas as
areas de conhecimento e selecionando aquelas que pareciam ter ou sugeriam maior afinidade
com o tema da deficiéncia. Percorrendo desde a Antiquidade, passando pela Idade Média
demarcando o Renascentismo e a Revolugdo francesa, com marcos deste periodo com

mudancas em todas as areas de conhecimento. O século XVIII também foi marcado por
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diversos acontecimentos importantes e o aparecimento do primeiro registro de uma pessoa com
surdocegueira no mundo. O século XIX trouxe os medicos pedagogos e 0 surgimento de
diversas instituicdes de ensino para o atendimento especifico de pessoas com deficiéncia.
Também é quando se inicia outro paralelo, o da histdria da formacao docente no Brasil. A partir
dai o foco é na historia no Brasil, depois passando a analise mais detalhada por décadas a partir
dos anos 1950.

Figura 1 — Linha do tempo da Historia Geral em comparacdo com a Histéria do Brasil

BEiE S T O RIE J)

IDADE ANTIGA IDADE IDADE IDADE CONTEMPORANEA
MEDIA MODERNA
4000 3000 n C.476 1453 1789
A A | 4 4 | | [ .
I | l* ‘& + + +
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. BRASIL- BrasiL | | Brasi BRASIL
- ‘COLONIA _ REINO . IMPERIO REPUBLICA

Fonte: SILVA, 2016, p. 1

2.1 A CONCEPCAO MEDICO-PEDAGOGICA

2.1.1 Historia da medicina e da educacdo no mundo

Na concepcao medico-pedagogica nota-se o papel do médico na educagédo das pessoas
com deficiéncia. Na historia da vida civilizada as vezes fica dificil separar a histéria da
educacdo da historia da medicina. Iniciando pela historia da medicina, relata Gusmao (2017)
que ha registros da medicina arcaica de localidades como Mesopotamia e Egito, onde a
medicina era vista como algo entre a magia e o empirismo. A medicina entra como ciéncia
baseada na interpretacdo natural da doenca no século V a.C. com Hipdcrates (460 — 375 a.C.)
na Grécia, que traca a origem e a evolucdo da medicina a partir da evolucdo da alimentacéo
humana, por meio de uma culinaria adaptada aos diferentes tipos de doentes, que também marca
a passagem da vida selvagem para a vida civilizada quando se iniciou maltiplos preparos, como
0 cozimento e a mistura.

O referido autor afirma que a medicina continuou a se basear em HipdQcrates e nas
descrigdes de fisiologia de Galeno durante quase vinte séculos, perfazendo mais de dois mil

anos; e 0s escritos médicos antigos eram consultados como fonte imediata de pratica médica.
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Gusméo (2017, p. 9-10) fundamenta-se nos periodos historicos, nas concepgdes filosodficas e

religiosas e sua influéncia na arte de curar.

A interpretacdo das teorias médicas como produto de seu tempo permite
compreender: a interpretagdo da doenga como fendmeno sobrenatural e o
carater magico-religioso da medicina arcaica (Mesopotamia e Egito)
determinados pela concep¢do mitica do mundo; a interpretacdo da doenca em
termos de causas naturais racionalmente inteligiveis pelos médicos gregos
como consequéncia da abordagem racional do mundo pelos filésofos jonicos;
0 pensamento teolégico dos médicos medievais derivado da filosofia
escolastica; a significagdo do movimento anatémico (Vesalius, Da Vinci)
durante a Renascenca (1453-1600) como consequéncia do nascer de novo da
arte e da cultura da Grécia classica; a medicina baseada nas ciéncias naturais,
que se desenvolve com o nascimento da ciéncia moderna no século XVII; a
medicina classificatoria (classificacdo das doencas a partir dos sintomas) do
século XVIII como consequéncia da forma de organizacdo do conhecimento
cientifico determinada pelo racionalismo cartesiano; e a concep¢ao anatomo-
clinica (Morgagni e Bichat) da medicina moderna consequente ao empirismo
e ao positivismo do século XIX.

Essa colocagédo do autor € muito relevante, pois cada época e concepgao correspondente

ajudam na compreensao de como a pessoa com deficiéncia era vista e tratada.

2.1.2 A deficiéncia na Antiguidade

Na antiguidade, os surdos foram tratados como pessoas castigadas pelos deuses, como
pessoas enfeiticadas e, por isso, eram abandonadas ou sacrificadas. Até o seculo XV, o surdo
era tido como um ser primitivo, por isso ndo poderia ser educado, Silva (2006) conta que na
Grécia antiga e depois em Roma a palavra ‘surdo’ e a palavra ‘mudo’ eram utilizadas para
denominar qualquer tipo de deficiéncia, pois continham o significado de oco, vazio, feio,
ineficaz, e até deficiéncia psiquica, quando utilizadas por Platdo. Tinha-se a concepcao que o
pensamento sé se desenvolvia por meio da fala, enquanto algo instintivo e ndo adquirido ou
aprendido.

Em relacdo as pessoas com deficiéncia visual, Franco e Dias (2005) relatam que nas
sociedades primitivas provavelmente ndo havia cegos, corroborando a visao que se tinha sobre
as pessoas com deficiéncia na época da antiguidade: os doentes e pessoas com deficiéncia eram
mortos ou abandonados. Os autores explicam que a morte e abandono dos cegos e de outras
pessoas consideradas invalidas ndo somente ocorriam pelas dificeis condi¢des de vida da época,
mas pela crenga em que as pessoas cegas eram possuidas por espiritos malignos. Seguindo sua
explicacdo, contam que também era comum que se associasse a cegueira a um castigo infligido
pelos deuses, sendo a cegueira um estigma que a pessoa carregava por algum pecado cometido

por ela ou por algum membro de sua familia ou tribo.
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2.1.3 Idade média

2.1.3.1 Histdria da medicina e a relagdo com a religido

Aguiar (2010), ao referir-se a historia da medicina na Idade Média e & expansdo do
cristianismo, afirma que nesse momento houve a associa¢do renovada entre doenca e pecado,
0 que implicou na presenca da Igreja Cat6lica no tratamento e nos cuidados oferecidos aos
doentes, e esta foi assumindo de maneira crescente o atendimento & salde, pois pregava a
fraternidade e a caridade para os humildes e os aflitos. Aguiar explica que os hospitais surgiram
como instituicdes cristas e 0s monges beneditinos acabaram assumindo a assisténcia médica no
mundo ocidental por mais de cinco séculos, era-se recomendado a eles o estudo de plantas
medicinais e das obras dos médicos antigos denominando-se este como periodo da medicina

monastica.

A maioria dos medicamentos era feita pelos préprios monges, a partir de
plantas que eles mesmos cultivavam. Em cada mosteiro havia um jardim
boténico, de onde os religiosos coletavam material para o preparo de seus
remédios, uma farméacia, uma biblioteca e um lugar para tratar os doentes. Nas
bibliotecas os monges traduziam os textos classicos gregos para o latim. As
santas casas de misericérdia se espalharam por todo o mundo, com varias
ordens religiosas assumindo o tratamento dos enfermos pobres. Na Franca o0s
hospitais eram conhecidos como Hétel-Dieu. [...]. Os hospitais eram
inteiramente administrados por ordens religiosas. A medicina leiga, apesar de
continuar existindo, entrou em uma fase de declinio, sé voltando a recuperar
parte de seu prestigio apds o surgimento das universidades europeias, a partir
do século XII (AGUIAR, 2010, p.31).

No século XII a Igreja proibiu monges de realizar cirurgias, sendo que essas passaram
a ser feitas por barbeiros e charlatdes, segundo o autor citado. Muitas universidades foram
estabelecidas entre os séculos Xl e XIII, em decorréncia do crescimento e da riqueza das
cidades europeias medievais.

Aguiar traz a parte da histéria da medicina ao Brasil quando fala da vinda dos jesuitas
que aqui chegaram em 1549, permanecendo no pais até 1759. Nesse periodo, além da
catequizacao dos indios, dedicaram-se a educacdo e assisténcia aos enfermos, atuando como
enfermeiros e boticarios e, também, como médicos. Aguiar lembra que devido a Santa
Inquisicdo, Portugal recebeu centenas de milhares de judeus que tentavam escapar da
perseguicdo religiosa, sendo que muitos se converteram ao catolicismo. Como cristdos-novos,
muitos fugiram em busca de um local onde pudessem trabalhar e viver em paz com as suas

familias, com isto muitos convertidos emigraram para o Brasil; inclusive nosso primeiro médico
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a exercer o seu oficio no Brasil foi um cristdo-novo, Jorge de Valadares, que aqui chegou em

1549, junto com o governador-geral.

O primeiro hospital foi construido em Olinda, em 1540, a Santa Casa de
Misericérdia. Trés anos depois foi construida a de Santos. A de Salvador foi
fundada em 1550. [...]. Com a liberdade religiosa houve uma consideravel
melhoria da qualidade de vida no Brasil. Os emigrantes comecaram a
prosperar, construiram seus cemitérios e suas casas de oracao (AGUIAR,
2010, p. 58).

2.1.3.2 A deficiéncia na Idade Média

De acordo com Brandenburg e Liickmeier (2013), a Idade Média foi um periodo de
horrores para as pessoas que apresentassem qualquer diferenca em relacdo ao que se
considerava normal. Muitas pessoas que nasciam com alguma deficiéncia eram abandonadas a
propria sorte, perseguidas e ate torturadas. O Cristianismo trouxe a ideia da valorizacéo da vida,
condenando a matanca, no entanto, sabe-se que a Santa Inquisi¢do no século XV mandava para
a fogueira todas as pessoas que tinham alguma deficiéncia mental e fisica, bem como todas as
pessoas consideradas loucas e adivinhas. No século XVI, as criancas que tinham deficiéncia
mental grave eram consideradas como possuidas pelos demdnios. Os autores citados
mencionam, no entanto, que todas essas pessoas eram, ainda, vistas como perigosas e, portanto,
eram separadas e isoladas do convivio social, o que ainda era considerado uma caridade, pois
davam-lhes abrigo e alimentacdo. Havia dois critérios para o recebimento da assisténcia:
pertencer ao grupo (estrangeiros eram rejeitados) e a inaptiddo ao trabalho, somente aqueles
gue ndo conseguiam suprir sozinhos suas necessidades atraves do trabalho, incluindo neste rol
0s idosos, os 6rfdos e pessoas com deficiéncia. O assistencialismo religioso estimulava que 0s
fiéis fossem caridosos e dessem esmola aos cegos, aleijados, impotentes e outros miseraveis.

Logo, no fim do século XIII as préticas da caridade véo se tornando servico social local.

O governo, que era composto pela Igreja, autoridades, leigas e religiosas,
senhores notaveis e burgueses ricos, cria as institui¢cdes sociais, hospitais,
asilos, orfanatos, hospicios, as quais forneciam um atendimento especializado.
A lgreja além da responsabilidade das praticas com o servico social se
preocupava com o bem-estar dessas pessoas com 0s seus corpos imperfeitos,
e sim oferecia a salvacdo das almas dos fiéis (BRANDENBURG e
LUCKMEIER, 2013, p.180)

No entanto, de acordo com Aguiar (2010), o acolhimento era na realidade confinamento
e crueldade, e o estado deploravel em que viviam os doentes mentais até o século XVIII era
inimaginavel: eram trancados em prisdes, casas de corregdo e asilos, e vigiados por pessoas

ignorantes, que acreditavam ser a insanidade produto do pecado e do dem6nio. Nesse periodo,
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as doengas mentais eram divididas em Insanidade, com alteragcdo na atividade sensorial,
oscilando entre melancolia, mania e deméncia; Mania, que se manifestava através do excesso
de audacia da vontade; e Deméncia ou insanidade geral, sem manifestacbes emocionais,
caracterizada por deficiéncia tanto da inteligéncia como da vontade.

Durante a Idade Media, a cegueira foi utilizada como castigo ou como um ato de vinganca.
Ainda nesse periodo, a cegueira apresentava-se também como pena judicial, regulada pela lei
ou pelos costumes e era aplicada como castigo para crimes nos quais havia participagdo dos
olhos, tais como crimes contra a divindade e faltas graves as leis de matriménio (FRANCO;
DIAS, 2005). Como curiosidade os autores descrevem a fundacéo do asilo Quinze-Vingts, a
instituicdo mais importante da ldade Média, estabelecida exclusivamente para cegos, para
atender aos soldados franceses que tiveram seus olhos arrancados pelos sarracenos durante as
Cruzadas, mas que na realidade fora usado para retirar do convivio social os cegos franceses

que viviam como mendigos pelas ruas de Paris. (Quadro 1)

Quadro 1 — Resumo do periodo: Antiguidade e Idade Média

Concepgéo Historia da Historia Historia da Histéria da
medicina da educacao dos educacéo dos cegos
educacdo surdos
Antiguidade Doenga era um Carater magico- Formagéo Castigo dos Possuidas por
(da invencao fendbmeno religioso da medicina = de cidades = deuses. espiritos malignos.
da escrita sobrenatural arcaica e estados. Abandonados ou  Abandonadas ou
4000 a.C. ao sacrificados mortas
séc. V)
Idade Média Abordagem Ciéncia baseada na A As palavras A cegueira eraum
Alta racional do mundo | interpretagdo natural = educag&o surdo e mudo estigma por algum
pelos filésofos da doenga no século | formal teve = eram utilizadas pecado cometido
gregos V a.C. com inicio na para denominar | pela pessoa ou por
Hipdcrates; Grécia a qualquer tipo algum membro de
antiga de deficiéncia sua familia ou tribo
(Atenas e
Esparta)
Idade Média Associacéo Medicina monastica: =~ Educacéo Até o século A cegueira era
Baixa - renovada entre monges beneditinos, = monastica XV, osurdoera = castigo ou ato de
expansao do doenga e pecado; estudo de plantas tido como um vinganga.
cristianismo medicinais e das ser primitivo,
do Século X Assistencialismo obras dos médicos por isso nao Fundagdo do asilo
(advento das religioso; Criacéo antigos, pois a poderia ser Quinze-Vingts,
Cruzadas) até  das instituicoes medicina continuou a educado. exclusivamente para

séc. XV.
- Feudalismo

Fonte: Elaboracéo propria.

sociais, hospitais,
asilos, orfanatos,
hospicios

se basear em
Hipdcrates e nas
descrigdes de
fisiologia de Galeno
durante quase vinte
séculos

cegos, para atender
aos soldados
franceses que
tiveram seus olhos
arrancados pelos
sarracenos durante as
Cruzadas
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2.1.3.3 Final daidade Média - o0 Renascentismo e a influéncia na mudanca de perspectiva
em todas as areas de conhecimento

Franco e Dias (2005) apontam mudancas nas atitudes e visdo que se tinha das pessoas
com deficiéncia com o advento do mercantilismo e do capitalismo comercial, no lugar do
feudalismo. Os autores citam o periodo renascentista como um marco nas questdes sobre
preconceitos, normas, estatutos, crencas e praticas sociais em relacdo aqueles que até entdo
eram considerados obra do demonio e/ou do divino.

Faber (2017) coloca que a principal caracteristica do movimento renascentista foi a
compreensdo da humanidade como um todo. Essa preocupagéo orientou o desenvolvimento das
ciéncias, da politica, das artes e até da religido que passaram a colocar o ser humano no centro
de suas pesquisas. O Humanismo é um movimento filoséfico surgido no século XV dentro das
transformagdes culturais, sociais, politicas, religiosas e econdmicas desencadeadas pelo
Renascimento.

Faber relata que o Renascimento foi um movimento intelectual e cultural que se iniciou
na Italia, por volta do século XIV, como resultado das relacbes comerciais entre italianos e
bizantinos. Mas, logo se espalhou por toda Europa. Buscaram-se na cultura da Antiguidade
Classica greco-romana os ideais, retornando ao racionalismo grego e rompendo com a visao
religiosa e supersticiosa de mundo da Idade Média. Segundo Fernandes (2017), o
antropocentrismo veio contrapor o teocentrismo medieval e trouxe o humanismo, valorizando
as potencialidades humanas, a faculdade racional, a capacidade de criacdo artistica, de
observacao, registro e calculo dos fendmenos naturais e de organizacao politica. Todo este
movimento no século XVII — século da Revolucdo Cientifica foi operado por Galileu
Galilei. Mais tarde Nicolau Copérnico traz a teoria heliocéntrica reforcando a ideia de que o
mundo ndo era o centro do universo, desmistificando os mistérios cosmologicos.

Nesse meio favorecedor, centra-se a figura de René Descartes (1596-1650). Segundo
Silva, V. (2006), Descartes considerava 0s corpos humanos como maquinas, tdo0 mecanicos
quanto os fendmenos da natureza, essa foi a premissa que levou ao desenvolvimento da
medicina, que ja& vinha se desvinculando das crencas religiosas e mitos cosmologicos. O

paradigma homem-maquina torna-se 0 hovo mito.

Descartes via na determinagdo desse modelo o fundamento do
empreendimento técnico, gracas ao qual o homem se tornard mestre e
possuidor dos conhecimentos que regem o universo, a natureza e o corpo. Com
a base cientifica que separa o corpo da alma, o sentimento antigo, no qual a
manipulacdo de cadaveres era considerada um sacrilégio, cede lugar a um
pensamento Nnovo em que O COrpo era apenas uma maquina. Sendo assim,
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segundo Descartes, aquele que se dedicasse ao estudo direto do corpo humano
poderia conhecer o seu perfeito funcionamento (SILVA, V. 2006, p.31)

Segundo Franco e Dias (2005), esta passagem de uma Vvisdo supersticiosa para uma
visdo organicista ajudou no entendimento da deficiéncia visual de modo mais aprofundado e, a
partir do século XVIII, surgiram os primeiros conhecimentos anatomo-fisiol6gicos para o
desenvolvimento de uma compreensdo cientifica sobre o funcionamento do olho e do cérebro,

com suas respectivas estruturas.

2.1.4 Século XVIII - A Revolucdo Francesa e o estabelecimento de escolas publicas
inclusive para as pessoas com deficiéncias sensoriais

Aguiar (2010) afirma que a Revolugédo Francesa trouxe os ideais de liberdade, igualdade
e fraternidade. Nesse periodo de significativas reformas e do pensamento iluminista, o grande
reformador do tratamento dos alienados foi Philippe Pinel, médico do Bicétre Hospital de Paris.
Segundo o referido autor, Pinel, acreditando que um tratamento mais humano poderia ser mais
efetivo, libertou 53 pacientes que estavam internados com o diagndstico de insanidade, apos
convencer a Assembleia Nacional de que, assim agindo, estariam em consonancia com os ideais
da Revolucdo Francesa.

Enguanto isso, ressalta Silva. (2006), na segunda metade do seculo XVIII a instalagdo
das fabricas acabou por suscitar o surgimento da instituicao escolar publica, sendo que “Fabrica
¢ escola nascem juntas.” (p. 21). Silva explica que as novas relacdes sociais trazem uma
burguesia em ascensdo e com isso a necessidade de um processo educacional privilegiando as
artes mecénicas.

Santos (2013) coloca que

A partir da Revolugdo Francesa, a atividade educacional deixou o controle
absoluto da Igreja para se submeter a agdo centralizadora dos Estados
nacionais, redescobrindo a natureza eminentemente politica da tarefa
educacional: formar os futuros cidaddos. Empregada como arma para a
construcdo nacional, a educagdo mantém a aura de prestigio que a tradicéo lhe
reservava, mantendo a imagem de um oficio que implicava forcosamente uma
sublime vocagao, uma dedicag&o total e sem limites (p.15)

Nesse periodo se deu a criacdo da primeira escola publica para surdos em Paris, no ano

de 1750, com o abade Charles Michel de L’Epée, que transformou sua casa em escola publica.
(SILVA, V. 2006). Franco e Dias (2005) colocam que nos séculos XVII e XVIII houve
mudancas e avancos na historia das pessoas com deficiéncia visual, dando como exemplo a
inauguracéo do Instituto Real dos Jovens Cegos de Paris, a primeira escola do mundo destinada

a educacdo de pessoas cegas, em 1784 por Valentin Hally. Esse foi seguido entre o final do
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século XVIII e inicio do século XIX pela a fundacdo de escolas para pessoas cegas em outros
paises da Europa.

Em relacdo a surdocegueira, segundo Saraiva (1966), professores de surdos
demonstraram preocupacdo com o0s surdocegos desde 1648, pensando na dificuldade de
comunicagéo e, portanto, da importancia do tato para o ensino da linguagem. Saraiva segue
seu levantamento historico e encontrou relatos de 1779, com o francés Deschamps, que era uma
pessoa interessada na educacao de surdocegos e que publicou um livro, do qual Saraiva destaca
a frase: “Paciéncia e repeti¢do sao as palavras-chave para o sucesso na educagédo do surdo-cego”
(apud SARAIVA, 1966, p. 155). Outra evidéncia que Saraiva encontrou foi de 1795, um
educador de surdos chamado Lorenzo Hervas y Panduro, que demonstrou preocupagdo com as
pessoas surdas que poderiam perder a visdo, entdo buscou uma forma de ensinar o surdocego.
Saraiva comenta que Lorenzo em seu livro cita em uma passagem que o proprio Abade de
L’Eppée tinha o desejo de educar uma crianga surdocega, mas nunca encontrou nenhuma.

O primeiro registro sobre a historia da educacdo dessas pessoas surge, segundo Maia
(2004), na Franga, com Victoria Morriseau (1789-1832) como a primeira de quem se tem dados
de ter uma atencdo educativa em uma instituicdo de surdos no final século XVIII. Ou seja,
podemos inferir que o atendimento as pessoas com surdocegueira se realizava em instituicdes
ou para surdos ou para cegos. Maia informa que nos Estados Unidos a educacgdo da pessoa com
surdocegueira iniciou-se no comeco do século XIX, quando Julia Brace, uma jovem que ficou
surda e cega a0 mesmo tempo aos quatro anos e meio de idade, entrou no asilo para surdos e
deficientes mentais de Hartford em 1825, e aprendeu sua comunicagdo com sinais por meio do

toque. Ver no Quadro 2, o resumo do periodo.
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Periodo

Idade Moderna (do
Renascentismo ao
séc. XVIII)
Mercantilismo e
Capitalismo
comercial

Século XVIII
Revolugdo
Francesa

Concepcéo

Visdo do homem
como centro —
Antropocentrismo
e Heliocentrismo
(mundondo é o
centro)

Fonte: Elaboragéo propria.

Quadro 2 - Resumo do periodo: seculo XVIII

Histéria da
medicina

Inicio da ciéncia
moderna (séc.
XVII)

A medicina
classificatoria
racionalismo
cartesiano, visao
organicista.
Primeiros
conhecimentos
anatomo-
fisiol6gicos sobre
olho e do cérebro

Historia da
educacao
no mundo

Fabrica e
escola
nascem
juntas

Historia da
formacéo
docente

Sublime
vocagdo,
dedicacdo
total e sem
limites

Historia da
educacédo dos
surdos

1750 - Primeira
escola publica
para surdos em
Paris, com o
abade de
L’Epée

Historia da
educacéao
dos cegos

1784 -
Instituto
Real dos
Jovens
Cegos de
Paris, a
primeira
escola para
pessoas
cegas por
Valentin
Hauy

Historia da
surdocegueira

Final do séc.
XVIII -
primeiro
registro, na
Franca com
Victoria
Morriseau
(1789-1832) a
primeira de
guem se tem
dados de ter
uma atencao
educativa em
uma
instituicdo de
surdos

Historia da
educacgdo no Brasil

Brasil Col6nia:

- Abandono das
pessoas com
deficiéncia

- Recolhimento as
Santas Casas;

- Jesuitas, 0s
primeiros médicos e
0S primeiros
professores;

- Expulséo dos
jesuitas no final do
séc. XVIII;

- Processo de
laicizagdo da
instrucdo com o
envio dos professores
régios
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2.1.4.1 A educacgdo no contexto brasileiro no periodo colonial

Situando o contexto historico, esse era o periodo do Brasil coldnia, quando o pais servia
de fonte de recursos materiais a serem comercializados na Europa, em uma sociedade voltada
para crescimento por meio do capitalismo mercantil (JANNUZZI, 2004a). Segundo a autora,
nessa época as pessoas com deficiéncia eram abandonadas por suas familias, talvez por uma
situacdo de miséria ou talvez por considerarem essas pessoas COmMO incapazes ou até
indesejadas. Jannuzzi relata que havia uma preocupacdo do Império que ordenava o
recolhimento de muitos as Santas Casas, para que o0s Orfaos (com ou sem deficiéncia)
recebessem instrucdo, muitos dos quais se tornaram professores.

Se os jesuitas foram os primeiros médicos também foram os primeiros professores.
Castro (2006) relata que eles formaram e organizaram os fundamentos do nosso sistema de
ensino ao atender a educagdo popular, nos patios de colégios ou em aldeias. Castro (2006)
pontua que para as mulheres a educagdo limitava-se as boas maneiras e as prendas domésticas.
A autora descreve a preocupacdo em preparar os professores, que deveriam ter mais de 30 anos,
diz que o material era cuidadosamente selecionado e que controlavam o que os professores
poderiam ensinar, especialmente em Filosofia e Teologia. A citada autora e obra revelam que
Portugal expulsa a Companhia de Jesus e, com isso, deu-se inicio a um processo de laicizacéo
da instrucdo com o envio dos professores régios. Ao citar Novoa. Castro ressalta que ndo houve
mudancas significativas nesse processo, pois 0 modelo de professor da época era muito proximo
ao de um padre. O Brasil teve alguma sorte em relacéo a instrucdo em nivel superior devido a
transferéncia da Familia Real e sua Corte para o pais. No entanto, a instrucdo elementar ficou
restrita as proprias familias e, conforme o que ocorria na época na Europa, o ensino era realizado
de maneira diversificada, variando com as posses e objetivos de cada familia. Castro
complementa informando que a profissao docente ocorre antes da estatizacdo da escola, ja desde
o seculo XVI, quando grupos de leigos e religiosos se dedicavam a essa atividade. Para melhor

visualizacdo segue um recorte da linha do tempo na época do Brasil — Coldnia. (FIGURA 2)
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Figura 2 — Linha do tempo no Brasil Colonia

1549 1564 1759 1760 1808
| | ; | \
O advento O primeiro  Expulsdo O Estado é Criagdo das
da colégio para  dos jesuitas responsavel aulas avulsas
educagdo  brancos pela educacdo, de Cirurgiae
jesuitica Imprensa Régia anatomia, na
e apublicagdio  Bahia e no
de livros Rio de Janeiro

Fonte: VASCONCELGQS, 2014.

2.1.4.2 A deficiéncia sensorial no final do século XVIII e inicio do século XIX

Silva. (2006, p.31) aponta que desde o seculo XVII até o Congresso em Mil&o de 1880,
“a crenga no paradigma homem-maquina, engendrada pela ciéncia moderna, vai excluindo os
surdos do processo educativo e transformando-os em deficientes”, explica este como o
momento em que a surdez € vista como uma anomalia orgénica e, portanto, sujeita a cura.
Agora que a concepcdo esta vinculada ao paradigma homem-méaquina, a surdez é vista
meramente como déficit biologico. Silva descreve como todas as conquistas desmoronaram,
“[...] excluidos da escola e do mundo do trabalho e obrigados a transitar no &mbito da medicina.
Esse processo passou a ser chamado por alguns autores como ‘medicalizagdo da surdez’
(p.32). Silva segue relatando que as escolas foram se transformando em salas de tratamento e
as estratégias pedagogicas em estratégias terapéuticas. Nesse retrocesso os professores surdos
sdo excluidos e os trabalhos pedagdgicos coletivos séo transformados em terapias individuais.
“Assim, materializam-se as condi¢des para que o Congresso de Mildo, em 1880, aprove e
efetive em quase todo o mundo a concepgao oralista na educacao de surdos” (p.32).

Em relacdo a deficiéncia visual, no final do século XIX o Sistema Braille é adotado de
maneira universal para ensino da pessoa com cegueira.

“Em 1860, a Franca foi o primeiro pais da Europa a efetivar a educacdo de criangas
surdocegas quando uma menina, Germanine Cambom, que era surdocega, foi aceita na escola
de meninas surdas em Larney, perto de Poitiers” (MAIA, 2004, p.17).

A partir do século XIX, a Franca passa a exercer maior influéncia sobre as nossas
ciéncias, assim como sobre a literatura, comércio e costumes em geral. Essa ascendéncia
predominou até a metade do século XX, quando a cultura americana passou a exercer a

lideranca que mantém até os dias de hoje.
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No inicio do século XX, os cegos eram atendidos em escolas segregadas que se tornaram
0 modelo de educacdo consolidado na época. Somente ap6s a Segunda Guerra Mundial e com
a Declaracdo dos Direitos Humanos que se passou a pensar na possibilidade de atendimento a

pessoa com cegueira em escola regular.

2.1.5 Século XIX — 0s médicos pedagogos

Jannuzzi (2004a) afirma que medicos e profissionais da salde davam as orientacoes
pedagogicas nas escolas e eram responsaveis pela formacdo dos professores, isso ocorre
também no inicio do séc. XX. Na concepcdo médico-pedagdgica, a citada autora explica que
centrava-se “[...] nas causas fisicas, neuroldgicas, mentais da deficiéncia, procurando também
respostas em teorias de aprendizagem sensorialistas veiculadas na epoca, principalmente vindas
da Franga, influéncia intelectual preponderante entre nds”. (p.12)

Jannuzzi (2004b) reflete sobre as razdes que levaram os médicos ao campo da educagéo,
e pondera que provavelmente tenha sido pelo desafio apresentados por casos mais graves, que
ndo obtinham sucesso por meio de seus tratamentos terapéuticos, particulares ou “no encontro
doloroso de criangas misturadas as diversas anomalias nos locais que abrigavam todo tipo de
doente, inclusive os loucos” (p.31). Os médicos, segundo Jannuzzi, recorriam tanto a anatomia
a partir do século XVI, como também a observagdo. Como exemplo de um médico-pedagogo
cita o caso de Jean Gaspard Itard (1774-1830) médico francés do Instituto Nacional dos Surdos-
Mudos de Paris, que tentou educar Victor, menino selvagem encontrado nos bosques de

Aveyron, contra o diagnéstico de Philipp Pinel, que o considerava ineducéavel.

Assim, durante dez anos, Itard procurou educar Victor apoiado na teoria
sensualista de Condillac (1715-1780), que, embora limitada, representava
progresso a teoria anterior, das "ideias inatas". Provavelmente, a sensibilidade
pedagodgica de Itard vinha sendo agucada pelo trabalho que desenvolvia no
instituto com Roch Ambroise Cucurron, dito Sicard, tanto que afirmou querer
romper com a medicina mecanicista através de consideracdes filoséficas sobre
as enfermidades do intelecto. Desta forma, por meio de procedimentos
experimentais com base em discriminagGes perceptivas, de desenvolvimento
dos Orgdos sensoriais, procurou desenvolver a aprendizagem de Victor.
(JANNUZZI, 2004b, p.31).

Tezzari (2009) descreve o exemplo de Edouard Séguin cidaddo francés (1812 — 1880)
que é considerado um dos pais da educacdo especial. Séguin teve contato direto com Jean Itard,
que o indicou para professor auxiliar do Instituto Nacional dos Surdos Mudos. Seus inspiradores
foram figuras famosas no meio, além de Jean Itard, Péreire, o Abade de L’Epée, o abade de

Sicard, Froebel e Pestalozzi. A autora descreve que Séguin comeca sua trajetéria como
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educador orientado por Itard e Esquirol (alienista e discipulo de Pinel), e ap6s a morte de
Esquirol ele sai do Instituto e funda uma escola de educacao integral para criangas “atrasadas”,
um trabalho inovador, posto que essas criancas eram até entdo totalmente isoladas ou asiladas
(p. 88), e também prop6s um trabalho educativo com as criangas diagnosticadas como ‘idiotas’
(termo usado na época para designar a deficiéncia intelectual). Para trabalhar com as criangas
projetou e fabricou um grande nimero de jogos, que mais tarde serviriam de base para Maria
Montessori. Séguin escreveu livros de como atender essas criangas com base na educagdo
fisioldgica e nos exercicios sensoriais. Foi muito reconhecido em paises como Inglaterra e
EUA; nesses paises escolas especiais para 0s assim chamados ‘idiotas’ foram criadas a partir
de seus estudos. Jannuzzi (2004b) explica que o trabalho de Séguin € posteriormente utilizado
por Bourneville com criangas em Bicétre e por Montessori no inicio do século XX: “Maria
Montessori (1870-1952) posteriormente os utiliza como ponto de partida, aperfeicoando-os e

criando uma série de material pedagogico, ainda hoje utilizado (p.31).

2.1.5.1 O atendimento nos EUA - a Escola Perkins para Cegos

French (2004) refere-se a educacao de criangas cegas a partir do século XIX quando no
ano de 1832 trés escolas abriram suas portas, sendo instalado em 1829 o New England Asylum
for the Blind — atualmente conhecido como Perkins Institute for the Blind — em Massachusetts,
sendo as outras duas uma em Nova lorque e a outra na Filadélfia. French fala um pouco da
historia que levou a instalacdo do New England Asylum for the Blind (p. 9): um médico
formado em 1826, que havia feito pds-graduacdo com os médicos mais famosos da Franca,
onde visitou a escola para cegos e ficou muito impressionado com o0 modo como 0s alunos
aprendiam a ler com letras em relevo; aprendiam Matematica, Geografia, musica e artes. Ele
resolveu levar essa educacdo para os Estados Unidos, encontrou um ambiente favoravel com
reformistas de Boston que levantavam a bandeira das pessoas com deficiéncia e outras
desvantagens como 0s pobres, criancas trabalhadoras, pessoas mentalmente doentes e 0s
encarcerados, além de questdes como a aboli¢ao da escravatura e educacdo universal e gratuita.
Nesse grupo, Dr. Fisher encontrou apoio para abertura de uma escola para cegos. Por trés anos
ele tentou levantar fundos e em 1829 conseguiu uma doacdo de 6 mil délares. Sem um prédio,
professores ou alunos, Fisher pediu a Gallaudet que havia fundado a escola para surdos em
Hartford em 1816, para ser o diretor dessa escola, mas ele recusou. Em 1831, conversando com
seu amigo que também era médico, Dr. Howe, que havia recém regressado de sete anos como
cirurgido na guerra da independéncia na Grécia, esse acabou se candidatando ao posto. Para

tanto, Dr Howe passou quase um ano se preparando visitando escolas na Europa de onde tirou
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ideias para a nova escola. Sempre atrés de novos desafios, em 1837 Dr. Howe soube do caso
de Laura Bridgman, pessoa com surdocegueira desde os dois anos de idade, Dr. Howe
convenceu sua familia a deixa-la estudar na escola Perkins e ele proprio foi seu professor.

Na escola Perkins nos Estados Unidos tambem se educou Helen Keller, nascida em
1880, a mais celebre pessoa com surdocegueira. Segundo French (2004) e Emi (2017), a familia
de Helen Keller fez contato com Graham Bell que os orientou a escrever para Escola Perkins e
solicitar uma professora para sua filha. A Histéria de Hellen Keller e sua professora Anne
Sullivan é muito conhecida mundialmente e seu destaque tem importancia essencial para
compreensdo do contexto em que a historia da educacdo de pessoas com surdocegueira no
Brasil teve inicio, com a busca pela formacdo no preparo para o atendimento a essas pessoas
nos Estados Unidos. Desde 1920 a Perkins School for the Blind em um programa chamado
Educational Leadership Program proporciona formacdo de um ano escolar para profissionais
do mundo todo.

2.1.5.2 A medicina e a educacéo no Brasil

Jannuzzi (2004b) se da conta de que a medicina foi conduzida as questdes relativas as
anomalias, a uma pediatria entdo experimental, tanto da constituicdo como do desenvolvimento
da pessoa. A autora faz, ainda, reflexdes acerca de como a medicina vem, ao longo da histéria,
influenciando as propostas educacionais para as pessoas com deficiéncia também no Brasil. Na
area do ensino superior, a medicina é uma das mais antigas escolas no Brasil, junto com o
ensino militar, tendo, desde o comeco, formado profissionais. Resgatando a historia da
medicina no Brasil, Aguiar (2010) concorda que a vinda da familia real portuguesa teve boas
consequéncias na area no pais, como exemplo cita a criacdo das primeiras academias médico-
cirargicas, em 1808 em Salvador e depois no Rio de Janeiro. Anteriormente apenas podia seguir
carreira quem estudasse na Europa, era muito comum os jovens brasileiros de familias mais
abastadas estudarem em Coimbra. Aqui no Brasil o curso durava cinco anos, tinha as disciplinas
de Anatomia, Quimica, Fisiologia, Higiene, Etiologia, Patologia, Terapéutica, Operacdes,
Obstetricia e Clinica Médica. Ao final do curso o aluno recebia o titulo de cirurgido-aprovado.
Aguiar relata que em 1832, as academias foram transformadas em faculdades de medicina e o
curso passou a ser de seis anos, com um curriculo mais aprimorado: Fisica médica, Botanica
médica e no¢des de zoologia, Quimica médica e no¢bGes de mineralogia, Anatomia geral e
descritiva, Fisiologia e higiene, Patologia externa e clinica externa, Patologia interna e clinica
interna, Anatomia topogréfica, medicina operatoria e aparelhos, Matéria médica geral e,

especialmente a brasileira, Farmacologia e terapéutica, Medicina legal, aplicacdo das ciéncias
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médicas a legislacdo, Partos, doencas de mulheres e de meninos e Historia da medicina,
metodologia ou exposicdo dos diversos sistemas médicos e explicacdo dos aforismos de
Hipocrates. Havia como parte do curriculo um periodo de internato que ocorria nos dois Ultimos
anos do curso e, ao final do curso, depois de defender tese, o aluno recebia diploma de doutor
em medicina. Aguiar (2010) critica esses cursos indicando que eram muito tedricos, careciam
de material didatico e ndo dispunham de instalacfes adequadas.

Jannuzzi, (2004b), aponta um fato importante que demonstra bem a relagdo do médico
nas questdes educacionais, a autora conta que em 1850, no Rio de Janeiro, havia sido criada a
Junta Central de Higiene e Saude Publica, para questdes do servi¢o sanitario, medidas de
prevencdo, questdes de salubridade e tratamento de epidemias. Foi substituida no Rio de Janeiro
pela Inspetoria Geral de Saude e Higiene, também com inspetorias provinciais em 1881 e foi
criado um Conselho Superior de Saude Publica, em 1886, 6rgdo consultivo, constituido por

médicos e professores.

Assim, por exemplo, em Sao Paulo, esse setor deu origem a Inspecdo Médico-
Escolar, com o projeto do doutor Francisco Sodré, médico "puericultor e
sociblogo”, submetido a Camara dos Deputados, que em 1911 foi responsavel
pela criacdo de classes especiais e formagdo de pessoal para trabalhar com
esse alunado. [...]. Em 1917 foi nomeado seu primeiro chefe, doutor B. Vieira
de Mello Mais tarde seria designado Servi¢o de Saude Escolar e Higiene
Mental, esse servigo continuou o envolvimento com a educacdo do deficiente,
tanto que em 1924 distribuiu cerca de 13.049 folhetos, entre os quais
"Educacdo de criancas anormais”. (JANNUZZI, 2004b, p.34).

Jannuzzi (2004a) reforca que sempre existiu a influéncia francesa em todas as areas,
desde costumes, moda, alimentacdo, etc. tambem se refletiu essa influéncia na educacéo,
recordando-se dos exemplos em relagcdo ao ensino de cegos e surdos. Referente a deficiéncia
intelectual, Jannuzzi, menciona a repercussdo de um médico cujos trabalhos exerceram
particular influéncia no Brasil: o doutor Desiré Magloire Bourneville, médico pesquisador de
doencas mentais e nervosas infantis. O médico defendia a laiciza¢do dos hospitais e buscou a
criacdo de um servigo especial para criancas anormais, também lutou pela regulamentacéo e
implantacdo de classes especiais para criancas anormais nas escolas de Paris. “Seus
ensinamentos exerceram influéncia no Brasil, quer nos escritos dos médicos, quer no Pavilhdo
Bourneville, e desta forma pode-se realmente pensar na possibilidade da existéncia desse

atendimento na rede regular entre nds no fim do século XIX”. (Jannuzzi, 20044, p.18)
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Jannuzzi informa que, segundo o MEC/SG/CENESP/SEEC de 1975, ha registro de
atendimentos a pessoas com deficiéncia em escolas de ensino regular: em Manaus, em 1892,
atendimento para deficientes auditivos e mentais na Unidade Educacional Euclides da Cunha,
no ensino regular estadual e, em 1909, no Rio Grande do Sul, atendimento de deficientes da
comunicagéo e mentais em Encruzilhada do Sul, na Escola Borges de Medeiros, e atendimento
a problemas de comunicacéo, auditivo e mental em Montenegro no Grupo Escolar Delfina Dias
Ferraz.

Saviani (2009) afirma que a questdo da formacdo de professores surgiu no século X1X
apo6s a Revolucdo Francesa por conta do problema da instrugdo popular e, como resposta
institucional, vieram as Escolas Normais como instituicbes encarregadas de preparar
professores. Saviane relata que, além de Franca, outros paises, como Italia, Alemanha,
Inglaterra e Estados Unidos tambem foram estabelecendo Escolas Normais.

De acordo com Tanuri (2000) a formacao docente de fato se inicia nas primeiras escolas
de ensino mutuo onde eram instruidos no dominio do método (a partir de 1820). “Essa foi
realmente a primeira forma de preparacdo de professores, forma exclusivamente pratica, sem
qualquer base tedrica, que, alias, seria retomada pelo estabelecimento de ‘professores
adjuntos’” (p.63). Saviani

(2009) relata a situacdo no Brasil quando fala do “dispositivo da Lei das Escolas de
Primeiras Letras, que obrigava os professores a se instruir no método do ensino mutuo, as
proprias expensas” (p.144). Tanuri diz que as escolas normais brasileiras fizeram parte dos
sistemas provinciais e que o modelo que se implantou foi o francés, “resultante de nossa
tradicdo colonial e do fato de que o projeto nacional era emprestado as elites, de formacao
cultural europeia”. Contudo, essas escolas no Brasil sé tiveram sucesso a partir de 1870, com
transformacdes de ordem ideoldgica, politica e cultural. Houve entdo a valorizacdo das escolas
normais, enriquecimento do curriculo e abertura as mulheres. Tanuri aponta, pelo delineamento
dos ultimos anos do regime monarquico, qual seria o papel da mulher na educacéo brasileira,
trazendo a concepcdo de que a educacdo da infancia seria um prolongamento de seu papel de
mée e educadora que era em sua casa. A autora reflete sobre o fato de que na época poucos
homens buscavam essa profissdo devido aos baixos salarios, além do fato de haver muitas
mulheres 0rfas institucionalizadas, para quem o magistério era o encaminhamento profissional

perfeito, colocando-se como alternativa para 0 casamento ou para o servigo doméstico.

! MEC/SG/Cenesp/DEE/SEC Parana (1975). Projeto especial nacional de educagio: Brasil-Uruguai-Paraguai —
area de educacdo especial (QUEIROZ, Aidyl M. de; PEREZ-RAMOS, Juan. s/e.) (apud JANNUZZI, 2004a)
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Com a producdo e exportagdo do café, o Brasil Republica subordina a educacéo
conforme os interesses politicos e econdmicos de grupos dominantes. S&o Paulo, como
principal polo econdmico torna-se um estado progressista servindo mais tarde de modelo para
0s outros estados. Na época, hd uma tentativa de renovagdo pedagdgica no ensino publico,
adotando o método intuitivo de Pestalozzi, ressaltando-se o valor da observagao, da experiéncia

sensorial, da educagao dos sentidos, das “ligoes de coisas”.

A reforma paulista realizada ja a 12/03/1890, sob a direcdo de Caetano de
Campos, ampliou a parte propedéutica do curriculo da escola normal e
contemplou as suas escolas-modelo anexas, bem como a pratica de ensino que
os alunos ai deveriam realizar. Nessas escolas foram introduzidas as ideias de
Pestalozzi acerca dos processos intuitivos de ensino e contratadas professoras-
diretoras de formag&o norte-americana (CASTRO 2006, p.6).

2.1.5.3 As escolas para deficiéncias visual e auditiva no Brasil

Segundo Bentes e Hayashi (2016), a institucionalizacdo da educacao especial no Brasil
se deu com a fundacgéo do Imperial Instituto dos Meninos Cegos, atualmente Instituto Benjamin
Constant -IBC, em 1854, e com a fundacdo do Colégio Nacional para Surdos-Mudos de Ambos
0s Sexos, em 1857, atualmente Instituto Nacional de Educacéo de Surdos - INES, ambos no
Rio de Janeiro.

Segundo o proprio site do Instituto Benjamin Constant (IBC, 2016), este nasceu do
sonho de um jovem cego chamado José Alvares de Azevedo. Ele havia estudado na Franca
desde os 10 anos no Real Instituto dos Meninos Cegos de Paris. Aprendeu o Braille e aos 16
anos regressou ao Brasil determinado a difundir o Braille e a lutar pela criacdo de uma escola
nos mesmos moldes daquela em que ele havia estudado na Franca. Foi como professor de
Adélia Sigaud, que era filha do médico da Corte Imperial, Dr. Francisco Xavier Sigaud, que o
jovem professor conseguiu uma audiéncia com o Imperador D. Pedro Il, que ficou vivamente
impressionado com a demonstracdo do Sistema Braille. O Imperador deu-lhe a autorizacédo e
apos quatro anos foi inaugurado o Imperial Instituto dos Meninos Cegos, instituicdo pioneira
na educaco especial da América Latina. Infelizmente, Alvares de Azevedo havia morrido seis
meses antes vitima de tuberculose, aos 20 anos de idade.

Ja o Instituto Nacional de Educacdo de Surdos (INES, 2017), foi o educador francés
Eduard Huet, membro da nobreza daquele pais, que emigrou para o Brasil em 1855, a figura
que propiciou sua fundacdo. Segundo informacdes do site oficial do Instituto, o Dr. E. Huet
apresentou ao Imperador D. Pedro Il um relatério com a intencdo de fundar uma escola para

surdos no Brasil. Como havia sido diretor de uma instituicdo para surdos na Franga: o Instituto
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dos Surdos-Mudos de Bourges, teria experiéncia para trazer essa educagéo para o Brasil. Essa
pratica era comum, que surdos formados pelos institutos especializados europeus fossem
contratados a fim de ajudar a fundar estabelecimentos para a educacéo de seus semelhantes. A
proposta de Huet correspondia a essa tendéncia. O governo imperial apoiou a iniciativa de Huet
e destacou 0 Marqués de Abrantes para acompanhar de perto o processo de criagao da primeira
escola para surdos no Brasil.
Velden e Leite (2013) lembram que a histéria da educacdo especial no Brasil teve inicio
no século XVI, época em que o ensino ainda ndo havia sido democratizado. Mendes (2006)
enfatiza que sempre houve a predominancia da perspectiva religiosa, assistencial ou médica no
que diz respeito a deficiéncia no Brasil. No século XIX foram criados muitos asilos, hospicios
e hospitais psiquiatricos.
Apesar de algumas escassas experiéncias inovadoras desde o século XVI, o
cuidado foi meramente custodial, e a institucionalizacgdo em asilos e
manicomios foi a principal resposta social para tratamento dos considerados
desviantes. Foi uma fase de segregacao, justificada pela crenca de que a pessoa
diferente seria mais bem cuidada e protegida se confinada em ambiente
separado, também para proteger a sociedade dos “anormais”. Paralelamente a
evolucdo asilar, a institucionalizacdo da escolaridade obrigatéria e a
incapacidade da escola de responder pela aprendizagem de todos os alunos

deram origem, ja no século XIX, as classes especiais nas escolas regulares,
para onde os alunos dificeis passaram a ser encaminhados (p. 387).
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Periodo

Idade Contemporanea: Século XIX até atualidade

Concepcéo

Século Continua paradigma
XIX no do homem-maquina;
mundo

Aparecimento dos
médicos-pedagogos

Fonte: Elaboragao propria.

Histéria da
medicina

Alguns tentam
romper com a
visdo
mecanicista e
usam outras
teorias como
Condillac:
Itard e o
menino
selvagem
Séguin - pai
da educacdo
especial:
educagdo
fisiol6gica e
exercicios
sensoriais

Quadro 3 - Resumo do periodo: Século XI1X / EUROPA

Historia da
educacao

Inicio de
escolas
especiais para
criancgas
atrasadas (na
época
chamadas de
idiotas)

Historia da formagéo
docente

Meédicos e profissionais
da saude davam as
orientacGes pedagogicas
nas escolas e eram
responsaveis pela
formacdo dos
professores;

Surgimento das Escolas
Normais para formagao
de professores; a
formacdo docente de fato
se inicia nas primeiras
escolas de ensino mutuo
instruindo-os no dominio
do método (a partir de
1820)

Historia da educacéo
dos surdos

Medicalizacdo da
surdez;

-Congresso de Mildo:
oralismo;

1816 - Gallaudet funda
a escola para surdos
em Hartford nos
Estados Unidos

Historia da
educacédo dos
cegos

1878 —
Padronizacdo do
uso do Braille;

1832 — Fundacéo
da escola Perkins
para cegos nos
Estados Unidos

Histdria da
surdocegueira

Na Escécia

James Mitchel
(nascido em 1795),
teve atendimento
Individualizado.

1837 — Laura
Bridgeman é educada
na escola Perkins nos
Estados Unidos;

1860 - Franca é 0
primeiro pais da
Europa a efetivar a
educacdo de
surdocegos Germanine
Cambom, aceita na
escola de meninas
surdas em Larney.

1886- Graham Bell
conhece Helen Keller
e recomenda que a
familia procure a
escola Perkins.

Em 1887 Anne
Sullivan conhece
Helen Keller



Periodo

Século
XIX no
Brasil

(Brasil
Reino)

Concepcéo

A Franga passa a
exercer maior
influéncia sobre as
nossas ciéncias, assim
como sobre a
literatura, comércio e
costumes em geral;

Criacdo de asilos,
hospicios e hospitais
psiquiatricos

Quadro 4 - Resumo do periodo: Século X1X / BRASIL REINO

Histéria da
medicina

1832-
Academias
médico-
cirdrgicas
transformadas
em faculdades
de medicina

Historia da
educacao

Criacdo de
classes
especiais nas
escolas
regulares, para
alunos dificeis

Historia da formacéo
docente

1870 - Valorizagdo das
escolas normais,
enriquecimento do
curriculo e abertura as
mulheres;

1890 - Ideias de
Pestalozzi acerca dos
processos intuitivos de
ensino e contratadas
professoras-diretoras de
formacéo norte-
americana

Historia da educacéo
dos surdos

1857 - Fundacéo do
Colégio Nacional para
Surdos-Mudos de
Ambos 0s Sexos,
atualmente Instituto
Nacional de Educagdo
de Surdos — INES;
1892 - Em Manaus,
atendimento para
deficientes auditivos e
mentais na Unidade
Educacional Euclides
da Cunha no ensino
regular estadual
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Historia da Histdria da
educacéo dos surdocegueira
cegos

1854 - Fundacéo

do Imperial

Instituto dos
Meninos Cegos,
atualmente
Instituto
Benjamin
Constant —IBC.
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Nos quadros em que sdo apresentados 0s resumos historicos fica evidente a influéncia
que o Brasil recebeu de outros paises espelhando-se muito no que era realizado na Europa e
depois Estados Unidos. Para os seguintes periodos seré apresentada uma linha do tempo com o

resumo de cada recorte.

2.2 SECULO XX - A CONCEPCAO PSICOPEDAGOGICA

2.2.1 Décadas de 1920 a 1950

No P6s-Primeira Guerra e durante a década de 1920 a educacéo é cerne de preocupacao
e entusiasmo internacional e nacionalmente. Castro (2006) coloca que nesse momento a ténica
era ter conhecimento sobre o desenvolvimento e a natureza da crianca, os métodos e técnicas
de ensino a ela adaptados embasado numa psicologia experimental. Escola nova, ensino ativo,
método analitico, testes e medidas eram as palavras-chave da época. Castro reflete:

Essa delimitacdo dos problemas educacionais a uma abordagem estritamente
técnica tem sido apontada como responsavel por uma visdo ingénua e
tecnicista da educagdo, isolada de seu contexto histérico-social, que faria
carreira na educacdo brasileira a partir de entdo e da qual resultaria uma
ampliagdo da énfase nos contetdos pedagdgicos, no cardter “cientifico” da
educacdo e na suposta “neutralidade” dos procedimentos didaticos (p.6)

Saviani (2009) demarca a década de 1930 reforcando as reformas de Anisio Teixeira no
Distrito Federal, em 1932, e de Fernando de Azevedo em Sao Paulo, em 1933. Tanuri (2000)
aponta a importancia da educacdo como area técnica e, ganhando espaco, 0s cursos regulares
de aperfeicoamento do magistério e de formacéo de administradores escolares em Sao Paulo e

no Distrito Federal. Saviane conta que:

Os Institutos de Educacédo do Distrito Federal e de S&o Paulo foram elevados
ao nivel universitario, tornando-se a base dos estudos superiores de educacao:
o paulista foi incorporado a Universidade de S&o Paulo, fundada em 1934, e o
carioca foi incorporado a Universidade do Distrito Federal, criada em 1935
(p.146).

Tanto Saviani (2009) quanto Tanuri (2000) explicam o modelo que ficou conhecido
como “esquema 3+1” adotado para oS cursos de licenciatura e de Pedagogia. Tanuri informa
que houve a criacdo do Instituto Nacional de Estudos Pedagdgicos (INEP) em 1938 cuja fungéo
era verificar as necessidades para qualificacdo de pessoal para a administracdo escolar, e
também oferecia cursos para diretores e inspetores comissionados pelos estados. Em 1939,
iniciou-se o curso de Pedagogia, na Faculdade Nacional de Filosofia da Universidade do Brasil,

com a funcdo de formar bacharéis para atuar como técnicos de educacgdo, e licenciados
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destinados a docéncia nos cursos normais. Saviani (2009) explica que “em ambos 0s casos
vigorava 0 mesmo esquema: trés anos para o estudo das disciplinas especificas, vale dizer, 0s
conteudos cognitivos ou “os cursos de matérias”, na expressao de Anisio Teixeira, € um ano
para a “formacao didatica” (p.147).

Santos (2013) reflete sobre a importancia do reconhecimento da educagdo como campo
cientifico elevando o professor ao status de especialista, que se constituiu em uma forma de
organizar a educagdo pelo modelo da racionalidade cientifica. Mas a forma como se relaciona
com o seu fazer sofreu tropecos e acabou por transformar a educacdo em um fazer
predominantemente técnico. “Nesse sentido, a profissionalizagdo do magistério acabou por
ratificar a racionalizacdo da escola, fortalecendo a ideia de que a formacgéo do outro dependeria
da aquisicao de saberes especializados” (p.12). O autor segue sua reflexdo crendo que a
profissionalizacdo do professor buscou proteger a escola da atuagcdo de profissionais nédo
especializados ao se definir os critérios para o exercicio da atividade de ensinar: “processo
seletivo para contratacdo de professores, base de formagdo comum, certificacdo de professores,
processo de avaliagdo de professores” (p.17). Mas, Santos preocupa-se com o fato de a
educacdo ter se tornado um servico, do qual o aluno € o cliente a escola o l6cus onde o servigo
é prestado, e apenas o resultado importa.

Jannuzzi (2004a) ressalta o avanco da Psicologia e das novas teorias de aprendizagem
como influéncia nas mudancas tanto na educacdo geral quanto para o atendimento as pessoas
com deficiéncia, nesse momento o eixo da educacgéo desloca-se do médico para o psicélogo.

Velden e Leite (2013) ressaltam a importancia do doutor Ulysses Pernambucano,
psiquiatra, neurologista, pesquisador e formador de médicos e pioneiros da Psicologia. As
autoras afirmam que ele trouxe uma visdo mais normativa das pessoas com deficiéncia
intelectual, sendo dele o primeiro estudo académico brasileiro no campo da deficiéncia
intelectual, publicado em 1918, falando da crianca excepcional e da psiquiatria social. Jannuzzi
(2004b) relata que o doutor Ulysses Pernambucano organizou, em 1929, a primeira equipe
multidisciplinar composta por psiquiatra, pedagogo e psicdlogo para trabalhar com essas
criangas, a citada autora aponta a crescente influéncia da psicologia e da pedagogia. Esse
mesmo ano chega ao Brasil Helena Antipoff, de origem russa, psicéloga que cooperou para 0
crescimento da Psicologia no pais, e sua acdo em Minas Gerais e depois no Rio de Janeiro.
Velden e Leite (2013) contam como Helena Antipoff “acreditava que a inteligéncia era um
produto complexo, fruto das disposicdes intelectuais inatas e do crescimento bioldgico,

juntamente com os fatores relacionados ao meio social, as condigdes de vida e da cultura nas
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quais a crianga se insere” (Velden e Leite, 2013. p.31). As autoras afirmam que Antipoff traz
a concepgédo de que deveria haver uma selecdo e distribuicdo dos estudantes conforme suas
necessidades e seu nivel de desenvolvimento fisico e mental, contribuindo para a efetivacao das
escolas especiais

Segundo Jannuzzi (2004a), essa € a época do movimento da Escola Nova. Em relacéo a
deficiéncia intelectual, a concepcéo de deficiéncia tem ligacéo direta com coeficiente intelectual
(QI), e este, com o rendimento escolar, o que deu énfase a necessidade de classes homogéneas,
e a manutencdo das classes especiais e das instituicbes especializadas. A autora cita o
aparecimento das Leis Organicas de Ensino do ministro da Educacdo, Capanema, durante o
Estado Novo (1937-1945), tendo como uma das primeiras providéncias a criagdo do Servico
Nacional de Aprendizagem Industrial (Senai), em 1942, visando a formacao para o trabalho,
como consequéncia do desenvolvimento industrial.

De acordo com Velden e Leite (2013), em 1948, P6s- Segunda Guerra Mundial ocorre
a promulgacdo da Declaragdo Universal dos Direitos Humanos, fato esse que eleva a
consciéncia de que as pessoas com deficiéncia sdo reconhecidas como sujeitos e a legislacdo
em muitos paises, inclusive no Brasil, comecou a se adequar para garantir os direitos dessa
populacéo.

Franco e Dias (2005) enumeram o ano de fundacdo de varios institutos que atendem as
pessoas com deficiéncia visual, observando que nas decadas de 20, 30 e 40, houve um aumento
no nimero de escolas residenciais para cegos: 1926 - Instituto S&o Rafael, em Belo Horizonte;
1927 - o Instituto para Cegos Padre Chico, em S&o Paulo e o Instituto Santa Luzia, em Porto
Alegre; 1935 - o Instituto dos Cegos, em Pernambuco; 1936 - Instituto de Cegos na Bahia, em
Salvador; 1944 - Instituto Paranaense dos Cegos, em Curitiba. Os referidos autores citam que
em 1945, foi implantado no Instituto de Educacdo Caetano de Campos, em S&o Paulo, o
primeiro curso de especializacdo de professores para o ensino de pessoas com deficiéncia
visual. Esse fato coincide com a biografia da célebre Dorina Nowill (1919 — 2010), que ndo
mediu esforcos para aprimorar a educacdo da pessoa com deficiéncia visual, acreditando na
necessidade de se promover acesso a informacdo por meio de livros em Braille. Por isso em
1946 foi criada a Fundacdo para o Livro do Cego no Brasil (atualmente Fundacdo Dorina
Nowill), com a instalacdo da imprensa Braille em 1950, permitindo o ingresso de pessoas com
deficiéncia visual nas Faculdades de Filosofia.

Em relacdo a formacdo de professores, Almeida (2004) verificou que o0s primeiros

cursos eram em nivel médio, e geralmente a carga horéria variava muito, pois se tratava de



51

cursos intensivos que reuniam professores de varios estados. Os estabelecimentos federais eram
responsaveis por ministrar tais cursos, o Instituto Nacional de Educagdo de Surdos (INES-RJ)
e o Instituto Benjamim Constant (IBC-RJ) e também algumas organiza¢cbes ndo
governamentais, como o Instituto Pestalozzi de Minas Gerais, onde, segundo a autora que cita
Mazzota (2004) eram realizados curso de férias para professores de “excepcionais” desde 1951.

De acordo com Mendes (2010), na década de 50 observa-se uma grande expansao no
nimero de estabelecimentos de ensino especial para pessoas com deficiéncia intelectual,
chegando a ser “identificados cerca de 190 estabelecimentos no final da década de cinquenta
no pais, dos quais a grande maioria (cerca de 77%) eram publicos e em escolas regulares”
(p-97). Alguns dados importantes sdo mencionados por Mendes nessa década, como a criacao
da primeira escola especial da Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais (APAE), no Rio
de Janeiro, em 1954. A partir de 1957 ocorre o langamento das campanhas nacionais para a
educacéo de pessoas com deficiéncias, pelo Ministério de Educacao, a fim de prestar assisténcia
técnica-financeira as secretarias de educacdo e instituicbes especializadas: Campanha para
Educacdo do Surdo Brasileiro (CESB), em 1957; Campanha Nacional de Educacdo e
Reabilitacdo dos Deficitarios Visuais (CNERDV), em 1958; Campanha Nacional de Educacéo
do Deficiente Mental (Cademe), em 1960.

2.2.1.1 Dorina Nowill e a vinda de Helen Keller ao Brasil

A seguir alguns exemplos dos esfor¢os de Dorina Nowill para trazer Helen Keller ao
Brasil

12/05/1952 — carta de Dorina a Eric Boulter contando que havia iniciado 0s passos para
trazer Helen Keller ao Brasil. Relata que havia recebido a visita de Nelson Neff, chefe da missédo
regional CARE para América Latina para falar a respeito da visita. Na carta diz também que ja
havia escrito para o Itamaraty e que de l& estavam dispostos a receber Helen Keller como
visitante oficial e propde a data de novembro daquele ano, momento em que haveria celebracées
sobre o centenario de Louis Braille, quando seria perfeito o fechamento do evento com uma
palestra de Helen Keller

26/11/1952 — carta de Mueller Carioba para Helen Keller e Polly Thompson (sua guia-
intérprete, na época) sobre a carta convite para vir ao Brasil e um programa das celebragcdes no
Brasil para o centenario de Louis Braille, que ocorria naquele momento.

Ao que parece ndao houve tempo habil para que a visita de Helen Keller ao Brasil

ocorresse em novembro de 1952.
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20/03/1953 — carta de Eric Boulter a Dorina Nowill, dizendo que havia recebido um
comunicado oficial da embaixada em Washington

20/03/1953 — carta de Eric Boulter a Mueller Carioba chefe da missdéo CARE no Brasil
sobre a organizacao do programa de visitas (HK visitou outros paises naquele ano)

29/06/1953 — clip de jornal americano relatando os paises que HK visitou (Brasil, Chile
Peru, Panama e México)

Helen Keller esteve no Brasil em maio de 1953 com uma agenda extensa em S&o Paulo
e no Rio de Janeiro. Ha recortes de jornal da época enaltecendo a visitante e sua intérprete. Mais
de 150 pessoas foram ao aeroporto para se despedir dela. Dorina e Helen Keller tornaram-se

amigas e se correspondiam com frequéncia.

2.2.1.2 Informagdes sobre organizagdes internacionais no periodo

Entre os anos 1900 e 1950 foram fundadas organizaces que tiveram influéncia e
apoiaram nosso pais no desenvolvimento e formacéo de profissionais que atuaram e atuam na
educacéo da pessoa com surdocegueira no Brasil.

- CBM

Segundo informag6es em seu website oficial, a organizacdo CBM (2017) —Christoffel
Blind Mission, foi fundada por um pastor missionario aleméo atuando na Turquia em 1908
quando fundou um lar para criancas 6rfas e com deficiéncia. No Brasil, a CBM vem atuando
h& mais de 35 anos, hoje a frente de quatro projetos envolvendo oito estados nas regifes Norte
e Nordeste: Sergipe, Alagoas, Pernambuco, Ceard, Bahia, Roraima, Amapa e Paraiba. Teve
papel importante no apoio a profissionais nas décadas de 80 e 90 a serem comentadas mais
adiante.

- Escola Perkins para Cegos

Em 1920 a Escola Perkins para Cegos (Perkins School for the Blind, 2017) da inicio ao
programa de Formacdo de Professores para professores dos Estados Unidos e estrangeiros
combinando estudos na Universidade Harvard com a experiéncia pratica de residir no campus
da Perkins e atuar com o0s estudantes cegos. Muitas professoras do Brasil buscaram sua
formacdo I4, tanto para o trabalho com pessoas cegas quanto para pessoas com deficiéncia
visual com outras deficiéncias associadas, incluindo a surdocegueira. Em pesquisa com
arquivistas da Biblioteca na Escola Perkins, a pesquisadora teve acesso a informacdes precisas
de pessoas do Brasil que participaram dessa formagéo naquela escola — essas serdo mencionadas

mais adiante de acordo com as décadas pertinentes. Na classe de 1949-50 participou da
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formacdo Maria de Lourdes Gongalves, que consta da lista de estudantes estrangeiros que
buscaram capacitacdo na area da cegueira. Nao ha informacg6es sobre estado de origem ou local
de trabalho. E da América Latina consta 0 nome Susana Crespo, da Argentina, na classe de
1955-56.

- Breve historico de inicio e fundacdo de organizacfes internacionais para o cego

De acordo com os Anais da Quinta Assembleia Geral de 1974, em 1931, delegados de
mais de 30 paises participaram de um primeiro encontro internacional sobre o bem-estar do
cego, na cidade de Nova lorque. Como resultado desse encontro foi decidido estabelecer um
contato mais permanente e cooperacgdo entre paises, porém, devido a instabilidades politicas da
época e apds a Segunda Guerra Mundial, somente em 1949, como resultado de uma Conferéncia
em Oxford, com participacdo do Reino Unido, Estados Unidos e paises Escandinavos, foi eleito
um comité internacional para que se elaborasse a criagcdo de uma organizagcdo mundial. Com
assembleias a cada cinco anos, constituiram o Conselho Mundial para o Bem-Estar do Cego —
WCWB (World Council for Welfare of the Blind). Segundo Stuckey (2002), o encontro em
Oxford também resultou na criagdo de outra organizacéo internacional, separando a questdo da
educacdo da crianca cega das questdes sobre trabalho e assisténcia social dos jovens e adultos.
Os educadores de criancas e jovens com cegueira reuniram-se em uma conferéncia na Holanda
em 1952, subordinando o Comité da Educacdo ao Comité Internacional para apoio e suporte
dos custos, dando inicio assim ao International Council for Education of Children with Visual
Impairment — ICEVI. Atualmente ¢ uma associacdo global de pessoas e organizacdes que
promovem a igualdade de acesso a educacdo apropriada a criangas e jovens com deficiéncia
visual. A CBM apoia o ICEVI e ambas trabalham em parceria na busca de atender criangas com
deficiéncia visual ainda sem assisténcia.

- Dbl Deafblind International

Nos primdrdios da organizacdo, quando ainda ndo estava constituida como tal, apenas
algumas organizacdes individuais iniciaram uma colaboracdo, na década de 1950. Segundo o
website da Dbl (2017), faziam parte dessa colaboracdo informal a escola Condover Hall da
Inglaterra, a escola para cegos de Hannover na Alemanha, o Instituto de Defectologia em
Moscou na Russia, uma escola na Holanda, a Escola Perkins para Cegos dos Estados Unidos e
diversas escolas dos paises ndérdicos. O grupo trocava experiéncias de sucesso e frustracdes,

entre outros assuntos, por correspondéncia e ocasionalmente com visitas aos centros.



Figura 3 - Linha do tempo — resumo do periodo década de 1920 a década de 1950

Fonte: Elaboracéo propria.
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2.2.2 Década de 60

Para Bentes e Hayashi (2016), as campanhas serviram como propaganda do Estado para
0 sistema de educacéo e reabilitacdo das pessoas com deficiéncia, para sensibilizacdo a fim de
conseguir voluntérios e donativos e de incentivo & escolarizagdo. As campanhas foram
realizadas no periodo entre 1956 e 1961, durante o governo do presidente Juscelino Kubitschek
sendo extintas em 1963. “A partir da segunda metade dos anos 1960 assiste-se a um periodo de
propaganda da educacdo do surdo e da formagao de professores para atuar nas novas escolas
que tinham sido fundadas, entre as quais, uma no estado do Pard, a Escola Especial “Astério de
Campos” (p. 866).

Mendes (2010) confirma que realmente houve grande crescimento das instituicoes
filantrépicas, mas principalmente a partir da Lei de Diretrizes e Bases de 1961 (BRASIL, 1961).
Segundo Portal do MEC, até 1960, o sistema educacional brasileiro era centralizado e 0 modelo
era seguido por todos os estados e municipios. A primeira Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo
(LDB), de 1961, coloca mais autonomias aos 0rgdos estaduais e municipais.

TITULO X

Da Educacédo de Excepcionais.

Art. 88. A educacdo de excepcionais, deve, no que for possivel, enquadrar-se
no sistema geral de educacdo, a fim de integra-los na comunidade. Art. 89.
Toda iniciativa privada considerada eficiente pelos conselhos estaduais de
educacdo, e relativa a educacdo de excepcionais, receberd dos poderes
publicos tratamento especial mediante bolsas de estudo, empréstimos e
subvencGes (BRASIL, 1961).

Um fato relevante na formacdo de professores é narrado por Almeida (2004), em
novembro de 1961 no Estado do Paranad ocorreu o primeiro evento voltado a formacdo de
profissionais para a Educacdo Especial: um Ciclo de Conferéncias que reuniu autoridades
multidisciplinares da area de Prevencdo e Educacdo Especial, como Antonio Blanco Léfevre
(Neurologista da USP), Aydil Macedo de Queiroz (Psicdloga da PUC S&o Paulo), Jay Arruda
Toledo Pizza (Orientadora Pedagogica do Servico de Higiene Escolar de Sdo Paulo), Olivia
Pereira (especializada em Pedagogia Terapéutica) e Stanislay Krynski (Psiquiatra da PUC e
USP de Sdo Paulo). Almeida conta que, apds esse evento, profissionais de Curitiba foram
enviados para S&o Paulo para realizar Curso de Especializacdo em Deficiéncia Mental na PUC
de Sdo Paulo com objetivo de, ao seu retorno, estabelecerem Servicos de Educacgdo Especial no

Estado do Parana.
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No entanto, Almeida ressalta que todos os cursos até a década de 60 formavam
professores normalistas “especializados”, contando com uma parte diversificada havia duas
tendéncias distintas: educacional para o ensino de Deficientes Visuais e Deficientes Auditivos
e clinica ou médico-pedagdgica para deficientes fisicos e mentais.

Em nameros, Mendes expbe que em 1962 havia 16 APAES, ano em que foi criada a
Federagdo Nacional das Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais (FENAPAES). E em
1967 havia 16 instituicdes da Sociedade Pestalozzi do Brasil. A partir desses dados, Mendes
enfatiza a relagdo entre a grande matricula de alunos das classes populares e o grande nimero
de reprovacdes e evasdo escolar elevando a associacgao desse fracasso escolar com a deficiéncia
intelectual, o que resultou na justificativa de implantacdo de classes especiais nas escolas
publicas para estudantes com deficiéncia intelectual leve.

Como exemplo da influéncia do modelo americano no seculo XX, nada mais evidente
que a atuacdo desenvolvida pelo Programa de Assisténcia Brasileiro-Americana ao Ensino
Elementar (PABAEE), de 1957 a 1965, um acordo entre o Ministério da Educagao/Instituto
Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (MEC/INEP) e a United States
Agency for International Development (USAID) para promover e melhorar a instrucdo de
professores das escolas normais em relacdo as metodologias de ensino com base na psicologia.
(TANURI, 2000).

2.2.2.1 Finalmente a surdocegueira torna-se visivel no Brasil — dos atendimentos iniciais
a fundacao da ERDAV

A visita de Helen Keller em 1953 despertou na professora Nice Tonhozi Saraiva o
interesse pela educacdo de pessoas com surdocegueira. Relata-nos a mesma em uma palestra
no | Seminéario Brasileiro de Educacdo do Deficiente Audiovisual, em 1977, registrada nos

anais:

Considero a maior das emoc¢es, nos meus trinta e dois anos de magistério, o
momento em que conheci Helen Keller. [...] Que emogdo senti quando sua
mao tocou a minha face e compreendeu o que eu lhe dizia. Naquele momento,
veio-me a lembranca Annie Sullivan e tudo o que eu havia lido sobre seu
esforco para tirar Helen Keller do isolamento em que vivia. Naquele
momento, decidi que eu também havia de ser professora de surdo-cegos
(SARAIVA, 1977, p.137).

Como professora formada para trabalhar com pessoas com deficiéncia visual, Saraiva
procurou aprimorar-se e realizou o curso de especializagdo em educacdo de surdos no Rio de

Janeiro. Mas, mesmo com duas especialidades, a professora relata que ainda ndo sentia
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seguranga para realizar seu ideal. Conta que buscou a Escola Perkins para Cegos nos Estados
Unidos da Ameérica e foi brindada com uma bolsa pelo entéo diretor Sr. Edward Waterhouse,
para o curso de especializacdo em educacdo de surdocegos. Segundo dados obtidos na Escola
Perkins, 0 nome da professora Nice consta na lista de professores estrangeiros participando do
programa de formacdo de professores em surdocegueira no ano de 1961-1962. Na época, a
Perkins j& havia transferido seu programa de Harvard para a Boston University, e mais tarde
em 1966 para a Boston College contando com essa parceria até a atualidade.

Como consta no relato da professora, na mesma pégina citada:

Com a autorizacdo do Governo do Estado de Sao Paulo e ajuda de 50 dblares
mensais do Itamarati, sete anos ap6s a visita de Helen Keller ao Brasil, segui
para os Estados Unidos. Obtive meu certificado e assim, em junho de 1961,
podemos dizer que se iniciou oficialmente a educacdo do surdo-cego brasileiro
(SARAIVA, 1977, p.137).

Afirmacdo que complementa o que havia dito em palestra proferida durante o I
Congresso Brasileiro de Educagéo de Deficientes Visuais em 1964: “Obtive meu certificado de
na especializagdo no campo, através de bolsa de estudos da Escola Perkins com autorizacao do
governo do Estado de S&o Paulo para afastar-me de meu cargo sem prejuizo de vencimentos e
demais vantagens ¢ ajuda de 50 ‘dollars’ do Itamarati” (SARAIVA, 1966, p. 158)

Complementado sua formacdo e biografia, Saraiva (1977) comenta que era ex-
professora efetiva do Estado, tendo exercido funcBes de professora de cegos durante 25 anos
no Instituto de Cegos Padre Chico, e que na época era Orientadora Pedagdgica dos Setores de
Educacdo de Cegos e de Surdos no Servico de Educacdo Especial do municipio de S&o
Bernardo do Campo.

Saraiva (1977), segue seu relato, contando que ao retornar ao Brasil obteve uma verba
da Campanha Nacional de Educacdo de Cegos e com o apoio total da presidente da Fundacao
para 0 Livro do Cego, Dorina Nowill, cria o Setor de Educacdo de Deficientes Audiovisuais.
Nesse ponto o relato fica um pouco confuso, onde Saraiva anuncia a extin¢do da classe apds
um ano e meio de funcionamento com duas alunas, por exigéncia no Instituto Padre Chico,
sendo que tiveram gque encaminhar as duas alunas da classe para outras instituicoes, no interior
de Sdo Paulo, mas que o setor continuava ativo, buscando um local para realizar os
atendimentos. Saraiva da a entender que dois adultos com surdocegueira eram atendidos em
domicilio, uma crianca de Séo Caetano do Sul e outra de Santo André. Para garantir e consolidar
0 servico, Saraiva e a professora Thereza Adelino Barros Tavares (que fora treinada por ela e

abracou a causa) decidiram transferir o setor da Fundacéo para o Estado sendo criada na portaria



58

n°75 de 21 de maio de 1964, o Setor de Educacédo e Assisténcia aos Deficientes Audio-visuais

subordinado ao servigo de Educacédo de Surdos. Nessa transferéncia, Dorina Nowill, presidente

da Fundag&o, autorizou tambeém a transferéncia das professoras.

Sua palestra de 1964, segundo os Anais do Congresso em 1966, p. 158, elucida melhor

essa questao:

Em 28 de junho de 1962, o Instituto de Cegos "Padre Chico", firmou convénio
com a Campanha Nacional de Educacdo dos Cegos CNEC — passando a
receber uma verba destinada ao Setor de Educacdo de Deficientes Audio-
visuais — SEDAV — na Fundac&o para o Livro do Cego no Brasil — FLCB
— e uma classe especial naquele Instituto. Através de um segundo convénio
entre as duas entidades, comprometeu-se o Instituto "Padre Chico" a pagar a
professora responsavel pelo Setor e seguir a orientacdo do mesmo.

Relata com detalhes o percurso do setor e os problemas enfrentados e explica 0 motivo

de sua saida do Setor para um trabalho no Governo como forma de garantir mais apoio a causa.

De 1° de margo a 27 de novembro de 1963, duas professoras foram treinadas
no ensino de deficientes audio-visuais, concomitantemente ao curso de
especializacdo em ensino de surdos, ja possuindo anteriormente o certificado
de especializa¢do em ensino de cegos. Essas professoras pertenciam ao quadro
de professores especializados da Fundacdo. A servi¢co dessa entidade, gracas
a compreensao de sua presidente, ambas frequentaram o referido curso. Em
14 de dezembro de 1963, foi extinta a Primeira Classe Especial para Criancas
Cegas-Surdas do Instituto de Cegos "Padre Chico". A aluna da classe foi
transferida para uma escola de surdos no interior do Estado de Sao Paulo. Em
27 de novembro de 1963, deixei o Setor de Educacio de Deficientes Audio-
visuais, assumindo a responsabilidade do mesmo, as duas professoras
preparadas. (SARAIVA, 1966, p. 159)

Segue sua explicacdo dizendo que o Departamento de Educacéo do Estado de Séo Paulo

a havia colocado a disposi¢édo do Servico de Educacédo de Surdos, para orientar o referido Setor

(SEDAV). Como parte dos objetivos do SEDAYV estava a divulgacgéo e sensibilizacdo por meio

de palestras e outras a¢6es; Dona Nice enaltece o apoio do Servico de Educacdo de Surdos:

Faz parte do planejamento do Setor, uma divulgacdo sistematica a 0rgdos
especializados, através de palestras, participacdo da imprensa e etc., a fim de
ndo so esclarecer, como oferecer & comunidade, os servigos do Setor. Para
tanto, contamos com o0s recursos técnicos do Servigo de Educacédo de Surdos,
0 apoio inestimavel de seu supervisor, professores e funcionarios e do Servico
de Relagdes Publicas do Departamento de Educacéo do Estado (SARAIVA,
1966, p.160)

Na época, o atendimento tinha por base o ensino da comunicacdo e independéncia nas

atividades de vida autbnoma:
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Durante o tempo de trabalho com as meninas, verifiquei quanta coisa
assimilaram! Parecia que quase nada lhes fora dado. No entanto, sabemos que,
para 0 surdo-cego, 0 pouco é muito: aprender a mastigar, a vestir-se, a
locomover-se no seu meio ambiente, ter independéncia nas necessidades
fisioldgicas e, principalmente, ter um meio de comunicacéo, faz parte do
programa. Isto, para o ser humano, € tdo importante quanto a rotina escolar
(SARAIVA, 1977, p.137).

Relata, também, que o setor tinha outros objetivos além do atendimento direto, sendo as

principais finalidades:

Orientacdo a escola ou classe especial;

Pesquisa para localizacéo de casos;

Encaminhamento dos casos localizados;

Alfabetizagcdo e comunicacgdo para adultos;

Treinamento de professores; divulgacdo, palestras de esclarecimento a

comunidade.

Afirma que a surdocegueira era confundida e a populacdo no geral acreditava que toda

pessoa com a dupla perda sensorial tinha prejuizos cognitivos, como aponta no seu discurso:

“[...] (a surdocegueira) é considerada por quase todos, acrescida com uma terceira deficiéncia:

a debilidade mental. Isto porque ndo existem ainda meios de avaliacdo da inteligéncia do cego-

surdo, uma vez que os testes existentes exigem ambos ou pelo menos um dos sentidos
(SARAIVA, 1966, p.162).

Acrescenta que a avaliacdo inicial era realizada por meio de exames médicos e por

equipe especializada para determinarem a surdocegueira e quais as condi¢fes para serem

considerados casos elegiveis:

Condicdes para a crianca ser aceita na classe especial — A avalia¢do da
capacidade da crianca deficiente audiovisual serd feita pela equipe
especializada: psiquiatra, psicologista, professor especializado, assistente
social etc. Serdo entdo, agrupadas em duas categorias: educéveis e adestraveis.
Condig0es para a matricula: 1 — Minimo de 4 anos de idade, maximo de 15
(flexivel) 2 — apresentar relatério médico, 0 mais especifico possivel 3 —
ndo apresentar deficiéncia adicional (mental, a mais comum) 4 — inelegivel
para classe de cegos ou de surdos, pela acentuacdo de ambas as deficiéncias
(SARAIVA, 1966, p.164).

Segue na sua explicacdo que uma avaliacdo sobre o desenvolvimento do estudante no

periodo de seis meses determinaria sua permanéncia na educacao ou se seria encaminhada a

outro local:

Periodo de observacdo na classe: mais ou menos de 6 meses. No fim deste
periodo de observacdo, a equipe fara uma analise de capacidade do aluno,
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levando em consideracdo, a gravidade de seus problemas, como: idade que
ficou cego e surdo, idade que entrou na escola, deficiéncias fisicas adicionais,
vivéncias etc. [...]. Assim, ap6s os exames médicos necessarios e depois de
enquadrados na definicdo de deficientes audiovisuais, eles deverdo, o mais
cedo possivel, ser encaminhados ao setor especializado a fim de receber a
devida orientacdo. Infelizmente as escolas especializadas para cegos ou para
surdos, principalmente as escolas residenciais de S&o Paulo, tém oferecido
uma certa resisténcia a instalacdo de classes especiais para estes deficientes.
Assim sendo, atualmente somos obrigados a atender a essas criancas em
horario mais reduzido — 4 horas — em escola publica (SARAIVA, 1966,
p.164 - 165).

Com essa exposicado de Saraiva infere-se que para 0 sucesso de um programa para o
desenvolvimento de uma pessoa com surdocegueira, esse deveria ser em tempo integral, modelo
que ela havia aprendido na Escola Perkins para Cegos nos Estados Unidos, por isso quando a
oportunidade apareceu, 0 projeto era para a criacdo de uma escola residencial. Porém, nossa
cultura nunca permitiu que assim funcionasse.

Em 1968, Saraiva e a professora Thereza Adelino Barros Tavares convenceram um
deputado que havia apresentado um Projeto de Lei para a criacdo de uma escola de excepcionais
em Sdo Caetano do Sul, que cada deficiéncia requeria técnicas especiais de atendimento e a
mudar seu projeto para criar uma escola especial para deficientes audiovisuais, assim em 09 de
agosto daquele ano criou-se no Brasil a primeira Escola Residencial para Deficientes
Audiovisuais - ERDAV com a lei municipal n® 170.

Saraiva afirma que:

A escola visava o atendimento de quatro tipos de deficiéncia: 1 — totalmente
surdo-cego; 2 - totalmente surdo — parcialmente cego; 3 — totalmente cego —
parcialmente surdo; 4 — parcialmente surdo-cego. Visava também o preparo
de técnicos para descentralizacdo deste ensino no Brasil e a criacdo de um
Centro de Estudos e Pesquisas Cientificas. (SARAIVA, 1977, p. 139)

Acrescenta que, por exigéncias administrativas, a ERDAYV atenderia também estudantes
surdos em um regime colaborativo entre Prefeitura de Sdo Caetano do Sul e governo do estado
de Sdo Paulo. Assim, em 1969, Saraiva foi desligada do Servigo de Educacdo Especial do
Estado e do Instituto de Cegos Padre Chico para estar a disposi¢cdo da Prefeitura de Sdo Caetano
do Sul para a instalacdo e funcionamento da escola, e fora cedida a professora Thereza
(companheira de causa).

Segundo Saraiva (1966), em sua palestra no Congresso Brasileiro de Educacdo de
Deficientes Visuais de 1964 realizou breve levantamento histérico com dados até 1962 (nota-

se que esse ano ainda estava estudando na Escola Perkins), assim conta que:
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Em 1926, Sophia Alcorn, professora de surdos, educou duas criancas: TAD e
OMA, tentando uma nova técnica para o ensino da linguagem oral aos
deficientes audiovisuais. Surgiu dai o0 método TADOMA, empregado com
sucesso até os nossos dias. Aquele pais [os Estados Unidos] tornou-se o lider
da educagdo do deficiente audiovisual e a Escola Perkins, o centro de
orientacdo a todos os educadores de cegos-surdos no mundo, pois possui uma
equipe especializada das melhores, mantendo um curso de especializagéo para
professores, aceitando candidatos de todos os paises. (SARAIVA, 1966,
p.156, inser¢do nossa)

Na sua palestra, cita como atual diretor o Dr. Edward Waterhouse, tecendo muitos

elogios e demonstrando grande respeito e admirag@o por ele. Saraiva faz o levantamento de

quantos alunos com surdocegueira estavam sendo atendidos até o ano de 1962 listados a seguir:

Estados Unidos - 40 alunos na Escola Perkins
= sem numero definido no restante do pais onde existem mais sete
escolas entre escolas de cegos e de surdos.
Inglaterra - 15 alunos em escolas de cegos
= atendem criangas com deficiéncias adicionais. Criangas surdas
ambliopes séo atendidas em uma escola de surdos. Existe curso
de especializacéo para professores.
Italia - ndo se sabe o numero de alunos, mas se tem conhecimento de que
atendem criangas.
Russia - 1 aluna em Moscou. Observacéo: as informacdes de um artigo de jornal
indicam Olga Skorokjodova, educada pelo alfabeto manual, que exerce a
profissdo de psicdloga.
Dinamarca - 4 ou 5 criangas em escolas de surdos e mais 4 ou 5 em escolas de
cegos estdo inscritas, mas ainda ndo iniciaram sua educacdo. Os adultos séo
atendidos em associaces.
Noruega - 3 criangas em escola de surdos. Os adultos sdo atendidos em
associacoes
Suécia - 1 aluno em escola de cegos que recebe criancas com deficiéncias
adicionais. Os adultos sdo atendidos em associacoes.
Finlandia - sem alunos, mas as matriculas estavam abertas aguardando duas
criancas.

Suica - em fase de pesquisa

Saraiva segue seu levantamento e descobriu que em 1962 em Hanover, Alemanha,

houve um congresso de educacdo de cegos, onde foi abordado o tema da surdocegueira. A
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autora ressalta que havia sido convidada a participar, mas teve dificuldades econdmicas e que
o Dr. Waterhouse Ihe enviou o relatdrio das conclusdes dos temas tratados. Finalizando, Saraiva
termina seu levantamento com dados da Argentina: em 1964, na cidade de Cérdoba, havia trés

alunos surdocegos matriculados em uma classe especial em escola de cegos.

2.2.2.2 Informacdes sobre organizagdes internacionais no periodo

- Dbl

Foiem 1962 que o grupo de colaboradores se encontrou na primeira conferéncia formal,
com participagdo de 41 pessoas, na Escola Condover Hall. Depois houver mais duas
conferéncias mundiais durante a década de 1960, uma na Dinamarca, na escola em Aalborg, e
a outra na Holanda. Na época o nome da organizacdo era International Association for the
Education of Deaf-Blind Persons (IAEDB), com o foco na educacéao esses eram um SubComité

de uma organizacao maior, o ICEVI.

Figura 4 - Linha do tempo resumo do periodo: década de 1960

1961 — Junho de 1962 — Primeira Dezembro 1968 — Criagdo da
Inicio da Classe Especial para de 1963 primeira Escola
educacgdo do Criangas Cegas-Surdasno| [Extingao da Residencial para
surdocego Instituto de Cegos "Padre primeira Deficientes
no Brasil Chico” classe Audiovisuais- ERDAV

VARVARR VIV

’ 1960
1961 — Primeira LDB: RS LRARE GD
Setor de Educacgao
- Ciclo de Conferéncias de Deficientes
no Parana para formacao Audiovisuais -
de docentes em SEDAV
Educacao Especial

Fonte: Elaboracéo propria.

2.2.3 Décadade 70

Saviani (2009) coloca o Golpe de 64 como fator responsavel pelas adequacdes na

educacgdo e que se efetivaram com a Lei de 1971, trocando a nomenclatura para Primeiro e
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Segundo Grau no lugar de Ensino Primario e Médio. Instituiu-se a habilitagdo especifica em
Segundo Grau, para o exercicio do Magistério no Primeiro Grau, que poderia ter duragdo de
trés anos, e os formados poderiam lecionar até a 42 série, ou ter a duracdo de 4 anos, habilitando
o discente a lecionar até a 62 série. Para lecionar nas quatro Gltimas series do Primeiro Grau ou
para lecionar no Segundo Grau, era necessaria a formacao em nivel superior, licenciatura curta
ou plena. No curso de Pedagogia, além de formar para o magistério também se passou a formar
especialistas em Educagdo, incluindo diretores, supervisores, orientadores educacionais.
(SAVIANI, 2009). Tanuri (2000) pontua que essas adequagdes buscavam tornar a escola

“eficiente e produtiva”, para o desenvolvimento econdmico do pais, para a seguranca nacional.

O referencial tedrico que passa a embasar parte significativa da producao
pedagdgica, principalmente durante os anos 70, € o da Teoria do Capital
Humano. Dentro dessa visdo tecnicista, acentua-se a divisdo do trabalho
pedagdgico, desenvolvem-se os servicos de Supervisdo, iniciando-se nos
cursos de Pedagogia, a partir da implementacdo do Parecer 252/1969, a
formacao dos especialistas (TANURI, 2000, p.79).

Jannuzzi (2004a) explica a Economia da Educacéo ou Teoria do Capital Humano como
sendo a corrente ideoldgica a partir de 1964. Houve uma readaptacdo politica com foco na
modernizacdo da educacdo, para vincular essa ao desenvolvimento econdmico do pais. As
modificagcdes foram propostas para formar recursos humanos para postos de trabalho existentes,
promovendo mao-de-obra especializada para a produtividade. A propaganda da época girava
em torno da promessa de que a educacdo proporciona uma habilitagdo mais adequada que leva
a um aumento salarial. Nessa década, a influéncia dos Estados Unidos ditava que o
desenvolvimento econémico se atrelava a producdo e que, para aumento da producdo, o
trabalho é parcelado, com treinamento em habilidades especificas. Jannuzzi afirma que essa
tendéncia também influenciou a Educacdo Especial, com estabelecimento de oficinas abrigadas
dentro das instituicbes especializadas nas deficiéncias, sempre com foco nos servicos simples
e mecanicos: empacotamento, separacdo de pequenas pecas, armacao de caixas simples, entre
outros. As pessoas com deficiéncia eram treinadas para que fossem disciplinadas, obedientes,
cumprissem horario, etc.

Na linha da Educacdo Especial também a influéncia norte americana leva a criacdo do
Centro Nacional de Educacdo Especial (CENESP), primeiro 6rgdo de politica para o setor. “O
consultor James J. Gallagher, diretor do Centro de Desenvolvimento da Crianca Frank Porter
Graham, da Universidade de Carolina do Norte, Chapel Hill, N.C., argumentava com dados
numericos o quanto era mais barato educar uma crianga infradotada do que sustenta-la”
(JANNUZZI, 20044, p.16).
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O americano convenceu que educar permite a possibilidade de a pessoa tornar-se (til a
sociedade. Segundo informagcdes no Portal Educacio (COLUNISTA PORTAL - EDUCACAO,
2017), o CENESP foi criado para planejar e promover o desenvolvimento de programas de
prevencdo, educacgdo e assisténcia do Plano Nacional de Educacdo para expansdao e melhoria
dos servigos de educacdo especial no Brasil. Entre as a¢des o plano para o triénio 77/79 teve
como meta prioritaria a organizacdo e o desenvolvimento de servicos especializados de
estimulacao precoce de educandos com problemas de aprendizagem. A informac&o é que houve
apoio financeiro para construcdo e adaptacdo das instituicbes de ensino regular e para criacéo
de servicgos estaduais de educacédo especial, mas que uma grande parte dos recursos liberados
era destinado as entidades e instituicdes particulares. O IBC e o INES de certa forma foram
sempre privilegiados, pois estiveram ligados ao poder central até 1973, quando entdo se
subordinaram ao Centro Nacional de Educacéo Especial (CENESP).

Mendes (2010) menciona que os historiadores classificam a década de 70 como o
periodo de institucionalizagdo da educacdo especial, pois € nesse periodo que aumentam o
namero de leis, como também de associa¢6es. Citando Jannuzzi, Mendes aponta que ha registro
de mais de 800 estabelecimentos para atendimento da pessoa com deficiéncia intelectual. A
referida autora segue com porcentagens: 74% dos atendimentos eram realizados em classes
especiais em escolas regulares sendo estas quase todas escolas estaduais, e as instituicoes
especializadas representavam 25% dos servicos, quase todos ndo governamentais.

Relata que no final de 70 sdo implantados os primeiros cursos de formacgdo de
professores na area de educacéo especial ao nivel do ensino superior e 0s primeiros programas
de pos-graduacdo na area de educacdo especial. De acordo com essa autora, a formacao em
nivel medio em todo Brasil foi elevada ao nivel superior no final dos anos 60 e inicio dos anos
70, conforme parecer 295/69, que tinha por principio a maior especializacdo exigida para essa

modalidade de educacéo escolar.

[...] no Estado de S&o Paulo, por meio da Deliberacdo 15/71, a partir de 1972
a formacdo para professores de Educacdo Especial que atuavam na rede
regular de ensino passa a ser obrigatéria em nivel universitario, ou seja,
Pedagogia com Habilitacdo em Educacao Especial, que poderia ser numa area
especifica (DA, DM, DV ou DF) ou geral. (ALMEIDA, 2004, p.2)
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2.2.3.1 O papel de Neusa Basseto na area da surdocegueira - da ERDAV a Fundagéo
Anne Sullivan

Em 1970, outra professora foi selecionada e recebeu apoio para especializacdo nos
Estados Unidos, a professora Neusa Basseto, ao seu regresso Saraiva se retirou deixando a
administracdo do local para as professoras Neusa e Thereza. Segundo seu préprio relato:

Em 1971, retirei-me da ERDAV. Retirei-me tranquila, pois deixava em meu
lugar Neusa Basseto e Thereza Adelina, dois elementos altamente
qualificados para continuar o trabalho que iniciei. Mas, ndo abandonei o
campo. Como ja disse antes, a Educagdo ndo se resume apenas nas licbes que
damos. Voluntariamente, continuei dando minha contribuicdo, interessando-
me, acompanhando de perto o desenrolar dos acontecimentos no campo da
educacdo dos surdo-cegos. (SARAIVA, 1977, p. 140).

A professora Saraiva deixou a escola com 10 classes provisorias e uma equipe formada
por professores de surdocegos, de surdos, de educacao fisica, de artes industriais e de musica,
além de assistentes sociais, fonoaudiologa, psicologa, médico, terapeuta ocupacional e auxiliar
de classe maternal.

Conta que a ERDAV foi fechada devido a implicagdes politico-administrativas. Em
1974 a professora Thereza mudou-se, permanecendo apenas Neusa Basseto e com uma nova
dire¢do na ERDAYV “ndo mediram esfor¢os para reerguer a escola (SARAIVA, 1977, p. 140).
Com o apoio do presidente da Associacdo Brasileira de Educacdo de Deficientes Visuais
(ABEDEV), Prof. Geraldo Sandoval, reativa-se o programa e ele também apoia a realizagéo do
seminario cujo relato foi pesquisado por meio dos anais.

Neusa Basseto formou-se professora na Escola Normal em 1966. Fez dois cursos de
especializacdo em deficiéncia auditiva: um em 1968 pelo Instituto de Educacdo Caetano de
Campos e o outro pela Pontificia Universidade Catdlica de Sdo Paulo, em 1969. Em seguida
partiu para os Estados Unidos e especializou-se em surdocegueira na Escola Perkins para
Cegos, e terminou cursando Psicologia na Universidade Metodista de Sdo Bernardo do Campo.
Na sua formacdo incansavel também fez curso de secretariado, de recreacao infantil e uma
atualizacdo na Holanda na educacdo da pessoa com surdocegueira, em 1973. Participou em
Varios congressos nacionais e internacionais. Trabalhou como professora na ERDAV desde
1971 até seu fechamento em 1976. Em 1977 a escola foi reaberta, agora como Fundacédo
Municipal Anne Sullivan, onde Basseto atuou na direcdo. Faleceu em 1980, vitima de leucemia.

Em sua apresentacdo no | Seminario Brasileiro de Educacao do Deficiente Audiovisual,
Basseto (1977) relata os casos dos estudantes atendidos na época de 1971 a 1977. Relatou 8

casos iniciando sempre pelo diagndstico da visdo e da audigdo, falando a seguir sobre a situacdo
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da familia e as habilidades de vida autbnoma, como comer, lavar as maos, escovar o0s dentes e
usar o banheiro. Cita o nivel de comunicacéao receptiva e expressiva, comportamento social, e
0 emocional de cada um.

Ao mesmo tempo esse relato mostra o foco do atendimento nas atividades de vida
autdbnoma, a preocupacdo com as habilidades motoras e como se da a interagdo social,
descrevendo com detalhes o diagnéstico médico. A seguir, um trecho do relato para ilustrar a

afirmacéo:

Aluna PAA: nasceu a 4 de abril de 1975, veio para a escola em 1976.
Diagnostico: visio: fibroplasia retrolental®; audicdo: 200Hz (70dB), 500HZ
(90dB), 1000Hz (100 dB), 1500Hz (80dB); familia procurar cercar-se de todos
0s elementos que a conduzem ao bom treinamento para P. A mae recebe
orientagdo da fisioterapeuta, quanto ao desenvolvimento motor da crianca [...].
Este ano PA ndo esta frequentando a escola, pois a Lei Estadual ndo permite
criancas frequentarem as aulas antes dos trés anos. N&o ha clinicas
especializadas que cuidem da crianca num todo; propdem trabalho
fonoaudiolégico, atendimento ao problema de visdo etc., mas nenhuma
integracao entre as areas. (BASSETO, 1977, p.145).

Observa-se ao final desse relato uma critica apresentada por Basseto ao sistema que
impedia o atendimento educacional e que ao mesmo tempo nédo oferecia um atendimento clinico

global a crianca.

2.2.3.2 A psicologa e mde Suzana Maria Mana de Araoz - relato da perspectiva da
familia
Sendo mée de uma pessoa com surdocegueira e profissional psicologa coordenadora do
departamento de Psicologia na Universidade Luterana (ULBRA) de Ji-Parana, Araoz, natural
da Argentina, fez mestrado e doutorado em surdocegueira, € autora de diversos artigos e
publicacdes, e nos é uma peca chave, pois sua filha foi uma das primeiras atendidas na escola
ERDAV:

O atendimento era na Escola Residencial para Deficientes Audiovisuais
ERDAYV no municipio de Sdo Caetano do Sul. N&o existia outro atendimento
na época. Nds moravamos em Sdo Bernardo do Campo e fomos indicados por
uma instituicdo de Argentina que fomos consultar porque os médicos ndo
tinham conhecimento sobre atendimento educacional naquela época, 1976.
(ARAOZ, 2017)

2 Hoje denominada Retinopatia da Prematuridade (ROP)
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Esclarecendo melhor sua fala, Ardoz explicou que ja residia no Brasil quando sua filha
nasceu e que aqui ninguém sabia informar nada especifico para surdocegueira, nem os médicos

que a atenderam, nem as terapeutas.

Decidi ir para Argentina porque eu tinha me formado como Professora de
Psicopedagogia numa instituicdo onde tinha professorado de cegos, surdos,
deficientes mentais. Fui ao Instituto de cegos Hellen Keller onde tinham um
atendimento para surdocegos e la perguntaram se nds queriamos voltar para
Argentina e dissemos que somente o fariamos se no Brasil ndo tivesse nada.

Nesse momento havia na equipe do Instituto uma professora, Susana Crespo, que havia
sido colega de estudos de Nice Tonhozi Saraiva na Escola Perkins nos Estados Unidos. Ardoz
completa: “Peguei esse contato e procuramos Nice aqui. Assim foi como chegamos a ERDAV”.

Ardoz explica que a avaliacéo inicial era baseada em laudos médicos e entrevistas com
a equipe multidisciplinar:

A escola solicitava laudos médicos sobre a situacdo visual, auditiva e também
parecer de um neurologista. Realizavam-se entrevistas com Fonoaudi6logo,
Psicologo, Assistente Social e Coordenador Pedagogico. Na escola seguiam-
se as orientacBes da Perkins School for the Blind onde a Coordenadora na
época Profa. Neusa Basseto tinha feito estudos. Realizavam-se sessdes de

sensibilizacdo tatil e programa de desenvolvimento global e de estimulagéo
para as tarefas de vida diaria.

Araoz acreditou que as mudancas ocorreram quando profissionais de outros paises

compartilharam seus saberes e praticas no | Seminario em 1977:

Com a vinda de profissionais de varios paises por ocasido do | Semindrio
Internacional sobre Surdocegueira acontecido em 1977 foram conhecidos os
procedimentos educacionais praticados na Holanda e na Alemanha que estao
divulgados nos Anais do evento. (ARAOZ, 2017, p.)

Percebe-se a falta de informacdo tendo a familia que procurar saber na Argentina se

havia atendimento no Brasil.

2.2.3.3 Ana Maria Barros - a continuacao sobre as a¢es na Fundacao Anne Sullivan

Ana Maria Barros foi fundadora da Adefav em 1983, autora de livro Heldy, foi a
segunda professora a ser treinada pela professora Neusa Basseto. Barros (2017) relata como

iniciou na area, trabalhando por um periodo na antiga ERDAV, Fundacdo Anne Sullivan:

Trabalhei na Escola de Educacdo Especial "Anne Sullivan" de Sdo Caetano
do Sul, de 1971 a 1976 como professora de Surdos e entrei na area da
Surdocegueira para ajudar uma professora/colega que se encontrava acamada
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e acabei desenvolvendo uma grande empatia com os surdocegos. De 1977 a
1982 trabalhei com surdocegos na mesma instituicéo.

Ao relatar como era o atendimento, a professora Ana Maria esclarece qual era o foco de

desenvolvimento para planejamento de um programa:

Nessa ocasido levantavamos itens baseados nos trabalhos de Dalila de
Costallat - Psicomotricidade. Era relevante para nosso programa que os alunos
tivessem uma preparagdo com um bom desenvolvimento motor (chamado de:
grosso e fino). Os alunos considerados surdocegos eram trabalhados
individualmente e avaliados quanto a comunicac¢do, desenvolvimento motor
(grosso): caminhar, reconhecimento funcional de objetos de uso em
"Atividades de Vida Diaria". Quando apresentava bom nivel cognitivo,
desenvolvia-se o0 desenvolvimento motor fino por meio de jogos e atividades
pedagdgicas.

2.2.3.4 Informacgdes sobre organizagdes internacionais no periodo

- CDBA - Canadian Deaf Blind Association

Uma organizagdo importante e que mais tarde teve influéncia na educagédo de pessoas
com surdocegueira no Brasil é a CDBA (2017), antigamente CDBRA (Canadian Deaf Blind
Rubella Association). Segundo site da Associacdo, a mesma foi formada em 1975, por pais de
criangas com surdocegueira de uma escola em Ontario, Canada. No inicio representava um
pequeno grupo de pais de criancas em sua maioria atingidas pela epidemia da Rubeola. Tinha
como missdo ir além de aconselhamento a outras familias para alcancar provisdo de servicos,
sensibilizacao, educacéo publica e pesquisa. Hoje a Associagdo representa todas as pessoas com

surdocegueira naquele pais.

- Dbl

Nos anos 1970 houve mais trés conferéncias mundiais: a 42 Conferéncia foi sediada pela
Perkins School for the Blind nos Estados Unidos, a 5 Conferéncia, em Condover Hall e a 62
Conferéncia, em Sidney, na Australia, no ano de 1976. Segundo website da organizacao (Dbl,

2017), nessa ultima Conferéncia foi que a IAEDB se tornou oficial.

- Escola Perkins para Cegos
Apenas um destaque com o nome de uma brasileira do Instituto Benjamin Constant,
Luzia V. Pedras, na classe de 1975-76 como estudante estrangeira no programa de capacitacédo

para professores de pessoas com cegueira.
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- Conselho Mundial para o Bem-Estar do Cego

De acordo com os Anais, a Quinta Assembleia Geral do Conselho Mundial para o Bem-
Estar do Cego ocorreu em Sao Paulo no ano de 1974, quando Dorina Nowill era Vice-Presidente
do Conselho Mundial e fez parte do Comité do Programa e também presidiu o Comité
Organizador Local. Participaram 63 paises com o objetivo de garantir o bem-estar do cego e de
tratar de assuntos referentes a prevencao da cegueira no mundo. Destaca-se nessa Assembleia
uma resolucdo em particular, a de nimero 8, referente a surdocegueira, quando dispde o
reconhecimento de que a surdocegueira constitui uma deficiéncia singular na questdo da
comunicacdo, necessitando de varios métodos especiais para a superagao e que a reabilitacéo
de pessoas cegas ou surdas ndo vai ao encontro das necessidades especificas que a
surdocegueira impde e, ainda, que os surdocegos adultos compdem um grupo negligenciado
dentro da surdocegueira. A Assembleia resolve que o Conselho Mundial ira apoiar uma
Conferéncia Mundial sobre os servigos para surdocegos adultos que devera ocorrer em 1977
com o nome de Conferéncia Mundial Helen Keller sobre os Servigos ao Adulto Surdo-Cego,
em comemoracao ao centenario do nascimento de Helen Keller, conferindo aos ali presentes,
entre individuos e agéncias representadas a incumbéncia de promover o sucesso desta
Conferéncia. Também requisitou que todos os esforcos fossem realizados a fim de que pessoas
surdocegas pudessem estar envolvidas ativamente no processo de planejamento da Conferéncia
e de futuras atividades.

Em setembro de 1977 ocorre a Conferéncia Mundial Helen Keller, e poucos meses

depois, ocorre no Brasil o | Seminéario de Educacdo do Deficiente Audiovisual (SEDAV).

2.2.3.5 A Conferéncia Mundial Helen Keller e o | SEDAV - Seminario de Educacéo do
Deficiente Audiovisual.

- Conferéncia Mundial Helen Keller

De acordo com o website da World Federation of the Deafblind (WFDB, 2019) —, a
primeira Conferéncia Mundial Helen Keller foi realizada em setembro de 1977 na cidade de
Nova lorque, Estados Unidos. Foi planejada pelo Comité de Servicos para o Surdocego do
Conselho Mundial para o Bem-Estar do Cego, cujo presidente, Dr Richard Kinney, era uma
pessoa com surdocegueira, e também presidente da Escola Hadley para Cegos, em Nova lorque,
nos Estados Unidos. O website esclarece que a Conferéncia Mundial Helen Keller é organizada
pela Federacdo Mundial para o Surdocego (WFDB) e ocorre a cada quatro anos desde a sua
fundagfo em 1977. A | Conferéncia, de 1977, compareceram delegados de 30 paises, muitos

deles surdocegos e dessa Conferéncia resultou a adocdo de uma definicdo sobre quem €é o
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surdocego, ampliando o publico alvo para além daqueles com surdocegueira total na inclusdo
daqueles que possuem algum residuo visual ou auditivo ou ambos. Seguindo o exemplo da
Declaragdo dos Direitos Humanos e do direito das pessoas com deficiéncia, na Conferéncia
também foi apresentada a Declaracdo dos Direitos da Pessoa com Surdocegueira, com nove
artigos tratando desde os direitos garantidos a todos até o direito de se levar uma vida normal
em sua prépria comunidade, receber tratamento médico adequado, direito a trabalho, a ter uma
vida independente, ao servicos de guia-intérprete, a Tecnologia Assistiva, a atividades de lazer

e cultura e medidas protetivas legais, em resumo.

| SEDAV - Seminario de Educacéo do Deficiente Audiovisual.

De acordo com os Anais, 0 seminario foi realizado gragas ao grande apoio
recebido pela Associacdo Brasileira de Educacdo de Deficientes Visuais (ABEDEV), cujo
presidente na época era o Sr. Geraldo Sandoval, que consta como Presidente da Comissao
organizadora do evento, sendo a Coordenadora Geral da Comissdo Organizadora a professora
Nice Tonhozi de Saraiva, a coordenadora do programa cientifico a professora Neusa Basseto e
desse comité cientifico também consta 0 nome do professor José Geraldo Silveira Bueno, na
época diretor da Divisdo de Educacdo e Reabilitacdo dos Disturbios da Comunicacdo da
Pontificia Universidade Catolica (Derdic/PUC). Houve patrocinio do Centro Nacional de
Educacdo Especial do Ministério da Educacdo (CENESP/MEC), entre outros 0Orgaos
governamentais locais de Sdo Paulo. Na Comissdo de Honra, Dorina Nowill e Edward
Waterhourse. No programa de um evento com duracdo de sete dias aparecem palestrantes
brasileiros e convidados internacionais, tais como: Dr. Richard Kinney, da Escola Hadley para
Cegos nos Estados Unidos, Sra. Lieke de Liew do Insituto voor Doven na Holanda, o Dr. Karl-
Heinz Baaske, diretor da escola de surdocegos de Hannover, na Alemanha, Sr. Robert Dantona,
coordenador do Centro e Servigos para criangas surdocegas nos Estados Unidos, a Profa.
Cristina Castro, supervisora do programa de surdocegos na escola Perkins e o Sr. Anthony
Jarvis, da escola Condover Hall, da Inglaterra, entre tantos outros.

Esse apanhado mostra que todos os nomes importantes que fizeram a historia da
educacdo da surdocegueira internacionalmente estiveram presentes no Seminario no Brasil.
Também brasileiros ilustres estiveram presentes, como, por exemplo, professoras do Instituto

Helena Antipoff, do Rio de Janeiro, que la estiveram como palestrantes.
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Pela proximidade de dois meses entre os eventos, e tendo estado presentes na
Conferéncia Helen Keller, tanto o Dr Richard Kinney como o Dr Waterhouse trouxeram as
novas: a definicdo e a declaracdo dos direitos da pessoa com surdocegueira.

Em sua palestra, o Dr Waterhouse traz um novo levantamento do nimero de estudantes
surdocegos atendidos no mundo naquele ano, que vale aqui repetir: em decorréncia da epidemia
de Rubéola nos anos de 1964-65, havia mais de 2000 pessoas com surdocegueira recebendo
servicos educacionais nos Estados Unidos. Na Europa, Dr Waterhouse contou: 101 na Gré-
Bretanha, 53 na Republica Federal Alemd, 51 na Unido Soviética, 26 na Italia, 25 na Holanda,
25 na Franca, 18 na Suica, 14 na Suécia, 11 na Dinamarca, 9 na Republica Democratica Alemd,
7 na Noruega, 6 na Espanha e 4 na Finlandia. Em relacdo a Australia e Japdo sabia que tinham
servigos grandes, mas ndo teve acesso aos nimeros, e também sabia da existéncia de programas
no Canada, Nova Zelandia, Taiwan, Jamaica, Islandia, Israel e Africa do Sul. Dr Waterhouse
menciona que ja haviam iniciado também servigos em Ibadan, Nigéria e Quénia. E menciona

Argentina e Brasil.

Figura 5 - Linha do tempo — resumo do periodo: década de 1970
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Fonte: Elaboragéo propria.
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2.3 A CONCEPCAO DA INTEGRAGCAO

2.3.1 Década de 80

Jannuzzi (2004a) informa que também é denominada Concepcdo da Normalizacédo, o
chamado mainstreaming. A referida autora revela que essa década passa a centrar-se mais no
pedagogico, mas com uma visdo desenvolvimentista da aprendizagem.

O ano de 1981 é um ano marcante internacionalmente, o Ano Internacional das Pessoas
Deficientes (AIPD), realizado pela Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU), motivou o |
Encontro Nacional de Entidades de Pessoas Deficientes, em Brasilia, cujo lema era
‘Participagdo plena e igualdade’, com a presenca de cerca de mil participantes, incluindo cegos,
surdos, deficientes fisicos e hansenianos, vindos de diversos estados. Os movimentos de
pessoas com deficiéncia foram tomando corpo e assumem seu direito a voz em Conselhos
Consultivos, como exemplo, Jannuzzi cita 0 Conselho Consultivo da Coordenagdo Nacional
para Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia (Corde), que foi fundada em 1986.
Participaram: os presidentes da Federacdo Brasileira de Entidades de Cegos, da Federacdo
Nacional de Educacdo e Integracdo de Surdos e da Organizacdo Nacional de Entidades de
Deficientes Fisicos, junto com as Federacdes das APAES, das Sociedades Pestalozzi e
Entidades Brasileiras de Instituicdes de Excepcionais.

De acordo com Mendes (2010), em 1985 o CENESP ¢ elevado a condigdo de Secretaria
de Educacdo Especial, cujo publico alvo na época eram as pessoas com deficiéncias, com
problemas de conduta e os superdotados. E como grande marco em nossa historia, a

Constituicdo Federal Brasileira de 1988, segundo Mendes,

Tracou as linhas mestras visando a democratizacdo da educacéo brasileira, e
trouxe dispositivos para tentar erradicar o analfabetismo, universalizar o
atendimento escolar, melhorar a qualidade do ensino, implementar a formagao
para o trabalho e a formagdo humanistica, cientifica e tecnologica do pais. Ela
assegurou que a educacdo de pessoas com deficiéncia deveria ocorrer,
preferencialmente na rede regular de ensino e garantiu ainda o direito ao
atendimento educacional especializado (p.101)

A Constituicdo de 1988, no Capitulo 111, Secdo I, quando trata da Educacdo o Art. 205
coloca que a “educacdo, direito de todos e dever do Estado e da familia, serd promovida e
incentivada com a colaboracdo da sociedade, visando ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu
preparo para o exercicio da cidadania e sua qualificagdo para o trabalho”. No Art. 206, traz
ainda a “garantia de igualdade de condigdes para o acesso e permanéncia na escola”; e mais

especificamente no Art. 208 coloca como dever do Estado “o atendimento educacional
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especializado as pessoas com deficiéncia, garantindo atendimento ao educando, em todas as
etapas da educacdo bésica, por meio de programas suplementares de material didatico-escolar,
transporte, alimentacgdo e assisténcia a saude” (BRASIL, 1988).

A partir de entdo os estudantes tinham duas opcOes de provisdes, a escola especial
filantropica ou classe especial em escola publica estadual. Mendes (2010) esclarece que nem

todos os municipios ofereciam essas duas opcOes. A autora segue com sua critica:

A didatica assumia a infantilizacdo do aluno com deficiéncia, a partir de um
raciocinio equivocado que supunha que eles deveriam aprender habilidades

tipicas do nivel pré-escolar, para adquirir “prontiddo” para a alfabetizacdo. A
estratégia instrucional se resumia a treinar os alunos em atividades
supostamente preparatorias, com énfase na repeticdo (p.103).

Jannuzzi (2004a) recorda que uma das primeiras experiéncias de integracdo escolar
ocorreram em Santa Catarina, em 1988, na Fundagdo Catarinense de Educagdo Especial
(FCEE), instituicdo da Secretaria Estadual de Educacdo (SED) de Santa Catarina. Jannuzzi,
explica que estudantes entre 7 e 14 anos passaram a frequentar o sistema regular de ensino, e
para tanto houve a implantacéo de servicos de apoio complementares, como salas de recursos
e salas de apoio pedagdgico para garantir permanéncia. Jannuzzi comenta que inclusive foi
necessario utilizar a midia para conscientizacéo das familias e da comunidade. Outras medidas
tomadas incluiram a formacdo de profissionais para facilitar a integracdo e programas de
expansdo de tecnologias, mas as pessoas com deficiéncia fisica e com deficiéncia intelectual

ndo foram beneficiadas, somente aquelas com deficiéncia sensorial.

2.3.1.1 Fundacao Municipal Anne Sullivan em Sédo Caetano do Sul - final da década de
1980

Maia (2017) explica que ao chegar para trabalhar na Escola Anne Sullivan, apds o
afastamento das professoras Nice Saraiva e Thereza Adelina e do falecimento da professora

Neusa Basseto, ndo houve uma formacéo especifica para realizar o atendimento aos estudantes.

N&o tinhamos muitas orientagdes, pois todos pareciam estar comegando e
tentando empiricamente fazer algo. Alguns se lembravam de orientacGes que
foram dadas pela Sra. Lieke de Liew em visita em 1977. Conversei com todas
as pessoas que estavam antes de mim, mas todas tinham muitas dificuldades
para explicar, pois ndo sabiam o que fazer.

Watanabe (2017) lembra como o atendimento era realizado na época de seu ingresso na

escola Anne Sullivan,
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O atendimento educacional era divido em AVDs, Atividades de Vida Diaria
como alimentacéo, higiene, ida a feira e atividades que lembravam a pré-
escola como recorte, colagem, pintura, jogos pedagégicos do tipo quebra-
cabeca, de empilhar, de montar. Acreditava-se que os alunos poderiam fazer
transferéncia de aprendizado, por exemplo, aprender a puxar ziper de um
brinquedo e depois usar esse aprendizado para puxar o ziper da mochila ou da
roupa, desrosquear tampas diversas presas em uma base de madeira e depois
conseguir abrir sozinho o tubo de pasta de dentes.

Esse relato lembra bastante os da professora Neusa Basseto sobre o foco do trabalho
realizado com os alunos na época, anos antes de Watanabe entrar na escola. A professora a

seguir explica como era a avali¢do na época:

No6s chamavamos de triagem. A crianga chegava a escola e ficava em uma
classe por 1 ou 2 dias, a professora observava sua interacdo, comportamento,
rendimento e, em seguida, passava para outra professora. A coordenadora
preenchia uma anamnese com a mée. Finalmente a coordenadora e as
professoras faziam uma breve reunido para ver se a crianca era elegivel para
a escola e em que classe deveria ficar. Geralmente as professoras que
avaliavam a crianga eram as mais experientes, mais antigas da escola e o
faziam baseadas na sua experiéncia de anos e anos e trabalho, era um processo
mais empirico, ndo baseado em instrumentos. (WATANABE, 2017. p.)

Maia (2011) relata que ingressou na area da surdocegueira em 1983, como professora
na Escola de Educacdo Especial Anne Sullivan, em Sdo Caetano do Sul. Buscou mais
conhecimentos na oportunidade que teve em 1987 com apoio do Ministério da Educacéo e da
Fundacdo Municipal Anne Sullivan, naquela que seria sua primeira participacao na Conferéncia
Mundial da International Association Educational the Deaf-Blind (IAEDB) na Franga, seguida
de visita a Organizacdo Nacional de Cegos da Espanha (ONCE). Maia ndo se prendeu a uma
fonte e sempre buscou complementar seus conhecimentos e praticas em diferentes locais, assim,
em 1989 realizou estagio de oito dias Universidade Gallaudet em Washington DC, ampliando
sua visdo sobre a filosofia da Comunicacdo Total. De la seguiu para estagio de uma semana na
Escola Perkins para Cegos no programa educacional para pessoas com surdocegueira.

Dalvanise Faria, Dalva Watanabe, Shirley Maia e outros profissionais dedicaram-se por

um tempo a Fundacdo Anne Sullivan, para depois também fundarem outra instituicdo: Ahimsa.

2.3.1.2 Fundacao da Adefav

Em 1983 foi fundada a Associacdo para Deficientes da Audio-Vis&o, a primeira Escola
para Surdocegos no Municipio de Sao Paulo, formada por equipe de profissionais das areas de
Servigo Social, Fonoaudiologia, Pedagogia e Psicologia, além do apoio de duas familias, um

médico psiquiatra e um grupo de senhoras voluntéarias.
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Silva (2001) narra o inicio dificil, apresentado sempre por sua Vvisdo pitoresca:
“Concomitantemente, buscou-se um local para funcionamento, e apds muitas solicitacdes
conseguiu-se o0 espago de uma igreja evangélica em Utinga, Sto. André: salas extremamente
simples, mas local receptivo e acolhedor”. Em 1985, Silva conta que foi possivel mudar para
uma sede, no bairro da Aclimacéo em Séo Paulo, o0 que propiciou a ampliacdo dos servicos e
producéo de folheto de apresentacdo com apoio da industria de automagdo Siemens.

Ana Maria de Barros Silva (2001) relata as dificuldades e mudancas ocorridas desde a
fundagdo da Instituicdo até os anos 2000, quando conquistaram a construcdo de uma sede
prépria. Mas relata principalmente os caminhos para promover um atendimento de qualidade
as familias de estudantes com surdocegueira ou surdez com outros comprometimentos, na
época como seu publico-alvo. Com orgulho, a fundadora coloca que o atendimento ja era
multidisciplinar. De 1985 a 1990 ampliou o publico alvo para além de surdos e surdocegos,
considerando a demanda de pessoas com deficiéncia multipla, sendo o critério de elegibilidade
0 historico de surdez associado a outra deficiéncia. Silva conta que dentre as dificuldades a
maior era a financeira devido ao baixo nivel socioecondmico da maioria das familias e a
auséncia de ajuda governamental; no entanto, ganhou respeito quando outras instituicdes
passaram a encaminhar alunos para eles e a trocar experiéncias, como a Associacdo de
Assisténcia a Crianca Deficiente (AACD), DERDIC, Fonoaudiologia da USP, Psicologia da
PUC.

Havia muita inseguranca e incerteza, mas em 1991 a Instituicdo obteve o apoio da
Perkins International, sendo esse um ponto de transformacéo no atendimento aos estudantes,
ampliacdo do numero de atendidos, maior participacdo das familias e crescente procura de
profissionais de outros estados buscando capacitacdo. Deveu-se esse fato também ao apoio de
outras instituicdes internacionais como a Poscal, a Sense, Once e Ulac.

Silva (2001) também informa a importancia das consultorias na introducéo de técnicas,
recursos e instrumentos para avaliacdo e planejamento futuro centrado nos estudantes e suas
familias.

Em 1992, Silva relata nova mudanca no endereco agora com sede no bairro do Cambuci.
Recebendo a visita de representantes da Perkins International estabeleceram uma parceria para
manter Consultoria Técnica, para preparo da equipe e com o objetivo que fosse multiplicador
aumentando o namero de profissionais envolvidos e capacitados a atuar com a pessoa com

surdocegueira.
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Em seu relato, a autora destaca a importancia da consultora do Programa Hilton/
Perkins, Maria Bove, especialmente quando trouxe a técnica dos MAPas, 0 que permitiu maior
aproximacdo dos profissionais com as familias. E como novo marco, Silva aponta com
entusiasmo o Curso de Preparagéo de Profissionais, na Universidade Presbiteriana Mackenzie,
em um esforco conjunto de Instituicdes, Programa Hilton/Perkins e Dra. Elcie Salzano Masini

(orientadora desta pesquisa).

2.3.1.3 Informacdes sobre organizagdes internacionais no periodo

- Dbl

Continuando o histérico, segundo o website da organizacdo (Dbl, 2017), a 72
Conferéncia ocorreu na década de 1980 em Hannover, na Alemanha. Em uma autocritica, o
historico destaca que a Conferéncia ainda ndo recebia participantes ou recebia muito poucos
participantes de outros paises além de algumas nagdes europeias e dos e Estados Unidos, com
um levantamento de menos que 250 criangas surdocegas sendo atendidas em onze paises em
desenvolvimento. Apenas alguns poucos profissionais de alguns desses paises conseguiram
participar da 82 Conferéncia, que ocorreu em Nova lorque em 1984.

No site ha destaque para a 92 Conferéncia que ocorreu em Poitiers, na Franca, em 1987
onde formou-se um comité para desenvolver uma Constituicdo, quando decidiu-se que a
organizacdo ndo teria foco apenas na educacdo, mas nos Servicos gerais a pessoas com
surdocegueira, desde a tenra infancia a vida adulta, o que ampliou a participacdo abrindo para
ndo somente educadores mas para outros profissionais de outras areas, familias, profissionais
trabalhando na reabilitacdo e servigos para adultos e inclusive para pessoas com surdocegueira.
Outra decisdo que resultou em expanséo foi a resolucdo de apoiar servicos e a participacdo de
profissionais de paises em desenvolvimento nos diversos continentes: Asia, Africa, Caribe,
América Latina e Leste Europeu. Para tanto, buscaram parcerias com a Federacdo Sueca de
Surdocegos, a CBM, o Programa Hilton/Perkins e Sense International. Os resultados foram
colhidos na 10 Conferéncia que ocorreu em Orebro, na Suécia, em 1991 com participacdo mais

expressiva de profissionais de paises em desenvolvimento.

- Escola Perkins para Cegos
Em 1980-81 participaram do programa de capacitacdo de professores no programa para
surdocegueira as brasileiras Neuci Favero e Marcia R. Gomes. Marcia Gomes mudou de Sao

Paulo para o Rio de Janeiro, em 1983 e iniciou trabalho no INES no final da década de 1980.
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Neuci Favero havia sido diretora da Escola Anne Sullivan ap6s o falecimento de Neusa Basseto
permanecendo até setembro de 1983. Depois mudou-se para Santa Catarina.

Destacando alguns profissionais da América Latina, tambeém participaram do programa
Graciela Ferioli, da Argentina, na classe de 1983-84, mais tarde assumiria a representacdo da
Perkins International na América Latina, na década de 1990.

E na classe de 1987-88 participou Ximena Serpa, que alguns anos depois foi
coordenadora para 0s programas na Ameérica Latina da Sense International, e depois trabalhou
com a WFDB. Ximena maneja vérias formas de comunicacdo e em seu inicio de carreira
trabalhou diretamente com Yolanda de Rodrigues entre outros lideres surdocegos.

Na classe de 1988-89 participou Luz Elena Tirado. H& outros profissionais da América
Latina, mas ndo cabe destacar nesta pesquisa, talvez em uma préxima a pesquisadora construa
um histérico mais abrangente da Regido. No momento, essas profissionais tém destaque e
influéncia na historia da educacdo na area da surdocegueira em nosso pais com contribuicdes
inestimaveis.

De acordo com o website da organizacdo (PERKINS SCHOOL FOR THE BLIND,
2017), o ano de 1989 foi um marco com algumas mudancas na escola: ano em que é criado o
Programa Hilton/Perkins, que hoje tem o nome de Perkins International. Com apoio massivo
das Fundacdes Hilton, a escola Perkins iniciou um programa para apoiar e estabelecer servigcos
para criancas com cegueira ou surdocegueira ou com deficiéncia multipla sensorial em todo o
mundo.

Assim, o Programa de Capacitacdo de Professores passa a ter foco exclusivo na
capacitacdo de professores internacionais e troca o nome para Programa de Lideranca

Educacional — ELP (Educational Leadership Program).



78

Figura 6 - Linha do tempo resumo do periodo: década de 1980
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Fonte: Elaboracdo propria.

2.4 A CONCEPCAO DA INCLUSAO

2.4.1 Década de 1990

A partir de 1990, a inclusdo é apontada como um avango em relacdo a integracdo, pois
deve haver uma reestruturacdo do sistema comum de ensino para que seja efetivada. Essa nova
concepcao traz a nocao de que o foco ndo esta na deficiéncia da pessoa, valoriza a escola e o
ensino e enfatiza as formas e condicdes de aprendizagem, invertendo a concepcdo de
normalidade na qual o estudante se ajusta ao meio, passa-se a entender que é 0 meio, no caso a
escola, que deve ajustar-se para atender a diversidade. (JANNUZZI, 2004a). Para tal mudanca,
busca-se suporte em teorias de aprendizagem que tratam da intersubjetividade e da
aprendizagem conjunta, destaca-se a importancia de métodos e técnicas de ensino. Essa nova

concepgéo,

Supde assumir a responsabilidade da escola na sua complexidade, e, portanto,
implica que os agentes escolares (diretor, supervisor, professor, funcionarios
em geral) estejam atentos as dificuldades de cada aluno e procurem pelo
aprofundamento dos conhecimentos historicamente acumulados, pela
percepcdo clara da realidade social e individual de cada um, por meio de
métodos e técnicas adequados que lhe facilitem a apropriagdo do saber
realmente necessario ao tempo e ao lugar (JANNUZZI, 2004a, p.22).
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Foi na Conferéncia Mundial de Educacdo para Todos de Jomtien, em 1990, frente aos
altos indices de criancas, adolescentes e jovens sem escolarizagdo, que muitos paises assumiram
a responsabilidade de superar um processo historico de exclusdo. Para promover tal
transformacéo sabia-se que deveriam ocorrer profundas mudancgas nos sistemas de ensino para
assegurar 0 acesso e a permanéncia de todos na escola. (BRASIL, 2015a)

No ano de 1994, no Brasil, foi lancado o documento oficial Politica Nacional de
Educacéo Especial (BRASIL, 1994), que definia o alunado da educacéo especial e especificava
as formas de atendimento. Na sua justificativa, 0 documento esclarecia que a integragao deveria
ir além da insercéo fisica do aluno com deficiéncia na escola regular, mas envolvia a aceitacdo
daquele que se inseria. O documento versa sobre a individualizacdo para uma melhor adequacéo
do atendimento educacional respeitando o ritmo e caracteristicas pessoais. Dentre o publico-
alvo: altas habilidades, condutas tipicas, deficiéncia fisica, deficiéncia mental (como consta no
documento), deficiéncia auditiva, deficiéncia multipla e deficiéncia visual. “Nesse periodo as
diretrizes educacionais brasileiras respaldam o carater substitutivo da educacdo especial,
embora expressem a necessidade de atendimento as especificidades apresentadas pelo estudante
na escola comum.” (BRASIL, 2015a, p. 10).

Percebe-se que a surdocegueira ainda nao aparece no documento de 1994 e as pessoas
com essa deficiéncia estavam provavelmente enquadradas dentro das categorias de publico-
alvo, ora vistas como pessoas com deficiéncia multipla ora com deficiéncia auditiva com baixa
visdo ou com deficiéncia visual com problemas de audi¢do, muitas vezes repercutindo no
encaminhamento de atendimento, seja em local especializado em deficiéncia visual, ou auditiva
ou intelectual, e ainda sem chance de frequentar o ensino regular.

Em ambito internacional, a Declaracdo de Salamanca, de 1994, surge reafirmando o
compromisso com a Educacdo para Todos, reconhecendo a necessidade e urgéncia de
providenciar educacdo para criangas, jovens e adultos com deficiéncia, dentro do sistema
regular de ensino. Nessa declaracdo ha uma forte exigéncia que todos os governos adotem o
principio de educacéo inclusiva em forma de lei ou de politica, matriculando todas as criancas
em escolas regulares. (UNESCO, 1994).

Em 1996, a Lei de Diretrizes e Bases da educacdo nacional - Lei n® 9.394 de 1996 —

LDB/96, langcou o seguinte texto:

O dever do Estado com educagdo escolar publica serd efetivado mediante a
garantia de: atendimento educacional especializado gratuito aos educandos
com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades
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ou superdotagdo, transversal a todos os niveis, etapas e modalidades,
preferencialmente na rede regular de ensino (BRASIL, 1996, Art. 4°).

A Convencéo da Guatemala (1999), promulgada no Brasil pelo Decreto n°® 3.956/2001,
discute mais uma vez a tematica das pessoas com deficiéncia reafirmando que “[...] as pessoas
tém os mesmos direitos humanos e liberdades fundamentais que outras pessoas e que estes
direitos, inclusive o direito de ndo ser submetidas a discriminacdo com base na deficiéncia,
emanam da dignidade e da igualdade que sdo inerentes a todo ser humano” (BRASIL, 2001a).

Isso sugere que, mais uma vez, as pessoas com deficiéncia tém assegurado seu direito a
educacdo e que a escola ndo pode negar-se a atender esse alunado com o efeito de ser
considerado ato discriminatorio.

Tanto Jannuzzi quanto Mendes se colocam otimistas em relagdo a inclusdo “E a
concepcao politica que implica ultrapassar a discussdo meramente centrada na disputa de
métodos e técnicas de ensino para perceber que por meio deles o essencial € tornar o educando
capaz de realmente conhecer a realidade, atuar com todos, transformando-a”. (JANNUZZI,
20144, p.22)

E para Mendes (2010) “A grande e conjunta luta é a de como construir uma escola
brasileira publica de melhor qualidade para todos e, a0 mesmo tempo, garantir que as

especificidades da populacéo alvo da educagédo especial sejam respeitadas” (p.106-107).

2.4.1.1 O atendimento em Santa Catarina — Fundacao Catarinense

As seguintes informacdes sobre a Fundacéo Catarinense sao atuais, mas necessarias para
compreensdo do inicio do atendimento no estado, desde o final da década de 70. A Fundacao
Catarinense de Educacdo Especial (FCEE) é a primeira instituicdo publica estadual do Brasil
responsavel pela definicdo e coordenacao de politicas de Educacdo Especial, criada em maio
de 1968, esta vinculada a Secretaria de Estado da Educacao.

Segundo o website da FCEE,

Possui um carater beneficente, instrutivo e cientifico, dotada de personalidade
juridica de direito pablico, sem fins lucrativos, a FCEE tem a missao de definir
e coordenar a politica de educacgao especial do Estado de Santa Catarina,
fomentando, produzindo e disseminando o conhecimento cientifico e
tecnoldgico desta area. (FCEE, 2017).

A FCEE da diretrizes para 0 acompanhamento na satde e na educacdo de pessoas com
deficiéncia, Transtornos Globais do Desenvolvimento e altas habilidades. Para tanto, tem em

sua administracdo todos os centros de atendimento vinculados & saude ou educacao além de
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instituicGes filantropicas conveniadas, como o caso das Apaes. Na pagina institucional da

Fundacéo, consta:

Para capilarizar suas acOes, a FCEE autoriza a implantacdo de servicos
especializados em educacéo especial nas escolas da rede estadual de ensino
(segundo professor de turma, professor bilingue, professor intérprete,
professor instrutor de LIBRAS e atendimento educacional especializado),
beneficiando cerca de 10 mil alunos. Também faz cedéncia de professores
para as mais de 200 instituicGes especializadas de Santa Catarina conveniadas
com a FCEE para atuacdo no servico de estimulacdo essencial, educacdo
profissional, atendimento educacional especializado, informatica, educacdo
fisica e servigo pedagogico especifico, contemplando cerca de 18 mil pessoas
com deficiéncia (FCEE, 2017).

Dentre os varios centros, 0 CAS - Centro de Capacitacdo de Profissionais de Educagédo
e de Atendimento as Pessoas com Surdez tem por objetivos: produzir conhecimento, capacitar
profissionais, assessorar 0s servicos, analisar processos de implantacdo de servicos
especializados na area da surdez e da surdocegueira e acompanhar os usuarios atendidos
(BRASIL, 2017b). Ou seja, o atendimento das pessoas com surdocegueira é realizado nesse
centro ou por esse centro.

Rita Cambruzzi, formada em Psicologia, Mestre e Doutora em Educacéo Especial com
foco na surdocegueira, tem publicado livros e varios artigos sobre o tema, colaborando para a
divulgacéo dessa area que ainda conta com pouco conhecimento e producéo cientifica em nosso
pais. Cambruzzi trabalhou na FCEE e hoje esta aposentada.

Ao relatar como entrou na area da surdocegueira Cambruzzi aponta um importante fato
que é muito comum as pessoas que desconhecem o efeito que a dupla perda sensorial traz ao

desenvolvimento da pessoa:

A minha motivacdo teve inicio ao deparar-me com criangas que apresentavam
cegueira e surdez, concomitante. Como trabalhava com surdez e havia
trabalhado com cegos, ingenuamente e por desconhecimento, pensei que era
agregar experiéncias das referidas areas e coloca-las em execuc¢do. Percebi que
ndo era a juncdo das duas praticas, ja que os resultados eram incipientes e,
dessa maneira comecei a estudar o material recebido por uma colega que
recebera formagdo na &rea da Surdocegueira. (CAMBRUZZI, 2017, p)

Algo que também é muito comum é o atendimento das pessoas com surdocegueira ter
iniciado em centros especializados em atendimento e apoio a pessoa com deficiéncia visual ou

deficiéncia auditiva/surdez.

Iniciei o atendimento fazendo parte de uma equipe da surdez, em que a
pedagoga que trabalha na equipe recebera formacgéo na surdocegueira (Curso
da Perkins para América Latina - 5 etapas) e a psicologa (eu), com experiéncia
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na area da Deficiéncia Visual (Cegueira e Baixa visdo) e na area da Surdez
(hé& mais tempo, desde 1979). (CAMBRUZZI, 2017)

Cambruzzi descreve como eram realizadas as avaliagdes no Estado com objetivo de

encaminhamento aos locais de atendimento especializado:

A avaliacdo dos estudantes com deficiéncia, assim que comecei a desenvolver
minhas atividades profissionais FCEE (1979), eram realizadas no CDH1-
Centro de Desenvolvimento Humanol, e consistia em avaliagdes do Servico
Social, Psicologia, Pedagogia e na area Médica.

Cambruzzi explica que foram muitas as nomenclaturas empregadas: CDH1, UNASF,
UACLLI, e finalmente CENAE, em 48 anos, para indicar o local em que o processo de avaliagdo
era realizado para o ingresso nos diferentes servicos da FCEE.

A partir do estudo da equipe €, no momento em que a hipdtese diagnostica era
formalizada, os alunos eram encaminhados para as Unidades com a
deficiéncia em foco, ou seja, que atendiam a deficiéncia auditiva, deficiéncia
visual e deficiéncia mental, conforme a classificacdo. Entretanto, a
surdocegueira enquanto deficiéncia Unica, ndo era conhecida e reconhecida,
sendo considerados deficientes maltiplos e, encaminhados para a unidade que
atendia os deficientes mentais. Muitas vezes, a sintese da avaliagdo consistia
em uma sentenca matematica, ou seja, DA+DV+PC+DM ... sem se referir a
Surdocegueira. (CAMBRUZZI, 2017)

Cambruzzi ressalta que esse era o procedimento para todos, inclusive em relacdo a
surdocegueira. Somente mais tarde, conforme se adquiriam conhecimentos sobre a
surdocegueira, aqueles que apresentavam problemas visuais e auditivos eram encaminhados
para também serem avaliados pelos profissionais da area sensorial (oftalmologista e
otorrinolaringologista) como avaliacbes complementares, pois a avaliacdo inicial era de

competéncia da equipe técnica com objetivo de realizar uma avalia¢do diagndstica.

Os alunos surdocegos eram avaliados pelos profissionais da area sensorial
(surdez e visdo) como avaliagBes complementares, ja que eram avaliadas pela
equipe técnica descrita. Apos o estudo de caso entre a equipe de avaliagdo e
profissionais da Surdocegueira eram encaminhadas para o inicio do
atendimento, na unidade referida.

Segundo Cambruzzi:

As mudancas ocorreram gradativamente para o enfoque da surdocegueira,
mas avaliagdo seguia o adotado pela Equipe Pedagdgica da UADEM/CENAP
para todos, que frequentavam as salas ambientes, em que o professor
habilitado em surdocegueira fazia um ‘acompanhamento’ das atividades na
referida sala, nos moldes dos outros alunos. Entretanto, essa foi sendo
modificada a medida que a avaliagdo adotada, propria aos deficientes mentais,
cedeu lugar para a avaliacdo mais adequada para a populagéo surdocega em
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relacdo a comunicacdo, a medida que foi empregada uma avaliagdo mais
especifica, em consequéncia de adquiridos conhecimentos novos.
(CAMBRUZZI, 2017)

Na Fundagdo Catarinense, Cambruzzi informa que o atendimento aos alunos com
surdocegueira era realizado na UADEM - Unidade de Atendimento ao Deficiente Mental e as
atividades eram aquelas voltadas a deficiéncia intelectual, os atendimentos eram realizados em
salas ambientes em que os alunos estavam inseridos e acompanhavam a sua turma, sem a
presenca de um professor com formacdo na area da Surdocegueira, que na época nao existia,
logo estes atendimentos aos estudantes com surdocegueira ndao resultaram em mudancas de

comportamentos significativos, segundo a autora.

Apos, a implantacdo do atendimento a Surdocegueira, na FCEE em 1992
(agosto) é que o atendimento delineou-se baseada nos conhecimentos
adquiridos pela pedagoga com formacdo. A partir de 1993, visto que a
pedagoga com formacéo na area se afastou, o servigo de atendimento ocorreu
de maneira incipiente, pois os conhecimentos que possuia eram decorrentes
das observagdes e leituras do material fornecido pela Escola Perkins. A partir
da formacdo no Curso da SENSE/ CENTRAU (1996-1998) os conhecimentos
foram sendo modificados me fortalecendo para dar continuidade, embora
estando s6- ‘EUquipe’.

Nesse depoimento, Cambruzzi revela que o atendimento na FCEE so teve inicio em
1992, mas que em 1993 a pessoa com formacéo especifica se retirou e ela permaneceu sozinha
no atendimento aos estudantes com surdocegueira.

A autora aponta algumas mudancas de ambiente para o atendimento dos surdocegos, no

decorrer dos anos, assim como o atendimento educacional.

A partir de uma reunido com a coordenadora da Unidade de atendimento ao
deficiente Mental (UADEM) foi decidido, ap6s muitas argumentacdes da
criacdo de uma sala s6 com os alunos surdocegos devido as peculiaridades, e
também mais professores para que cada um recebesse um atendimento
individualizado, ja que cada um tinha um nivel de funcionamento. Houve
relutdncia em aceitar o pedido e a alegacdo feita se referia ao custo financeiro
para o Estado por envolver um profissional (professor) s6 para um aluno e,
ndo para uma turma de mais alunos. (CAMBRUZZI, 2017)

Em uma nota a parte Cambruzzi alega que para algumas pessoas isso era considerado
um luxo.

De acordo com Cambruzzi (2017) o atendimento nos moldes pretendidos com uma sala
de atendimento especifico para estudantes com surdocegueira foi introduzido em agosto de
1992, como um servico de atendimento ao surdocego que mesmo apos a saida da pedagoga

especializada, a psicéloga (ela propria) permaneceu sozinha dando continuidade ao que
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aprendera e vivenciara. No entanto em relacdo a avaliagdo ainda se seguia o protocolo do Estado
sendo realizado pela Equipe Pedagdgica da UADEM para todos, que frequentavam as salas
ambientes, em que o professor habilitado em surdocegueira fazia um ‘acompanhamento’ das
atividades, nos moldes dos outros alunos. Mas que gradativamente foi cedendo lugar a uma
avaliacdo mais adequada para a pessoa com surdocegueira, principalmente em relacdo a

comunicagéo.

2.4.1.2 Fundacao da Centrau

A Escola CENTRAU foi criada pela ONG Associagdo Santa Teresinha de Reabilitacdo
Auditiva — Curitiba, Parand em novembro de 1987, por iniciativa de pais de criancas surdas e
por profissionais com conhecimento exigido para essa educacdo. Até o inicio de 1989,
funcionou como Centro de Habilitacdo/Reabilitacdo da Audicdo; depois foi autorizada pela
SEED aoferecer Ensino Fundamental nas series iniciais, onde séo atendidas 110 criangas surdas
na faixa etaria de 0 a 14 anos, em periodo integral. O Setor de Pesquisa e Avaliacdo Diagndstica
da Audigdo Nydia Moreira Garcez faz audiometria tonal em campo; impedanciometria e
emissOes otoacusticas; e indicacdo e adaptacao de aparelhos de amplificacdo sonora individual.
A coordenadora do servico Maria Inés Petersen foi uma das professoras formadas pelo projeto
da Hilton/Perkins de 1991 a 1994 e foi também para escola do Holanda, estudando com Van
Dijk, para organizar os servicos do setor de surdocegueira da CENTRAU, ela coordenou o0s
servicos de 1992 a 2004.

2.4.1.3 O atendimento em Sao Paulo

- Fundacdo e atividades da Ahimsa Associacdo Educacional para Multipla
Deficiéncia
Maia (2017) traz um extenso relato, que vale manter na integra, da década de 90 a

atualidade, a seguir:

As mudangas ocorreram principalmente apds visitas a Perkins em 1989 e a
visita neste mesmo ano deles em virtude de uma crianga com surdocegueira
brasileira que estava sendo atendida 1a. Neste mesmo ano o responsavel pelo
programa internacional da Perkins era o Sr. Michael Collins que se interessou
muito pelo atendimento da Anne Sullivan onde estdvamos atuando eu,
Dalvanise e Regina. No ano seguinte fomos para o Canada no encontro em
Winipeg e assim conversando la com Sr. Michael Collins nos apresentou o
senhor Steve Perreault que seria a nova pessoa e que estavam comegando a
estruturar uma formacao para América Latina com apoio dos Hotéis Hilton-
Fundacdo. Em 1991 o Projeto deu inicio, mas ficamos sem participacdo pela
modificacdo de local, fundamos a Ahimsa e comegamos a atender nos lares e
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quando era possivel em local emprestado. Assim passaram a ser trés
programas de atendimento 01 em S&o Caetano e 02 em S&o Paulo. Realizamos
também no ano de 1991 um contato com MEC e foram inseridas no Plano
Curricular sobre atendimento as pessoas com deficiéncia algumas fotos dos
atendimentos da Ahimsa. Em 1992 com apoio da Secretaria Municipal de
Educacdo de Sdo Paulo e a empresa Blue Cards comegamos a ter uma sede
alugada, mas com ampliagdo das atividades. Em 1993 ap0s ida até Potsdam
na Alemanha conseguimos uma bolsa para Perkins da Vula para participagao
do programa ELP e repetindo a mesma bolsa em 1995 com a participagéo da
Laura. Realizamos varios treinamentos por outros municipios e estados e
fomos convidados para participar da capacitacdo desde 1994. Em 1996
recebemos o convite pela Centrau do Parana para participar do curso de
formacéao de trés anos com a Sense Internacional 1996 a 1998. Participacédo
minha e da Vula na primeira edi¢do, segunda edi¢cdo eu e Dalvanise e terceira
edicdo eu, Dalvanise e Regina. E assim formamos em 1997 o Grupo Brasil
apos visita a Holanda e Inglaterra e do desafio de unir o Brasil nas acfes as
causas da Surdocegueira e Deficiéncia Mdltipla. Apo6s a criacdo do Grupo
Brasil tudo se transformou, as a¢des em nivel nacional politicas publicas e
outras. (MAIA, 2017)

Maia (2011) explica que devido a mudangas politicas do municipio de S&o Caetano do
Sul houve troca de profissionais da Escola Anne Sullivan, a insatisfacdo dos profissionais que
de la sairam e resolveram fundar sua propria associacdo onde poderiam realizar os atendimentos
de acordo com seus ideais, um local de acolhimento ndo somente a pessoas com surdocegueira,
mas tambem pessoas com deficiéncia multipla sensorial, realidade que testemunharam crescer,
em relacdo a procura por atendimento, muitas vezes negado. ““ Dessa unido nasceu a Ahimsa
Associacao Educacional para Multipla Deficiéncia, com atuacdo na cidade de Sao Paulo”
(p.24).

Com a fundagdo da Ahimsa, Maia continuou em busca de conhecimento acerca do
atendimento educacional a pessoa com surdocegueira e com multipla deficiéncia sensorial.
Assim, no mesmo ano da fundacdo, 1991, Maia participa da Conferéncia Mundial de
Surdocegueira da IAEDB, inclusive foi quando essa passou a ser Deafblind International (Dbl),
e toma a oportunidade para visitar a escola para pessoas com surdocegueira e com deficiéncia
multipla sensorial visual na cidade de Orebro, na Suécia. Marcando sua participacao em todas
as conferéncias mundiais e europeias a partir de entdo, em 1993, Maia participou do Encontro
Europeu na cidade de Postdam, Alemanha, assinalando nesse momento a primeira apresentacao
oral aprovada para workshop, com o titulo “A educagdo de pessoas surdocegas — um cenario
do terceiro mundo”.

No ano de 1995, a conferéncia mundial foi na América Latina, na Argentina, ampliando
a participacdo da Ahimsa com trés comunicacgdes. A proximidade de paises propiciou maior

participacdo dos profissionais do Brasil. Também em 1995, Maia relata uma nova alianca
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internacional da Ahimsa com a Sense Internacional, com a oportunidade de um curso com
professores da Inglaterra, especialistas em comunicagdo com a crianga com surdocegueira que
teve trés modulos, por trés anos durante 1 semana na cidade de Curitiba, PR, com organizacdo
de Maria Ines Petersen, da Centrau.

Maia (2004) constata que “a partir de 1992 varios trabalhos comegaram a emergir por
todo o Brasil” (p.24). Destaca o envolvimento da area da saude quando o Setor de Baixa Visdo
do Departamento de Oftalmologia da Santa Casa de Misericordia passa a atender em
Intervencdo Precoce e Adaptacdes Opticas, pessoas com surdocegueira e com deficiéncia
multipla sensorial. Maia também nota que “apesar de a Educacdo do Surdocego no Brasil existir
ha trinta e seis anos, somente a partir dos anos 90 conseguiu um avanco profissional
significativo, que se caracterizou pelo intercambio com institui¢cdes internacionais” (p.24). Em
consonancia com as informacdes dadas em websites das referidas instituicdes, Maia destaca o
Programa Hilton/Perkins e Sense International promovendo consultorias e capacitagdes com
cursos no Brasil, apoio financeiro da Once e da Ulac. O grande avango quando em 1997 os
surdocegos adultos sdo contemplados para participar da POSCAL — Programa de Apoio a
Organizacbes de Pessoas Surdocegas da Ameérica Latina, com apoio da SHIA Organizacéao
Nacional Sueca, pela Federacdo Sueca de Surdocegos, e pela Federacdo Nacional de Surdos
Colombianos - FENASCOL, quando foi criada a ABRASC- Associacdo Brasileira de
Surdocegos. Maia segue seu relato de sequéncia histérica mencionando também o apoio do
Programa Hilton Perkins aos pais que “foram incentivados e receberam cursos para a
organizacdo da Associacdo Brasileira de Pais e Amigos dos Surdocegos e Multiplos Deficientes
Sensoriais — ABRAPASCEM” (p.25).

Marca também o ano de 1997 a fundacdo do Grupo Brasil de Apoio ao Surdocego e
Multiplo Deficiente Sensorial.

Watanabe (2017) tem a opinido que o atendimento mudou depois que algumas pessoas

tiveram iniciativa pessoal de buscar novas formas de atendimento:

Algumas escolas ou professores por iniciativa propria buscaram novas
estratégias, fundamentacdo tedrica para o trabalho que realizavam e mudaram,
principalmente a partir de cursos, seminarios, congressos, encontros
promovidos pela Ahimsa e Grupo Brasil em convénios e assessorias com a
Sense Internacional e a Escola Perkins e ONCE e outras instituicGes
internacionais. Atualmente essas formagdes ocorrem, muitas vezes, com
professores do Brasil mesmo que j& passaram por diversas formacoes
anteriormente. (WATANABE, 2017, p.)
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Esses relatos sdo consoantes com o relato de Ana Maria Silva e de Shirley Maia sobre
0 apoio das institui¢des internacionais como alavanca na qualificacdo para o atendimento aos
estudantes com surdocegueira

Como mencionado por Maia (2017), em 1997 profissionais da area, familias e pessoas
com surdocegueira, com trabalhos reconhecidos e solidificados uniram-se & coletividade e
também com profissionais de outros estados, fundando um trabalho em rede: Grupo Brasil de
Apoio ao Surdocego e Multiplo Deficiente Sensorial. Apos a reunido do grupo de profissionais,
associacdo de familias (ABRAPASCEM) e associacdo de pessoas com surdocegueira
(ABRASC), a causa ganhou maior visibilidade, conquistando espaco em politicas publicas.
Acompanhando a legislacéo de cada momento politico, perceber-se-a mais adiante na sequéncia
temporal, que ha um inicio da inclusdo dessa parcela da populacéo apenas a partir do ano 2000.

- Fundacéo do Grupo Brasil de Apoio ao Surdocego e Multiplo Deficiente Sensorial

Em 1997, Maia (2001) relata que ela propria e mais trés profissionais da Ahimsa tiveram
a oportunidade de realizar visitas a Sense na Inglaterra e ao Instituut VVoor Doven, Escola Séo
Rafael, na Holanda. Em reunido com o ent&o diretor da Sense International, Richard Hawkes,
veio a indagacdo referente as dificuldades que a organizacao tinha quanto a investimentos em
consultoria e obtencdo de apoio financeiro no Brasil: Por que ndo nos uniamos? Por que cada
instituicdo tinha suas acdes separadas e ndo propunhamos uma organizacdo Unica para somar
forcas e alcancar mais conquistas? E com essa misséo ao retornar ao Brasil, em conversas com
Maria Ines Petersen, da Centrau, com quem ja havia uma parceria e colaboracdo institucional,
a Ahimsa abriu suas portas a outras instituicbes, profissionais, familias e pessoas com
surdocegueira, trazendo as indagacdes a noOs feitas. ApOs as reunibes e conversas,
conjuntamente decidiu-se por uma rede de trabalho que recebeu 0 nome de Grupo Brasil, cuja
oficializacdo como Associa¢do ocorreu dois anos mais tarde com o nome Grupo Brasil de Apoio
ao Surdocego e ao Deficiente Mdltiplo Sensorial.

A miss@o do Grupo Brasil é: “A conscientizagdo, informacdo, ampliacdo de servicos e
politicas publicas de atendimento nas areas de salde, educacdo, trabalho, esporte e lazer em
todo territorio nacional”.

Segundo Maia (2004), o | Encontro Nacional de Surdocegos em Séo Paulo ocorreu em
1997, com participacdo de 66 pessoas no Instituto Santa Teresinha por intermédio de Regina

de Jesus Floter, socia-fundadora da Ahimsa e que também trabalhava no Instituto. Em 1998



88

ocorreu o | Encontro Nacional de InstituicGes e Familias e Il de Surdocegos, na Associacdo de

Pais e Amigos dos Excepcionais- APAE, em Sdo Paulo, com a participa¢do de 160 pessoas.
Maia destaca em sua dissertacdo de mestrado (2004) todas as a¢cdes em que o Grupo

Brasil realizou ou apoiou merecendo ser revisto no seu original, sendo assim, a pesquisadora

recomenda a leitura da dissertacdo da colega e amiga Shirley Maia na sua integra.

2.4.1.4 Informacdes sobre organizagdes internacionais no periodo

- Escola Perkins para Cegos e Fundacéo Hilton/ Perkins

Os participantes da primeira classe de ELPs totalmente internacional receberam seus
diplomas em 1990. Nota-se 0 aumento de participantes da regido da América Latina no
programa de formacédo de professores, ELP: a argentina Maria Laura Bragadini, na classe de
1990-91, da escola Fatima, e no mesmo ano a brasileira Eliza Oga, que provavelmente é uma
médica oftalmologista; a uruguaia Alicia Elissalde, na classe de 1991-92, mesmo ano da costa-
riquense Gloria Gil e também outra argentina Lucia Piccione; a brasileira Vula Maria
Ikonomidis, na classe de 1994-95, junto com Sandra Polti, da Argentina. Vula trabalhava na
Ahimsa e Sandra trabalhava na Escola Fatima. Em 1994 participam de um curso de um més de
duracdo, a argentina Marina Pesce e a venezuelana Maria Luz Troconis. Na classe de 1995-96,
participa a brasileira Laura Monteiro, da Ahimsa. Na classe de 1996-97, a peruana Maria
Graciela Laynes. Na classe de 1997-98, a venezuelana Norma de Nunez e a colombiana Mary
Ruiz.

Em relacdo a América Latina e Caribe, Perkins International vem desenvolvendo
trabalhos desde o inicio da década de 1990. Segundo o website da organizacdo (2017), o
empenho na regido era de empoderamento das familias, capacitar educadores, sensibilizar
comunidades e governo para apoiar a educacdo de criancas com deficiéncia maltipla.

A seguir, 0s cursos, consultorias e eventos apoiados pela Fundacdo Hilton / Perkins:

e 1991 a 1994 — Capacitacdo das brasileiras Maria Inés Petersen e Ana Maria de
Barros Silva no curso de trés anos de duracdo, que teve inicio na Argentina, com
consultoria de Maria Bove. Em 1993 foi a primeira vez gque a consultora esteve
no Brasil e, em 1994 (na Argentina), Ultimo ano da capacitacdo, participou
também a brasileira Sueli Rached;

e 1995 - Curso para equipe da Adefav com consultoria de Maria Bove e permissao
para uma profissional da Ahimsa, que no caso foi Dalva Rosa.;

e 1995 — Curso para equipe da Ahimsa, com consultoria de Isabel Amaral;
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e 1996 — Curso para equipe do Setor de Visédo Subormal do Centro Eva Lindstedt
na Santa Casa, com consultoria de Vicky Brenner, convidando equipes da
Ahimsa e Adefav;

e 1996 — Curso para equipes da Ahimsa e Adefav sobre comunicagdo, com
consultoria de Maria Bove;

e 1996 — Curso sobre recursos em papeldo, com consultorias de Alex Truesdell e
Luz Elena Tirado, aberto para equipes da Ahimsa, Adefav e Setor de Viséo
Subnormal da Santa Casa — Centro Eva Lindstedt;

e 1997 — Curso para equipes da Ahimsa e Adefav, Abrapascem e Setor de Visédo
Subnormal da Santa Casa — Centro Eva Lindstedt, sobre Comunicagdo do
Surdocego Pré-linguistico - 12 etapa, com consultoria de Maria Bove;

e 1998 — Curso realizado na Ahimsa para equipes da Ahimsa e Adefav,
Abrapascem e Setor de Visdo Subnormal da Santa Casa — Centro Eva Lindstedt,
sobre Comunicacao do Surdocego Pre-linguistico - 22 etapa, com consultoria de
Maria Bove, nos dias 17, 18 e 19 de junho;

e 1998 — Curso realizado na Adefav para equipes da Ahimsa e Adefav e Setor de
Visdo Subnormal da Santa Casa — Centro Eva Lindstedt, sobre Avaliacdo em
Intervencgéo Precoce, com consultoria de Debbie Gleason no total de 16 horas;

e 1999 — Curso realizado na Adefav para equipes da Ahimsa e Adefav,
Abrapascem e Setor de Visdo Subnormal da Santa Casa — Centro Eva Lindstedt,
sobre Comunicacdo do Surdocego Pré-linguistico - 32 etapa, com consultoria de
Maria Bove, no total de 20 horas;

e 1999 — Curso realizado na Ahimsa para equipes da Ahimsa e Adefav e
Abrapascem, sobre Orientacdo e Mobilidade e Integracdo Sensorial, com
consultorias de Ayola Cuesta e Danuta Wojnacki, no total de 40 horas;

e 1999 — Curso para equipes da Ahimsa, Adefav e Grupo Brasil sobre
Comunicacdo do Surdocego Pré-linguistico, com consultoria de Maria Bove,

com apoio do Mackenzie, Grupo Brasil e Ahimsa, nos dias 07, 08 e 09 de junho.

- ICEVI
De acordo com Stuckey (2002), a 102 Conferéncia Mundial ocorreu em Séo Paulo de 03
a 08 de agosto de 1997. O autor coloca essa Conferéncia como marco, sendo a primeira a ser

realizada na América do Sul, com o maior nimero de participantes ja visto até entdo: 657. O
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evento com mais de 150 workshops foi realizado no Centro de Convencgdes Anhembi e sua
abertura aconteceu no Pal&cio do Governo. Destaca-se que um dos tépicos tratados em dia de
grupo focal foi Integragéo e Incluséo Total. Houve uma visita organizada ao centro Laramara.

- Sense

Sense iniciou com servicos de mediacdo para apoiar as familias nos lares, em 1992.
Iniciando o programa Sense International em 1993, com objetivo de capacitar e empoderar
organizag0es locais apoiando o desenvolvimento de servigos nas partes mais necessitadas do
mundo. O trabalho na América Latina foi em parceria com a ONCE e a — Unido Latino
Americana de Cegos (ULAC).

-CDBA

Nos anos 1990 houve um avanco na profissionalizacdo dos servigos de intervenors,
seguindo os principios de mediacdo propostos por Mclnnes e Treffy, o Canada propds desde o
inicio servicos de mediacdo no trabalho com as pessoas com surdocegueira, em que 0S
profissionais deveriam conhecer e compreender as diferentes formas de comunicacdo usadas
pelos surdocegos. O website traz o destaque da profissionalizacdo desse servico quando se
estabeleceu um Programa para Interventor de Pessoas Surdo-Cegas, no George Brown College,
Canada.

Este fato merece destaque da pesquisadora, pois profissionais brasileiras buscaram a

formacdo e trouxeram esse servico ao nosso pais na primeira década do ano 2000.

- ONCE
Em 1998, a Once cria um braco na regido com a FOAL- Fundacdo Once para
Solidariedade com as Pessoas Cegas da América Latina, com foco na educacdo, formacdo e

reabilitacdo. Atualmente trabalha em 19 paises.

- CBM

Em 1990 apoia a vinda de Lilli Nielsen para palestra no Chile. Alguns profissionais
inclusive do Brasil receberam apoio para participar. Lilli Nielsen era uma dinamarquesa que
trouxe uma abordagem da aprendizagem ativa no trabalho com criancas com deficiéncia

multipla sensorial, trouxe 0 uso do quartito e do tablado de ressonancia.
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- POSCAL

Segundo Serpa (2002), no inicio dos anos 1990 Graciela Ferioli realizou uma pesquisa
na regido da América Latina, com apoio do programa Hilton/Perkins, mostrando que na
realidade ndo existiam dados estatisticos sobre a populacdo com surdocegueira. Destaca que
na época somente Argentina, Brasil e Coldmbia possuiam programa de educacdo para as
criangas, mas nao havia servicos para adultos.

Segundo Ballesteros e Meza (2018) Yolanda de Rodriguez era uma colombiana ouvinte
e vidente que se tornou surdocega e paraplégica por um erro cometido no momento em que
dava a luz um filho.

Apos ultrapassar todas as dificuldades e aceitacdo de sua condicdo, Rodriguez (2001)
relata que havia sido convidada a participar do 1V Congresso Helen Keller de Estocolmo, na

Suécia, em 1989.

Ali, fui convidada a falar sobre a situacdo dos surdocegos em meu pais. Para
minha surpresa, eu era a Unica pessoa surdacega que era auxiliada na América
Latina, e preparando meu informe, me dei conta que néo existiam estudos e
muito menos entidades que permitiam saber o que se passava conosco, 0S
surdocegos, simplesmente ndo existiamos nem para 0s governos, nem para a
sociedade (RODRIGUES, 2001).

Rodrigues relata que apos a VV Conferéncia Helen Keller na Italia, solicitou apoio a Stig
Olsen da Federacdo Sueca de Surdocegos (FSDB) e conseguiu também com a Fundacéo para a
Cooperacao Internacional de Organizacdes Suecas de Deficientes (SHIA), criando em 1995 o
Programa para a Criacdo de Associacdes de Surdocegos na América Latina (POSCAL).

Trabalhando inicialmente na regido andina estendeu seu trabalho a 15 paises da América
Latina: Argentina, Cuba, Guatemala, Chile, Bolivia, Brasil, Colémbia, Equador, Honduras,
México, Nicaragua, Peru, Republica Dominicana, Uruguai, Venezuela e Costa Rica.

Serpa (2002), como coordenadora do projeto, relata que em cinco anos encontraram
mais de 2000 surdocegos, capacitando-os e criando associacdes de surdocegos adultos em 13
daqueles paises. Yolanda e 0 POSCAL organizaram e realizaram a VI Conferéncia Mundial
Helen Keller, em setembro de 1997 na Colémbia, com a participacdo de 200 pessoas de paises
dos cinco continentes. Yolanda de Rodrigues participou, ainda, como palestrante na XI
Conferéncia Dbl realizada em Portugal, em 1999. Faleceu em dezembro de 2002 em Bogota.
O POSCAL foi encerrado em com a criacdo da FLASC — Federacdo Latino Americana de

Surdocegos.
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Figura 7 - Linha do tempo resumo do periodo: década de 1990

1992 - 1994 -
Implantagdo do Politica 1997 —
atendimento a Nacional de Fundagio 1998 — 1999 -
Concencio Surdocegueira, na Educag;ﬁo Grupo Fundacio Convenciode
d pes FCEE Especial Brasil Abrapascem Guatemala
a Inclusdo

Vi VARV IRV ALY
S 9T 97T T

. 1991 — 1994 - 1996 — 1997 —
1990 - Conferéncia aifr?&ﬁnferrlli:nﬁo Fundacdo Declaracdo Nova Fundacio
Mundial de d da Ahimsa de LDB ABRASC
Educaciopara surcocegona Salamanca
730 par: CENTRAU
Todos de Jomtien

Fonte: Elaboracéo propria.

2.4.2 Anos 2000 — a posicéo do governo frente aos desafios da perspectiva inclusiva

Borowsky (2007) diz que em relacdo a formacao de professores para o atendimento dos
alunos com deficiéncia, na proposta atual, os alunos sdo formados para o atendimento
educacional especializado e ndo para a Educacdo Especial. A autora aponta que de 2004 a 2006
foram produzidos muitos documentos pelo MEC, a saber: Experiéncias Educacionais Inclusivas
- Programa Educacéo Inclusiva: Direito a Diversidade; Série Educacéo Inclusiva - Referéncias
para Construcdo dos Sistemas Educacionais Inclusivos; Direito a Educacdo - Subsidios para a
Gestdo dos Sistemas Educacionais; Educar na Diversidade: Material de Formacdo Docente;
Saberes e Préaticas da Inclusdo - Educacdo Infantil; Saberes e Préaticas da Inclusdo - Ensino
Fundamental; Projeto Escola Viva;, Educacdo Inclusiva: Atendimento Educacional
Especializado para a Deficiéncia Mental, Brincar para Todos. Todos esses documentos
orientam para o atendimento educacional especializado e para atitudes inclusivas em salas
regulares de ensino.

Como exemplo da andlise desses documentos, Garcia (2013) cita Saberes e Préticas da

Incluséo - Educacéo Infantil:
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Os oito cadernos sdo apresentados como orientadores para a formacdo de
professores e propositivos em relacdo ao atendimento as necessidades
educacionais especiais dos alunos da educacgéo infantil. Portanto, embora a
colecdo investigada ndo constitua um programa de formacédo especifico, por
muito tempo foi um importante material de base para a formagdo docente,
disponibilizado pela Secretaria de Educagdo Especial (SEE) do MEC (p. 113)

Borowsky (2007) coloca que o Curso de Aperfeicoamento de Professores para o
Atendimento Educacional Especializado faz parte do programa Educacgdo Inclusiva: Direito a
Diversidade, que tem por objetivo promover a formagédo continuada de gestores e educadores
das redes estaduais e municipais de ensino, capacitando-os para melhor atuacéo na oferta da
Educacdo Especial na perspectiva da educacao inclusiva.

Bridi (2012) informa que o publico alvo da formacéo sdo professores da rede publica de
ensino que atuam no Atendimento Educacional Especializado e nas salas de aula do ensino
comum. Podem participar os professores tanto das redes estaduais como municipais de ensino
que tenham solicitado a formacdo continuada de professores por meio do Plano de Acdes
Articuladas (PAR) e que tenham sido contemplados com o Programa de Implantacédo das Salas

de Recursos Multifuncionais.

O Programa Educacdo Inclusiva: Direito a Diversidade surgiu no ano de 2003
e, até o ano de 2007, havia formado 94.695 profissionais da educacao.
Contando com dirigentes estaduais e municipais, o Programa organiza-se por
meio de “municipios-polo” que disseminam a politica de educagdo inclusiva

para os municipios chamados de “municipios de abrangéncia” (Borowsky
2007, p.21).

A citada autora ressalta que o Curso de Aperfeicoamento de Professores para o AEE
também faz parte do chamado Programa de Formacgédo Continuada de Professores na Educacgéo
Especial, que promove editais para que instituicdes interessadas em promover 0 curso possam
concorrer. Borowsky (2007), nota que o investimento feito pelo MEC, grande parte com
financiamento internacional, transfere recursos para 0os municipios. A autora explica que dessa
forma os municipios tém maior autonomia para gerenciar a politica de educacao inclusiva. Os
municipios séo fiscalizados por meio de disputa de editais. A autora enumera exemplos de
editais:

Edital Programa Incluir;

Edital n°1/2009 do Programa de Apoio a Educacédo Especial;

Edital n°1/2009 da Rede de Formacdo Continuada de Professores em Educacao

Especial.
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Borowsky (2007) admite que os diversos programas, documentos, recursos e acgdes
propostos sdo muito bem articulados entre si, 0 MEC vincula financiamento, recursos fisicos
as escolas, matricula dos alunos e formacdo de professores e gestores, por intermédio de uma
rede, objetivando a sedimentacdo da politica nacional de Educacdo Especial na perspectiva da
educacéo inclusiva.

Segundo Portal do MEC,

Em 1996, o Ministério da Educacdo criou o Fundo de Manutencdo e
Desenvolvimento do Ensino Fundamental e de Valorizacdo do Magistério
(Fundef) para atender ao ensino fundamental. Os recursos para o Fundef
vinham das receitas dos impostos e das transferéncias dos estados, do Distrito
Federal e dos municipios vinculados a educacdo. O Fundef vigorou até 2006,
quando foi substituido pelo Fundo de Manutencdo e Desenvolvimento da
Educacdo Basica e de Valorizagdo dos Profissionais da Educacdo (Fundeb).
Agora, toda a educacdo béasica, da creche ao ensino médio, passa a ser
beneficiada com recursos federais. Um compromisso da Unido com a
educacdo basica, que se estendera até 2020. Com o langamento do Plano de
Desenvolvimento da Educagédo (PDE), em 2007, o MEC vem reforgar uma
visdo sistémica da educacgdo, com acles integradas e sem disputas de espagos
e financiamentos. No PDE, investir na educagdo basica significa investir na
educacéo profissional e na educacéo superior (BRASIL, 2017a).

Em 2007, é lancado o Plano de Desenvolvimento da Educacdo (PDE), reafirmado pela
Agenda Social, tendo como eixos a formacdo de professores para a educacdo especial, a
implantacdo de salas de recursos multifuncionais, a acessibilidade arquiteténica dos prédios
escolares, 0 acesso e a permanéncia das pessoas com deficiéncia na educacdo superior e 0
monitoramento do acesso a escola dos favorecidos pelo Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC). O Decreto n° 6.094/2007, que estabelece nas diretrizes do Compromisso Todos pela
Educacdo, a garantia do acesso e permanéncia no ensino regular e o atendimento aos estudantes
com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades/superdotacéo,
fortalecendo seu ingresso nas escolas publicas. (BRASIL, 2007).

Em 2007, quando o Ministério da Educacdo desenvolve a politica de educacéo inclusiva
que pressupde a transformacédo do Ensino Regular e da Educacéo Especial e, nessa perspectiva,
sdo implementadas diretrizes e acdes que reorganizam os servigos de Atendimento Educacional
Especializado oferecidos aos alunos com deficiéncia visando a complementacdo da sua
formacdo e ndo mais a substituicdo do ensino regular.

Em 2007 ja havia saido a coletinea do MEC na qual o primeiro livreto trata da
obrigatoriedade da matricula de alunos com deficiéncia na classe comum e dispde sobre o papel
da instituicdo especializada nesse novo contexto da educagdo especial na perspectiva da

inclusao.
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A instituicdo filantropica que mantém uma escola especial, ainda que ofereca
Atendimento Educacional Especializado, deve providenciar imediatamente a
matricula das pessoas que atende, pelo menos daquelas em idade de 7 a 14
anos, no Ensino Fundamental, em escolas comuns da rede regular. Para os
jovens que ultrapassarem essa idade limite é importante que lhes seja
garantida matricula em escolas comuns, na modalidade de educacéao de jovens
e adultos — EJA, se ndo lhes for possivel frequentar o Ensino Médio.[...].O
sistema oficial de ensino, por meio de seus 6rgdos, nos ambitos federal,
estadual e municipal, deve dar as escolas especiais prazo para que adotem as
providéncias necessarias, de modo que suas escolas especiais possam atender
as prescricdes da Constituicdo Federal e & Convencdo da Guatemala
(FAVERO; PANTOJA; MANTOAN, 2007, p 32).

Com o objetivo de capacitar professores para atuarem nesses servicos, a Secretaria de
Educagcdo Especial e a Secretaria de Educacdo a Distancia promovem o curso de
Aperfeicoamento de Professores para o Atendimento Educacional Especializado, realizado em
uma acdo conjunta com a Universidade Federal do Ceara e a Universidade Aberta do Brasil,
que efetiva um amplo projeto de formacdo continuada de professores por meio do Programa
Educacdo Inclusiva: direito a diversidade.

Para complementar, lanca uma coleténea de livros sobre a deficiéncia fisica, mental,
auditiva e visual. Somente na versao da formacdo de 2010 e com o langamento de fasciculos,
incluiu-se a deficiéncia multipla e a surdocegueira, além dos Transtornos Globais do
Desenvolvimento, e livros especificos sobre orientagdo e mobilidade (também incluindo uma
parte sobre orientacdo em mobilidade para pessoas com surdocegueira) e um livro sobre
informatica e comunicacdo alternativa e aumentativa.

A Politica Nacional de Educacao Especial na Perspectiva da Educacao Inclusiva de
2008 torna-se um marco teorico e organizacional na educacao brasileira, define-se a Educacao
Especial como modalidade ndo substitutiva a escolarizacdo, orienta sobre o atendimento
educacional especializado complementar ou suplementar e define o publico alvo da educacéo

especial.

[...] o objetivo de assegurar a inclusdo escolar de alunos com deficiéncia,
transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades/superdotacéo,
orientando os sistemas de ensino para garantir: acesso ao ensino regular, com
participacdo, aprendizagem e continuidade nos niveis mais elevados do
ensino; transversalidade da modalidade de educacdo especial desde a
educacdo infantil até a educacéo superior; oferta do atendimento educacional
especializado; formacdo de professores para o atendimento educacional
especializado e demais profissionais da educacdo para a inclusdo; participacéo
da familia e da comunidade; acessibilidade arquitetdnica, nos transportes, nos
mobiliérios, nas comunicagdes e informacédo; e articulacdo intersetorial na
implementacdo das politicas publicas. (BRASIL, 2008)
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E determinada a funcio do Atendimento Educacional Especializado (AEE) de
identificar, elaborar e organizar recursos pedagdgicos e de acessibilidade que eliminem as
barreiras para a plena participacdo dos estudantes, considerando suas necessidades especificas.
Também acrescenta que as atividades desse atendimento preveem também disponibilizar
atividades de enriquecimento curricular, o ensino de linguagens e codigos especificos de
comunicacdo e sinalizacédo e tecnologia assistiva. Tal atendimento deve também estar articulado
com a proposta pedagogica do ensino comum e ser monitorado por meio de instrumentos.
(BRASIL, 2015).

A lei 13.005/2014 aprova o Plano Nacional de Educacédo - PNE e da outras providéncias

incluindo, em Anexo — Metas e estratégias, a meta 4:

[...] universalizar, para a populagéo de 4 (quatro) a 17 (dezessete) anos com
deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades ou
superdotacdo, 0 acesso a educacdo basica e ao atendimento educacional
especializado, preferencialmente na rede regular de ensino, com a garantia de
sistema educacional inclusivo, de salas de recursos multifuncionais, classes,
escolas ou servigos especializados, publicos ou conveniados (BRASIL, 2014)

2.4.3 Sucessos e insucessos no atendimento educacional dos estudantes com
surdocegueira no Brasil

Somente com 0 movimento de inclusdo é que comeca a aparecer nas politicas publicas
alguns direitos das pessoas com surdocegueira. Na virada do milénio vai se constituindo um
servico especifico para pessoas com surdocegueira adquirida que € o do guia-intérprete,
especificado pela primeira vez na Lei n° 10.098 de 2000 “que estabelece normas gerais e
critérios basicos para a promoc¢do da acessibilidade das pessoas com deficiéncia ou com
mobilidade reduzida”, nela o Art. 18 determina “O Poder Publico implementara a formacéo de
profissionais intérpretes de escrita em braile, linguagem de sinais e de guias-intérpretes®, para
facilitar qualquer tipo de comunicacdo direta a pessoa (portadora) de deficiéncia sensorial e
com dificuldade de comunicagdo” (BRASIL, 2000a).

Nesse documento ndo figura a palavra surdocegueira, somente 0 servico do guia-
intérprete como um facilitador do acesso a informacdes. Pode-se dizer que a surdocegueira

comecava a ganhar um pouco de espaco, mas ainda a sombra dos direitos e beneficios para 0s

2- Somente para fins de esclarecimento: o profissional guia-intérprete recebe uma formacédo sobre as diferentes formas de
comunicagdo, orientagdo e mobilidade, contetidos que se referem a aspectos emocionais, em suma, em sua grande parte
aborda a temética sobre as pessoas que se tornaram surdocegas depois de ja terem tido toda uma vivéncia, ter linguagem
(oral ou gestual), cuja experiéncia e percepgdo de mundo sdo muito diferentes de uma pessoa que nasce na condicdo da
dupla perda sensorial. Ja o profissional instrutor mediador seria capacitado para atuar e apoiar a pessoa com surdocegueira
congénita e também a pessoa com deficiéncia multipla sensorial. (Inser¢éo de nota nossa)
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surdos. Em 2001, s&o langadas as Diretrizes Nacionais para a Educagéo Especial na Educacao
Bésica, onde aparece pela primeira vez o termo surdo-cego (com hifen). Mantem-se ainda a
possibilidade de o atendimento escolar do publico-alvo da educacéo especial se dar por meio
de classes especiais e em escolas especiais, publicas e privadas. A Lei também estabelece a
possibilidade de convénios ou parcerias com as instituicbes sem fins lucrativos, nédo
governamentais, para garantir o atendimento desse alunado com necessidades educacionais
especializadas, assim chamadas na época. Estabelece que “os servigos de apoio especializados
podem ser desenvolvidos nas classes comuns, mediante atuacdo de professor de educacéo
especial, professores intérpretes, itinerancia e outros apoios a aprendizagem, a locomocgdo e a
comunicagdo” (BRASIL, 2001b, p.42); e que esses servigos poderiam ser oferecidos em “salas
de recurso com o professor especialista realizando o atendimento complementar ou
suplementar” (p.43).

Nesse documento houve uma tentativa de mudar as categorias conhecidas: deficiéncia
fisica, auditiva, visual, mental e multipla, mas seriam tratadas de maneira geral como
necessidades educacionais especiais. Nessa nova classificagdo consideraram-se “pessoas com
dificuldade de comunicacdo e sinalizacdo diferenciada dos demais alunos, particularmente
alunos que apresentam surdez, cegueira, surdocegueira ou disturbios acentuados de linguagem”

(p.44) e também:

[...] considerando que em face de condicdes especificas seria importante que
0s sistemas de ensino se organizassem de forma a oferecer aos surdo-cegos o
ensino em lingua de sinais digital, tadoma e outras técnicas, bem como escolas
com propostas de ensino e aprendizagem diferentes, facultando a estes alunos
e suas familias a opg¢do pela abordagem que julgassem adequada. (sic) (p. 45)

Pode-se dizer que a tentativa na época era focar nas necessidades especificas de cada
estudante, o que constituiu um esforco para dar maior visibilidade a outros grupos antes nao
atendidos pela educacdo especial como a surdocegueira e o0s transtornos globais do
desenvolvimento ou mesmo as altas habilidades. Esse documento da bastante énfase a atencédo
as pessoas com surdez, e sua busca legitima por manter escolas que respeitem sua cultura e
identidade. Ao olhar mais detalhado foi possivel encontrar o mencionado adendo incluindo de
modo superficial algumas técnicas que podem beneficiar algumas pessoas com surdocegueira

O Decreto n° 5.296 de 2004 prevé em seu Art. 3° “a contratagdo de servigos de
organizacdo, apoio e realizacdo dos eventos pelo Ministério da Educacdo e entidades
vinculadas, devendo prever e prover: disponibilizacdo de servicos de guia-intérpretes ou

pessoas capacitadas neste tipo de atendimento para pessoas surdocegas” (BRASIL, 2004).
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Pode-se dizer que aqui vemos a consolidacdo da profissdo do guia-intérprete, figurando nos
documentos oficiais desde 2000. Apenas néo fica claro onde a pessoa poderia se capacitar,
deixando mais uma lacuna a ser preenchida.

A associacdo de duas ou mais deficiéncias é definida no mesmo decreto 5.296/2004
como deficiéncia multipla. J& a associacao da deficiéncia visual e auditiva é considerada uma
deficiéncia tUnica, a surdocegueira “¢ uma condicdo que apresenta outras dificuldades do que
aquelas causadas pela cegueira e pela surdez” (LAGATI, 1995 p.249), e é importante
reconhecer a complexidade que envolve uma pessoa surdocega ao aceita-la como uma pessoa
singular. A surdocegueira se tornou uma categoria reconhecida na Educacdo Especial em 2003
através da Secretaria de Educacgdo Especial - MEC / SEESP (BRASIL, 2003).

O Ministério da Educacdo, em 2003, para ampliar e qualificar o conhecimento
da demanda de atencdo educacional especializada nas escolas brasileiras
realizou a revisdo dos conceitos referentes as deficiéncias, especificando a
identificacdo dos alunos cegos e com baixa visao; surdos e com deficiéncia
auditiva, e ampliou a coleta de dados, incluindo a série em que estdo
matriculados os alunos com necessidades educacionais especiais. Em 2004
foram acrescentados trés novos conceitos: Autismo, Sindrome de Down e
Surdocegueira (BRASIL 20064, p. 10).

Assim, a surdocegueira € incluida como categoria no censo escolar de 2005 em diante.
Uma grande conquista, mas ainda fragil, considerando-se que nem todos os profissionais sabem
identificar a pessoa com surdocegueira e isso continua resultando em sua classificacdo dentro
de outras categorias até os dias de hoje. Seria necessaria maior acdo de disseminacdo de
informacdo e formacdo para capacitar os professores da rede publica ndo somente para
identificacdo de casos, mas principalmente para o eficaz atendimento desse publico-alvo.

Nos anos de 2006 a 2008 o Ministério da Educacdo (MEC) havia firmado uma parceria
com Grupo Brasil de Apoio ao Surdocego e ao Deficiente Mdltiplo Sensorial com uma
formacdo de trés anos em todas as regides do Brasil que culminou com a criacdo de setores para
atendimento da pessoa com surdocegueira em nivel estadual nos Centro de Atendimento ao
Surdo - CAS e Centro de Apoio Pedagdgico — CAP.

Considerando o processo nacional de transformacdo dos sistemas educacionais em
sistemas educacionais inclusivos, 0 MEC apoiou a moderniza¢do dos 55 Centros de Apoio
Pedagogico a pessoa com deficiéncia visual — CAP. Em 2005, instituiu, em parceria com 0s
Sistemas de Ensino, 30 Centros de Apoio pedagdgico a educacdo de Surdos — CAS. (BRASIL,
2015)
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A Convencéo sobre o Direito das Pessoas com Deficiéncia ¢ ratificada no Brasil em
2009. Isto significa que a partir de entdo a Convencdo tem equivaléncia a uma emenda

constitucional. Conforme o Artigo 1 da Convencdo que fala do seu proposito:

Pessoas com deficiéncia sdo aquelas que tém impedimentos de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, 0s quais, em interacdo com
diversas barreiras, podem obstruir sua participacdo plena e efetiva na
sociedade em igualdades de condi¢des com as demais pessoas. (BRASIL,
2011)

Com isto, incluem-se ai todas as deficiéncias, inclusive a surdocegueira é contemplada.

O Artigo 24 da Convencdo que dispde sobre educacgéo coloca:

Garantia de que a educacdo de pessoas, em particular criancas cegas,
surdocegas e surdas, sejam ministradas nas linguas e nos modos e meios de
comunicagao mais adequados ao individuo e em ambientes que favorecam ao
maximo seu desenvolvimento académico e social.

Entre os apoios aos estudantes com surdocegueira podemos citar o j& mencionado
decreto 5.296/2004 com mencdo a pessoa com surdocegueira apenas no artigo seis (Art.6) que
dispde do tratamento diferenciado e coloca o servigo prestado por guias-intérpretes.

A PNEE de 2008 coloca a avaliagdo pedagdgica como um processo dinamico, considera
0 conhecimento préevio e o nivel atual de desenvolvimento do estudante para poder configurar
uma acdo pedagdgica processual e formativa, apta a analisar o desempenho educacional dos
estudantes em relacdo ao seu progresso individual, prevalecendo na avaliacdo 0s aspectos

qualitativos que indiquem as intervencdes pedagdgicas do professor.

2.4.3.1 O atendimento em Sao Paulo

Em 2004, Maia (2011) relata que ela propria e alguns profissionais do Brasil
participaram de um curso no George Brown College, em Toronto, sobre como realizar a
mediacdo e como formar mediadores para facilitar a comunicacao e a inclusdo de pessoas com
surdocegueira e com deficiéncia mualtipla sensorial, obtendo a autorizacdo de promover cursos
para formacdo do Guia-Intérprete e do Instrutor mediador, como profissdes para prestacdo de
servicos de mediacdo em escolas e palestras publicas promovendo acesso a informacdo a
pessoas com surdocegueira.

Segundo a referida autora, em 2004 ocorre pela primeira vez a inclusdo do tema sobre
Surdocegueira em uma roda de conversa no Congresso Brasileiro de Educacao Especial.

Leis que foram conquistas também resultantes de a¢fes do Grupo Brasil s&o: em 2006,
no municipio de Sdo Paulo, a Lei 14.189 (SAO PAULO, 2006) que instituiu 0 Dia Municipal
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do Deficiente Surdocego comemorado anualmente no Gltimo domingo de novembro e em 2008,
a Lei 12.899 (SAO PAULO, 2008a) que instituiu o Dia Estadual do Deficiente Surdocego a ser
comemorado sempre na mesma data.

Maia indica que em 2010 a Ahimsa e a prefeitura do municipio de S&o Paulo, com apoio
do Grupo Brasil, Adefav, Abrapascem e Centro Eva Lindstedt, realizaram um Seminério sobre
“A inclusdo educacional de pessoas com surdocegueira e deficiéncia maltipla sensorial, sendo
esse 0 primeiro evento apoiado pela Secretaria Municipal da Pessoa com Deficiéncia e
mobilidade reduzida (SMEPD), com duracéo de 10 horas.

Maia (2017) relata que hoje no municipio de Sao Paulo o atendimento ocorre tanto em
escolas bilingues - Escolas Municipais de Educagdo Bilingue para Surdos, que cuidam de
criancas de 4 a 14 anos — EMEBS, quanto em escolas da rede municipais e escolas estaduais.

No estado e municipio de Sdo Paulo figuram avangos significativos em relacdo ao
atendimento da pessoa com surdocegueira com diferentes a¢Ges nos diferentes ambitos, como
exemplo, podemos citar a Portaria n° 5707/11 — Secretaria Municipal de Educacéo de S&o Paulo
que regulamenta o Decreto 52.785 de 10/10/11 que criou as Escolas Municipais de Educacéo
Bilingue para Surdos — Emebs na Rede Municipal de Ensino e “considerando a necessidade de
se promover a autonomia dos alunos surdos e com outras deficiéncias associadas a surdez e

surdocegueira; resolve™:

[...] as Escolas Municipais de Educacdo Bilingue para Surdos EMEBS,
destinam-se as criangas, adolescentes, jovens e adultos com surdez, com
surdez associada a outras deficiéncias, limitacdes, condi¢Bes ou disfuncbes e
surdocegueira, cujos pais do aluno menor de idade ou o préprio aluno, se
maior, optarem por esse servico (SAO PAULO, 2011, Art. 3°).

Ja no Art. 6° da mesma portaria, 0 qual versa sobre os profissionais especializados no
atendimento aos alunos surdos, configura também o profissional guia-intérprete. Essa portaria
também procura mostrar a funcdo do professor bilingue e regulariza sua situa¢do no caso de
desejo em trabalhar com alunos com surdocegueira, conforme o § 3°: “Professor Bilingue
podera, ainda, atuar com alunos surdocegos, desde que detenha certificacdo especifica na area
da surdocegueira” (SAO PAULO, 2011). Assim como no documento federal, neste de ambito
municipal também nao fica claro onde e como conseguir tal certificacdo. Essa Portaria inclui
0s requisitos desses profissionais, conforme o § 6° “o guia-intérprete de LIBRAS, deve ser
contratado pela SME com certificacdo minima de Ensino Médio, e certificacdo em proficiéncia
na traducdo e interpretacdo da LIBRAS / Lingua Portuguesa / LIBRAS e certificagdo especifica

na area da surdocegueira”, e acrescenta a necessidade de comprovagao de formagao, mas ainda
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sem especificar quais seriam as instituicdes reconhecidas para oferecer tal formagdo e
certificagdo: “os Professores Bilingues que atuardo com os alunos surdocegos nas EMEBS,
deverdo comprovar formacdo em cursos de guia-interpretacdo promovidos por instituicoes
reconhecidas pela SME” (SAO PAULO, 2011, Art. 9). Essa portaria presume em Paréagrafo
Unico: que “na auséncia de Professores Bilingues com formagdo em guia-interpretaco,
poderdo ser contratados profissionais guias-intérpretes com comprovada certificagdo”. Sobre o
processo de formacdo nas EMEBS, indica “os professores que atuarem com alunos surdocegos
deverdo participar de cursos de formacdo especifica em surdocegueira promovidos por
SME/DOTEE/ CEFAI” (SAO PAULO, 2011, Art. 13). Na prética, essa repassa por meio do
Diario Oficial vagas no curso oferecido pela Ahimsa enquanto centro de recursos. Ou seja, a
acdo do governo necessita de e solicita a parceria para a formacéo de um profissional para quem
ndo existe outra formacgédo no pais a ndo ser a oferecida por instituicdo especializada.

Em relacdo ao estado de Sao Paulo foi promovida uma campanha, realizada em 2012,
para a sensibilizacdo sobre a surdocegueira divulgando para os professores da rede publica
guem € esse aluno e nogdes sobre seu atendimento, o que culminou na Resolucdo SE 61 de
2014, que coloca o professor tradutor e intérprete de Libras/Lingua Portuguesa para atuar na
condicao de tradutor e interprete do curriculo escolar, entre o professor de classe/aula comum
¢ 0 aluno surdocego” (item II SE 61). Na resolucdo esta especificado que esse profissional deve
ter titulo de Professor interlocutor de Libras e também ter qualificagcdo nas areas das deficiéncias
solicitadas. Na mesma resolucéo, o item 3 refere-se ao servico de outro profissional, o Professor
instrutor/mediador “com objetivo de intermediar o curriculo escolar—entre o professor de
classe/aula comum e o aluno que, além da deficiéncia mdltipla sensorial apresenta
surdocegueira ou deficiéncia fisica”. Nesse caso, esse profissional deve ter qualificacdo nas
areas das deficiéncias solicitadas. No entanto, quando refletimos sobre esses profissionais
possuirem qualificacdo nas areas das deficiéncias solicitadas, quais seriam essas areas? Porque
esta pesquisa evidenciou desde o historico o quanto a qualificacdo em uma ou outra area, seja
sobre deficiéncia auditiva ou sobre deficiéncia visual, ndo é suficiente para preparar um

profissional para atuar com a pessoa com surdocegueira.

2.4.3.2 O atendimento em Santa Catarina

Segundo Cambruzzi (2017):

O atendimento aos surdocegos, na UADEM, atual Centro de Ensino
Aprendizagem (CENAP), se estendeu até o més de setembro de 2006 sendo
transferido para o Centro de Capacitacdo de Profissionais da Educacdo e
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Atendimento as Pessoas com Surdez (CAS). Essa mudanga de espago para o
CAS foi um passo importante, pois nos anos anteriores o atendimento era um
‘apéndice’ na estrutura do setor da Deficiéncia Mental, e as questdes
administrativas eram gerenciadas pela coordenadora. (Cf. Respostas ao
questionario enviado por e-mail)

Cambruzzi (2017) relata que houve um periodo dificil, pois eram capacitados
profissionais que, ap6s um ano, saiam da instituicdo. Outra dificuldade foi em relacdo ao local
onde eram atendidos. A autora ressalta que “o atendimento ¢ a permanéncia nesse espago
(CENAP) transcorreu devido a falta de estrutura no CAS, mas o desejo era que 0 servico de
Surdocegueira funcionasse junto ao CAS, em funcao das dificuldades na comunicacdo”. De
acordo com suas respostas ao questionario, fica claro que o atendimento aos estudantes com
surdocegueira permaneceu no CAS até abril do ano de 2010 e os que frequentavam o Servico
de Surdocegueira foram transferidos para o Centro de Convivéncia (CEVI).

A titulo de conhecimento, os objetivos desse centro sdo: produzir conhecimento,
capacitar profissionais e assessorar 0s servicos de educacao especial prestados as pessoas com
Deficiéncia Intelectual, Deficiéncia Mdltipla e Autismo, na infancia, adolescéncia, fase adulta
e senescéncia. Tem como referéncia tedrica o Curriculo Funcional Natural e operativamente
estd organizado em Salas de Referéncia (onde séo realizadas atividades para desenvolver as
habilidades funcionais: autocuidado, higiene, saide e convivio) e Salas Ambientes (atividades
de acordo com o Plano de Atendimento Individual (PAI) de cada usuério).

Cambruzzi expde que a razdo da transferéncia foi o fato de os usuérios do atendimento
estarem com a idade avancada e apresentassem um baixo nivel funcional, e para que
mantivessem as habilidades ja adquiridas a transferéncia ao CEVI objetivou a manutencdo das
atividades ja desenvolvidas, pois no setor havia professores que conheciam esses adultos, com
orientacdo do Servico de Surdocegueira.

Com relacdo a como esta hoje o atendimento educacional das pessoas com
surdocegueira no estado de Santa Catarina, Cambruzzi acredita que estejam funcionando nas
regibes em que foram criados servigos que antes eram prestados nas APAEs. Ela ja estava
afastada pela aposentadoria, mas ndo se desvinculou totalmente da area, sendo que culminou
com as suas pesquisas na area (dissertacdo e tese) além de participacbes em eventos nacionais
e internacionais, constituindo assim um vinculo cada vez mais forte.

Cambruzzi retornou ao centro em fevereiro de 2017 e, em conversa informal com o
pedagogo responsavel, soube que hd no CAS/Servico de Surdocegueira um projeto piloto com

surdocegos que frequentam o Ensino Regular no AEE.
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Os alunos que frequentam o projeto piloto tém o diagnéstico médico, que pode
ser enviado pela escola ou pela familia. No ano de 2012, surgiu a ideia de
realizar um plano piloto para atendimento dos surdocegos. Acredito que 0s
surdocegos serdo cada vez mais identificados a medida que a Educacdo
Especial efetuar o mecanismo das Politicas de Educagdo Especial na
Perspectiva Inclusiva na Rede Regular de Ensino. (2017)

Em relagéo ao projeto piloto, Cambruzzi se mostra confiante no processo:

Para garantir a inser¢éo e a permanéncia na rede regular de ensino e ocupar o
seu lugar na educagdo, a execucdo do Projeto piloto no Ensino Regular no
Atendimento Educacional Especializado — AEE, no espaco do CAS sera
imprescindivel para a agdo efetiva no sistema educacional, diferentemente da
proposta de integracdo para os alunos com necessidades educacionais. Eu
ACREDITO NISSO! (CAMBRUZZI, 2017, grifo da autora)

Cambruzzi termina seu relato colocando sua opinido de especialista na area e sua
percepcao quanto a importancia de a avaliagédo ser especifica para refletir em um planejamento

adequado:

Na minha concepcdo, a avaliagdo é um processo continuo que pode ser
realizado de diferentes maneiras empregando observacdes objetivas em
situacBes naturais até instrumentos especificos para um plano de acdo com
atividades e estratégias diferenciadas, e se transferem o conhecimento no
ambiente institucional e fora dele. A avalia¢do nos revela aspectos relevantes
gue devem ser constantemente observados para verificar:
a. como o surdocego se manifesta em determinadas atividades — o que
pode estar causando desconforto, irritacdo, ansiedade;
b. sua aprendizagem de acordo com determinados comportamentos -
quais as atividades programadas que exigem modificacdes para que
ndo ocorram comportamentos disruptivos e
€. quais as contingéncias que desencadeiam reagfes inadequadas, etc.
(CAMBRUZZI, 2017)

Ela revela que o atendimento dos estudantes com surdocegueira foi sendo modificado a
medida que a forma de avaliar se transformou quando Ihes veio ao conhecimento o instrumento
de Avaliacdo das Condutas de Comunicacdo, uma adaptacdo de Helen Bradley (1991) e Escola
Hilton Perkins (Boston, s.d);

O instrumento Avaliagdo das Condutas de Comunicacéo é bem completo, pois
contém com informacdes praticas e relevantes a serem consideradas.
Tomando como referéncias as respostas do instrumento das condutas
comunicativas, por ser um bem completo e com informacgdes préticas,
obteremos um perfil do aluno com as areas a serem desenvolvidas. Dessa
forma, foi primordial a participacdo da Equipe Técnica: os professores, a
pedagoga, a psicologa e o professor de educacéo fisica para verificarmos os
comportamentos dos alunos, de modo a estabelecemos um planejamento
individual. Por serem individuais, as caracteristicas dos alunos foram
respeitadas e as diferengas identificadas, e tais informaces permeavam o
plano de atuagéo para determinada pessoa.
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A autora finaliza discorrendo sobre o uso de outros instrumentos como 0 MAPS e coloca
como fundamental usar observagdes sistematicas com instrumento mais estruturado para obter

sucesso no desenvolvimento dos estudantes com surdocegueira:

Atualmente [2017] € realizada avaliacdo pedagdgica e algumas situacdes o0s
instrumentos empregados foi o MAPS contribuiram para a obtengdo de
informacdes pela familia (desejos, medos, sonhos, etc.) bem como verificar os
avangos e retrocessos que geravam um planejamento individual. ACREDITO
que a avaliagdo é uma acdo importantissima para que ao usar o instrumento(s)
mais estruturado(s) que abordam aspectos relevantes a Surdocegueira e, as
observac@es sistematicas, nos indiquem quais as a¢gdes programadas foram
alcancadas e, quais as que necessitam de modifica¢6es ou agregar informagdes
para obter SUCESSO, no que estamos propondo (CAMBRUZZI, 2017, grifos
da autora)

2.4.3.3 O atendimento no Para

A professora Zaratrusta de Sousa Barbosa licenciada em pedagogia, com especializacao
em gestdo escolar, especializacdo em pessoas portadoras de deficiéncia e com cursos de
surdocegueira, iniciou seus trabalhos em 1993 na educacdo de surdos e em 2008 na deficiéncia
multipla e surdocegueira. Revela que entrou na area porque no local onde trabalha ha estudantes
com surdocegueira e poucos profissionais para atendimento, e acabou também se identificando
com esse trabalho.

A professora relata que desconhece se havia atendimento no estado anteriormente, sabe
apenas que existem atendimentos especificos para pessoas com surdez e locais para
atendimento especifico para pessoas com deficiéncia visual, mas para pessoas com
surdocegueira conhece apenas o local onde trabalha no municipio de Belém: UEES Prof.
Astério de Campos.

Em relacdo a avaliacdo, Barbosa (2017) diz que ndo havia instrumentos adequados, mas

que o importante era ndo deixar de atender os estudantes;

Quando chegava na unidade especializada, era apresentada a assistente social
e esta a levava ao professor para o atendimento. Eram observados 0s exames
de audiometria e de oftalmo e ou realizados apenas pelo olhar. Ndo tinha
instrumentos de avaliagdo. Objetivo era ndo deixar o aluno sem atendimento.

Barbosa atribui as mudangas “pelo interesse dos profissionais que trabalham com estes
alunos. Participacdo em formacao sobre surdocego e deficiéncias mualtiplas em Instituicdes
como Ahimsa e Adefav. Participagdo em grupo de estudos em parceria com a USP”. Nessa
fala a professora mostra o quanto a melhoria no atendimento depende da boa vontade dos

profissionais em se capacitarem mesmo Se apoio externo. Sobre o atendimento atualmente, diz:
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Continua o atendimento na UEES Prof. Astério de Campos (estadual), no
municipio ndo tem até o momento. Poucos profissionais especializados,
devido ao estado ndo fazer formacao na area. Os poucos que atendem fazem
formagao bancando todos os custos. Seduc ndo colabora. (BARBOSA, 2017)

E por conta desses profissionais interessados e altruistas o atendimento da UEES Prof,
Astério de Campos tem evoluido e oferecido melhores condi¢bes de educacdo para seus

estudantes com surdocegueira:

Muitas alteracdes, digo até evolugbes, criamos instrumentos de avaliagdes
para ser acompanhado durante todo ano; fazemos mapa dos alunos, relatorios,
filmagens, fotos, mapa de rotina para casa do aluno; confecgdo de material
pedagdgico e outros. Vamos dando possibilidades para os alunos melhorarem
no atendimento, e a medida de resposta positivas ou negativas vamos fazendo
alteragdes, de acordo com cada aluno. (BARBOSA, 2017)

O professor Marcos é licenciado, especialista em Educacdo Matematica, especialista em
Educacéo Inclusiva e Mestre em Educacéo e Ciéncias e Matematica. O professor relata que “o
atendimento era voltado para egressos da deficiéncia auditiva / surdez, sem, contudo, atender
egressos da deficiéncia visual / cegueira”.

O professor descreve um instrumento bastante extenso usado na avali¢cao dos estudantes:

Ocorria avaliacdo segundo Relatério de avaliacdo. Instrumento com 27
paginas de informacdes que discorriam sobre aspectos relacionados com a
surdocegueira nos seguintes aspectos: Area sensorial-Visual; Area sensorial-
Auditiva; Area sensorial-Tatil; Area sensorial-Olfativa; Area Linguagem e
Comunicagdo-Interacdo; Area Linguagem e Comunicacdo-Linguagem; Area
Linguagem e Comunicacdo — Comunicacdo Expressiva; Area Linguagem e
Comunicagio Receptiva; Area Motora — Postura, Movimento, Propriocepcao;
Area: Orientacdo e Mobilidade; Area: Comportamento; Area: Cognitiva;
Area: AVD - atividade de Vida Diaria; Area: Educacional: Area:
Consideragbes Gerais

Para o professor era bem claro o objetivo a ser atingido com a avaliacao:

[...] oferecer informagdes suficientes a fim de servirem de embasamento para:
oferecer aos pais e responsaveis, condi¢des de construcdo de um Mapa do
Perfil do aluno no sentido de coletar da familia informag6es suplementares a
respeito das rotinas extraescolares desenvolvidas pelo aluno e pela familia;
Definigdo de Plano de Atendimento Individual.

Isso demonstra que apesar do que Barbosa (2017) relatou sobre a falta de formacéo, o
fato de terem um instrumento téo detalhado especifico para as necessidades da surdocegueira
sugere que pessoas com capacitacdo estavam atuantes na UEES. E as mudancas sentidas pelo

professor foram no intuito de “aproximar mais a equipe de profissionais com a familia, a fim
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de obter resultados mais consistentes no processo educacional”. E que houve uma modificagao
no instrumento de avaliagcdo que passou a ter 16 paginas.
O professor Marcos faz uma critica e reflete sobre como poderia melhorar ainda mais o

atendimento aos estudantes com surdocegueira:

Necessita de mais investimento por parte do Poder publico, no sentido de
oferecer: Condicdes técnicas e financeiras em relagdo a espaco e tempo para
que a equipe possa localizar e identificar pessoas com surdocegueira a fim de
que passem a ser atendidas pelo Nucleo de Atendimento Pedagdgico e
Funcional — NAPF, referéncia no atendimento a pessoas com surdocegueira
no Estado do Para; Aperfeicoamentos da equipe de profissionais, a titulo de
educacdo continuada, na area. Transporte adequado para os alunos na
condi¢do de vulnerabilidade financeira; CondicOes técnicas e pedagdgicas a
fim de que a equipe do NAPF possa realizar atendimentos domiciliares, para
casos especificos, de acordo com avaliacdo técnico-pedagdgica de equipe
multidisciplinar.

A professora Jane é pedagoga, licenciada em Historia e Especialista em Educacao
Especial e Inclusiva. A professora conta como comegou na area, tendo contato direto com uma

estudante com surdocegueira.

Na época foi um pouco de tudo. Curiosidade por conhecer o servico, vontade
de trabalhar com a equipe e depois a necessidade de ter profissionais
capacitados na area em nosso estado. Eu ja trabalhava em uma sala de recursos
em uma outra escola. Fiquei um periodo readaptada (problemas de salde) e
fui chamada a assessorar/acompanhar por seis meses uma aluna surdocega ha
EJA, me identifiquei, a equipe do NAPF/ Astério de Campos me convidou e
estou caminhando para 0s oito anos nessa area.

Nota-se que a professora entrou na area em 2009 e lembra que nunca havia tido nenhum
tipo de formacdo para atuar junto a estudante, mas que na UEES Prof. Astério de Campos havia

uma equipe capacitada.

Somente na UESS Astério de Campos tinha uma equipe que realizava o
atendimento na grande Belém, em 2009 e 2010 veio a equipe da ADEFAV/SP
ministrar um curso pela UEPA (Universidade Estadual do Para) e alguns
municipios como Abaetetuba participaram e neste municipio também havia
uma aluna nessa categoria. E as informagBGes eram trocadas entre os
participantes, deram algumas informagdes sobre a construcdo do Mapa
Conceitual do aluno, o Calendario, a necessidade de criar uma rotina para o0s
alunos e a organizagao do espaco.

Professora Jane ndo tem muito conhecimento sobre como eram realizados o atendimento

e as avaliacdes antes de sua chegada em 2009.

Na escola creio que era feito por uma assistente social, por uma professora
pioneira nesse assunto ndo sei informar se tinha psicélogo. A avaliagdo era
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com a familia, considerando os desejos da familia, nesse caso a genitora ou a
avd que era a responsavel legal e sempre acompanhava o aluno. Os
instrumentos usados era uma ficha padrdo da instituicio com perguntas e
respostas e alguns encaminhamentos que a assistente social fazia. O objetivo
final era atender o aluno, possibilitar autonomia nas AVDs e o minimo de
comunicagao.

Professora Jane acredita que as mudangas ocorreram positivamente.

Acredito que mudou para melhor, cada vez mais buscamos nos aprimorar
enquanto profissional, fazendo cursos, formagéo, existe uma necessidade de
estarmos bebendo da mesma fonte de autores e estudiosos sobre esta area.
Também ha a necessidade de cada vez mais estruturarmos nossos Servicos
para melhor acolher nosso alunado.

A seguir, parece entrar em consonancia o que Barbosa (2017) havia relatado sobre a
vontade pessoal de cada profissional se aprofundar e se auto capacitar cada vez mais, mesmo
sem 0 apoio da Secretaria e 0 que o professor Marcos apresenta em suas conclusées sobre as

necessidades para ter uma continuidade e melhoria no atendimento.

No estado do Paré ndo sei informar com exatiddo os municipios que trabalham
ou prestam esse atendimento. No municipio de Belém este atendimento ocorre
na Unidade Especializada Astério de Campos em que uma equipe de
profissionais busca cada vez mais estruturar esse atendimento que ¢ especifico
e Unico como a prépria deficiéncia, assim como deseja expandir este
atendimento, através de formaces ou outros a exemplo as universidades
encaminham o0s académicos para terem palestras ou estagios. Contudo o
aprimoramento dos profissionais tem um pre¢o muito alto e na sua maioria
ocorre fora do estado, assim, os mesmos encontram problemas de ordem
financeira as viagens e formacGes sdo custeadas pelo préprio professor sem
ajuda governamental. Logo, muitos acabam por desistir por ndo ter como se
manter fora do estado. E isso é um agravante, pois precisamos encontrar
mecanismos que viabilizem nossas formaces, o correto seria trazer
profissionais até n6s. Todavia os caminhos sdo muito tortuosos e desgastantes.

A professora cré que as mudancas ocorridas nesse periodo de oito anos foram positivas
pois hoje a “a escola conta com uma equipe multidisciplinar que realiza essa avaliagdo, os
instrumentos ndo sao os mesmos de oito ou dez anos atras”. E afirma que atualmente uma das
questdes mais positivas, em consonancia com o relato do professor Marcos, é a aproximacao
da equipe com a familia: “a familia estd dentro deste processo sendo parceira e acreditando no
potencial do seu filho. Isso é muito legal!!”. Esta claro que com as formacdes de que tem
participado, Jane tem conhecimento das especificidades e necessidades dos estudantes, como
se percebe em suas conclusdes: “O objetivo final (da avaliacdo), acredito que seja saber quem

é o0 surdocego, suas necessidades, seus sonhos, como ele se comunica, 0 que ele quer aprender
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e como aprender e que respostas a escola podera dar para esses individuos que transitam pelos

corredores avidos por se comunicar”.

2.4.3.4 O atendimento em Alagoas

Hermes tem formag&o inicial em Filosofia e mestrado em Educacgdo Brasileira, esse
intérprete de Libras iniciou seu trabalho em 2002 em escola regular na capital Maceid, onde

entrou em contato pela primeira vez com uma estudante com surdocegueira.

Enquanto trabalhava como intérprete de Libras, em sala de aula regular, no
ano de 2002 (aproximadamente), em uma escola da rede municipal de Maceio,
me deparei com uma aluna surdocega cuja etiologia era a Sindrome da
Rubéola Congénita. Contudo, a escola a tinha apenas como surda. Em
conversa com a mae da referida aluna, fiquei sabendo que ela ja tinha perdido
a visdo do olho esquerdo, e que o direito ja apresentava perda. A partir dai, foi
desperto em mim o interesse pela tematica.

Hermes expGe sua opinido sobre um atendimento precario por falta de conhecimento

especifico na area.

O Atendimento destinado aos poucos alunos com surdocegueira que eram
encontrados em sala de aula regular (digo isto, porque acredito que havia
muitos que ndo eram identificados como tal) era feito de modo empirico ou
intuitivo. Isto por falta de uma formacao adequada.

Hermes atribui as mudancas no atendimento a uma formagéo no ano de 2011.

Hoje, hd um conhecimento maior sobre a tematica e também ha professores
do AEE que, diante de um aluno com surdocegueira, procuram mais
informacgbes a respeito. Acredito que tal mudanca tenha ocorrido devido a
iniciativas de formacdo sobre a tematica, como foi o caso de uma formacédo
ocorrida no Recife, no ano de 2011. Esta formacdo foi promovida pela
Ahimsa; e I, professores do nosso estado (Alagoas) estiveram presentes e, ao
regressar, atuaram como multiplicadores da tematica.

Hermes também coloca que atualmente o atendimento de estudantes com surdocegueira
é realizado pelo AEE que ocorre em centros especializados ou ONGs. “Hoje as pessoas com
surdocegueira sdo encaminhadas para centros de atendimento educacional especializado, como
escolas de cegos, organizacdes ndo governamentais ou 0 CAS (Centro de Atendimento a Pessoa
Surda)”.

2.4.3.5 O atendimento na Bahia

Dra. Nelma Galvdo possui graduacdo em Psicologia, especializacdo em

Fonoaudiologia-Linguagem e mestrado e doutorado em Educacdo (2010), sendo sua tese na
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area da surdocegueira, atuante desde 1991 em Salvador acompanhando a inser¢do escolar de

criangas e jovens com deficiéncia.

Em sua tese se propds a investigar sobre o AEE para os alunos com surdocegueira em

seu estado. Inicia pontuando a dificuldade de acessar dados e localizar os estudantes para fins

da pesquisa:

Quanto a populacdo deste estudo, quero ressaltar que, apesar do aluno
surdocego ja constar nas estatisticas do Ministério da Educacdo (MEC) desde
2005, somente no final de 2009 é que se fazem notar, na Bahia, conforme
documento do Conselho Estadual de Educacéo (BAHIA, 2009), os primeiros
dados oficiais sobre a presenca desses alunos nas escolas baianas. Devido a
esta auséncia de dados, quando iniciei a aproximagdo do campo, ainda em
2008, foi necessario realizar uma pesquisa exploratéria em busca dessa
populacdo. A procura por alunos surdocegos se constituiu em um trabalho
detalhado de identificacdo de espagos escolares que acolhem pessoas com
deficiéncias sensoriais do tipo surdez e cegueira e, posteriormente, a partir de
informacGes de especialistas e familiares, com os provaveis espacos de
insercdo escolar desses alunos. Nesses espacos apliquei um questionario de
sondagem a fim de confirmar a presenca do aluno, a idade e o nivel de
escolaridade que cursava o aluno surdocego. Ao retomar os contatos em 2009,
visando iniciar a coleta de dados, foi necessario realizar uma nova triagem ja
que alguns informantes ndo consideraram como surdocegos 0s alunos que
tinham baixa visdo e baixa audicdo. Ao final de 2009 foram identificados 19
alunos surdocegos e esta pesquisa trabalhou com quatro desses alunos
(GALVAO, 2010, p. 16-17).

Galvao cita o grupo Brasil como responsavel pela descentralizacéo de servigos buscando

formar e capacitar para que o0s servicos sejam implantados em todos os estados:

O GRUPO BRASIL (2009), organizacdo nao governamental formada por e
para pessoas surdocegas, vem tentando alterar esse quadro, e conseguiu
efetivar, no ano de 2006, um projeto em parceria com o Ministério da
Educacdo e Cultura (MEC) para fomentar a criacdo de locais especializados
gue possam detectar e diagnosticar, cada vez mais precocemente, a crianca
surdocega, prevenindo as graves sequelas que podem advir dessa condigao
perceptiva. Foi também do GRUPO BRASIL a iniciativa de organizar o
primeiro curso de guia-intérprete para a regido Nordeste, ocorrido em
Salvador-Bahia, em novembro de 2009. Atualmente, no Brasil ainda é
reduzida a oferta de servicos especializados voltados para essa populacdo. Na
Bahia, encontram-se cadastrados pelo GRUPO BRASIL (2009) trés
instituicGes onde existe atendimentos voltados as pessoas com surdocegueira:
o Instituto de Cegos da Bahia, em Salvador; a Fundagdo do Caminho, em
Alagoinhas; e a ABRAPASCEM, na cidade de Barreiras. Ressalta-se que
todas elas séo filantropicas. (p.21-22).

Quanto aos resultados de sua pesquisa, Dra. Nelma reforcou o fato da dificuldade em

localizar os estudantes por motivo de ndo existirem registros oficiais sobre matriculas da

referida populacdo. A autora também afirma que outra barreira foi a falta de informacgdo da
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comunidade escolar sobre surdocegueira, sendo necessario explicar sobre a deficiéncia a cada
contato realizado com uma unidade escolar. Nos casos que foram selecionados, ela relata néo
haver em seus quadros profissionais a presenca de especialistas em surdocegueira em nenhuma
das escolas. Ressalta também que sua tese de doutorado foi a primeira pesquisa realizada no
estado da Bahia sobre a surdocegueira.

A pesquisa foi realizada em escolas na rede de ensino publico e privada da
cidade de Salvador. Inicialmente, foi necessario localizar os alunos
surdocegos e as escolas onde estudavam. Foram identificados 19 alunos com
surdocegueira, sendo o AEE oferecido aos alunos, estruturado em diferentes
espacos educacionais de atendimento: escolas sem AEE, escolas com AEE
sem SRM, escolas exclusivas para Deficientes Auditivos (DA), centros de
AEE para Deficiente Visual (DV) (GALVAO; MIRANDA, 2013, p.7).

Galvao declara-se perplexa diante relatos dos profissionais entrevistados durante a
realizacdo da pesquisa e adiciona comentario critico sobre a forma como o atendimento estava

sendo realizado. Em suas constatacdes:

E recorrente a auséncia de uma infraestrutura voltada para o atendimento
especifico do aluno surdocego. Considera-se que infraestrutura envolve o
espaco fisico préprio para o AEE, na legislacdo descrita como sala de recurso
multifuncional (BRASIL, 2005), profissionais especializados e material
adequado. Nos casos estudados, cada unidade de ensino tinha uma distinta
infraestrutura de apoio ao aluno surdocego. A andlise da dindmica do
atendimento educacional especializado desvela que em nenhuma das quatro
escolas as duas perdas sensoriais dos alunos foram trabalhadas pelo AEE de
forma conjunta, sendo dada prioridade a uma ou a outra, atitude que divide a
pessoa surdocega e contribui para uma compreensdo equivocada e
reducionista das suas possibilidades funcionais, fragmentando as acGes
pedagdgicas (GALVAO e MIRANDA, 2013, p.9).

Em relacdo a dados recentes ndo ha informacgdes mais atualizadas sobre como esta o

atendimento no estado, mas durante esta pesquisa sera realizada busca por essas informacdes.

2.4.3.6 O Atendimento em Sergipe

Segundo Soraya Meneses (2010, p.2), foi apenas em 2006 que teve inicio o atendimento

na area:

O Grupo Brasil de Apoio ao Surdocego e ao Deficiente Mdltiplo Sensorial, no
ano de 2006, veio despertar a sensibilidade a favor da causa dos Surdocegos e
deficientes multiplos sensoriais, dos profissionais da educacdo de nosso
estado, oferecendo cursos de conhecimentos basicos sobre estas deficiéncias.

Explica em seu artigo, nessa mesma pagina, que “na época ainda ndo havia o

atendimento educacional especializado a alunos com surdocegueira no estado de Sergipe e que
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0S casos eram atendidos conforme a deficiéncia mais visivel”. Este também €é um fato comum

nos relatos, pois quando ha desconhecimento sobre a surdocegueira geralmente sdo atendidos

conforme a deficiéncia que lhes € atribuida como a “pior”, seja a visdo ou a audi¢do e até mesmo

com diagnosticos de deficiéncia intelectual e autismo, e muitas vezes sendo classificados como

deficiéncia maltipla.

Relata que foi a partir de uma formacdo na area da surdocegueira que se implantaram

servigos no estado:

A Secretaria de Educacdo de Estado de Sergipe (SEED) se engajou nesse
trabalho no ano de 2006, com a participacao na I Jornada: “Trabalhando Redes
de Apoio as pessoas com Surdocegueira no Estado de Sergipe”, ministrado
pelo Grupo Brasil, no periodo de 23 a 27 de janeiro de 2006. Nesse mesmo
ano, no periodo de 25 de margo a 04 de abril, foi realizado o curso de
Formacéo de Multiplicadores em Surdocegueira na regido Nordeste, na cidade
de Jodo Pessoa (Paraiba) onde foi oferecida uma vaga para a SEED. A partir
das orientacOes recebidas nesse curso, houve a criacdo do Nucleo de
Surdocegueira e Deficiéncia Multipla Sensorial, dentro da Divisdo de
Educacdo Especial (DIEESP), que teve como primeira atividade fazer o
levantamento estatistico das pessoas SC e DMS no estado de Sergipe e
organizar um plano de acdo para atendimento educacional a essa clientela,
multiplicar os conhecimentos adquiridos e oferecer apoio e orientacdo as
familias desses alunos. (MENESES, 2010, p.3)

Apos 0 2° modulo do curso Formacdo de Multiplicadores em Surdocegueira da regido

Nordeste, no periodo de 21 a 28 de abril na cidade de Recife (Pernambuco), ministrado também

pelo Grupo Brasil em 2007, afirma, nessa mesma pagina, que

Nesse mesmo ano, o estado de Sergipe foi escolhido para sediar o 1l Forum
Internacional sobre Surdocegueira e deficiéncia Multipla “De Maos Dadas:
Educagdo, Saude e Direitos Humanos para todos”, € o IV Encontro Nacional
de Surdocegos, no periodo de 12 a 16 de novembro de 2007, realizado na
Universidade Tiradentes, programado e executado pelo Grupo Brasil, com o
apoio logistico da SEED e com coordenacdo local da DIEESP/ Ndcleo de
Surdocegueira. Em 2008, a DIEESP, enviou 02 técnicas do Ndcleo de
Surdocegueira para participar de um Estagio Supervisionado, no periodo de
22 a 30 de abril na Escola Especial AHIMSA, que faz parte do Grupo Brasil,
com objetivo de impulsionar o desenvolvimento de agdes, tecnologias e
politicas publicas de prevencéo e diagndstico na implantacdo do Atendimento
Especializado aos SC e DMS nas Salas de Recursos Multifuncionais do nosso
Estado.

A autora explica com detalhes as acdes que foram realizadas a partir das formacdes:

E dando continuidade as acdes planejadas, foi realizada a multiplicagdo dos
conhecimentos adquiridos nos cursos, primeiramente para técnicos da Divisdo
de Tecnologia (DITE) do departamento de Educacdo, e depois para
funcionérios da Secretaria de Estado da Saude, professores, diretores e
coordenadores das Diretorias Regionais de Educacéo. Seguindo o plano de
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acéo para 2008, foi formado o Grupo de Estudos Permanente, com 4 reunides
semanais, tendo como participantes os professores de Salas de Recursos das
Diretorias Regionais de Educagdo (DRE’S) e coordenadores da Educacao
Especial das respectivas DRE’s, coordenados pelo Nicleo de Surdocegueira.
Diante de todas essas questfes, a SEED, através da DIEESP, em parceria com
0 MEC e o Grupo Brasil, visando atender as necessidades educacionais destes
alunos, implanta o Nucleo de Atendimento Especializado ao Surdocego e ao
Deficiente Multiplo Sensorial no Estado Sergipe, com o objetivo de atender a
demanda de alunos com surdocegueira e deficiéncia multipla sensorial em
Salas de Recursos Multifuncionais. (MENESES, 2010)

Uma das primeiras atividades realizadas pelo Nucleo foi fazer o levantamento estatistico

das pessoas surdocegas (SC) e deficiente maltiplo sensorial (DMS) e organizar um plano de

acdo para atendimento educacional em salas de Recursos Multifuncionais; (p. 6-7). O plano de

acdo teve uma estruturacdo muito organizada e atenta a todos os componentes nas trés esferas

(estudante, familia e professor) para uma efetiva qualidade nos servigos educacionais a essa

populacdo, conforme descritos:

Atendimento ao aluno:

Programa de atendimento infantil — DESPERTAR: Estruturar o mundo da
criancga, estimulando a independéncia e socializacdo com atividades de vida
diaria, desenvolvendo uma forma de comunicacdo com apoio da tecnologia
assistiva para ampliacdo da linguagem. Grupo de 04 alunos, 04 horas por dia,
03 vezes por semana. A familia participa do atendimento como mediadores,
para gue os pais aprendam a organizar as rotinas € se comunicar com seus
filhos.

Programa Funcional |1 - CRESCER: Favorecer a autonomia, independéncia e
vida académica com a finalidade de melhorar a qualidade de vida com vistas
a inclusdo social. Grupo de 04 alunos, 04 horas por dia, 03 vezes por semana.
As atividades sdo centradas nas necessidades de cada aluno, utilizando a
abordagem do curriculo funcional. Pode haver atendimento individualizado
guando necessario.

Programa Funcional 1l — LIBERTAR: Favorecer o desenvolvimento das
habilidades funcionais, através de atividades em oficinas pedagdgicas,
trabalho na comunidade, lazer e recreacdo. Em dupla, 04 horas diarias duas
Vezes por semana.

Programa OFICINA — FLORESCER: Oferecer atendimento educacional a
alunos que frequentaram outros programas, sem evolugdo académica e
profissional, através de atividades que favorecam sua inclusdo na comunidade
e seus lares. Em dupla, 04 horas diarias duas vezes por semana. Participam
alunos surdocegos e /ou com deficiéncia mdltipla, de 15 a 18 anos que
iniciaram sua vida escolar em idade avangada e apresentam dificuldades de
autonomia e independéncia.

Atendimento a familia:

Triagem e avaliacdo funcional: Este programa visa o atendimento inicial com
as familias que procuram um programa e/ou encaminhamentos para seus
filhos surdocegos e multiplos. Individualizado com os profissionais da equipe
técnica (servico social, psicologia e pedagogas) para coleta de dados e
avaliacdo funcional do desenvolvimento da pessoa, para organizacdo de
programas ou encaminhamentos, através dos registros realizados no plano de
acao.
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Grupo de apoio familiar: Uma vez por semana Troca de vivéncias e
experiéncia pratica palestras informativas, orientacdo nas rotinas diérias,
resgate da autoestima da mée ou responsavel e apoio emocional.

Grupo de orientacdo para pais de estratégias no lar. Uma vez a cada quinze
dias orientar, discutir e construir juntos atividades que favoregam as rotinas
no lar; construcdo de materiais para o desenvolvimento da comunicacdo e de
tecnologias assistivas.

Atendimento ao professor:

Cursos areas de SC / MDS e tecnologia assistiva. Capacitacao e atualizacéo.
ReuniBes quinzenais com a coordenacgao do nicleo. Acompanhar e avaliar os
resultados obtidos, e levantar as necessidades (MENESES, 2010, p.6 -9).

Ao término de seu artigo, Meneses pode observar resultados positivos com um aumento
de 03 atendidos em 2007 para 40 no ano de 2008. A professora atribuiu isto ao fato da
“elaboracdo de instrumentos de avaliagdo mais precisos e o aprofundamento nos estudos sobre
essa deficiéncia, possibilitando oferecer um trabalho pedagogico com mais qualidade” (p.9).

Meneses (2010, p.10) traz em seu artigo que a implantacdo dos servigos no estado de

Sergipe foi um sucesso:

Partimos, entdo, para a implementagéo do plano de acdo elaborado, tivemos
como resultado, a criacdo de 03 salas de recursos, utilizadas para desenvolver
servicos de atendimento ao SC e ao DMS, abrangendo o atendimento a
familia, ao professor e ao aluno, organizados conforme suas necessidades
educacionais, autonomia e comunicagdo; a realizacdo de seminarios com o
objetivo de refletir sobre os conhecimentos relativos as principais causas da
surdocegueira, como a “Sindrome de Usher” ¢ a ‘Sindrome da Rubéola
Congénita’ e exposicdes das acdes desenvolvidas pelo Nuicleo de
Atendimento Pedagogico aos Surdocegos e ao Deficiente Multiplo sensorial
além da oferta de cursos de formacdo continuada, inicialmente, para 40
professores do Atendimento Educacional Especializado (AEE).

Infelizmente, apds esta belissima estruturacao de atendimento com resultados positivos,
ndo ha informacdes atualmente de como esta sendo realizado ou se houve continuacdo na

proposta estabelecida. Procuraremos obter mais informacdes ao longo deste estudo.

2.4.3.7 O atendimento no Rio de Janeiro

De acordo com a Nota Técnica 07 / 2011 / MEC / SEESP /DPEE que trata
especificamente do INES e do IBC, em vistas a cumprir a Politica Nacional de Educacéo
Especial na Perspectiva da Educacdo Inclusiva (2008) e em acordo com a meta de inclusdo
plena estabelecida no artigo 24 da Convencdo sobre Direitos das Pessoas com Deficiéncia, o

Ministério da Educacdo entendeu que

A luz das mudancgas conceituais e dos avancos tecnoldgicos do mundo
contemporéneo, que possibilitam o desenvolvimento inclusivo das escolas, o
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papel do Instituto Nacional de Educacéo de Surdos — INES e do Instituto
Benjamin Constant — IBC deve ser ressignificado a fim de atender as
expectativas sociais de convivio e valorizacdo das diferencas. Nesse sentido,
as orientagfes do MEC tém como finalidade a continuidade do processo de
transformacéo e fortalecimento das instituicdes especializadas como centros
de referéncia nacional nas areas de formacdo de educadores e producao de
matérias didaticos acessiveis. (BRASIL, 2015a, p. 116-117)

A Nota Técnica informa sobre o investimento que o MEC realizou em 2004 para a
modernizacdo e ampliacdo do parque gréafico de producao de materiais didaticos em Braille e
do estudio para a producdo de audio livro do IBC. (BRASIL, 2015a).

Conforme informagdes obtidas no website do Instituto Benjamin Constant (2017), o
Departamento Técnico-Especializado (DTE) é responsavel pela execucdo de atividades
técnicas de pesquisa, promoc¢do de cursos de extensdo, producdo e distribuicdo de material
especializado para as atividades pedagogicas e da vida diaria a nivel nacional. Para isto, conta
com Divisao de Capacitacdo de Recursos Humanos (DCRH) que desde 1947 capacita docentes
e técnicos na area da deficiéncia visual, recebe estagiarios e dinamiza o trabalho voluntario. Ja
a Divisdo de Pesquisa e Producéo de Material Especializado - DPME produz, adapta e distribui,
para instituicdes de ensino nacionais e estrangeiras, diversos recursos utilizados nas atividades
pedagdgicas e nas atividades da vida diaria das pessoas cegas e com baixa visdo. Na Diviséo
de Imprensa Braille — DIB, pioneira no Brasil, a Imprensa Braille do IBC produz livros, revistas
e impressos, possibilitando importante via de acesso educacional e cultural as pessoas com
deficiéncia visual. Através da DIB, o IBC tem um importante papel no Programa Nacional do
Livro Didatico (PNLD) adaptando, transcrevendo, revisando e imprimindo livros didaticos e
paradidaticos para distribuicdo as escolas publicas de todo o Pais. E a Divisdo de Pesquisa,
Documentacéo e Informacdo - DDI Tem como finalidade documentar e disseminar a pesquisa
dentro da Instituicdo, levando o conhecimento produzido por nossos profissionais as demais
instituicoes de ensino, nas questdes relacionadas a pessoa com deficiéncia visual.

Na Coordenacdo do Centro de Estudos esta a Coordenadora Marcia Noronha de Mello,
profissional atuante que se especializou em surdocegueira. E graduada em Historia com
especializacdo na area da deficiéncia visual pelo Instituto Benjamin Constant do Rio de Janeiro
e na saude mental da infancia e da adolescéncia pela Santa Casa de Misericordia do Rio de
Janeiro; Mestre em Educacdo. Como estudos adicionais, o Curso Completo de Libras e cursos
de capacitacdo na APADA e ADEFAV (SP) na area de surdocegueira. Complementando sua
formacdo continuada com participacGes em congressos nacionais e internacionais voltados para

a area e de bibliografia disponibilizada pelas principais organizag¢fes internacionais em seus
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sites. Relata, conforme segue, sua entrada na area de maneira detalhada a continuacgao de seus

estudos incansaveis e missao altruista para melhoria da oferta de servicos:

Depois de 20 anos trabalhando como professora de Historia em escolas
regulares tanto da rede privada quanto municipal, sem nunca ter me deparado
com um aluno sequer com deficiéncia, me afastei da docéncia por
aproximadamente dez anos, para vivenciar a maternidade e a primeira infancia
das minhas filhas. Ndo conseguindo me afastar inteiramente da area da
educacdo iniciei um trabalho voluntario como ledora na biblioteca Louis
Braille do Instituto Benjamin Constant onde tive a oportunidade de
acompanhar dois jovens cegos entdo cursando o 2° Grau (como era entdo
chamado o Ensino Médio) cujas dificuldades e obstaculos para acessarem 0s
conteudos curriculares me despertaram a atencdo e me sensibilizaram para as
questdes da deficiéncia visual e cegueira. A partir desta experiéncia iniciei a
minha busca por capacitacdo ja descrita na pergunta anterior. Eram os idos de
1996 e havia no Instituto um atendimento para pessoas com surdocegueira,
um deles o Carlos Jorge, e 0 André Luiz que viria a ser meu aluno particular
por mais de dez anos. Eles costumavam frequentar a biblioteca em grupo, onde
o0 Carlos Jorge na ocasido utilizada o recurso do CCTV para ler jornais. Na
época eu iniciava meu curso de Libras e tomei a iniciativa de me apresentar.
Passamos entdo a ter um contato e o Carlos sempre me pedia para esclarecer
o significado de alguma palavra, ou explicar alguma noticia. Assim desenvolvi
a minha Libras e comecei a perceber que as questdes sensoriais iam além das
“caixinhas” cego ou surdo, baixa visdo ou deficiente auditivo. O
acompanhamento do André Luiz, que veio a ser meu aluno particular a partir
do ano 2000 para aprendizado do Sistema Braille e da Orientacdo e
Mobilidade foi a minha grande escola e o ponto de partida para estudos e
leituras que me dessem as ferramentas para ajuda-lo. O resto foi consequéncia
desta grande experiéncia que acabou me levando a uma nova
profissionalizacdo, se assim podemos dizer, me conduzindo através de
concurso para o atendimento da surdocegueira no Instituto Benjamin
Constant, agora como funcionaria publica a partir de 2008 (MELLO, 2017).

Indagada sobre como era o atendimento quando entrou na area, disserta sobre um

programa de reabilitagdo na esfera federal que era dedicado “as pessoas com surdocegueira

adquirida que constituiam a maioria dos matriculados”. Eram elegiveis para o programa pessoas

acima dos 16 anos de idade, com atividades de vida diaria, ensino do Braille e Orientacédo e

Mobilidade:

O Programa de Atendimento e Apoio ao Surdocego — PAAS como é
denominado o setor, desenvolvia atividades voltadas para as terapias
ocupacionais, as chamadas AVDs e ainda o ensino do braille e de uma Libras
instrumental, se assim podemos chamar. Praticamente o atendimento se
resumia a AVD, BRAILLE e OM. A partir de 2007, com a entrada da
Professora Cristiane Vales e depois com a minha em 2008, os surdocegos do
programa passaram a integrar outras atividades que eram oferecidas no
Programa de Reabilitagdo, tais como natagdo, oficina de cerdmica e
artesanato. Durante meu periodo no setor desenvolvemos ainda alguns
projetos na area de Artes, Informatica e MUsica, que infelizmente ndo tiveram
continuidade. Ou seja, havia uma preocupagdo maior na integracdo deles nas
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atividades da reabilitacdo da instituicdo, com um cunho de socializacdo e
sensibilizacdo dos demais profissionais para as necessidades do grupo. Apesar
das limitacGes tivemos como principal desdobramento o despertar do interesse
de varios professores que iniciaram entdo seus estudos de LIBRAS no INES
como forma de melhor se aproximarem dos nossos surdocegos. A partir de
2007 também alguns dos reabilitandos passaram a ser encaminhados para
estudos supletivos no entdo chamado CES que funciona até hoje, agora
CIEJA, nas dependéncias do Instituto Benjamin Constant.

Em relacdo a avaliacdo, expde que ndo havia nenhum tipo de avaliacdo, nem do

programa e nem dos alunos, a elegibilidade para o programa seria somente a deficiéncia visual

comprovada. Os profissionais que realizavam os atendimentos emitiam um relatério bimestral

para fins de acompanhamento dos atendimentos:

O Programa nunca passou por nenhum tipo de avaliacdo formal, embora
tivesse uma supervisdo entdo realizada pela Profa. Girlane Florindo, que
acompanhava o atendimento, mas nao aferia nenhum dos alunos. O ingresso
no programa também ndo tinha nenhum pré-requisito a ndo ser o da vinculacéo
da deficiéncia a questdo visual. Ao final de cada bimestre os professores e
profissionais do atendimento, no caso uma professora e uma terapeuta
ocupacional, a Luciene Laranjeira, apresentavam um relatério onde se
descrevia as patologias e etiologias de cada um, as atividades desenvolvidas e
uma avaliacao feita por nds do progresso em geral daquele sujeito. Mas tudo
empirico, sem preocupacdo conteudista ou mesmo detalhamento do que
estava sendo avaliado, se eram aspectos sociais, educacionais, motores,
cognitivos, etc.

Manifesta ndo ter sentido mudancas significativas recentemente e diz que o atendimento

continua aquém de atingir um nivel de qualidade e exceléncia, ndo atingindo nem as

necessidades individuais de cada usuario do programa. A mesma relata que o PAAS continua

voltado ao ensino do Braille, da Libras tatil e do sorobd, e que as atividades de AVD e OM néo

sdo mais realizadas pelos profissionais desse programa, mas revela que os usuarios do programa

passaram a realizar atividades sociais como passeios e atividades fora da casa 4 (nome do

programa). As profissionais do programa PAAS sdo duas professoras e uma intérprete de

Libras, a respeito do que expde sua opinido e explica:

Infelizmente ndo h&d mudancas uma vez que ndo se consegue passar desse tripé
BRAILLE, OM, AVD e agora uma quarta perninha que é a LIBRAS, mas, em
minha opinido, muito fora de contexto, ou seja, sdo ensinados os sinais, 0s
pontos do braille, mas tudo em cima de materiais antigos que pouco ou nada
dizem a respeito do cotidiano de cada um. Mas como ndo estou mais no setor,
considero que a minha fala fica um pouco comprometida, pois se baseia no
periodo muito curto no qual acompanhei a chegada das novas professoras.
Hoje o tempo que ficam efetivamente no atendimento pedagégico esta
bastante encurtado, realizado de forma individual, ficando as atividades de
grupo, pelo que posso perceber, reduzidas as festividades folcléricas do
calendario escolar. Falta, no meu entendimento, uma compreensao do que seja
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um programa de reabilitacdo e suas especificidades, e a percep¢do que um
atendimento educacional ndo é uma escolaridade. Mas isso na verdade
ultrapassa 0 PAAS, pois se trata de uma diretriz da propria instituicdo que
teme assumir seu lado de reabilitacdo e ser confundida como uma instituigdo
voltada para a saude.

Nesta Gltima fala a professora revela que no pais faltam servicos para adultos e ndo ha
direcionamento a uma transicdo para vida adulta, como ocorre em outros paises. A indefinicdo
de uma instituicdo tdo antiga e tradicional aponta que educacédo, assisténcia social e saude
deveriam sim ter uma conexdo para que as pessoas que necessitam dos servicos sejam tratadas
com respeito e dignidade.

Como local reconhecido, o Instituto é procurado pelos cursos que oferece, no entanto
ndo dispde de dados oficiais sobre o atendimento no estado ou no municipio, mas a professora

coloca sua percepcéo:

Pela minha experiéncia como professora dos cursos de capacitagao da Divisao
de Capacitacdo e Recursos Humanos do IBC — DCRH o Rio de Janeiro ainda
ndo tem um levantamento confiavel deste grupo. Os professores ou mesmo
intérpretes que procuram nossos cursos relatam que ndo tém contato com
pessoas com surdocegueira, mas ja estdo mais conscientes da existéncia desta
condicdo sensorial. Os poucos que relatam ja ter algum aluno surdocego se
mostram inseguros e perdidos em relacdo ao que fazer e como incluir essas
criangas no programa regular.

A professora também declara néo ter conhecimento do modo como é realizada avaliacéo
atualmente, coloca-se aberta a aprender e conta que que inicia um novo trabalho com criancas
com surdocegueira que ainda ndo tém um diagnostico preciso, sem comunicagdo convencional,
iniciando-se no atendimento as criangas com surdocegueira congénita, uma realidade muito

diferente até entdo somente com 0s programas para jovens e adultos, acrescentando o que segue:

Infelizmente ndo tenho como responder a esta questdo, pelo menos no
momento. A partir deste ano de 2017 devo atuar na escola acompanhando
criancas que ainda ndo tém diagnostico fechado, mas que apresentam
dificuldade ou auséncia de comunicagdo. Trés dessas criangas ja se encontram
com o diagndstico de surdocegueira fechado, mas suspeita-se que possam ser
mais. Serd uma nova experiéncia para mim e o que posso dizer é que seguirei
as orientacdes que estdo disponibilizadas pela AHIMSA e pelo Grupo Brasil
e ai sim, me sentirei segura para uma resposta. Me faga essa pergunta daqui a
um ano...

2.4.3.8 Algumas atividades do Grupo Brasil

Neste trecho destacamos apenas algumas a(;(”)es sem desmerecer as outras, mas como

mencionado este levantamento encontra-se na integra na dissertacdo de Maia (2004).



118

A partir do ano 2000, o Grupo Brasil teve reconhecimento nacional, firmou parceria
com o MEC de 2006 a 2008 e continua como referéncia no fomento de politicas publicas e na
luta pelos direitos das pessoas com surdocegueira no Brasil. Com base em Maia (2004), seguem
algumas agdes realizadas pelo Grupo: em 2000 promove intercambio para realiza¢éo do | Curso
Latu Senso na Universidade Presbiteriana Mackenzie: Formacgdo de Educadores para Pessoas
Portadoras de Deficiéncias Sensoriais e Multiplas Deficiéncias, realizado com parceria do
Programa Hilton/Perkins; em 2001 realiza o Il Encontro Nacional de Familia e Instituicdes e o
IV de Surdocegos com apoio do Ministério da Educacdo através da Secretaria de Educacédo
Especial; em 2002 realiza o | Encontro Ibero Latino Americano- Surdocegueira Atravessando
Fronteiras Construindo Conhecimentos — na Universidade Presbiteriana Mackenzie; em 2002
participa da elaboracdo das Adaptacdes dos Parametros Nacionais Curriculares - PCN de 0 a 6
anos, para o Ministério da Educacdo - Secretaria Nacional de Educacdo Especial; em 2002
também participa do Comité da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas ABNT — CB-03
Normas de acessibilidade em comunicacdo; e também em 2002 participa da elaboracdo e
validacao do Cadastro de Ocupagdes Brasileiras- area educacéo especial- Cargo - Professora de
surdocegos, com a UNICAMP e o Ministério do Trabalho e consegue a Regulamentacdo das

Leis 10.098 e 10.048- para a profissdo do Guia — intérprete e Acessibilidade em Comunicacéo.

2.4.3.9 Informac0es sobre organizacgdes internacionais no periodo

-Sense

No ano 2000 a Sense International teve um administrador especialmente apontado para
América Latina trabalhando e coordenando servigos no Chile, Brasil, Bolivia, Peru e Uruguai.
No Brasil apoiou e trabalhou diretamente com o Grupo Brasil para a multiplicacdo de modelos
de servico aos outros paises da América Latina. Em 2002 iniciou uma capacitacdo para
profissionais na Bolivia, Uruguai e Brasil. Em 2003 desenvolveu um centro de recursos online

e trés centros de servicos para reabilitacdo no Peru, Colémbia e Brasil.

- Escola Perkins para Cegos e Fundacéao Hilton/Perkins

A partir do ano 2000 todas as classes de ELP séo organizadas mantendo um equilibrio
entre profissionais das diferentes regifes do mundo, e sempre hd 1 ou 2 vagas para pessoa da
América Latina. A seguir a lista de brasileiras e brasileiro e seus respectivos anos de formacéo:
Classe de 2000-01 Maria Aparecida Cormedi da Adefav, classe de 2002-03 Marilene Silva da
Adefav, classe de 2004-05 Helena Olmos da Adefav, classe de 2005-06 Silvia Andreossi da
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Adefav, classe de 2009-10 Ana Lucia Pascali Rago da Santa Casa, classe 2012-13 Agatha Bago
da Adefav e Miguel Olio da Ahimsa.

Enquanto isso, a Fundagdo Hilton /Perkins manteve seu apoio em varias consultorias,

eventos e cursos, conforme segue:

2000 — 2° mddulo do curso em Integracdo Sensorial, com consultoria de Ayola
Cuesta no Setor de Visdo Subnormal da Santa Casa — Centro Eva Lindstedt, de
40 horas, para equipes da Ahimsa, Adefav e Setor de Visdo Subnormal da Santa
Casa — Centro Eva Lindstedt

2000 — Curso sobre comunicagdo, com consultoria de Maria Bove, realizado na
Adefav para equipes Ahimsa, Adefav e Setor de Visédo Subnormal da Santa Casa
— Centro Eva Lindstedt de 30 horas de 12 a 16 de junho.

2000/2001 - I Curso Latu Senso na Universidade Presbiteriana Mackenzie:
Formacdo de Educadores para Pessoas Portadoras de Deficiéncias Sensoriais e
Multiplas Deficiéncias. No ano 2000 com participacédo internacional de Maria
Bove e, no ano de 2001, com participacdo de Barbara McLetchie, Isabel Amaral
e Ayola Cuesta. (Observacdo: o curso formou, no total, 5 turmas, mas nas outras
versdes ndo houve a participacédo de professores internacionais consultores pela
Fundacédo Hilton/Perkins , o curso funcionou de 2000 a 2007)

2005 — Realizacéo do | Congresso Latino Americano sobre Livro de Experiéncia
Real, sediado na Universidade IMES (Sdo Caetano do Sul), realizado pela
Fundacdo Anne Sullivan e Adefav, com apoio da prefeitura de Sdo Caetano do
Sul, nos dias 13, 14 e 15 de abril.

2005 — Realizacdo do Forum de Deteccdo Precoce da Surdocegueira e
Deficiéncia Multipla Sensorial, com apoio do Grupo Brasil e Unifesp e
coordenacdo do Centro Eva Lindstedt Setor de Visdo Subnormal da Santa Casa,
no dia 30 de junho, com duracdo de 3 horas.

2005, 2006 e 2007 — Consultoria de Clarice Nunes especificamente para equipe
da Ahimsa, e consultoria de Isabel Amaral especificamente para equipe da
Adefav.

2008 — Curso sobre deficiéncia maltipla realizado na Adefav, com consultorias
de Clarice Nunes e Isabel Amaral, para equipes da Ahimsa, Adefav e Centro Eva

Lindstedt - Setor de Visdo Subnormal da Santa Casa.
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2009 — Primeiro ano do projeto Lavelle, com duragcdo de 3 anos, com
prorrogagéo por mais 3 anos, com consultoria de Maria Bove. Nos trés primeiros
anos o foco foi Incluséo, e as equipes da Ahimsa, Adefav, Abrapascem e Centro
Eva Lindstedt — Setor de Visdo Subnormal da Santa Casa elaboraram e
apresentaram as autoridades locais em S&o Paulo um documento que traz todos
0S apoios necessarios para que estudantes com surdocegueira e deficiéncia
maltipla sensorial tenham acesso, permanéncia e participacdo de maneira
responsavel em unidades escolares onde seja estabelecida uma cultura inclusiva.
Desse documento foi elaborado um instrumento que € utilizado nesta pesquisa e
sera descrito na secdo pertinente. O documento e instrumentos sdo apresentados
em capacitacdes, palestras e eventos regionais realizados por todo o pais. Nos
seguintes trés anos, o foco foi Transicdo para Vida Adulta. Apos o encerramento
do projeto, cerca de seis meses mais tarde, a Perkins International (ja ndo mais
Fundacdo Hilton/Perkins, pois a Fundagdo Hilton havia encerrado o apoio de
mais de 25 anos ao programa) conseguiu apoio para um projeto novamente com
as quatro instituicbes para mais 4 anos, encerrados em 2018. Atividades
envolvendo seguimento das agdes que ja eram realizadas como cursos de
capacitacdo em outros estados e municipios, cursos online, traducdo de materias
e multiplicacdo dos modelos de programa para transicdo para vida adulta.

2009 — 1° Forum Virtual Ibero Latino Americano sobre Surdocegueira e
Deficiéncia Multipla Sensorial com tema “Caminhos Construidos ¢ novos
Desfios”, em homenagem a Michael Collins (que havia falecido no ano anterior
e havia sido diretor do programa da Perkins International por muitos anos, sendo
ele a pessoa que recebeu o apoio da Fundacdo Hilton com ideia de apoiar os
programas na America Latina). Esse forum ocorre a cada trés anos com versdes
em 2012 e 2015. N&o houve em 2018 que provavelmente sera realizado em 2019.
Este férum é totalmente gratuito e serve como meio de disseminagdo de

materiais e atualizacGes na area aberto a toda América Latina.

Dbl — 152 Conferéncia Mundial em S&o Paulo em 2011

Em 2007, durante a Conferéncia Mundial na Australia, em uma colabora¢do Grupo

Brasil, Ahimsa, Adefav, Abrapascem e Abrasc candidatam o Brasil a sediar a Conferéncia de

2011, mas perdeu por poucos votos para a India, que também era candidata. No entanto, em
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2009, o Comité de Administracdo pediu se o Brasil poderia se candidatar novamente apenas
como formalizagdo perante o Comité Geral pois a india havia se retirado e ndo mais sediaria o
evento. Assim, em 2011, tendo apenas 2 anos para 0s preparos, ocorre em Sao Paulo a 152
Conferéncia Mundial Dbl. Com patrocinio da Secretaria Estadual dos Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, Secretaria Municipal da Pessoa com Deficiéncia e Mobilidade Reduzida e as
Agéncias de Fomento CAPES e FAPESP; apoio da Civiam, CBM, Software A&G e Hilton
Perkins, foi possivel realizar o evento de 24 de setembro a 01 de outubro, 2011, com o tema
“Inclusdo para uma Vida de Oportunidades”. As secdes plendrias foram trilingues, sendo a
lingua oficial da Conferéncia o Inglés, houve traducdo simultanea para Portugués e Espanhol.
Uma equipe de voluntérios ajudou na traducdo consecutiva nas se¢des de workshop. Houve
uma participacao expressiva da delegacdo da Argentina e de outros paises da América Latina e
Caribe, muitos com apoio da Perkins. Na comissao cientifica havia a representacdo de pessoa

com surdocegueira e de familia de pessoa com surdocegueira além do requisito de abranger

diversas regides do mundo.

Comissdo Organizadora

Susana Maria. M. Aréoz Centro Universitario Luterano Brasil
Claudia Sofia Indalecio Pereira Abrasc Brasil
Elenir Ferreira Porto Carillo Adefav Brasil
Marcia Maurillo Souza Abrapascem Brasil
Maria Aparecida Cormedi Adefav Brasil
Shirley Rodrigues Maia Grupo Brasil Brasil
Stan Munroe Canadian Deafblind Association Canada
Vula Maria Ikonomidis Ahimsa Brasil
Elcie A. Fortes Salzano Masini Univ. Presbiteriana Mackenzie Brasil
Comisséo Cientifica

Isabel Amaral Instituto Politécnico de Setubal Portugal
Elcie A. Fortes Salzano Masini Univ. Presbiteriana Mackenzie Brasil
Graciela Ferioli Instituto Superior Dr. Domingo Cabred  Argentina
Gerard Roulstone Sight Support Derbyshire Inglaterra
Jude Nicholas Haukeland University Hospital Noruega
Juliana A. F. Sallun Escola Paulista de Medicina — UNIFESP  Brasil
Penny Jane May Kamau Inglaterra

Pilar Gomes Vifas

ONCE/

Espanha
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Sam Boshielo Africa do Sul
Sonnia Margarita Villacrés Universidade de Guayaquil Equador

Steve Perreault Perkins International Estados Unidos
Susana Maria Mana Araoz Centro Universitario Luterano Brasil

Secretaria Internacional
Ximena Serpa

Os temas abordados: Inclusdo, Tecnologia Assistiva, Direitos, Novas Patologias,
Reabilitacdo Pediatrica e Transicdo. Mais de 100 apresentacdes orais em workshops e uma
sessdo especial com Van Dijk que ja havia dado curso na Pré-Conferéncia junto com a Dra.
Catherine Nelson. Outra pré-conferéncia foi do Network de Comunicagdo com presencas de
Paul Hart, Bernadette VVan den Tillart e Barbara Miles. As pré-conferéncias foram gratuitas pois
tiveram apoio da Secretaria dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia e Mobilidade Reduzida de
Séao Paulo.

Paralelamente ocorreram também os eventos: VI Encontro Nacional de Familias e
Profissionais Especializados em Surdocegueira € o VIII Encontro Nacional de Surdocegos,
abordando a troca de pesquisas realizadas no Brasil, empoderamento das pessoas com
surdocegueira e o planejamento pelas organiza¢cdes nacionais para 0s proximos 10 anos de
atuacdo frente as novas politicas do Brasil.

O evento foi especialmente elogiado pelos voluntarios guias-intérpretes prestando
servicos para que todos os surdocegos presentes pudessem ter acesso e colaboraram com os
intérpretes e guias internacionais. Os voluntarios nas traducfes consecutivas foram muitas
vezes participantes do préprio evento e uma grande equipe de voluntarios gerais orientando e
acolhendo os participantes organizados por Clarice. Houve apresentacdo do Ballet de Cegos de

Fernanda Bianchini, tnico no mundo. O publico ficou encantado.
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Figura 8 - Linha do tempo resumo do periodo: anos 2000

2009 - Convengao 2010 - MEC 2011-
2003 - Programa 2005 — sobre o Direito das lanca fasciculos Conferencia
E&uca %5 cliisiva: Sura o6 é —— Pessoas com inclusive sobre Mundial DbI
lgirei ‘i ' bt t“; i Deficiéncia surdocegueira —em S@o
Diversidade 110 censo escolar ratificada no pais Paulo
| 2000
l | 2007 — 2006 a 2008 2008 -
Implantagdo de 2006 — MEC Implementagao — Parceria Nova
servicos para o lanca colegéo do AEE MEC com PNEE
surdocego em todo Saberes e Grupo Brasil
pais; aumento de Praticas da
teses e dissertagdes Inclusao -
no periodo Educagao Infantil

Fonte: Elaboracédo propria.

2.4.4 A formacao docente

Almeida (2004) cita os “Referenciais para Formacao de Professores” do MEC de 1999
que estabelece a necessidade em se dar condi¢des de desenvolvimento profissional aos
professores para que possam assumir com autonomia seu trabalho, visando promover condigcdes
necessarias para o desenvolvimento de seus alunos, atendendo as suas diferencas culturais,
sociais e individuais. Para alcancar esse objetivo, colocou-se como opcdes para a formacao de

professores para a Educacdo Especial o Brasil, em 2001 o seguinte quadro:

1. Formacao inicial em nivel médio
= Professores normalistas habilitados em Educacdo Especial para
determinadas areas especificas, como DA, DM, DV, DF nos cursos de
Estudos Adicionais;
Professores normalistas habilitados em Educacéo Especial por meio de
cursos de “especializacdo” promovidos pelas secretarias de Estado de
Educacéo e Institutos de Educagdo (INES/RJ e IBC/RJ)
2. Formacao Inicial em nivel superior:
= Professores Habilitados em Educacdo Especial (para determinadas
areas especificas: DM, DA, DV, DF) nos cursos de Pedagogia
Professores licenciados somente em Educacdo Especial, que é o caso
da Universidade Federal de Santa Maria (RS)
Professores  especializados em cursos de poés-graduagédo
(especializacao “lato-sensu”), mestrado e doutorado
3. Formacgdo continuada
= Professores licenciados em qualquer éarea do conhecimento
(Portugués, Matematica, etc.) “especializados” por meio de cursos de
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aperfeicoamento em Educacdo Especial; promovidos por Institui¢cdes
de Ensino Superior ou por Secretarias de Educacéo;

Professores (geralmente com formagdo em magistério de nivel médio)
capacitados por meio de cursos de atualizacdo promovidos por
InstituicOes de Ensino Superior, Institutos de Educacdo, Secretarias
de Educacao.

Professores (com formac&o de nivel médio ou superior) atuando com
alunos especiais sem nenhum curso especifico na area de Educacédo
Especial (ALMEIDA, 2004, p.2-3)

Para Pletsch (2009), a formacdo docente deve vir ao encontro das necessidades e
desafios postos frente a perspectiva da inclusdo. A autora sugere que a formagao proporcione
ao professor reflexdo tedrico-prética para que possa articular seus conhecimentos com suas
competéncias. Pletsch destaca a Proposta de Diretrizes para a Formacdo de Professores da
Educacdo Bésica em Cursos de Nivel Superior do MEC de 2000, fazendo um alerta para a
necessidade de que as competéncias do professor fagam parte de um processo permanente de
desenvolvimento profissional. Nessa proposta estdo delineadas as exigéncias para o

desempenho do papel docente:

Orientar e mediar o0 ensino para a aprendizagem dos alunos; responsabilizar-
se pelo sucesso da aprendizagem dos alunos; assumir e saber lidar com a
diversidade existente entre os alunos; incentivar atividades de enriquecimento
curricular; elaborar e executar projetos para desenvolver conteudos
curriculares; utilizar novas metodologias, estratégias e material de apoio;
desenvolver habitos de colaboragéo e trabalho em equipe. (BRASIL, 2000b,

p.5)

Segundo Saviani (2009), a formacdo docente nos Ultimos dois séculos passou por
sucessivas mudancas, revelando um quadro de descontinuidade e reconhece que a formacédo do
professor para atuar na educacao especial permanece em aberto. Na resolucdo CNE/CP 1, de
2006, nas diretrizes curriculares nacionais para o curso de Pedagogia ha apenas duas mencdes:
no artigo 5°, inciso X, o docente deve “demonstrar consciéncia da diversidade, respeitando as
diferencas de natureza ambiental-ecoldgica, étnico-racial, de géneros, faixas geracionais,
classes sociais, religides, necessidades especiais, escolhas sexuais, entre outras” ¢ no artigo 8°,
inciso 111, a pessoa em formacdo pode fazer uma opgéo entre as varias modalidades de ensino
como atividade complementar: “[...] opcionalmente, a educagdo de pessoas com necessidades
especiais, a educacdo do campo, a educacdo indigena, a educacdo em remanescentes de
quilombos, em organizacBes ndo governamentais, escolares e nao- escolares, publicas e
privadas”. (BRASIL, 2006)

Saviani (2009) critica a resolucgdo nas seguintes palavras:
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Vé-se que, nos dois dispositivos, a referéncia a Educacdo Especial é
claramente secundaria. No primeiro caso, a mencdo ndo chega a ser a
modalidade de ensino, mas apenas a situa no rol das varias situacGes
demonstrativas da consciéncia da diversidade; no segundo caso, limita-se a
uma atividade complementar, de cardter opcional, para efeitos de
integralizacdo de estudos. Portanto, o quadro atual representa um retrocesso
em relagdo ao periodo inaugurado em 1946 com a lei orgénica do ensino
normal (SAVIANI, 2009, p.153).

Garcia (2013) explora o tema das habilitagcdes questionando como a PNE de 2000
colocava como meta incluir ou ampliar, especialmente nas universidades publicas, habilitacdo
especifica, em niveis de graduacdo e pds-graduacdo, para formar pessoal especializado em
educacéo especial, garantindo, em cinco anos, pelo menos um curso desse tipo em cada unidade
da Federacdo, contudo, cinco anos depois, vem a Resolugdo n. 1/2006, extinguindo as
habilitagdes. A autora reflete, entdo:

Considerando que o foco da referida politica é o Programa de Implantacdo de
Salas de Recursos Multifuncionais, ha uma preocupagdo em formar um novo
professor de educagdo especial, reconvertido, que ndo vai atuar nas
instituicbes especializadas, classes especiais ou salas de recursos de
atendimento por area de deficiéncia. Trata-se de formar em servico o professor
do AEE realizado na SRM. Tal servico pode atender a todos os alunos
considerados oficialmente como publico-alvo da politica de educacgéo especial
(GARCIA, 2013, p.113)

A mais recente Resolucdo 2 de 2015 sobre a formacéo inicial e continuada para a
educacdo basica, segue praticamente a mesma linha da primeira resolucdo de 2006: Resolucao

n°® 2, de 1° de julho de 2015 do Conselho Nacional de Educacéo, nas disposicdes gerais, Art. 2°:

as diretrizes curriculares nacionais para a formacdo inicial e continuada em
nivel superior de profissionais do magistério para a educacgéo basica aplicam-
se a formacdo de professores para o exercicio da docéncia na educacgdo
infantil, no ensino fundamental, no ensino médio e nas respectivas
modalidades de educagdo (educagdo de jovens e adultos, educagdo especial,
educacéo profissional e tecnoldgica, educacdo do campo, educagdo escolar
indigena, educacdo a distancia e educacéo escolar quilombola), nas diferentes
areas do conhecimento e com integracdo entre elas, podendo abranger um
campo especifico e/ou interdisciplinar (BRASIL, 2015b)

Ou seja, a educacdo especial entra como modalidade de educacdo e ndo hd maiores
disposicoes e detalhamento sobre ela. O que se segue na Resolu¢do sdao mencbes breves sem

aprofundamento. Por exemplo, no Art. 3°

A formacdo inicial e a formagao continuada destinam-se, respectivamente, a
preparacdo e ao desenvolvimento de profissionais para fungfes de magistério
na educacdo béasica em suas etapas — educacao infantil, ensino fundamental,
ensino médio — e modalidades — educacdo de jovens e adultos, educacdo
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especial, educacgdo profissional e técnica de nivel médio, educacéo escolar
indigena, educacdo do campo, educacdo escolar quilombola e educagdo a
distancia — a partir de compreensdo ampla e contextualizada de educacéo e
educacdo escolar, visando assegurar a producéo e difuséo de conhecimentos
de determinada &rea e a participagdo na elaboracdo e implementagdo do
projeto politico-pedagogico da instituicdo, na perspectiva de garantir, com
qualidade, os direitos e objetivos de aprendizagem e o seu desenvolvimento,
a gestdo democrética e a avaliacdo institucional (BRASIL, 2015b).

Fica aberta a questdo sobre se a educagdo especial assim como as outras modalidades
serdo realizadas em nivel de graduagao como formacéo inicial ou como continuada, mantendo
as duas possibilidades sem abordar diretamente como deveriam ser sua preparacdo e seu
desenvolvimento. O uso de termos gerais acaba gerando incertezas, o que limita o
monitoramento do impacto de formacgdo de professores no pais. Cada universidade, instituto de
nivel superior e algumas a¢des do proprio Ministério ndo dialogam entre si, 0 que leva a
descontinuidade mencionada por Saviani.

A continuacgdo no Art 3° 0 § 5° apresenta os prin