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RESUMO

“INCLUSAG DO ALUNO DA SiNDR‘OMFi DE BOWN EM UMA
AULA DE EDUCACAQO FISICA

Autor (a): Jociléia Reni Gavleta
Orientador(a): Maria Betriz

Curso de Pos-Graduagdo em Inclusdo
Universidade Federal do Parana

Este estudo teve como objetivo analisar a inclusdo de uma aluna com Sindrome
de Down em uma aula de Educaco Fisica, através de uma investigagio descritiva do
tipo observagdo, que procurou analisar a Inclusdo do Individuo com Sindrome de Down
na aula de Educac@io Fisica. Especificamente este estudo verificou o processo de
Inclusdo somente de um sujeito do sexo feminino, de 10 anos, Portadora de Sindrome
de Down na escola particular Toco de Gente de Araucaria — Parana. No contexto
educacional sobre a Inclusdo nestas aulas de Educagéo Fisica parece que esta escola esta
no caminho certo, pois o aluno com a Sindrome de Down, como foi observado esta
incluso em todas as dependéncias da escola, assim como, como os demais alunos e
professores.

Palavras chaves: Inclusdo, Sindrome de Down, Educagio Fisica



L INTRODUCAQ

“INCLUSAQ DO ALUNO DA SINDROME DE DOWN EM
UMA AULA DE EDUCACAO FiSICA”

1.1 JUSTIFICATIVA

Um tema que hoje em nosso mundo se encontra em destaque, principalmente
relacionado aos alunos de necessidade especiais € a inclus@o. Atraves deste tentaremos
expor 0s pontos positivos e negativos, alguns beneficios e algumas arbitrariedades que
mesmo estando no século XXI ainda ocorre, como discriminagdes, sendo racial ou fisica.
Parece ser facil para nés aceitarmos a sindrome de down em escolas dentro da sociedade,
mas sera que eles mesmos estio aptos para essa inclusdo? Sentem preparados para enfrentar
uma sociedade onde o mais forte é que tem direito? Onde pobre, preto, e “eles” sdo
excluidos. Desta forma, a Sindrome de Down é uma das deficiéncias mais comuns, pois de
cada seiscentos (600) nascimentos um (1) € portador da sindrome. Assim, sendo frequente a
discriminagio, esta ocorre na mesma porcentagem.

Evidente que a aceitagio deste “bater de frente” com as nossas limitagdes e/ou
deficiéncia mesmo esta ndo sendo reconhecida, nio apresentamos as mesmas caracteristicas
fisicas e os tragos marcantes que os Downs tem no rosto, mdos e pés. Deste modo, o tema
inclusio vem hoje, ou melhor dizendo de tempo atras “bater de frente” com a exclusio, s6
que hoje incluimos nesta exclusfio os deficientes.

De uma maneira geral a exclusio acaba colocando como a sociedade se comporta em
relagdo a0 mesmo. A inclusdo vem fazer com que as leis sejam cumpridas, sendo ou nio
aceitas. Se a sociedade continua rotulando e segregando os Alunos de Sindrome de Down a
uma vida cheia de limites, exclusGes e uma vida solitdria como poderemos inclui-los.
Afinal independentes do que somos, todos merecemos uma chance de viver uma vida
significativa, ou seja ninguém deveria ser excluido de uma vida plena.

Neste particular, como a inclusfo é um trabatho junto aos alunos de Sindrome de
Down estes se tornariam pessoas com uma auto-estima muito melhor. A inclusfo seria

simplesmente participar de todos os eventos e rotinas do cotidiano que a maioria de nds ja



vivéncia. Infelizmente a exclusio pelas normas e valores sociais deixam de lado o aluno de

Sindrome de Down.

1.2 O PROBLEMA E SUA IMPORTANCIA

O principal objetivo deste estudo fo1 analisar o problema de inclusdo do Aluno de
Sindrome de Down no contexto educacional: Aulas de Educacgio Fisica. O foco desta
investigagdo foi o Aluno de Sindrome de Down, suas caracteristicas, conceitos,
classificagio e o surgimento do Portador de Sindrome de Down.

Sabemos, que as leis em nosso pais, a LDB esta aliada e voltada para diminuir as
diferencas sécios-culturais-educacionais, oportunizando a todos, os direitos de acesso e
participagdo na sociedade e no nosso caso a escola. Contudo, sabemos que considera-se
meta educativa e fundamentos a integragdo do homem na sociedade, com suas leis e
costumes, sem duvida, este ¢ de fato um dos objetivos da educagio, se pensarmos que a
familia é a célula social basica.

Assim, ndo s6 a LDB e os atuais Parimetros Curriculares Nacionais (PCNs),
notamos um avanco em relagio a legislacdo e as propostas anteriores. Perdeu-se o
excessivo, tecnicismo, recuperou-se uma linha mais humanista, com a valorizagdo de
assuntos anteriores ausentes na educacgfo escolar, como ética, antes, educacio ambiental,
etc. desta maneira, focalizamos nosso problema em saber Quais sdo as viabilidades de
inclusio do Alune de Sindrome de Down no contexto Educacional, precisamente nas

aulas de Educacio Fisica?

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 -OBJETIVO GERAL

- Analisar a inclusdo do Aluno de Sindrome de Down em uma aula de Educacio

Fisica.



1.3.2

133

1.3.4

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Verificar quais 0s meios mais utilizados para a inclusio dos Alunos de Sindrome de
Down na aula de Educagéo Fisica.
- Analisar se o processo educacional dentro de uma aula de Educagio Fisica, esta

pronto para receber o Aluno de Sindrome de Down.
DELIMITACAO DE ESTUDOS
- Esta pesquisa restingue-se a observagio de um (1) aluno de Sindrome de Down, do

sexo feminino com faixa etaria de 10 anos, escolhida de forma intencional em uma

escola particular da cidade de Araucéaria — Pr.

LIMITACAQO DO ESTUDO

- A inferéncia desta pesquisa esta limitada a validade e fidignidade de instrumento,

utilizado e especificada populagdo do Aluno de Sindrome de Down.



II. REVISAQ Da LITERATURA

2.1 CONCEITO DE INCLUSAQO

Atualmente a palavra “incluir” significa ter uma escola de qualidade que abra suas
portas para todas as criangas, respondendo as necessidades de cada uma delas deficientes
ou ndo. Nio é algo utdpico, como dizem alguns. Esta escola ja existe em alguns locais ¢ é
inspirada no que apregoa a nova lei de Diretrizes e Bases da educagio, os PNEs, e também
outros documentos legais que atualmente sdo alvo de estudo e reflexdio em todas as
mstituigdes educacionais do Pais. Conseqiientemente a inclusdo que nos defendemos e que
tentamos vivenciar implica mudanga da escola e ndo do aluno, até por que a tentativa de
mudar o aluno para poder freqiientar a escola ja se mostrou ineficiente e responsavel pela
evasdo e por altissimos indices de reprovagdo. Portanto, “incluir”, significa ter vaga para
todas as criancas deficientes ou nfo, respeitando as necessidades de cada uma delas,
professores capacitados e espago fisico adequado, conforme admite SARTORETO. Por
conseguinte WERNECK (1993} argumenta que, “A escola é um microorganismo da
sociedade e , como tal, deve refletir os valores que queremos ver em nossa sociedade.
Quando as pessoas sdo agrupadas de acordo com suas limitacées, rouba-se delas a
oportunidade de se tornarem individuos. O ambiente onde uma crianca com algum tipo
de deficiéncia é colocada é fundamental. Afinal, quanto maior o niimero de desafios a
que ela for submetida, mais se sentird estimulada a vencer desafios e, portanto, melhor
serd sua qualidade de vida.”

Para buscar comprovacio deste fato, quem s3o os que necessitam ser incluidos?
Afinal em cada sociedade, em cada época muda a populagio alvo da educagio especial.
Sendo assim, podemos dizer que o mendigo, o pobre, o preto, as prostitutas todas sio
portadores de necessidades especiais, pois sdo exclusos por nossa sociedade, em muitos
aspectos e ndo s0 dentro de escolas.

Demonstra importdncia a filosofia da normalizagdo e da integragio que foi
rapidamente difundida nos Estados Unidos, Canada e diversos paises europeus, se
fortalecendo nos anos 60 e inicio dos anos 70, junto com os movimentos de direitos civis

quando diversas minorias e grupos marginalizados comegaram a lutar para conquistar seu



espago na sociedade. A Lei 94-142 conhecida como “mainstreaming law”, determina que
todas as pessoas “deficientes” tem direito de receber servigos educacionais nos ambientes o
menos restritivos possiveis. L4 esta lei resultou na reestrutura¢do dos servigos de educagdo
Especial, com a criagdo de salas de recursos, classes especiais em escolas regulares, e
outras modalidades mais integradas de atendimento. E valido salientar que 14 as leis até que
funcionam, s6 que aqui também nossas leis citadas antes, as quais constam nos PNEs, s6
que o que adianta termos leis que nos obrigam aceitar as pessoas portadoras de
necessidades especiais se ndo temos profissionais aptos a lidar com os mesmos e sera que
estes querem ser integrados a salas com pessoas diferentes para eles?

Sabemos que trabalhar com portador de deficiéncia, assim como correr uma
maratona, nfo é tarefa ficil, e envolve um enorme desgaste fisico, mental e emocional.
Afinal eles refletem constantemente a realidade dos nossos limites, dos problemas que nio
conseguimos resolver. Neste sentido alguns acreditam que os portadores de deficiéncia s
necessitam de amor, mas sera o bastante? Serd que o amor fara com que este seja aceito e
incluso em nossa sociedade? Como dar amor um portador de deficiéncia se mau chegamos
perto dos mesmos por medo, ou ignorancia de poder pegar a sua deficiéncia, e ndo s6 a
deficiéncia como a AIDS, porque um exemplo maior que a AIDS, pois sabemos como
nossos doentes sdo tratados pela sociedade, como sdo discriminados e colocados a certa
distincia dos olhos e do povo. Como se escondesse ~ ou fosse a melhor saida.

Segundo interpretagio de GLAT (1998) constata-se que na medida em que existe
individuos desviantes e a sociedade ndo pode simplesmente se livrar deles, € preciso dar-
lhes um destino. Por tanto, comega a se formar um grupo de individuos aos quais a
sociedade delega a func@o de lidar com esses desviantes. Como lidar eu me refiro a
entender, explicar, diagnosticar, vigiar, tratar, proteger, etc. e tudo isso na verdade significa
controlar esses individuos para que fiquem no seu lugar — a4 margem da comunidade — nio
subvertam a ordem o status quota normalidade.

Acreditamos que ao refletirmos sobre nossas atitudes a respeito da deficiéncia,
possibilitaremos uma transformagio na nossa atuagdo profissional, auxiliando essas pessoas
a amphar seus horizontes existenciais e conquistar um lugar mais respeitado dentro da

nossa sociedade.



Neste particular muitos profissionais lutam pela inclusdo dos deficientes, seja na
sociedade ou em escolas, mas sera que estas pessoas, os Portadores de Sindrome de Down,
fazem tanta questiio assim de serem “inclusas”? No que tange este assunto, € obvio que
ninguém gosta de ser discriminado, e todos gostariam de ser aceitos e valorizados pelas
outras pessoas. Afinal o isolamento que as pessoas portadoras de deficiéncia sofrem os
impedem de usufruir de iniimeros beneficios e oportunidades da vida comunitaria. Mas
aquli nos surge uma pergunta, sera que estas pessoas estio querendo pagar o preco da
tentativa, muitas vezes frustradas, dessa inclusio? Por outro lado esse movimento acarreta
para as pessoas deficientes um custo psicologico e social grande, custo esse que pode se
transformar em prejuizo se eles ndo foram bem sucedidos na sua tentativa de se juntar a
maioria.

Num estudo bastante amplo SASSAKI (1997), observa que a Inclusio é a
“modificacdo da sociedade como pré-requisito para a pessoa, com necessidades especiais,
buscar seu desenvolvimento e exercer a cidadania”. Segundo o autor, a Inclusio € um
processc amplo, com transformagdes, pequenas e grandes, nos ambientes fisicos € na
mentalidade de todas as pessoas, inclusive do proprio portador de necessidades especiais,
que contribui para um novo tipo de sociedade. Uma sociedade que aceite e valorize as
diferencas individuais, aprenda a conviver dentro da diversidade humana, através da
compreensdo e da cooperagdo. A inclusdo é um processo que para acontecer precisa
primeiramente que se acredite nela, pois ela ainda infelizmente ndo acontece
automaticamente e muito menos quando o Aluno de Sindrome de Down é colocado no
mercado de trabalho ou em qualquer escola sem antes ter sido apresentados a eles, mais
ainda temos a esperanga que a sociedade se acostume com a presenga deles e acabe assim
descobrindo suas potencialidades e deixando que a mesma possam vir a tona e eles assim
acabem se tornando Uteis a nossa sociedade, devemos pensar que a inclusdo dos portadores
de Sindrome de Down ou outras, antes de mais nada envolve o relacionamento entre essas
pessoas e as consideradas “néio portadoras” — membros efetivos da sociedade — que
deverdo aceitd-las e compartilhar com elas as facilidades e experiéncias da vida comunitaria
ampla. A arte de facilitar a adesdo a inclusfio envolve o trabalho criativo com este estado de

elevacgio da consciéncia, redirecionando a energia estreitamente relacionada ao medo para a



resolugdo de problemas que promova a reconsideragdo dos limites, dos relacionamentos,

das estruturas e dos beneficios como verificou-se na pesquisa de STAINBACK (1999).

2.2 SURGIMENTO DA SINDROME DE DOWN

As origens da Sindrome de Down sdo bem antigas e o “registro mais antigo esta em
escavagdes de um crdnio saxénio, datado do século VII, apresentando modificagdes
estruturais vistas com freqiiéncia em criancas com Sindrome de Down”. Conforme
fundamenta PUESCHEL (1995). Apesar dos relatos citados acima ndo se observou antes do
século XIX qualquer tipo de informagéo real a respeito da Sindrome de Down.

Segundo Interpretacio de EEWERNECK (1993) constata-se que “a histéria oficial da
Sindrome de Down no mundo comega no século XIX. Até entdo, os deficientes mentais
eram vistos como um grupo homogéneo. Assim eram tratados e medicados identicamente,
sem se levar em consideragdes as causas da deficiéncia, que sdo intimeras e podem ocorrer
durante a gestagdo, no momento do parto e depois do nascimento”. O mesmo autor relata
que esta situagdo foi ocorrendo até 1866, quando o cientista John Langdon Down comega
a observar “por que algumas criancas, mesmo filhas de pais europeus, eram tdo parecidas
entre si e linham tracos que lembravam a populacdo da raga Mongdlia, principalmente
pela inclinacdo das palpebras, similares a dos asidaticos”. Em fungio destas evidéncias
WERNECK (1993, p. 58) percebeu que “o grande mérito” coube a John Langdon Down.
Ele foi o primeiro a reconhecer e a registrar o fato de que estava diante de um grupo
distinto de pessoas.

Verifica-se que os termos mongolismo, mongoldide e mongol eram e ainda sfo
usados para se referir as pessoas portadoras de Sindrome de Down, mas nio é correto, pois
eles traduz e o preconceito racial que gira em torno da populagido mongol.

Chamar uma crianga com Sindrome de Down de mongoldide nio é apenas um
insulto, mas também a descrigdo incorreta da pessoa, que embora portadora de uma
deficiéncia mental é antes de mais nada um ser humano em condig¢des de atingir um

desenvolvimento.



2.3 CONCEITO E CLASSIFICACAO DA SINDROME DE DOWN

Sindrome de Down ¢ decorrente de uma anomalia que ocorre no ndmero de
cromossomos, ou seja, o individuo portador desta Sindrome apresenta 47 cromossomos em
vez de 46 que é o normal.

A este respeito para WERNECK (1993) a classificagdo pode ser:

a) Trissomia simples

b) Trissomia por translocagio

¢) Mosaicismo

a) Trissomia Simples:

Para 0 mesmo autor, a Trissomia Simples € responsavel por cerca de 96% dos
registros da Sindrome de Down. Segundo ainda os questionamentos do autor no cari6tipo
vé-se claramente a trissomia: 0os 2 cromossomos {(da mie e do pai) formando o par 21 e o
terceiro, extra, causador da Sindrome de Down. O detalhe € que os trés ficam bem
identificados e separados entre si. A trissomia simples também ¢é conhecida como livre ou

por ndo disjuncio.

b) Trissomta por Translocagio:

O autor afirma que a trissomia por translocagio pode ser vista como um acidente
genético, como também pode ser herdada da mie ou do pai e ainda é responsavel por cerca
de 2% da populacdo de individuos com Sindrome de Down. Este tipo de trissomia ocorre
quando:

O cromossomo adicional estd montado sobre um cromossomo de outro par GouD. a
translocag@io ocorre quando um cromossomo do par 21 e o outro, ao qual depois fica
agregado, sofrem uma quebra na sua regido central. Os dois bragos curtos se perdem e o0s

dois mais longos se unem. (WERNECK, 1993, p.78)

¢) Mosaicismo:
Este autor diz ainda que no mosaicismo ha a derivagdo de um caso que pode ser

trissomia simples ou por trissomia de translocagdo. O mosaicismo é caracterizado por



individuos que possuem células normais com 46 cromossomos e células trissémicas com
47 cromossomos, ai esta a diferenca dos demais casos, onde todas as células sdo

trissémicas. Este tipo ocorre em cerca de 2% dos individuos com Sindrome de Down.

2.4. CARACTERISTICAS E ASPECTOS CLINICOS

Todavia o individuo com Sindrome de Down apresenta-se com uma cabeca pequena
e levemente achatada, onde se tem a impressdo de uma cabec¢a arredondada. O seu rosto
também possui um aspecto achatado que € “devido, principalmente, aos ossos faciais
pouco desenvolvidos e ao nariz pequeno. Geralmente, o osso nasal é afundado. Em muitas
criangas as passagens nasais sdo estreitas”. Na concep¢do de PUESCHEL (1995). O
mesmo autor afirma que o de Sindrome de Down possui 0s olhos na maioria das vezes
normais em relagdo ao seu formato. “As pdlpebras estreitas e levemente obliquas”.

As orelhas possuem um formato pequeno podendo ter a sua borda superior dobrada.
Os canais do ouvido assim como as passagens nasais, podem ser estreitos. Em relagdo a
boca o portador da Sindrome de Down, em alguns casos a mantém aberta, podendo ocorrer
uma projecio da lingua para fora, devido a hipotonia generalizada. O seu pescogo possui
uma aparéncia grossa e larga. Em relagio ao pescogo PUESCHEL (1995, p.80) chega a
conclusfo que:

No bebe, dobras soltas de pele sdo observadas, muitas vezes, em ambos os lados da
parte posterior do pescogo, 0s quais as tornam menos evidentes, podendo desaparecer, a
medida que a crianga cresce.

Na maioria dos individuos os 6rgdos genitais ndo sdo afetados, mas podem ter um
formato menor. Tanto as m3os como os pés geralmente sdo pequenos e grossos. Os dedos
dos pés possuem um grande espago entre o deddo e o segundo dedo, havendo ainda uma
dobra entre eles na sola do pé. A pele geralmente é clara, podendo ter um aspecto
manchado durante a primeira infincia.

Quanto ao diagndstico clinico da Sindrome de Down é de fundamental importincia a
observagdo dos seguintes sinais, citados por MUSTACCHI e ROZONE, 1990:

- auséncia do reflexo moro;

- hipotonia muscular generalizada;
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- face achatada;

- fenda palpebral obliqua;

- orelhas displasicas (pequenas com rotagio, implantagdo ou forma andmala);

- pele abundante no pescoco;

- prega palmar transversa unica;

- hiperlasticidade articular;

- pelve displasica;

- displasia da falange média do quinto dedo;

Isto segundo WERNECK (1993), o portador de Sindrome de Down pode apresentar
varios problemas de satide. Assinala em seu livro quais séo estes problemas. Em relagdo ao
seu sistema nervoso a autora afirma:

“A anatomia do cérebro da pessoa com Sindrome de Down é diferente. Hd
uma reducdo no volume de cerca de trés a cinco por centro quando comparado
com a populagcéo normal. Esta diminuicdo estd relacionada ao tamanho dos lobos
(regides do cérebro), neste caso pequenos. As maiores alteragdes sdo observadas
nos lobos que ficam na fronte (testa) e na drea posterior correspondente, acima da
nuca. Além do nimero de neurdnios — células do sistema nervose central — ser
menor, eles também sdo imaturos em relagdo a populagio geral.”

No entanto WERNECK (1993) fez a ressalva de que a respeito do aparelho
cardiovascular “cerca de 48% dos casos apresentam cardiopatias congénitas operaveis, 0
que quase sempre acontece nos dois primeiros anos de vida”.

Em um outro momento do estudo a autora atribui que “Devido a hipotomia
muscular, (o intestino é um musculo liso) sdo comuns relatos de constipagdo intestinal,
controlavel com uma alimentagdo rica em fibras que os auxilia na prevengdo da
obesidade”.

Muitos dos portadores de Sindrome de Down podem vir a ter problemas
respiratorios, pré disposigio as infecgdes.

E de fundamental importincia ressaltar que nem todos os portadores apresentam

estes problemas todos de uma Gnica vez.
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O I Congresso Europeu da Sindrome de Down realizado em margo de 1993 analisa,

também quais sdo os problemas de saide mais comuns e ainda quais sdo as chances do

portador desta sindrome e que se deve fazer diante de tal situagdo, conforme podemos

observar no quadro abaixo:

Problemas mais comuns

% Chances para os Portadores Down

O que fazer?

Ma formagéo cardiaca

40% a 50%

Exame na 1* semana de vida,

cardiologista

Problemas respiratorios pulmonares

40%

Primeiro ano de vida. Pediatra

Hipotonia muscular

Quase 100% dos casos

N

Fisioterapeuta desde a 1* semana

Variag8o térmica

|
|
|
|

100% dos casos

Cuidado no verfo e no mvemno

Aumento no peso, obesidade

Acima de 50%

Controle da alimentacdo

Problema de fala, linguagem. Boca
pequena, lingua comprida, céu da boca

alto, cérebro afetado

Quase 100% dos casos

Fonoaudiologia desde o 1° més para

melhoria da fala e linguagem

Q.1 atraso mental ¢ raciocinio lento

Quase 100% dos casos

Estimulagio mental desde o 1° més.
Psicomotricidade, fonoaudiologia,

terapia ocupacional

Problema da vériebra atlanto-axial

Aproximadamente 20% dos casos

Fazer exame apds 3 anos de idade com

especialista, cuidar com  exercicios

antes desta idade

4
Problemas de visfio (hipermetropia, | 50% a 70% dos casos

Consultar um oftalmologista no 1° ano

astignatismo, miopia, estrabismo, de vida da crianga Down

catarata

Problemas de audigdo (inflamagfo, fala, | 50% dos casos Consulta a fonoandiologa e
psicoldgico) | otorrinolaringologista

Hipertiroidismo ¢ hipotiroidismo  (md | 4% dos casos Consultar o médico  regularmente.

formac8o tiredide)

Exame de sangue anual, dieta

Dentighio (falta, irregular)

Quase 100% dos casos

Observar e consultar dentista

Doenga de Alzheimer

De 20% a 30% dos casos apds 30 anos

de idade

Manter em atividade o portador de

Sindrome de Down

Hémia umbilical Quase 50% dos casos Consulta médica regular. Observagio
dos pais

Distiirbios no aparelho digestivo 12% dos casos Consulta regalar do médico

Leucemia (cincer no sangue) 10% dos casos Toda ela ¢ curdvel desde que
diagnosticada a  tempo.  Controle
médico, visita regular.

Hepatite T 70% dos casos hepatite A ou B Higiene constante, consulta miedica
periddica

Expectativa de vida?

L

Nos EUA/Canada 70% dos Down acima

de 60 anos de idade. Curva ascendente

Diagnéstico de todos os problemas

fisicos a tempo re  recuperagdo.

Estimulacio desde o inicio de via.

Quadro 1: Down’s Sindrome Check List Newletter (Maruland — USA)
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2.5 PRINCIPIOS DA INCLUSAQ

Segundo KENN JUPP realizarmos mudangas mio é tdo facil quanto algumas pessoas
gostariam que acreditissemos. Pois na verdade nada permanece como estd por muito
tempo, afinal no nosso mundo a mudancga € uma certeza, sendo ou ndo para melhor. E para
o portador de alguma necessidade especial esta mudanga ainda é mais dificil, poristo logo a
baixo segue alguns principios que poderiam ou melhor deveriam ser seguidos para que
ocorresse a inclusdo desses portadores. Assim, este processo é possivel segundo JUPP
(1994), que baseando-se em seus estudos evidenciou principios como:

Aceitaciio — Aceitar-nos uns aos outros como somos e pelo que somos, caso
contrario, continuaremos a arruinar vidas pelos efeitos de nossos proprios preconceitos.

Participaciio — Independente de aparéncia, sexo, habilidades fisicas e intelectuais,
raga, religido ou sexualidades, todos participam. Ninguém deve ser excluido de sua
comunidade.

Comunidade — Juntos somos melhores. Em nossas familias, em nossos circulos de
amizade, no Ambito local, regional, nacional e internacional, as comunidades de pessoas
colabora, e ap6éiam umas as outras, tanto no trabalho quanto na diversio, construindo um
futuro methor.

Diversidade — Categorizar e rotular as pessoas com o objetivo de segrega-las de
todos os outros significa a perda de todos os dons que partilhariamos na convivéncia. A
diversidade de culturas, idéias, habilidade e capacidades, quando partithadas, enriquece a
vida para todos.

Fortalecimento — Acumular e manter poder para nds mesmos significa que nos
tornaremos defensivos e ansiosos para manté-lo. No entanto, partilhar conhecimentos,
habilidades e recursos fortalece a todos nos.

Sentimentos — Os sentimentos sdo melhores quando expressos. Sem eles, somos
nulos.

Dons — Todos tem dons para partilhar, mas nem sempre eles sio facilmente
reconhecidos ou apreciados.

Bom humor — Sem bom humor, quando conseguiriamos rir?
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Convites — Muitas vezes, um estranho pode parecer um pouco distante, relutante em
se envolver. As vezes, basta um convite para descobrir 0 quanto ele se alegra em participar.

Justica — A justica dever ser percebida como um direito basico de todos,
independentemente de quem somos, a fim de que todos tenhamos direito as mesmas
escolhas, oportunidades € a0 mesmo status que a maioria de nds ja tem como certo.

Generosidade — E muito melhor receber bondade do que crueldade, portanto, para
que dar outra coisa?

Amor — Sem amor, apenas existimos. Cada um de nos precisamos estar em contato
com 0s proprios sentimentos, e o melhor sentimento, de longe, € o de amor.

Espelho — Cada um de nos precisamos utilizar alguma forma de espelho vez ou outra
para poder se ver como as outras o véem e refletir sobre essa sua maneira de ser.

Necessidades — Uma de nossas maiores necessidades é a de sermos capazes de
reconhecer tanto as nossas quanto as verdadeiras necessidades de outras pessoas.

Oportunidades — Precisamos continuamente criar o maximo de oportunidades
possivels, tanto para nds mesmos quanto para os outros, para certificarmo-nos de que
estamos tirando o maior proveito delas.

Pessoas — As pessoas devem sempre ser reconhecidas e tratadas como pessoas em
primeiro lugar, independentemente da embalagem na qual possam estar envoltas.

Questdes — Se pretendermos expandir nossa compreensdo, entdo, € essencial que
questionemos a nos mesmos e aos outros continuamente sobre o que estamos fazendo e por
qué.

Respeito — Respeito por nés mesmos, para conseguir respeitar os outros. E respeito
pelos outros para que eles, por sua vez, possam ter respeito por si mesmos.

Apoio — Independentemente do quanto possamos parecer fortes, sempre havera
momentos em que vamos precisar de alguém para nos apoiar.

Tolerancia — Tolerdncia com o outro, a quem, num primeiro momento, nem sempre
conseguimos compreender inteiramente.

Compreensio — Sem a qual o preconceito, a discriminagio e a hipocrisia triunfam.

Valores — Os valores nascem das crengas que guardamos, da visdo que
compartithamos e dos sonhos que sonhamos. Nossos valores refletem quem somos e nos

ajudam a viver uma vida mais plena.
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Beas vindas — Pela luz do nosso olhar, o sorriso no nosso rosto ¢ a abertura ilimitada
de nossos bragos ¢ facil estender a todos o desejo de boas vindas.

Xénia — Essa palavra significa hospitalidade. Ao oferecer nossa hospitalidade,
abrimos portas que poderiam ter ficado fechadas. Dessa forma, podemos comecar a
descobrir a importancia da equa¢do que afirma que o amor que recebemos deve ser ao amor
que damos.

Vocé — Onde comega a mudanga.

Zelo — O combustivel de nossas agdes € o zelo, que nos fornece a energia para

continuar,

Para iniciarmos o processo de inclusdo devemos comecar com uma mudanga de
paradigmas como se v€ no quadro 2, pelas observagdes de JUPP (1994).

O quadro 2 mostra que quande os pais acreditam em seus filhos mesmos estes
possuindo uma deficiéncia (neste caso a Sindrome de Down), este pode ser trabalhado e
com toda a certeza mostrara um alto indice de melhoras, mas se os pais ndo acreditarem
com certeza os problemas aumentarfo.

Quadro 2: Mudancas de Paradigmas na Inclusio

PRECISAMPS NOS DISTANCIAR DE... E IRMOS EM DIRECAQ A...

Segregar pessoas em locais especiais. Incluir pessoas em rotinas, situagles e ventos do

i

Atribuir poderes a profissionais e funcicnérios

cotidiano, dentro de suas comunidades locais.

Atribuir poderes aos usudrios dos servicos e suas

pagos. familias.

Categorizar pessoas para enquadra-las em servigos

existentes.

Descobrir o que esta realmente impedindo a pessoa ¢

elaborar um sistema de apoio que a capacitara.

Artificialmente consignar pessoas a grupos especiais.

Expandir as oportunidades das pessoas para

desenvolver amplos contatos sociais ¢ redes
comunitérias.
Responder burocraticamente ac controle de cima | Alterar as estruturas que os limitam.
para baixo.
Focalizar o que existe. Focalizar o que poderia existir.
Construir unidades, clubes especiais, escolas | Contribuir relacionamentos e um senso de
especials e projetos especiais. comunidade.

ESTE CAMINHG LEVA...

P
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A figura 1 que segue, caminha numa direcdo ascendente. Reconhecendo que a
crianga apresenta um atraso em certas areas de seu desenvolvimento. Isso leva os pais a
criar expectativas baixas a respeito das habilidades de seu filho em geral, o que, por sua
vez, ensina a crianga que ela nfo é capaz. Acima de tudo ela aprende que ndo consegue
fazer coisas. Isso € reforgado quando os pais fazem tudo por ela, acreditando que ela ¢
totalmente incapaz de aprender por si. Como resultado, a crianca tem pouca oportunidade
de aprender por si mesma e, além disso, pouco ou nenhuma motivacdo. Privada tanto de
oportunidade quanto de motivagdo, suas experiéncias ficam bastante limitadas e a maior
parte das experiéncias que chega a ter bastante negativas. O resultadoe de tudo 1sso € a
criacdo, a cada dia, de um atraso de desenvolvimento ainda maior, 2 medida que a crianga
fica mais velha, mais é impedida de aprender.

Por outro lado, a espiral pode ser invertida e pode-se fazer com que ela sida uma
diregio ascendente (ver figura 2). Essa espiral comecaria com os pais subdividindo as
tarefas em uma seqiiéncia de pequenas etapas, para que seu filho possa ser encorajado a
enfrentar cada pequena etapa e ser aplaudido em cada passo bem-sucedido. Dessa forma, a
crianga tera experiéncias cada vez mais amplas e a garantia do sucesso de aprendizagem
numa espiral aberta de oportunidades ilimitadas, segundo JUPP (1994).

As figuras mostram realmente o que nos fazem com nossos Portadores de Sindrome
de Down, pois sendo ou ndo pais, educadores ou outros, achamos que eles ndo sdo capazes
e muito menos, um dia virdo a nos impressionar ou criardo algo, por sua exclusiva

capacidade. E ai esta 0 nosso engano, pois eles sdo e podem nos mostrar que sdo capazes.
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Ja a figura abaixo vem mostrar como os pais enfrentam a situagfio de saber que o seu

filho aquele tdo esperado, tio amado nasceu com um deficiéncia de acordo com
JUPP(1994).

-+, THOQUE REORGANIZACAD

-

INTENSIDADE DA REACAD

TRISTEZA E RAIVA

»rev FeT sewes
SrSAIIIILEI A s

POt IRt AR e 3]
Seay

ey

Pt SR v £ PO 1591

O Choque

Os pais vivenciam uma sensagio de perda — perda do bebé perfeito que esperavam e
perda de suas esperangas e sonhos. E um momento de extrema pressdo, quando se exige

que absorvam e aceitem a realidade da situa¢8o e comecem a cuidar do bebé que sera parte

de sua vida familiar durante o reste de suas vidas.

Negaciio
Ocorre o periodo de negacio, quando existe a descrenga e o questionamento. Alguns
pais conseguem de imediato sairem em busca de respostas e a solucio de seus anseios e

dividas. Qutros ndo conseguem aceitar que isto possa estar ocorrendo dentro de sua

familia.
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Tristeza e Raiva
E um periodo de confusdo emocional, onde a mie € a que mais se sente culpada,
achando que pode ter tomado cuidados de menos na gravidez, ou acha que esta sendo

punida por algum erro que cometeu no passado.

Equilibrio
O equilibrio € o momento em que os pais, na realidade, estio repondo seu estoque de

reservas emocionais, o que lhes permite chegar finalmente 4 etapa de reorganizagio.

Reorganizacio

Para se chegar nesta fase, pode ser que passem por meses ou até anos, depende de
cada familia. Eles (os pais) acabam desenvolvendo mais confianga quando comecam a
cuidar proporcionalmente do seu fitho e acabam admitindo que isto n3o € nem um “bicho
de sete cabegas”.

Por motivos semelhantes O’BRIEN descreve trés “monstros” dentro da inclusdo. O
primeiro seria o Medo, que seria nada mais que o medo do desconhecido, o medo de
enfrentarmos um mundo complicado e com uma deficiéncia para lidarmos e termos que
incluir esta pessoa sabendo que o caminho a trilhar ndo sera facil. O segundo seria o
Controle, seria nada mais que o controle que profissionais tem na mio, ou seja o trabalho
que os mesmos desenvolvem dentro da educagdo sendo ou nfo esta especial. O terceiro
seria a Mudanca, mudangas acontecem, mas nem sempre estamos dispostos a encara-las e
acabamos por evita-las. Dentro deste caminho da inclusdo temos que trilhar o caminho da
identificacdo pelo nome de nossos “portadores de necessidades especiais”, pois através
deste simples gesto j4 estaremos tirando os rétulos que tanto os aprisionam num mundo
fechado e cheio de preconceitos e barreiras.

Quando nossos “portadores de necessidades especiais”, forem identificados pelo
nome e aceitos dentro da sua comunidade e sociedade estaremos criando um mundo melhor
e mais participativo pelos nossos portadores. Com isto podemos dizer que quanto mais a
participagdo maior sera a inclusfo, e quanto maior a inclusio, € quanto maior a inclusio,

maior sra a confianca de todos.
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2.7 -LEI QUE DEFENDE O DEFICIENTE

DECRETO N.°3.298, DE 20 DE DEZEMBRO DE 1999,

Regulamenta a Lei n.°. 7.853, de 24 de outubro de
1989, dispde sobre a Politica Nacional para a
Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéneia,
consolida as normas de protecdo, e da outras

providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, no uso das atribui¢des que lhe confere o art,
84, incisos IV e VI da Constitui¢io, e tendo em vista o disposto na Lei n.° 7.853, 24 de

outubro de 1989.

DECRETA:

CAPITULO I

Das Disposicdes Gerais

Art. 2° Cabe aos 61gdos e as entidades do Poder Publico assegurar 4 pessoa portadora
de deficiéncia o pleno exercicio de seus direitos basicos, inclusive dos direitos a educagio,
a saude, ao trabalho, ao desporto, ao turismo, ao lazer, & previdéncia social, a assisténcia
social, ao transporte, a edificagio publica, a habilitagdo, a cultura, ao amparo a infincia e a
maternidade, e de outros que, decorrentes da Constitui¢do e das leis, propiciem seu bem-

estar pessoal, social e econémico.

IV — Deficiéncia Mental — funcionamento intelectual significativamente inferior a
média, com manifestacio antes dos dezoito anos e limitagdes associadas a duas ou mais
areas de habilidades adaptativas, tais como:

a) comunicagio;



19

b) cuidado pessoal;

¢) habilidades sociais;

d) utilizagdo da comunidade;
e) saude e seguranca;

f) habilidades académicas;
g) lazer; e

h) trabalho;

I - Incluir a pessoa portadora de deficiéncia, respeitadas as suas peculiaridades, em
todas as iniciativas governamentais relacionadas 3 educagdio, a saude, ac trabalho, &
edificagdo publica, & previdéncia social, 3 assisténcia social, ao transporte, a habilitacdo, a

cultura, ao esporte e ao lazer;

CAPITULO IV
Dos Objetivos

I - Integracdo das a¢Bes dos orgdos e das entidades publicos e privados nas areas de
saude, educagdo, trabalho, transporte, assisténcia social, edifica¢io publica, previdéncia
social, habilitacdo, cultura, desporto e lazer, visando a prevencdo das deficiéncias, a

eliminacfo de suas multiplas causas e 4 inclusdo social;

CAPITULO VI

Art. 15. Os orgéos e as entidades de Administragio Publica Federal prestarfio direta

ou indiretamente a pessoa portadora de deficiéncia os seguintes servicos:

II - Escolarizagio em estabelecimentos de ensino regular com a provisio dos apoios

necessarios, ou em estabelecimentos de ensino especial;

Secdo I
Da Saude
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VI- O desenvolvimento de programas de satide voltados para a pessoa portadora de
deficiéncia, desenvolvidos com a participagdo da sociedade e que lhes ensejem a inclusao

social;

Secao II

Do acesso a Educacao

Art. 24. - Os 6rgaos e as entidades da Administracdo Publica Federal direta e indireta
responsaveis pela educacdo dispensardo tratamento e adequado aos assuntos objeto deste
Decreto, viabilizando, sem prejuizo de outras, as seguintes medidas:

I - A matricula compulsoria em cursos regulares de estabelecimentos publicos e
participantes de pessoa portadora de deficiéncia capazes de se integrar na rede regular de
ensino;

IT - A inclusdo, no sistema educacional, da educacdo especial como modalidade de
educagdo escolar que permeia transversalmente todos os niveis e as modalidades de ensino;

m - A inser¢do, no sistema educacional, das escolas ou institui¢cdes especializadas
publicas e privadas;

IV - A oferta, obrigatoria e gratuita, da educacdo especial em estabelecimentos
publicos de ensino;

V - O oferecimento obrigatério dos servicos de educagdo especial ao educando
portador de deficiéncia em unidades hospitalares e congéneres nas quais esteja internado
por prazo igual ou superior a um ano; e

VI - Oacesso do aluno portador de deficiéncia aos beneficios conferidos aos demais

educandos, inclusive material escolar, transportes, merenda escolar e bolsas de estudo.

0 ToEntende-se por educagdo especial, para os efeitos deste Decreto, a modalidade
de educacao escolar oferecida preferencialmente na rede regular de ensino para educando
com necessidades educacionais especiais, entre eles o portador de deficiéncia.

§f 20 A educagdo especial caracteriza-se por construir processo flexivel, dinamico e

individualizado, oferecido principalmente nos niveis de ensino considerados obrigatdrios.
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0 30 A educacgdo do aluno com deficiéncia devera iniciar-se na educagdo infantil, a
partir de zero ano.
() 40 A educagao especial contard com equipe multiprofissional, com a adequada

especializacdo, e adotara orientagdes pedagogicas individualizadas.

Art. 25 - Os servigos de educacao especial serdo ofertados nas instituicdes de ensino
publico ou privado do sistema de educagdao geral, de forma transitéria ou permanente,
mediante programas de apoio para o aluno que esta integrado no sistema regular de ensino,
ou em escolas especializadas exclusivamente quando a educacdo das escolas comuns nao
puder satisfazer as necessidades educativas ou sociais do aluno ou quando necessario ao

bem - estar do educando.

Art. 26 - As instituigdes hospitalares e congéneres deverdo assegurar atendimento
pedagogico ao educando portador de deficiéncia internado nessas unidades por prazo igual
ou superior a um ano, com o proposito de sua inclusdo ou manutengdo no processo

educacional.

Art. 27 - A institui¢des de ensino superior deverdo oferecer adaptagdes de provas e
0s apoios necessarios, previamente solicitados pelo aluno portador de deficiéncia, inclusive

tempo adicional para realizacdo das provas, conforme as caracteristicas da deficiéncia.

0 ToAs disposicoes deste artigo aplicam-se, também, ao sistema geral do processo

seletivo para ingresso em cursos universitarios de institui¢des de ensino superior.

0 200 Ministério da Educagdo, no ambito da sua competéncia, expedird instrugdes
par que os programas de educacdo superior incluam nos seus curriculos conteudos, itens ou

disciplinas relacionadas a pessoa portadora de deficiéncia.

Art. 2 8 - 0 aluno portador de deficiéncia matriculado ou egresso do ensino

fundamental ou médio, de instituicdes publicas ou privadas, terd acesso a educagdo
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profissional. A fim de obter habilitagdo profissional que lhe proporcione oportunidades de

acesso ao mercado.

H Io A educagio profissional para a pessoa portadora de deficiéncia sera oferecida
nos niveis basicos, técnico e tecnoldgico, em escola regular, em institui¢des especializadas
e nos ambientes de trabalho.

8/[20 As instituigdes publicas e privadas que ministram educacdo profissional
deverao, obrigatoriamente, oferecer cursos profissionais de nivel basico a pessoa portadora
de deficiéncia condicionamento a matricula a sua capacidade de aproveitamento e ndo a seu
nivel de escolaridade.

U 3° Entende-se por habilitagio profissional o processo destinado a propiciar a
pessoa portadora de deficiéncia, em nivel formal e sistematizado, aquisicdo de
conhecimentos e habilidades especificamente associados a determinada profissdo ou
ocupacao.

() 40 Os diplomas e certificados de cursos de educagdo profissional expedidos por
institui¢do credenciada pelo Ministério da educagdo ou 6rgdo equivalente terdo validade em

todo o territorio nacional.

Art. 29 - As escolas e instituicdes de educagdo profissional oferecerdo, se necessario,
servicos de apoio especializado para atender as peculiaridades da pessoa portadora de
deficiéncia, tais como:

[ - Adaptacdo dos recursos instrucionais: material pedagogico, equipamento e
curriculo;

Tr - Capacitagdo dos recursos humanos: professores, instrutores e profissionais
especializados; e

Il - Adequacdo dos recursos fisicos: eliminacdo de barreiras arquitetonicas,

ambientais ¢ de comunicagao.
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. METODOLOGIA

3.1 CARACTERIZACAO DO GRUPO

O estudo apresentou uma mvestigacdo Descritiva, do tipo Estudo de Caso, como
objetivo de analisar e de beneficiar-se de uma mterpretacio de dados que se possa obter ao

observarmos um sujeito com Sindrome de Down no processo de Inclusio Educacional.

3.2 POPULACAO £ AMOSTRA

A populagio e Amostra desta pesquisa foi composta por uma (1) aluna com
Sindrome de Down, do sexo feminino com faixa etaria de 11 anos, escolhido de forma

intencional

3.3 INSTRUMENTO DE MEDIDA

O instrumento de medida para a observa¢io de descrigio exatas das situagdes
observagdes para a definigdo do fendmeno como objetive de estudo, foi a observagio, esta

visual e manuscrita.

3.4 PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

A observagio é um método de investigagio freqientemente utilizada, portanto,
descrevemos sub-itens deste procedimento de coleta de dados para melhor

compreendermos:

3.4.1 PARTICIPANTE OBSERVADO

A observagio foi realizada com um sujeito do sexo feminino, com 10 anos de idade,
Portador de Sindrome de Down, que neste estudo sera chamada de Vitoria, nome ficticio

para manté-lo no anonimato.
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3.4.2 A SITUACAO OBSERVADA

A observagio ocorreu na escola particular, em uma aula de Educacio Fisica, 2° série,
no periodo da manh3, das 10:45 as 11:30 horas, estando o observador localizado na quadra
acompanhando todos os procedimentos da aula, munido de papel e caneta para descrever o
que ocorria na aula com a Vitéria, e como este respondia aos estimulos e apelos da
Professora, e se realmente existe a inclusio dentro da mesma, afinal € na escola que

comegamos o processo de inclusio.

3.4.3 OBJETIVO DA OBSERVACAO

Esta aula foi usada como um objeto de pesquisa para comprovar se ha ou nio
mclusdo do aluno com Sindrome de Down, sendo aqui ela verificada na escola para
comprovarmos se realmente existe a inclusdo, ou pelo menos € assim que deveria ser.

Podemos através desta pesquisa também analisar se o processo de inclusdo € ou ndo
benéfico para a Aluna de Sindrome de Down? Se esta consegue ou nio acompanhar os
outros alunos? Ou se ela é apenas mais uma na aula de educagio fisica, onde o professor sé
o observa quando este faz algo de errado?!

A professora nio sabia da nunha visita na escola e muito menos que eu iria assistir
uma aula sua, ndo lhe faler o proposito para que esta nio mudasse de atitudes com o
Vitéria. Esta ndo relutou, e recebeu-me com a maior naturalidade, mas nfio me apresentou
as criangas. Por esse motivo fiquei sentada em uma mesa perto da quadra, onde eu podia ter
plena visdo de todos os alunos e inclusive da Vitéria.

Assim sendo, a aula teve inicio as 10:35, quando a professora foi até a sala da 2°
série, para leva-los até a quadra para a realizagio da aula de Educacio Fisica.

Ao chegar na sala a professora foi bem recebida por todos e mclusive Vitéria. A
professora pede para que todos os alunos a acompanhe até a quadra e que todos a
acompanhem de costas para ela.

Chegando na quadra ela pedin para que todos sentem-se na mini arquibancada da
quadra. A turma com mais de 28 alunos reluta um pouco, mais aos poucos vao se sentando,

inclusive a Vitéria, que acompanha os demais. Até este momento a professora s6 havia
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chamado uma vez a atencfio de Vitoria, quando este ndo quis mais andar de costas e ele
pediu para que este o fizeste.

A 17 brincadeira foi as 10:55, quando a professora explicou a brincadeira da baleia,
onde os alunos seriam divididos em dois grupos e a professora seria a baleia que pegaria os
demais. A Vitéria s6 entrou na brincadeira quando a professora ¢ viu sentado e o
transformou em baleia como uma espécie de motivagio para o mesmo, o qual ficou muito
entusiasmado. A Vitoria, se distoava um pouco dos demais alunos por ser maior que eles,
afinal sua idade também o €, mais isto parecia nfo incomodar muito seus colegas que o
chamavam o tempo todo, para que este como baleia os pegassem.

As 11:05 a professora reuniu as criangas no centro da quadra para dizer que a
brincadeira da baleia ndo havia ocorrido muito bem, pois algumas criangas quando eram
pegas pela Vitéria, nfo aceitavam e contmuavam sendo peixes. Mas a Vitéria escutava a
professora mais ndo falava nada, era como se este ndo estivesse presente, ou como se a
professora ndo tivesse falando nada. Depois disto a professora distribuiu uma bola para
cada dupla que ela pediu anteriormente para formar. A Vitéria ficou sem dupla e uma
menina também, a qual veio fazer com ele quando a professora disse que a Vitoria também
havia sobrado, esta foi fazer dupla com ele sem relutar e até com muito gosto.

Os exercicios com a bola era de passar a bola para o companheiro de qualquer forma,
mas sem chutar. A Vitéria, no comec¢o ndo passou a bola para sua companheira e sim
arremessava na cesta de basquete, sem se mmportar com sua companhewa, até que ele
resolveu passar a bola para sua colega que também comegou a mita-lo e assim como os
demaits. A professora vendo a situacdo chamou a atengio dizendo que a turma era muito
grande e que ela ndo conseguia ver a todos e que queria que eles parassem de fazer tanta
bagunca, a Vitéria falou que a turma nfo era grande e sim que ele era grande. (uma relacio
ao seu tamanho e ao de seus colegas).

As demais atividades propostas pela professora, como o quicar, chutar, rolar a bola
foram bem executadas pela Vitéria, dentro do seu padriio, apesar dele ndo possuir nenhuma
dificuldade aparentemente fisica.

Ao terminar a aula a professora reuniu a turma e comentou sobre a aula, algumas
criangas fizeram alguns comentarios sobre a aula, mas a Vitéria nio falava nada. Ao

analisar a aula constatei que se trata de uma crianga bem desenvolvida fisicamente, bem
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integrada com os demais professores, mas meio perdidc no meio de tantas criangas
normais, pois ele sabe que é diferente dos demais, pelo simples fato de se sentir maior que
os demais.

A professora o trata normalmente, como um aluno comum sem maiores regalias, pelo
menos fo1 o que ela me passou durante a sua aula, pois o corrigia normalmente da mesma
forma que os demais alunos, e ele sempre a respeitava.

Ele se encontra incluso pelo menos na sua turma, € ac meu ver ao andar pela escola,
quando estavamos indo para a quadra, encontramos com funcionarios que o tratam sempre
bem, mas sem que ela possua regalias a mais que 0s outros alunos. Ela esta na escola desde
0s seus quatro (4) anos e por isso também o vinculo grande com os alunos e professores.

Na minha opiniio creio que se as escolas de Araucaria, sendo ou ndo estas
particulares seguissem o mesmo estilo de educacio e de “inclusio”, os Portadores de
Necessidades Especiais de Araucaria se sentiriam mais integrados e menos rejeitados.
Sabemos que a nossa sociedade ainda tem muito o que caminhar, inclusive 0 nOsso governo
na hora de cobrar as leis estio no papel, pois aqui mesmo nesta pesquisa foi expostas
algumas leis que possuimos e as quais sabemos que poucas vezes sio cumpridas. Cabe a
nos futuros e ja professores lutarmos por estas pessoas, pois assim como nds estas tem

deveres e direitos, 0s quais devem ser respeitados.
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IV. CONCLUSAOQO

Ao analisar a inclusdo da Aluna com Sindrome de Down em uma aula de Educacéo
Fisica, constatei que esta esta incluso pelo menos nesta escola particular de Araucéria, pois
a crianga ja com 11 anos se encontra bem inclusa e adaptada nesta, € claro que néo se pode
deixar de analisar a tradigdo desta escola, assim como seus profissionais, pois a professora
passou-me a nitida impressio de que é bem estudada no assunto de portadores de
necessidades.

Sabemos que a nossa sociedade ainda esta muito longe de ser inclusiva, mas temos
que dar o primeiro passo, ou seguimos alguém que ja o deu para que este movimento de
inclusfo acontega realmente. Afinal este processo esta longe de acontecer por inteiro, pois
escondemos de nossa sociedade, filhos, amigos e parentes nossos portadores de Sindrome
de Down, por medo ou por puro preconceito. Cabe a nés educadores tentar acabar com este
pré-conceito de que alunos com Sindrome de Down, nio sdo capazes ou que nio se
encaixam em um determinado padrio estabelecido por nossa sociedade, deixando eles
assim cada vez mais segregados. Temos que sair desta redoma que colocamos ao nosso
redor para conhecermos ¢ sofrimento, ver de perto dores, pobreza e tudo que o mundo nos
oferece de bom e de mal, para s6 assim colocarmos na cabega que s6 sairemos destas se
lutarmos por todos.

O nosso grande problema € querer incluir, sem estarmos preparados para tal tarefa,
que nem nosso pais ainda é uma tarefa muito ardua e cheia de obstaculos para ser
ultrapassados. Mas como bom educadores, podemos tentar mudar esta historia, tentando
mudar o pensamento de muitos governadores que continuam muilto presentes em nossa
sociedade, impedindo muitos de irem em frente com o processo de inclusio.

Na verdade néo basta pronunciarmos a palavra inclusio sem sabermos realmente que
peso esta tem para o individuo com Sindrome de Down? Serd que este esta realmente
preparado para ser incluso? Sera que esta inclusdo acontece mesmo? Ai fica a pergunta que
ainda muitos e muitos estudiosos procuram conceituar e analisar, afinal o dizer é facil mas e
a pratica?

Para o processo de inclusdo realmente acontecer devemos primeiramente capacitar os

nossos educadores para que estes saibam o que realmente trabalhem com estes alunos
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Portadores de Sindrome de Down. Pois de nada nos adianta integrarmos os Portadores em
nossas escolas, se estes continuaram sendo segregados e mais excluidos, por falta de
orientagdo dos nossos educadores.

A nossa sociedade também precisa ver a INCLUSAO com outros olhos, os olhos do
coragdo sé ndo basta, pois o que eles menos precisam € da nossa pena, e sim do nosso
trabalho bem realizado e de forma correta, para que eles se sintam realmente capazes e
inclusos em nossa escola e/ou sociedade.

Assim se envolvermos os Individuos Sindrome de Down em nossa sociedade e em
nosso cotidiano, estaremos nos habituando com eles e poderemos inclui-los sem menos
esperarmos. Pois o simples andar pela rua, o passear no parque, ja acaba sendo a inclusio
que muitos esperam desde sua nascenca.

Aqui fica um conselho para os futuros professores de Educacgdo Fisica, hoje
segregamos os gordinhos e os Portadores de Necessidades, amanhi poderemos ser n6s que
estamos sendo segregados, tentemos mudar esta visdo de que o Portador de Necessidades
ndo € capaz, mostremos nestas nossas aulas que eles sdo capazes, dentro de sua limitacio,
pois estes conseguiram executar suas atividades, chegando ao nosso objetivo sendo hoje ou

daqui a anos, € mostrardo o quanto sdo capazes, quando lhes ¢ dado uma chance.
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