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INTRODUCAOD

A visdo, essencial para o aprendizado de uma crian¢a, é responsavel pela
maicr parte da informac&o sensorial recebidas por ela do meio externo. A integridade
desse meio de percepcao € indispensavel para o seu ensino. E com o ingresso na
escola, ela passa a desenvolver mais intensamente as alividades intelectuais e

sociais, diretamente associadas as capacidades psicomotoras e visuais.

“Quando uma crianga nasce com uma deficiéncia visual comega para ela e sua
familia uma longa historia de dificuidades. N&o ¢ apenas a deficiéncia visual que
torna dificil a sua existéncia, mas a atitude das pessoas e da sociedade diante de
sua condi¢do. Ser deficiente visual nunca foi facil, nem aceitédvel, com base nos
padrées de normalidade estabelecidos pelo contexio sociocultural. Outrora, os
portadores de qualquer deficiéncia visual eram vistos de formas antagdnicas:
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sacrificados, como um mal a ser evitado, privilegia COMO GeEeNioies Ge PoGeres,
perseguidos e evitados; protegidos e isolados, como insanos e indefesos.” (ROSA,
2003, p. ©6)

E como afirma ROMANELLE:

“Ao decorrer dos tempos, a deficiéncia visual comega a perder a sua natureza
maniqueista e ser entendida como uma condig&o humana. Os mitos comegam a ser
derrubados. Os deficientes comegam a acreditar mais em si mesmos e a [utar em

causa propria. Do respeito as diferengas, passou-se ao direito de té-las. (1995, p.

59)

E dentro desses direitos estava a educagdo, que diante dessa luta vém
mudando, gradativamente, das grandes instituicbes para as classes especializadas e
para a atual filosofia de integrar as criangas deficientes a sociedade tanto gquanto
possivel.

E nessas mudancas que surge a educacdo especial e inserida nela a
inclus@o, que ndo € apenas jogar o deficiente em uma sala de aula de ensino
regular, mas sim o mais importante é respeitar as suas diferencas, encontrar as suas
afinidades e as suas similaridades entre valores, expectativas, desejos, gosios e
convicgdes — também tdo comuns entre os seres humanos.

E é dentrc dessas particularidades que se desenvolvera este trabaiho,
priorizando principalmente o desenvolvimento, dos 0 aos 06 anos, das criangas com

deficiéncia visual congénita.



CAPITULO i

DEFICIENCIA VISUAL

A deficiéncia visuai inclui dois grupos de condigdo visual: cegueira e viséo
subnormal, como afirma GODOY, 2000. Para fins educacionais e de reabilitacéo séo
utilizados os seguintes conceitos que é o da cegueira como sendo o da auséncia
total de visdo até a perda da capacidade de indicar proje¢do de luz. E o da visdo
subnormal que é a condicdo de visdo que vai desde a capacidade de indicar
projecéo de luz até a redugdo da acuidade visual ao grau que exige atendimento
especializado.

O termo deficiéncia visual refere-se a uma situagao irreversivel de diminuigdo
da resposta visual, em virtude de causas congénitas ou hereditarias, objetivo de
pesquisa deste trabalho, mesmo apds tratamento clinico e/ou cirtirgico e uso de
6culos convencionais. A diminuicdo da resposta visual pode ser leve, moderada,
severa, profunda (que compdem O grupo de visao subnormal ou baixa visdo) e
auséncia total da resposta visual (cegueira).

O individuo com baixa visdo ou visdo subnormal € aquele que apresenta
diminuicdo das suas respostas visuais, mesmo apds fratamento efou correcdc Gptica
convencional, e uma acuidade visual menor que 6/18 a percepgéc de luz, ou um
campo visual menor que 10 graus do seu ponio de fixagdo, mas que usa ou &
potencialmente capaz de usar a visdo para o planejamento e/ou execucao de uma
tarefa.

GIL (2000) afirma que chama-se visao subnormal (ou baixa visdo) a alteracio
da capacidade funcional decorrente de fatores como rebaixamento significative da
acuidade visual, reducéo importante do campo visual e da sensibilidade aos
contrastes e limitagdo de outras capacidades. Ou seja, podemos dizer gue a visao
subnormal é a incapacidade de enxergar com clareza suficiente para contar os
dedcs da méao a uma distancia de 3 metros, a luz dc dia; em outras palavras, a
pessoca conserva residucs de visdo, ndc sendo totalmente cega. Podendo usar
auxilios opticos como éculos, lupas etc., a pessoa com baixa visdo distingue vultos,
a claridade ou objetos a pouca distdncia. A visdc se apresenta embagada,

diminuida, restrita em seu campo visuai ou prejudicada de aigum modo.



Ainda sobre deficiéncia visual, temos a afirmagdo de BATSHAW & PERRET
gue explica que “ha varios tipos de classificacdo, de acordo com a intensidade da
deficiéncia, temos a deficiéncia visual leve, moderada, profunda, severa € perda total
da wvisdo. De acordo com comprometimentc de campo visual, temos ©
comprometimento central, periférico e sem alteracdo”. (1990, p. 205)

De acordo com a idade de inicio, a deficiéncia pode ser congénita ou
adaquirida. Se esta associada a outro tipo, como surdez, por exemplo, a deficiéncia
pode ser muitipla ou néo.

Em relagéo as causas da deficiéncia visual, de maneira genérica, pode-se
considerar que nos paises em desenvolvimento as principais causas $ao0
infecciasas, nutricionais, traumaticas e causadas por doencas comgo a cataratas. Nas
paises desenvolvidos s&o mais importantes as causas genéticas e degenerativas. As
causas podem ser divididas também em: congénitas ou adquiridas.

Segundo BATSHAW & PERRET as causas da deficiéncia visual podem ser

dividas em:

¢ “Causas congénitas: amaurose congénita de Leber, malformagdes oculares,

glaucoma congénito, catarata congénita.

o Causas adquiridas: traumas oculares, catarata, degenerag¢do senil de macula,

glaucoma, aiteracgdes retinianas relacionadas a hipertenso arterial ou diabetes.
Dentro desse contexto, das causas da deficiéncia visual, verifica-se que 0s

principais fatores de risco séo:

e histérico familiar de deficiéncia visual por doengas de carater hereditario: por

exemplo glaucoms,

e histérico pessoal de diabetes, hipertensdo arterial e outras doengas sistémicas

qgue podem levar a comprometimento visual, por exemplo. esclerose multipla,

¢ senilidade, por exemplo: catarata, degenerag¢éo senil de macula;

¢ ndo realizacdo de cuidados pré-natais e prematuridade,;

e nao utilizagdo de oculos de protecdo durante a realizacdo de determinadas

tarefas (por exemplo durante o uso de solda elétrica);

e nao imunizagdo contra rubéola da populagdo feminina em idade reprodutiva, o

que pode levar a uma maior chance de rubéola congénita e conseglente

acometimento vi » (4900 n 206 — 215
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Para que se possa iniciar o tratamento é aconselhavel que a familia ou a

sociedade revejam a identificacdo de alguns sinais caracteristicos da presenca da
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visual de objetos, ndo reconhecimento visual de familiares, baixa aproveitamento
escolar, atraso de desenvolvimento. No adulto, pode ser o borramento subito ou

paulatino da visao.
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Em ambos os casos, sédo vermelhiddo, mancha branca nos olhos, dor,
lacrimejamento, flashes, retrac&o do campo de viséo que pode provocar esbarrdes e
tropecos em maoveis.

Em todos os casos, deve ser realizada avaliagdo oftalmolégica para
diagnéstico do processo e possiveis tratamentos, em carater de urgéncia.

E dentro dessa avaliago oftaimoldgica s@o realizados diferentes testes para
avaliar a acuidade visual nas varias idades. E segundo BATSHAW & PERRET
(1990, p. 215 — 218), nos bebés, a maioria dos médicos pode identificar a crianga
com prejuizo grave da visado ou detectar diferengas entre os dois olhos. Trés meios
tém sido usados para testar a acuidade visual dos bebés:

1) checagem da resposta optico-cinética: que é determinada através de usar
uma fita branca e uma preta e balanga-las na frente do bebé. Similar ac efeito de
olhar uma estaca, passando um carro, os olhos da crianca sacodem-se rapidamente
guando elas tentam focalizar a tira e véem duas fitas. Se os olhos da crianga ndo se
movem, ela pode Ter um séric problema de visdo. Contudo, o teste pode significar
também que a crianga simplesmente ndo focou a outra fita. De forma que este
resultado nao € muito apurado;

2) medicdo das respostas visuais evocadas: esta técnica mede a reacdo
elétrica do cortex occipital ao estimulo visual. Neste teste, os eletrodos sao presos a
parte posterior da cabeca da crianca e a luz é acesa. Num segundo, o eletrodo que
estava no ldbulo occipital marcara um impuiso elétrico. Se isto nao ocorrer, a
anormalidade na visdo estd em algum ponto entre o olho e o cortex occipital.
Contudo, agui novamente, a crianga pode simplesmente n&o estar focalizando o
segura.

3) olhar preferencial forgcado: envolve alternamento de posicdo e tamanho de
um quadro de madeira arredondado, colocadc na parede nem frente da criancga.
Este teste necessita de dois examinadores. Um examinador troca os guadroes
enquanto gque o segundo examinador observa os movimentos dos olhos da crianga.
Devido ao fato dos bebés preferirem olhar para um desenho ou uma figura, ao invés
de olhar para a parede lisa, eles tendem a focar o quadro. A acuidade visual da
crianca € ent@o determinada através da variagdo do tamanno do guadio

E para as criangas mais velhas, 0 método mais simples de verificacdo do

potencial da visdo € perguntar a elas o que elas estdo vendo.



DEFICIENCIA VISUAL CONGENITA

A deficiéncia visual pode ser classificada como congénita ou adquirida, mas a
deficiéncia que estd em foco, neste trabalho, &€ a congénita e a principais causas
sdo: amaurose congénita de Leber, maiformacdes oculares, glaucoma congénito,
caiarata congeénita.

A deficiéncia visual pode ser definida como “a perda total ou parcial da
capacidade de enxergar”. (HOFFMANN, 2000)

Em outras palavras, os graus de visdo abrangem uma ampla escala de
situagdes, que vao desde a cegueira total até a visdo perfeita, também total. A
expressao deficiéncia visual se refere a escala que vai da cegueira (auséncia total
de vis&o) até a visdo subnormal (ou baixa viséo).

Entre os dois extremos da capacidade visual estdo situadas patologias como

miopia, estrabismo, astigmatismo, ambliopia, hipermetropia, que n&o constituem

necessariamente deficiéncia visual, mas que na infancia devem ser identificadas e
tratadas o mais rapidamente possivel, pois podem interferir no processc de
desenvolvimento na aprendizagem.

Segundo ROSA :

“até recentemente, ndo se levava em conta a existéncia destes residuos visuais; a
pessoa era tratada como se fosse cega, aprendendo a ler e escrever em Braille, a
movimentar-se com o auxilio de bengala etc. Hoje em dia oftalmologistas, terapeutas

e educadores trabalham no sentidoc de aproveitar este residuc visual nas atividades

educacionais, na vida cotidiana e no lazer.” (2003, p. 6)

Estdo sendo desenvolvidas técnicas para trabalhar o residuo visual, assim
que a deficiéncia € constatada. isso melhora significativamente a qualidade de vida
da pessoa, embora nao elimine a deficiéncia.

Mas mesmo com toda essa evolugao as pessoas normalmente atribuem ao
deficiente visual uma dependéncia constante da sua ajuda e vigilancia, com poucas
habilidades principaimente para o seu deslocamenio no ambiente de forma
autbnoma e segura. Este pensamento acontece muitas vezes ndo somente com
criangas e, tampouco, é provindo apenas dagueies que enxergam, porque diversos
cegos ou com visao subnormal consideram-se, na grande maioria dos casos, inaptos

ou incapazes para esta atividade.



Os motives para esta concepgdo parecem estar diretamente vinculados ao
desconhecimento, & duvida e ac medo culturalmente construidos no que diz respeito
as potencialidades e habilidades de alguém com perda ou diminui¢do da sua vis&o.
Esta atitude pode ser observada desde o momento em que s&o rotuladas como
cegas aguelas pessoas que apresentam visao subnormal, com uma demonstracao
clara de que para muitos todos aqueles que possuem alteragdo visual séo
impreterivelmente cegos. Além disto, © comporiamenio protefor ou descrediio
procedente dos pais, familiares e comunidade pode gerar uma extensa e profunda
problematica para a construcdo e desenvolvimento do individuo com deficiéncia
visual, especialmente em sua fase infantil. (BATSHAW & PERRET, 1990, p. 222)

Com base nessa citagdo pode-se verificar que a rede de entraves prolifera-se
de forma cumulativa e ciclica, produzindc lentamente dancs nc corpc e na
personalidade do individuo e prejuizos nas relagbes interpessoais, nem sempre
reversiveis. Esta realidade, no entanto, pode ser minimizada ou evitada se uma agac
interventiva eficiente e adequada acontecer dentro de um tempo suficiente por parte
da familia, profissionais, comunidade e © proprio deficiente visual.

Assim, a crianga cega ou com visado reduzida podera lidar muito mais com as
dificuldades proprias € peculiares da infancia do gque com uma sobrecarga de
problemas e tabus adicionada pelos receios, incertezas e preconceitos do adulto.

Um dos mais importantes tabus, até agui mantidos pelas pessoas que

enxergam, € o de que uma crianga cega ou com Visao ¢

o MW e ]

ubnormal deve permanecer
protetoramente limitada a um espago fisico seguro, livre de qualquer possibilidade
de arranh8es, guedas, tropecos, batidas ou gualquer outro risco, como se este ndo
fosse o dia a dia de uma crianga com ou sem comprometimento que brinca, explora
C ambiente, se conhece e reconhece nas atividades. Todos 0s pais e profissionais
ficam muito preocupados em dar a crianga condigbes para engatinhar, dar os
primeiros passos & se movimentar em seu quarto. Mas, quando chega ¢ momento
em que esta crianga guer conhecer por si mesma, como as outras criangas, outros
ampientes e outras atividades, surge © medo, a proteg&o e pronto. a crianga com
deficiéncia visual aprende a ter medo do mundo poraue os adultos lhe ensinam este
medo e, sem perceber, as prejudicam porgue incutem nelas o receio, a passividade
e a falta de iniciativa, que certamente vao lhe dificultar seu pleno desenvolvimento,
felicidade e realizagao.

Quando chega este estagio, muitos pais e profissionais ficam pensativos,
consideram que deveriam ter assumido outra postura e comportamento com estas

criangas desde a infancia, porém, do dia para a noite ninguém modifica situagdes



gue deveriam ter sido resolvidas em outra época, em outro momento e que, no
presente, somente atrasos e prejuizos sinalizam esta omissdc. As comparacdes
certamente comegam a acontecer porque os reflexos da superprotegdo ou da
indiferenca as distanciam muito mais das outras criangas, uma vez que estas deixam
suas casas para ingressar na escola, na comunidade, na igreja, no clube e em
tantos ouiros ambientes sociais € n&o sdo iscladas. Esta comparagac nao acontece
somente a partir dos pais e dos profissionais: pior, as préprias criancgas,
adolescentes e aduitos se comparam e percebem que aigo limitativo existe, um algo
gue elas nZo entendem e que talvez lhes pareca intransponivel porque nelas foi
paulatinamente instalado a restricdo, o receio de ousar algo, modelando suas
atitudes, movimentos e idéias.

Pais e profissionais parecem subitamente dar-se conta gue um dia poderéo’
afastar-se temporaria ou permanentemente destes individuos, que necessariamente

precisam dar continuidade a sua existéncia de alguma forma. Entdo, passam a

aré.n{“:r ~am

dotar comportam
acumulados durante a inféancia e a adolescéncia sejam transformados em
habilidades e capacidades. Surge entdo repentinamente a reglete e ¢ pungdo, a
bengala e todos os afazeres da vida diaria, como que se até este dia nada disto
existisse e como se a realizagdo de atividades nao tivessem sua construg@o ao
longo do tempo.

A escrita e leitura Braille, a organizagdo espacial € ¢ desiocamento do
individuo no ambiente requerem o desenvolvimento de habilidades especificas e, de
modo aigum, estao sujeitas somente & idade ou ao momento da vontade dos pais e
dos profissionais, porgue a conflanga no seu corpo e no potencial que possui sdo
gradativamente conquistados pela crianga, pelo adolescente e pelo adulio.

Por issc é gue afirma-se que a viséc € © meic mais importante de
relacionamento com o mundo exterior. Eia capta registros préximos ou distantes e
permite organizar, no nivel cerebral, as informacdes trazidas pelos outros érgaos dos
sentidos. Calcula-se que 80% dos conhecimentos do ser humano c“xegam até ele
pelos olhos, que podem ser considerados a sua janela para o mundo. (GIL, 2000)

GIL (2000) ainda afirma que estudos recentes revelam que enxergar nao &
uma habilidade inata, ou seja, ao nascer ainda n&o sabemos enxergar, precisamos

aprender a ver. N3o & um processo consciente.



O desenvolvimento das fungdes visuais ocorre nos primeiros anos de vida.
Gracas a testes de acuidade visual recentemente desenvolvidos, hoje € possivel
fazer a avaliacdo funcional da visdo de um recém-nascido, ainda no bergario.

A visdo é o elo primério de ligagdo com o mundo objetivo, proporcionando
informacdes constantes e verificagcdo imediata, permitindo que os elementos sejam
apreendidos em forma ja integrada. Faltando a visdo, os sentidos restantes:
audic3o, tato, olfato e paladar, tém de funcionar sem a informacao e integracdo que
a visdo proporciona. Por conseguinte os dados originados dos outros sentidos sdo
intermitentes, fugidios, seqUenciais e necessariamente recebidos de forma
fragmentada. Nao existe uma compensacéo magica. Com efeito, iniciaimente os
outros sentidos parecem diminuidos na auséncia da visdo, e as criangas cegas
freqUentemente parecem nac ter a percepg¢é&o de seu ambiente e necessitar de
estimulacdo adicional. Por isso é que a visdo nd&o pode ser considerada
isoladamente, mas somente conforme a sua contribuicdo ao funcionamento
sensorial total.

Considerando que a crianga cega seja dependente da linguagem dos
videntes, muitas das suas experiéncias sensoriais talvez ndo sejam facilmente
codificadas em forma de linguagem. Ao mesmo tempo, a atengdo deia se concentra
no que ouve, por causa de estimulagdo alternativa. isto sugere n&o uma
compensacao sensorial, mas sim uma maior dependéncia da audicdo e um campo
auditivo ininterrupto.

Dai resulta que a crianga cega recebe os sons que constituem a linguagem,
porem talvez ndo aprenda o significado do que o interlocutor quis dizer. A
concentracdo no nivel do som €& demonstrada pelas repeticdes exatas de
seqléncias verbais inteiras (jingles de publicidade, programas de televisao,

conversas ao telefone), que parecem carecer de significado e tém uma finalidade

Y g

a
A linguagem inicial da crianga cega n&o parece refletir o desenvolvimento de
seu conhecimento da linguagem dos outros. Frases e sentencas s&o arquivadas
intactas e s&o repetidas fora do contexto. Pode ser mesmo que essas criangas
desenvolvam uma especial sensibilidade e uma percepcdo do som que podem
ajudar a estimular a capacidade de memorizar. No entanto, parece mais provavel
que, se essa sensibilidade existe, ela existe a revelia, e a custa do desenvolvimento

da interagdo social, da curiosidade, e do comportamento exploratério.
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Entédo dentre as outras modalidades sensoriais, a audi¢do € o unico sentido
de distancia de gue os cegos dispdem, e tem de funcionar de maneira inteiramente
diferente, sem a informacdo da visdo. inicialmente, o bebé cego ndo tem controle
sobre g presenca ou auséncia do som em seu ambiente.

Com isso sabe-se gque o tato sem a visdo sofre limitagbes semelhantes a da
audig@o sem visao. O incentivo para a exploragao tatii € normalmente proporcionado
pela visdo. A cor, o padrdo decorativo, a forma e a localizacdo sdo percebidos
visualmente e servem para informar e atrair; estas dimensdes ndo estdo disponiveis
ao bebé cego. Aquilo que € percebido somente pelo tato carece da integragdo que a
viséo possibilita. Os estimulos tateis s&o encontrados e reencontrados apenas por
acaso nos primeiros meses. A atividade tatil proposital do bebé € minima porgue o
ambiente continua desconhecidc e pouco convidativo.

HOFFMANN em seu estudo afirma que:

nos primeiros meses de vida do bebé, a unica informagédo presente € a do eu, tanto
guanto ele & percebido. Esta percepgdo de si mesmo permanece ininterrupta pela
visdo e disputada somente por confusas informagdes auditivas e tateis. A boca é,
durante muito tempo, ¢ principal 6érgéo sensorial, e a atengdo do bebé que nasceu
cego fica focalizada inteiramente e assim se mantém por causa da auséncia de

estimulag2o alternativa. (2000)

A exploracado ativa ocorre somente quando a crianga cega se desloca no
sentido de descobrir o0 mundo exterior, € este desenvolvimento de mobilidade
depende principaimente da informagéo fornecida pela audicédo. No decorrer do
desenvolvimento infantil normal, pouca razao existe para se examinar 0 concsito de
mobilidade. Mesmo nos casos de desenvolvimento retardado, os marcos do
desenvolvimento motor nao tém uma ligagdc critica com o desenvolvimento
sensorial. No caso extremo de restricdo total de mobilidade, a crianga vidente ainda
pode explorar e conhecer seu ambiente. O desenvolvimento sensorial prossegue
mesmo sem mobilidade.

Para a crianga cega, no entanto, a mobilidade & necessaria para estabelecer
um elo primario de ligagdo com ¢ mundo exterior — um elo sem o qual fica impedido
o desenvolvimento auditivo e tatil. A crianga cega tem pouca evidéncia. Aumenta a
necessidade de mobilidade para adquirir informagdes mas, aoc mesmo tempo, ha
uma auséncia de motivagcdo, gue € normalmente proporcionada pela viséo. Na

tiltima parte do primeiro ano de vida do bebé, existe pouca motivacdo para explorar
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um ambiente imprescindivel, e mais razdo para recear conseqguéncias da
exploragéo. As reacles naturais & imprevisibilidade, o retraimento, c medo € a
desconfianca s&o fatores que retardam a mobilidade e o comportamento

ploratério. Pois ¢ movimento representa uma importante agao interventiva para a
concretizacdo destas possibilidades e torna-se um elo significativo entre a
organizacao, conhecimento e valorizagao do deficiente visual e das demais pessoas
que com ele convivem. Este processo, se adequadamente conduzido e entendido,
ira provavelmente ocorrer de forma reciproca porque a pessoa em movimento age e
interage com seu ambiente, explora e descobre o mundo, estabelece comunicacdes
e intercambios, elabora conceitos e atitudes e constréi 0 conhecimento.

Desta forma, os beneficios que 0 movimento desencadeia no individuo com
algum comprometimento visual v&o para além daqueles de origem fisioldgica,
stética ou motora: raciocinio, afetividade, emocgdes, postura social e ética s&o
igualmente conhecidos e assimilados com e no movimento, em suas diversas
formas. O caminhar €, para aqueles que ndo apresentam uma deficiéncia motora
impeditiva, um movimento natural no ser humano. Contudo, este movimento
espontanec nem sempre esta presente de modo natural e simples porque, muitas
vezes, o0 portador de deficiéncia visual pode encontrar-se desorientado e sem
referéncias para a realizagéo do mesmo ou, entéo, n&o ter o conhecimento desta
possibilidade corporal e 0 desenvolvimento desta habilidade.

HOFFMANN (2000) ainda afirma que a orientac¢éo, da crianga cega,

‘no espaco, seja em relacdo ao ambiente, objetos e pessoas que nele estejam presentes,

assim como dos possiveis trajetos, € algo marcante. A crianga, o adolescente ou o adulto

com deficiéncia visuai i8m piena capacidade para desenvoiver habilidades motoras € mentais

desde que a ele sejam oferecidas informacdes e oportunidades para aprendizagens e

vivéncias, ou seja, desde que a ele seja possibilitada uma vida sem preconceitos, tabus ou
fantasias, gerado muito mais na imaginagao dos outros do gue nas suas reais dificuldades.”

Desta forma, individuos com deficiéncia visual congénita também s&o
capazes de se orientar com relativa acuracia durante suas jornadas no meio
ambiente. O custo de tal adaptacdo, entretanto, é alto e com resultados diversos
centrados na potenciaiidade individual, oportunidades de experiéncia e sucesso nas
tarefas. Para estes individuos, estratégias de controle da agdo, como no caso do
sistema de orientag&o, requerem a substituicdo do controle visual héaptico pelo
proprioceptivo haptico. Como foi verificado em BATSHAW e PERRET (1990, p. 230)
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Este problema central que se da entre a percep¢do do mundo por parte de
videntes e dos cegos, forca a crianga cega a se envolver em um continuc processc
de solugdo de problemas. Suas informagbes sensoriais, ndo sdo suficientemente
completas para permitir 0 desenvolvimento cognitivo, suas informagbes sensoriais
somadas a linguagem do mundo dos videntes, que lhe & imposta, talvez sejam
demasiadamente complexas para gue ela possa processa-las eficientemente.

Por isso é que GIL afirma aque “se a crianga cega €&, por um lado,
completamente dependente do mediador vidente e, por outro lado, divorciada da
concepgdo que o mediador tem do mundo.” (2000)

Parece, portanto, que o processo de se estabelecer atribuios e relagbes
definidoras de conceitos € mais problematico para a crianga cega € menos passivel
de orientagbes. Pode resultar, entdo, que, embora a crianga cega esteja
continuamente envolvida na solug&o de problemas, este processo, que é essencial
ao desenvolvimento futuro, seja mais dificil e que a sensacgao gratificante seja menos
imediata. A cada fase do desenvolvimento da criangca provavelmente ocorrera
confusdo quando ela tentar resolver o conflito entre sua experiéncia privada e

publica.

DESENVOLVIMENTO DA CRIANCA DEFICIENTE VISUAL CONGENITA DOS 0
AQOS 6 ANOS DE IDADE

Gragas ao desenvolvimento da medicina e aos novos testes(?) é que se pode
saber, desde os primeiros dias de vida da crianga, se ela possui ou ndo a deficiéncia

visual.

E como afirma BATSHAW e PERRET

“‘os olhos de um bebé com deficiéncia visual tem movimentos incomuns e
descoordenados chamados nistagmos; eles nem podem focar o objeto, nem segui-
los. O estrabismo esta freqlentemente presente. Além disso, se uma luz brilha nos
olhos da crianga, suas pupilas ndo se contraem. Se por acaso um gesto ameacgador

é feito para a crianga ela néo pisca ou chora.” (1990, p. 221)

Por isso é muito importante que o bebé deficiente visual aprenda a usar seus

outros sentidos ¢ mais cedo possivel, para se localizar e reconhecer seu espago,
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evitando atrasos em atividades como engatinhar e andar. Trata-se de uma questac
de aprendizado, pois ele possui 0 mesmo potencial dos bebés dotados de viséo.

Mesmo com uma inteligéncia normal, uma crianga que &€ cega desde o
nascimento tem dificuldade de desenvolviments. C ténus muscular & flacido
parcialmente devido a sua manutengéo que depende da sua percepgéo visual. Por
causa disso, as habilidades motoras grosseiras ficam prejudicadas. A crianga pode
ndo sentar-se até depois dos 8 meses e usualmente ndo engatinha e etc. ele pode
ndo subir degraus de 2 até 2 4 anos de idade.

Freglentemente, os bebés com baixa visdo preferem ficar em um ambiente
constante e familiar, temendo mudangas — mesmo que seja apenas uma mudancga
de posicdo. Alguns, por exemplo, querem permanecer de costas, escolhendo a
estabilidade e a imobilidade para se proteger do desconhecido mundoc ameagador.
Mas eles precisam aprender a aceitar as mudangas.

Assim sendo, os adultos devem se preocupar em desenvoiver atividades

usrigr—lae de estimulacace
LAY IR ™V | 7 WALy l!ll\.ﬂluy LW 4

, de forma gostosa, como brincadeiras, varias vezes por dia.

Se ndo forem estimulados, os bebés, com deficiéncia visual tendem a ficar
grudados no colchéo, mantendo a maior parte possivel do corpo em contato com a
superficie. Com isso, acabam fortalecendo os musculos errados, o que blogueia a
capacidade de relaxamenio e tenciona os musculos, dificuitando, enfim, o futuro
desenvolvimento motor.

Qutra dificuldade do deficiente visual € o desenvolvimento da linguagem,
porque desde uma crianga vidente aprende a falar imitando os movimentos dos
labios das outras pessoas e de ouvi-las, o desenvolvimento da linguagem também
fica atrasado na crianca cega. A crianga cega deve aprender a falar usando somente
meics auditivos, isto ocorre com vagarosidade, trata-se de um processo de muito
esmero. A fala e a linguagem s&o usualmente normais na idade escolar, mas a fala é
acompanhada de uma linguagem gestual e expressdes faciais muito menos
predominantes.

Adicionalmente a demora no desenvolvimento, a crianga cega pode ter um

mexer nos olhos, e mesmo ficar balangando a cabeca, mesmo se tiver uma
inteligéncia normal. Este comportamento pode ser controiado através do uso de

algumas técnicas de mudancga de comportamento e tende a decrescer por volta dos
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4 anos de idade nas criangas com inteligéncia normal. isso usualmente persiste
contudo, nas criangas cegas com retardamentoc mental ou com deficiéncia auditiva.

Hé evidéncias que “as criangas cegas tém mais dificuldades com conceitos
abstratos do que as criangas com visdo normal, mas elas lrabalham bem com
conceitos numéricos. Outra descoberta inferessante é o fato de que a crianca cega
tem sonhos, mas e€la néo vé imagens em seus sonhos.” (BATSHAW e PERRET,
1990, p. 222).

Entre 0os 4 € 0s 6 anos, toda crianga aprende a calgar sapatos, se vestir,
tomar banho e adqguire varias outras habilidades se encaminhando para a
autonomia. Ao mesmo tempo constrdi conceitos e utiliza formas de expressao gue
serdo fundamentais para o futuro aprendizado da leitura e da escrita. Mas, para isso,
ela precisa ser orientada e estimulada. Pois “a auséncia de estimulos vindos da
familia e do grupc social e a limitagdo da aquisicdo de experiéncias por meio da
privagdo de um dos 6rgdos dos sentidos prejudica o desenvolvimento.” (GiL, 2000,
p. 33)

No caso da crianga deficiente visual, sendo que essa crianga em hipbtese
alguma podera ser superprotegida e ficar em uma redoma de vidro: deve ser
incentivada a desenvolver seu potencial e sua curiosidade. Se levar tombos,
arranhdes, ralar o joelho, ficar suja, isso deve ser visto com naturalidade — &final, €
uma criancal

Nessa etapa da vida (4 a 6 anos), a aprendizagem significativa € conceitual
passa pelas vivéncias corporais no espago e no tempo: dai a importancia de
brincadeiras e jogos que estimulem a imaginagdo, de atividades Iudicas e
recreativas. A crianga gosta de ouvir histérias e de ter amiguinhos, por isso as

atividades em grupo sac muitc mais enriquecedoras.

PARTICIPACAO DOS PAIS E DA COMUNIDADE NA INTERACAO COM A
CRIANCA DEFICIENTE VISUAL

A participagdo da familia € fundamental para todo o processo de atendimento
a crianca deficiente visual. Os pais precisam entender as dificuldades do filho
deficiente, comunicando-se com ele em uma atitude positiva diante dos desafios
impostos pela deficiéncia.

O trabalho de integracdo na escola, segundo GIL,
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depende centralmente da colaboragdo dos pais, aos quais cabe fornecer

informacgdes a respeito das condigdes visuais (cegueira / visdo subnormal) do aluno,

do eventual uso da vis&o residual, de aspecios de seu desenvolvimento giobal, da
necessidade de adaptacédo do material, da utilizag&o de recursos opticos, néo-opticos

e tecnolégicos. (2000, p. 37)

A crianga cega de nascenga tem uma dependéncia incomum do mediador e
da linguagem para a integracio de suas experiéncias sensoriais. UUma vez que elg,
por si s6, ndo pode construir um modelo do mundo e precisa abrir m&o de parte de
seu controle em nivel, muito basico para permitir que um mediador ajude a dar forma
a realidade, a nogdo de dependéncia deve ser considerada importante fator de
desenvolvimento. A luz dessa dependéncia necessaria, como é que a crianca cega
consegue um auto-conceito adequado? Como € gue ela mantém a opinido de sua
propria competéncia? E como € que ela atinge o equilibrio entre a dependéncia
obrigatdria e o abandono completo da autodeterminagéo?

Com esse aito grau de dependéncia, pode-se afirmar que a maioria dos pais
de criancas cegas de 4 e 5 anos de idade ddo énfase a forma concreta de
tratamento: Mamée esta aqui ou Carolina vai para casa agora.

Tentando ser direto, 0 mediador, com essa atitude, pode causar confusdo
para a crianga, tanto com os pronomes pessoais quanto com O senso de ser a
crianga algoe a parte de seu ambiente.

Assim familia assume gue o filno € incapaz para realizar coisas, e impede

assim que as suas potencialidades aflorem, impondo ao deficiente um sofrimento do

gual ele nao padece. Conforme afirma RIBAS

... se uma crianga vive num ambiente em que é considerada como um “diferente”,
com toda a carga ideoldgica que essa possui, e que assim precisa ser tratada pela
familia e pela sociedade como uma “anormal’, esta crianca esta destinada a
efetivamente nao aprender a ler no tempo previsto para todas as criancas, além de
ter a sua deficiéncia acentuada ou multiplicada. (1998, p.57)

RIBAS (1988, p.55) ainda afirma “gue uma crianga com deficiéncia congénita
ndo sofre nenhum constrangimento por ser deficiente. Na verdade, a crianca
deficiente nunca teve ouiro modelo a ndo ser ¢ da deficiéncia”.

E por isso é que pode-se afirmar que a familia é a base para o
desenvolvimento do ser humano, cabendc a tarefa de oferecer ac deficiente visual
condicdes para seu crescimento como individuo, tornando-o capaz de ser feliz e

produtivo, dentro de sua realidade, de suas potencialidades e de seus limites.
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Embora nem sempre seja facil, a familia precisa entender que o deficiente &,
antes de mais nada e acima de tudo, uma pessoa total, evitando focalizar a atengac
na cegueira, ou baixa capacidade visual.

A primeira atitude importante consiste em acreditar nas potencialidades da
crianga, considerando-o capaz de estudar, de ser independente, de trabaihar,
praticar esportes e tantas outras coisas que seus amigos fazem. Para muitos
deficientes, a maior dificuldade esta na falta de oportunidades.

E para que haja essas oportunidades desde que a crianga ingressa na pré-
escola os seus colegas de classe deverdo ser informados a respeito da sua
deficiéncia. O ideal é gue o professor crie situagdes em gque a participagéo € a
cooperagdo ocorram espontaneamente.

E preciso avaliar se as atividades propostas contribuem de fato para criar
relagdes de amizade, evitando a rejeicdo e/ou a superprotecdo. E segundo GIL “o
professor pode propor um rodizio para 0s companheiros ajudarem a crianga com
deficiéncia visual, quando necessario, dentro e fora da sala de aula.” (2000, p. 37)

“E importante procurar dar oportunidades a todos de exercer a solidariedade
e de perder 0 medo dos “deficientes”, que existe naturalmente entre as criangas.”
(ROSA, 2003, p. 111)

No Brasil, ainda predomina, em relagdo a deficiéncia, uma concepgao
assistencialista, permeada de barreiras sociais. Na maioria das vezes, o deficiente e
sua familia se sentem isolados, impotentes, a espera de instituicdes, servigos
médicos ou profissionais que possam miraculosamente curar a deficiéncia.

E por isso durante muitos anos, uma pessoa cega gue falasse bem, tivesse
desempenho académico satisfatério e bom nivel de informagdo e verbalizagdo
deslumbrava e maravilnava a todos. Nada mais se esperava dela em termos de
autonomia e de independéncia. Assim, a educagado de uma crianga deficiente visual
se voltava basicamente para seus éxitos intelectuais.

Essa reacdc demonsirava a expectativa geral guanto as possibilicades de
uma pessoa deficiente visual: o preconceito impedia que ela fosse considerada
capaz de executar toda a gama de atividades que faz parte do cotidiano — desiocar-
se com independéncia, cuidar-se, vestir-se com adeguagdo, alimentar-se, interagir
socialmente de forma préatica e adequada, competir no mercado de irabaiho, casar-
se, enfim, exercer seu papel de cidadao que conta com o respeito da sociedade e é

aceito.
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Felizmente, as coisas estdo mudando. Talvez ndo com a rapidez gue seria
desejavel, mas muitos servicos de atendimento as criangas deficientes visuais ja
incorporam a seus programas um trabalho voltado para as atividades de vida diaria e
para a orientagdo e a mobilidade.

Por isso quanto antes as criangas com deficiéncia visual forem encaminhadas
a servicos de atendimento, maiores serdo suas possibilidades de desenvolver seu
potencial.
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CAPITULG i

EDUCACAO INCLUSIVA

Historicamente podem ser reconhecidos quatro estagios de desenvolvimento
das atitudes em relagdc as criangas deficientes. Primeiramente, na era pré-cristé,
tendia-se a negligéncias e a maltratar os deficientes. Num segundo estagio, com a
difusdo do cristianismo, passou-se a protegé-los e a compadecer-se deles. Num
terceiro periodo, nos séculos XVii e XiX, foram fundadas instituicbes para oferecer-
lnes uma educacéo a parte. Finalmente, na ultima parte do séculc XX, observa-se
um movimento que tende a aceitar as pessoas deficientes e a integra-las, tanto
guanto possivel.

A etapa que vive-se hoje € uma etapa cientifica, em que se estudam as
causas e os efeitos das deficiéncias, reconhecem-se os direitos e os deveres das
pessoas com necessidades especiais, suas limitagdes, mas também suas
potencialidades.

O que era visto como doenga hoje passou a ser considerado como
necessidade especial. E € por isso que a Educagao inclusiva que vem sendo
divulgada por meic da Educacgdo Especial, gue teve sua origem nos Estados Unidos,
guando da Lei Publica 94.142, de 1975, resultado dos movimentos sociais de pais
de alunos com deficiéncia que reivindicavam acessc de seus fithos com
necessidades educacionais especiais as escolas de gualidade.

Enquanto este movimento crescia na América do Norte, ao mesmo tempo, ©
movimento que reconhecia a diversidade e o multicuituralismo como esséncias
humanas comegou a tomar forma e ganhar forga na Europa em decorréncia das
mudangas ocorridas nos ultimos 40 anos do século XX. Uma das consegiiéncias
deste ultimo movimento foi em 1990, o “Congresso de Educagéo para Todos”, em
Jontiem, na Tailandia, que tinha como propdsite “a erradicagido do analfabetismo e a
universalizagdo do ensinc fundamental tornarem-se objetivos e Compromissos
oficiais do poder publico, perante a comunidade internacional’. (EFA, 2000, p.2)

E segundo a DECLARACAQ DE SALAMANCA

“Desse compromissc, foi natural que profissionais se mobilizassem a fim de
promover © objetivo da Educagdo para Todos, examinando as mudangas
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fundamentais de politica necesséria para desenvolver a abordagem da Educagéo
Inclusiva, nomeadamente, capacitandc as escolas para atender todas as criangas,
sobretudo as que tém necessidades educativas especiais”. (1994, p.5)

No Brasil, segundo ROSA (2003, p. 12), existem muitas controvérsias quanto
a légica de implantagdo da Educagdo inclusiva nas escolas de ensino publico e
particular. Uma diversidade social contraditéria que tem evidenciado desinformacao,
preconceitos e a produgao de novos tipos de exclusdo. Na verdade, o gue a nova
legislacidc brasileira propbe € uma educacido especial com énfase na incluséo,
dando margem a gue os sujeitos com necessidades educacionais especiais possam
escolher entre serem encaminhados a escola regular ou as instituigbes
especializadas, agora com a oferta de escolarizacdo, conforme suas necessidades e
desejo.

No Brasil, segundo STAINBACK & STAINBACK (1999, p. 25), a Educacgéo
especial comegou no século XIX, com a criagdo do instituto dos Meninos Cegos
(hoje, Instituto Benjamim Constant) e do Instituto dos Surdos-Mudos (hoje, Instituto
Nacional de Educagdo de Surdos). Ambos no Rio de Janeiro, por iniciativa do
governo imperial.

Apos a Segunda Guerra Mundial, a Educagao Especial brasileira distinguiu-se
pela ampliagdc e proliferagdo de entidades privadas, ac lado do aumentc da
populacdo atendida pela rede publica, que foi se configurando, cada vez mais, com
uma acac em nivel nacional, quer pela criagac de federacgbes estaduais e nacional
de entidades provadas, quer pelo surgimento dos primeiros Servi¢os de Educagao
Especial nas Secretarias Estaduais de Educagéo e das campanhas nacionais de
educac@o de deficientes, ligadas ao Ministério da Educacéo e Cultura.

Até a década de 50, praticamente néo se falava em Educagéo Especial mas
na educacdo de deficientes. A partir desta década, comegaram a surgir inumeras
entidades filantrépico-assistenciais e empresas prestadoras de servigos de
reabilitacao.

O surgimento das Apaes (Asscciagbes de Pais e amigos dos Excepcionais)
ocorreu no Rio de Janeiro em 1954, proliferando-se em todc ¢ Brasil e em 1980
surgia a Federagdc Nacional das Apaes, na época congregando mais de 200
entidades dedicadas & educacdo, reabilitagcdo e capacitacdc profissional das

pessoas com necessidades educativas especiais.
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Nas décadas de 50 e 60, também houve campanhas nacionais, promovidas
pelo Instituto Nacional de Educacéo de Surdos e Instituto Benjamim Constant, pela
educacdo do surdo e dos cegos brasileiros. Foi a partir de uma destas campanhas
que surgiu a Fundagéo para o Livro do Cego no Brasil.

Nos anos 70, houve um processo intenso de ampliacdo na rede publica, com
a criac@o de classes e escolas especiais, culminando com a criagao de Servigos de
Educacdo Especial nas secretarias Estaduais de Educacdo. Posteriormente
transformados em Departamentos de Educagdo Especial.

Em 1985, foi criada a Febiex (Federagao Brasileira das Instituicdes de
Excepcionais de integragéo Social e de Defesa da Cidadania), objetivando a
conscientizacdo da sociedade, a prevencdo, a reabilitagdo, a educacido
especializada, a capacitagao profissional e & integragcédo das instituigbes na defesa
dos direitos das pessoas com necessidades especiais.

Apesar dos avangos, computando-se o numero total de criancas atendidas
pela Educacdo Especial, incluindo instituigdes publicas e privadas
oferta de vagas estava muito aguém da demanda.

Analisando a histéria da Educacdc Especial, percebe-se que além da
ampliacdo de oportunidades educacionais as criangas gue possuiam dificuldades
pessoais que prejudicavam sua insergdo em processos regulares de ensino, a
ampliagcdo da educagao especial espelhou muito mais o seu carater de avaliadora da
escola regular que, por tras da igualdade de direitos, ocuita a fungdo fundamentai
que tem exercido nas sociedades capitalistas modernas e de instrumento de
legitimacéo da seletividade social. E dentro dessa ética que a educagio especial
deve ser analisada, caso contrario se estard contribuindo muito mais para a
manutengdo do processo de segregagao do aluno diferente, do que para a
democratizagdo do ensinc, cujo caminho ndc pode se pautar na divisdo abstrata
entre os que, em si, tém condigbes de freqlientar a escola regular e os que, por
caracteristicas intrinsecas, devem ser encaminhados a processos especiais de
ensino. Dai a importancia da inclusgo como um principio democratico e igualitario.

o :

Educagdo Especial como “‘modalidade de educagdo escolar, & consideradsa
como um conjunto de recursos educacionais e de estratégias de apoio que estejam
a disposi¢éo de todos 0s alunos, oferecendo diferentes alternativas de atendimento”.
(BRASIL/SEESP/MEC, 1996). Conjunto de recursos educacionais e de estratégias

de apoio podem facilitar ndo sé aos alunos identificados com necessidades



educacionais especiais, mas a todos os alunos gque se sentirem favorecidos por
"curriculos, métodos, recursos educativos, e organizagdes especificas para atender
as suas necessidades” (LDB 9394/96, art. 59, i).

A Educagdo Especial como “modalidade de educagdo escolar perpassa

transversalmente todos o0s niveis de ensino, desde a educacéo infantil ao ensino

‘]

superior” (BRASIL/SEESP/MEC, 1996). isso significa que tanio o0s alunos d:
Educacdo infantii como os alunos universitarios tém direito ao que assegura a
legislag&o atual.

A Educacéo Inclusiva se caracteriza como uma politica de justica social que
alcanga alunos com necessidades educacionais especiais, tomando-se aqui ©

conceito mais amplo, que é o da Declaracao de Salamanca:

O principio fundamental desta Linha de Acdo é de que as escolas devem acolher
todas as criangas, independentemente de suas condigbes fisicas, intelectuais,
sociais, emocionais, linglisticas ou outras. Devem acolher criancas com deficiéncia e
criangas bem dotadas, criangas que vivem nas ruas e que trabalham, criangcas de
populagbes distantes ou némades, criangas de minorias linglisticas, étnicas ou
culturais e criangas de outros grupos ou zonas desfavorecidas ou marginalizados.
(1994, p. 17-18)

No entanto a Educagdo inclusiva é uma prética inovadora que esta
enfatizando a qualidade de ensino para todos os aiunos, exigindo que a escola se
modernize e que os professores aperfeicoem suas praticas pedagégicas. E um novo
paradigma que desafia o cotidiano escolar brasileiro. S&o barreiras a serem
superadas por todos: profissionais da educagdo, comunidade, pais e alunos. Ainda é
preciso aprender sobre a diversidade humana a fim de compreender os modos
diferenciados de cada ser humano ser, sentir, agir e pensar.

E ndo se pode falar sobre inclus&o, entretanto, sem mencionar que esta se
encontra calcada no principio da igualdade, o que determina que a inclusédo
educacional sé podera existir plenamente, no contexto da incluséc social, ou sgja,
numa sociedade democratica, gue reconhega a diversidade gue a constitui, respeite
essa diversidade e se ajuste, transformando-se e providenciando todos os {ipos de
suportes (pessoais, fisicos, materiais, equipamentos, acessibilidade, etc.) que
permitam, a todos, ¢ acesso e o funcionamento na comunidade. Pois o pressuposto
da inclusdo é que as pessoas diferentes possam conviver respeitosamente, na

diversidade.
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Por isso € que a autora BLANCO diz que “a incluséo é a idéia de que todos os
meninos e meninas de uma comunidade tenham o direito de se educar juntos na
escola da sua comunidade, uma escola que ndo pega requisitos para o ingresso;
uma escola que ndo selecione criangas.”

Por isso é que o conceito de escola inclusiva esta ligado & modificagédo da
estrutura, do funcionamento e da resposta educativa, de modo que se tenha lugar
para todas as diferencas individuais, inclusive aquelas associadas a alguma
deficiéncia. Logo, € um conceitc muito mais amplo do que o de integragdo. A
incluséo ndo € um conceito novo. A escola rural € inclusiva. Na rural vao todos os
meninos e meninas da comunidade, inclusive os que tém deficiéncia. Portanto, a
inclus&o ndo é algo novo, ia existe, e qual é, entdo, o desafio? O que é novo?

A inclusdo educacional ndo é somente um fator que envolve apenas os
deficientes visuais, mas, também, as familias, os professores e a comunidade, na
medida em que visa construir uma sociedade mais justa e consequentemente mais
humana.

O principio da inclusdo é um processo educacional que busca atender a
crianga portadora de deficiéncia na escola ou na classe de ensino regular. Para que
isso aconteca, € fundamental o suporte dos servicos da area de Educacao Especial
por meio de seus profissionais. A inclus&o € um processo inacabado que ainda
precisa ser freqientemente revisado.

Pois segundo o pensamento de VYGOTSKI, sobre necessidades educativas

especiais, afirma que:

Do mesmo modo que a crianga em cada etapa do desenvolvimento, em cada fase
sua, representa uma peculiaridade qualitativa, uma estrutura especifica do
organismo e da personalidade, a crianga, com deficiéncia representa um tipo
peculiar, qualitativamente distinto de desenvolvimento. (aput DELOU & BUENG,
2001)

Entre os diversos motivos relevantes da inclus&c educacional do deficiente,
destacam-se os principios de justica e igualdade, pois todos tém direito a
oportunidade de acesso & educacdo, nas mesmas condi¢cdes. A observancia deste
preceito proporcionara, no futuro, aos deficientes fisicos, uma participacdo social
integrada aos demais membros de sua comunidgade.

Além de contribuir para a socializacdo de alunos deficientes, a Educacio

inciusiva favorece um melhor desenvolvimento fisico e psiquico dos mesmos,



beneficiando também os demais alunos que aprendem a adquirir atitudes de
respeitc e compreenséc pelas diferencas, além de receberem uma metodologia de
ensino individualizado e disporem de mais recursos. Serdo também obedecidos os
principios de: igualdade de viver socialmente com direitos, privilégios e deveres
iguais; participacéo ativa na interacdo social e observancia a direitos e deveres
instituidos pela sociedade. E exigida uma maior competéncia profissional, projetos
educacionais bem elaborados, curriculos adaptados as necessidades dos alunos,
surgindo, consequentemente, uma gama maior de possibilidades de recursos
educacionais.

Este novo paradigma educacional procura fazer com que todos os alunos
portadores de deficiéncia, independentemente do comprometimento, tenham
acesso a educagdo de qualidade, prioritariamente, na rede reguiar de ensino,
procurando a melhor forma de desenvolver suas capacidades.

O modelo da inclusdo procura romper com crengas cristalizadas pelo
paradigma gue o antecedeu. ¢ da integracdo, gue era baseado em um modelo
medico, onde a deficiéncia deveria ser superada para que o aluno chegasse o0 mais
perto possivel do parédmetro normal, vendo os distGrbios e as dificuldades como
disfungdes, anomalias e patologias. Este tipo de visdo tinha preceitos que, durante
muilo tempo, segregaram as diferencas, norteando-se pelo principio da
normalizagdo, que privilegiava aqueles alunos que estivessem preparados para se
inserirem no ensino regular, ou seja, a tese defendida era a que quanto mais
préximo da normalidade, mais apto o aluno esta para freqlentar o ensino regular.

Portanto a inclus&o busca derrubar este tipo de viséo, defendendo a idéia de
que o ensino se constrdi na pluralidade e na certeza de que os alunos n&o sdo, em
gualquer circunstancia, capazes de construirem sozinhos seu conhecimento de
mundo. O processc de aprendizagem se funde na interacdo, a partir da qual
desenvolve uma forma humana e significativa de perceber o meio.

E por muito tempo as sociedades modernas delegaram a escola as
importantes tarefas de transmitir cultura, produzir conhecimento e formar valores
morais e éticos, no inicio consideradas tarefas da familia, agora passando a ser
compartilnada. Durante muito tempo, a escola foi lugar de formagédo das elites
sociais. Com a democratizagdo da educag&o e aumenio do acessc das classes

populares a escolarizagdo, a escola mostrou ndo conseguir cumprir sua missao e
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grandes massas de alunos com historico de fracasso escolar s&o produzidas ano a
ano.

Pois o modelo de Estado tecno-burocratico entendia que num sistema social
harmanico, a escola funciona como modeladora do comportamento humano, através
de técnicas especificas. Neste contexto, a legislacdo correspondia a oficializacdo
das propostas e este arcabouco legal perscnificacdo a posicdo do tstado frente a
questao, no plano do curso sem, muitas vezes, se materializar na pratica.

Nao ¢ diferente 0 que ocorre com a formagdo de professores em Educagao
especial. Durante décadas, a formagao de professores para a Educagdo Especial foi
feita & parte da formacédo geral de professores. O grande exemplo disso foram os
cursos adicionais a0 antigo Cursoc Normal, que formaram Especialistas em Educacgao
Especial ao nivel do Ensino Médio. Alguns cursos Normais e de graduagdo em
Psicologia e Pedagogia tiveram a disciplina Psicologia dos Excepcionais como
optativa, o que mostra que nem todos os alunos cursaram esta disciplina, por opgao.

Ainda com a mentalidade de que gualguer professor consegue educar
qualquer aluno, pois todos os alunos s&o humanos e ndo se diferenciam, imaginou-
se gue os professores seriam capazes de escolarizar alunos com perfis bastante
diferenciados. Sabendo que cada aluno com necessidades educacionais especiais
tem uma demanda particular em termos de metodologia de ensino e aprendizagem
que exige do professor atencao especial.

Quando um professor sem formac¢do especial para lidar com alunos com
necessidades educacionais especiais recebe um aluno em sua sala de aula nestas
condigdes, regra geral, o recebe sob pressao social e sofre com seus sentimentos
de impoténcia e desamparo, pois o professor ndo pode dizer que ndo atenderd
aquele aluno.

Hoje, a escola ndo pode deixar de matricular o aluno com necessidades
educacionais especiais, sob acusagdo de pratica de preconceito. Nem todas as leis
tém sidc cumpridas na sociedade brasileira, mas as gue foram feitas contra ©
preconceito tém sido implacéaveis.

Se, com a nova legislacdo, o professor passa a ter novas obrigacdes

profissionais, os governos também tém suas responsabilidades que ndo podem ser

negligenciadas. Mas, talvez, uma das principais obrigagbes dos governos federal,
estadual e municipal é a capacitagdo de professores para o trabalho educacional

com alunos com necessidades educacionais especiais. Esta capacitagdo esta
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prevista no Art. 59 da LDB, com base nas Diretrizes Curriculares Nacionais para a
formacdo de Docentes da Educacdo infanti e dos Anos lniciais do Ensino
Fundamental, em nivel médio, na modalidade Normal, e nas Diretrizes Curriculares
Nacionais para a Formacao de Professores da Educacéo Basica, em nivel superior,
curso de licenciatura de graduacédo plena.

“Cabe & Unido, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios oferecerem
oportunidades de formacdo continuada para 0s professores que ja estdo no
exercicio do magistério, inclusive em nivel de especializagdo.” (Resoiugdo CNE/CEB
n.° 2/2001, Art. 18.°, §3.°).

Esta ndo é uma obrigacao apenas dos professores, em particular. Pois foi o
Governo Federal quem fez a reforma educacional. O Brasil € uma Republica
Federativa; portanto, as responsabilidades sac compartilhadas. Enté&o, cabe aos
sistemas de ensino correspondentes, responderem pela capacitagdo dos
professores que estdo em sala de aula antes de lhes enviar aluncs com
necessidades especiais.

Atualmente vive-se um momento historico, resultado da relagéo entre o ideal
do profissional e o desejo de acertar, constrangido por uma legislagdo que impde
uma mudanga de habitos e valores sem um preparo real, prévio, da comunidade
docente, para esta mudanga.

Ent&o para que se realize uma inclusao escolar efetiva, € necessario que haja
troca de informagdes entre a familia do aluno, a escola e a comunidade, como nos
propde CARVALHO:

“A operacionalidade da inclusdo de qualquer aluno no espago escolar deve resultar
de relagdes dialdgicas envolvendo familia, escola e comunidade, de modo que cada
escola ressignifiqgue as diferencas individuais, bem como reexamine sua pratica
pedagégica.” (1998, p. 193)

Diante dessa afirmagéo verifica-se que a convivéncia do aluno deficiente
visual e do professor na sala de aula esta longe de ser algo naturalmente aceite,
algo comparavel & convivéncia entre um aluno normovisual e ¢ professor. E nem
sequer se trata, na maior parte dos casos de ma vontade por parte do professor ou
indisponibilidade do aluno deficiente. Trata-se, tdo somente, da dificuldade de
efetivar, na pratica, 2 “Escola Inclusiva”, tdo sabiamentie arquiletada de formas

tedricas, a luz da nossa bem intencionada legislagéo.



26

N&o basta decretar a integragdo do aluno deficiente visual, misturé-lo com
outros alunos e um professor para gue se consiga a sua integragdo escolar, nem t&o
pouco se garanta o desenvolvimento das suas capacidades/aprendizagens; ndo nos
parece sensato olhar para o professor e ver na sua licenciatura uma formagéo do
tipo “pau para toda colher” nem esperar gue cada professor, por motivacido
intrinseca, busque entre os paus da sua formagao, a “colher’” gque ha em si! Mas
também ndo queiramos que, por cada aluno deficiente que chega a escola, seja
admitido um rol de professores “bem preparados” para as diferentes disciplinas —
como se tratassem de “lidadores” para enfrentar a “fera”.

Na inclusao, propde-se gue uma conceitualizagéo de cegueira como diferenca
e ndo como déficit é fundamental para se compreender como uma crianga gue
nasceu totalmente cega conhece o mundo, obtém informagdes sobre ele, e constrdi
a sua realidade. Neste ponto de vista fica implicita a idéia de um sistema integrado
de processamento de informacodes, gerado por insumos singulares. Apesar de serem
reconhecidas as limitacdes da andlise de um processo dindmico, € preciso isolar
aspectos do desenvolvimento, a fim de evitar suposicbes simplistas. Torna-se
necessario focalizar os elementos importantes, sensoriais, cognitivos e afetivos, para
avaliar esta construgdo diferente do mundo.

Segundo GUIMARAES (2003, p. 44) “Na educacéo inclusiva ndo se espera
que a pessoa com deficiéncia se adapte a escola, mas que esta se transforme de
forma a possibilitar a insergdo daquela”.

Com isso sem sombra de duvida o periodo de alfabetizagdo é aquele em que
afiora os mais graves probiemas verificados no correr do desenvolvimento mentai da
crianga cega. Nessa fase, acionam-se esguemas interpretativos de fundamental
importancia; a ocorréncia de falhas na construgéo das estruturas cognitivas durante
as etapas evolutivas desse desenvolvimentc traré ac alfabetizando graves
dificuldades e irremediaveis fracassos.

GUIMARAES afirma ainda que:

“C processe de aprendizagem de uma crianca portadora de deficiéncia visual requer
procedimento e recursos especializados. Para que seu crescimento global se efetive,
verdadeiramente, faz-se necessario que lhe sejam oferecidas muitas oportunidades
de experiéncias, e inumeras habilidades devem ser trabalhadas. Isto significa que
uma crianga cega deve ser educada sob a orientagdo de varios meios e exercicios
de condicionamento. Este enfoque, antigo e superado, deve ser mudado.” (2003, p.

45)
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A crianga cega precisa ser percebida como um ser inteiro, dona de seus
pensamentos, e construtora, ainda que em condicbes peculiares, do seu prprio
conhecimento. Vé-la como um produto de treinamentos milagrosos é uma distorgéo
gue exige uma revisdo urgente. Em meio a diversas propostas educacionais, surge o
construtivismo. Ao tentar compreendé-lo, buscam-se novos rumos para que se
ampliem as probabilidades de sucesso na alfabetizagdo de criangas cegas.

Segundo ALMEIDA:

“a importancia do aprofundamento dessa procura liga-se a necessidade de inserir a

educacdo de pessoas portadoras de deficiéncia visual a discussdes educacionais

mais amplas. A educacao em si, bem sabemos, ndo é “especial”. Especiais, pode-se

afirmar, séo os procedimentos e recursos didaticos pedagégicos.” (1997)

O periodo de alfabetizacdo suscita muito cuidado e impde esmerado preparo
aos professores. As dificuldades e os freqUentes fracassos dos educandos nessa
fase escolar exigem uma mudancga de atitude, e a tentativa na procura de outros
caminhos.

Sabe-se que a escola precisa dinamizar sua atuacdo, os educadores
precisam acreditar no seu oficio, a crianga precisa ser levada a descobrir seu
verdadeiro pape! no processo ensino-aprendizagem. A educagdo, como elemento
transformador, precisa provocar a participagdo e a interagdo entre escola,
educadores e educandos.

ALMEIDA (1897), ainda, afirma que ‘o construtivismo vem como um novo
caminho, uma fonte de analise para que 0s educadores repensem
profundamente suas praticas pedagogicas.” ( 1997, p. 63)

E imprescindivel examinar essas questdes. Tendo em vista os grandes
problemas verificados durante o processo de alfabetizacdo de criangas cegas, €
importante que os alfabetizadores revejam a relagdo com seus alunos, reflitam scbre
suas metas de ensino, despertem para objetivos claros e bem definidos, a fim de
gue a acgdo educativa esteja, realmente, em consonancia com as necessidades do
educando.

Pois capacitar uma crianga n&o & condiciona-la, transformando-a num ser
automatizado, com respostas previsiveis e resultados esperados. A capacitacao
ressaltada nasce da independéncia do perfeito dominio de si mesmo. Quando se

fala na importéncia de desenvolver capacidades basicas, fala-se da finalidade
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com consciéncia de si mesmo.

Esses pré-requisitos sdo trabalhados a partir das dificuldades geradas pela
prépria cegueira. Assim, ao acionarem-se mecanismos capazes de mobilizar
estruturas internas, pode-se: ampliar movimentos corporais, forialecer musculos,
refinar percepcgdes, estimular meméria e amadurecer condutas.

Porque além da familia, a escola e a sociedade também podem (devem)
contribuir no sentido de ajudar a enfrentar os obstaculos colocados pela deficiéncia.
A escola € uma das grandes aliadas na iuta pela integragdo. Nesse espago, as
guest8es relacionadas a preconceitos, mitos e estigmas podem ser debatidas e
analisadas por t0dos.

Segundo MANTOAN:

A nocdo de inclusdo institui a insercdo de uma forma mais radical, completa e
sistematica. O vocabulo integragéo é abandonado, uma vez que o objetivo € incluir
um aluno ou um grupo de alunos que ja foram anteriormente excluidos; a meta
primordial da inclusdo é a de nao deixar ninguém no exterior do ensino regular,
desde o comeco. (1988, p. 145)

N&o existe uma série de procedimentos-padréo, como se constituissem uma
receita para esta facilitagéo. Porque a qualidade da formacgéo reside no movimento
de desconstrugdo do modeio educacional excludente e, consequentemente, na
construcdo de novos paradigmas que desafiem a recriagdo do sentido de educar.

Os conhecimentos tedricos, apesar de sua importancia e de sua relevancia,
séo insuficientes quandc confrontadcs com as exigéncias do processe ensinc-
aprendizagem. A formacgéo de professores deve colocar énfase na investigacéo e no
guestionamento suscitado pela articulacao entre a teoria € a pratica, cujo movimento
acdo-reflexao traduz-se em transformacdes que avancam na direcdo de melhores
formas de compreensao do fendmeno educacional e da busca de solugbes para os
problemas encontrados no cotidiano escolar, marcado pela imprevisibilidade, pelo
muitiplo, pelo plural.

A facilitagdo da inclusdo escolar também é realizada pela infra-estrutura dos
ambientes de ensino seja coerente com 0s principios de inciuséo, e espeihe o

respeito a estes alunos, por meio do cuidado com instalagdes, tecnologia e
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equipamentos aptos a recebé-ios sem restricdes, num ambiente atento as
diferencas.

A educagédo especial, no Brasil, se integra ao movimento de expanséo e
democratizagao do sistema de ensino e no carater democrético de nossa escola. No
entanto, a natureza e a realidade do atendimento dispensada aos alunos, na escola
publica ou privada, ndo nos autorizam a aceita-la, pura e simplesmente, como
democratica, de vez que os indices de reprovacao, repeténcia e exclusdo sao tao
alarmantes que conspiram contra qualquer pretensa atitude democratica.

Julga-se que pouco adianta uma legislacdo que favoreg¢a a integragcdo do
portador de deficiéncia, se ndo forem criados 0s mecanismos para pd-la em préatica.
E precisc que todos os cidaddos aprendam a lutar por seus direitos de cidadania,
entre eles, 0 mais sagrado direito & educagdo com padrdes unitarios de qualidade.

Conforme afirma MANTOAN:

‘Para se concretizar essa mudanga, € necessario que os educadores de todos 0s
perfis, educandos, associagbes de pais, instituicbes educativas de assisténcia a
crianga portadora de deficiéncia e cidaddo em geral, se unam na luta pelo direito a
uma escoia de qualidade para todos. 1sso ndo € perseguir uiopias: € perseguir um
direito fundamental de cidadania. O ideal a ser alcangado passa a ser a adogéo de
maneiras de ensinar que se adaptem as diversidades do alunado, no contexto de
uma educacgio para todos. Passa a ser, também, a criagdc e experimentagdo de
situagbes que favoregam o desenvolvimento afetivo, cognitivo, social e perceptivo-
motor dos alunos.” (2003)

A aceitacdo sobre a possibilidade de se conseguir progresso significativo dos
deficientes em geral, guantc ac processo de escolarizacao relativa & diversidade do
alunado, no sistema de educacéo fundamental e integrado, deve comecar a partir da
conscientizag&o da escola, sobre as dificuldades experimentadas por aiguns alunos,
como resultantes do modo como se ministra o ensino e se avalia o desempenho,
expresso nos resultados da aprendizagem e das propostas curriculares que lhes s&o
subjacentes.

Se a nova Lei de Diretrizes e Bases encoraja, para muitos deficientes, ©
treinamento ocupacional e o encaminhamento da crianga para o mercado de
trabalho, convém nio esquecer gue 0 éxito da integragdo social dos deficientes
depende do éxito de sua integracao escolar, como verifica-se em ROSA (2003, p.
163).
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Considera-se que o0s direitos das pessoas deficientes ndo devem estar
ligados ac grau ou tipo de deficiéncia, de modo a garantir direitos acs mais proximes
da normalidade e nega-los aos mais severamente comprometidos biologicamente.

A politica de inclus&o escolar, diferente da politica de integracdo que colocava
o 6nus da adaptacdo do aluno, implica em todo um remanejamento e reestruturacéo
da dinamica da escola para receber esses alunos especiais. Na escola inclusiva ha
de se ter um planejamento individualizado para cada aluno, que recebe, dentro de
sua propria classe, 0s recursos e o suporte psicoeducacional necessarios para seu
desenvolvimento. Ao invés de o aluno ir 2 sala de recursos, a sala de recursos € 0
suporte psicoeducacional necessarios € que vao a ele, em sua classe regular. isso
implica na presenga de um profissional especializado acompanhando diretamente o
aluno durante a aula e orientando o professor regular na adaptag&o curricular e
metodoldgica.

Pois o curriculo € o ponto chave do cotidiano escolar. Mudar a escola € mudar
a vis&o sobre o que nela se ensina, é colocar a aprendizagem como eixo do trabalho
escolar, considerando gue a escola existe para que todos aprendam. Neste sentido,
sera necessario garantir um processo de inclusdo, nc qual se respeite a questdo do
tempo, enguanto elemento basico para a aquisicdo da aprendizagem, lembrando de

s

cada individuo apresenta ritmos proprios na execugéo de suas iarefas.

w

qu

A educacéo inclusiva coloca como meta para a escola, o sucesso de todas as
criangas, independentemente do nivel de desempenho que cada sujeito seja capaz
de alcancar. O importante é a qualidade sobre o que se ensina e um curriculo
competenie gue deve ser elaborado a partir do conhecimento do aiunado. Este
conhecimento da turma, feito a partir de um diagnéstico, possibilita ao professor,
conhecer o nivel de possibilidades de seus alunos e, assim, organizar atividades que
favorecam © seu desenvolvimento. Este, na verdade, como afirma MANTOAN
(2003), “é o grande desafio a ser enfrentado pelas escolas reguiares tradicionais,
cujo paradigma é condutista, e baseado na transmisséo dos conhecimentos.”

Adequar um curriculo n&o significa a retirada de conceitos basicos a serem
trabalhados pela escola, mas de se buscar estratégias metodolbgicas interativas que
favoregam as respostas educacionais dos alunos.

N&o ha previs&o, segundo nos alerta MANTOAN (2003), “quanto a utilizagéo
de métodos e técnicas de ensino especificas na inclusdo, mas os alunos aprendem

até o limite em que conseguem chegar.” Por isso € que ndo ha receita pronta para
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ser seguida. Um trabalho pedagdgico consciente exige a participagdo de todos na
elaboracdo de um projeto politico-pedagdgico gue sirva de horizonte, por meio das
metas que serdo propostas, a fim de que seja possivel se pensar em acdes
necessarias ao que se quer atingir.

Deve-se considerar, nas medidas de adaptacbes curriculares, uma criteriosa
avaliagago dos alunocs, considerando sua competéncia académica, seu contexio
escolar e familiar e a participagéo da equipe técnica e docente da escola onde o
aluno esta inserido, inclusive com profissionais de apoio.

As adaptacfes curriculares sdo estratégias para promover maior eficacia
educativa, a fim de contribuir, de forma mais coerente, com o sistema de inciuséo e
com o atual estado dos sistemas educacionais, que sao, ainda, insuficientes para
atender os alunos das escolas regulares, especiaimente os dgeficientes. As
adaptactes curriculares se caracterizam pela procura de uma maior flexibilidade e
dinamismo do projeto politico-pedagdgico de cada instituigdo escolar e da formagéo
de cada educador.

Sobre adaptacdo curricular podemos afirmar que sédo procedimentos de
modificacdes gradativas no curriculo geral da escola, cujos ajustes tém como
objetivo a resposta educativa individual, sem que se perca a visdo do cenario
sociocuitural onde a escola se encontra inserida. E que essas adaptagdes precisam
ser avaliadas periodicamente, entendendo que elas servem para cumprir etapas do
processo, €, que, portanto, ndo servem para sempre. A necessidade surgida, hoje,
pode nao ser a de amanha.

E por isso que inserir um aluno com necessidades especiais em uma sala de
aula regular ndo faz dela uma sala inclusiva. Esta somente sera uma sala inclusiva
quando puder atender e responder, com qualidade, as necessidades educacionais
especiais de todos os alunos que nela se encontram. Conforme lembra STAINBACK
& STAINBACK

“Se realmente deseiamos uma sociedade justa e igualitéria, em que todas as
pessoas tenham valor igual e direitos iguais, precisamos reavaliar a maneira como
operamos em nossas escolas, para proporcionar aos alunos com deficiéncias as
oportunidades e as habilidades para participar da nova sociedade que esta

surgindo.” (1999, p. 29)
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CAPITULO il

RECURSOS DIDATICOS UTILIZADOS NA INCLUSAQC DO DEFICIENTE VISAL
DOS 0 AOS 6 ANOS

Recursos didaticos s&o todos os recursos fisicos, utilizados com maior ou
menor fregliéncia em todas as disciplinas, areas de estudo ou atividades, sejam
guais forem as técnicas ou métodos empregados, visando auxiliar o educando a
realizar sua aprendizagem mais eficientemente, constituindo-se num meio para
facilitar, incentivar ou possibilitar o processo ensino-aprendizagem.

GIL (2000), declara em seu estudo, que de um modo geneérico, 0S recursos

didaticos podem ser classificados como:

° “‘naturais: elementos de existéncia real na natureza, como agua, pedra,
animais;

o pedagogicos: quadro, flanelégrafo, cartaz, gravura, album seriado, slide,
maquete,

s tecnolégicos: radio, toca-discos, gravador, ftelevisdo, video cassete,
computador, ensino programado, laboratoério de linguas;

e culturais: biblioteca publica, museu exposigdes.

Que o bom aproveitamentc dos recursos didaticos esta condicionado aos
seguintes fatores:

o capacidade do aluno;

e experiéncia do educando;

s técnicas de emprego;

e oportunidade de ser apresentado;

° uso limitado, para ndo resultar em desinteresse.”

Talvez em nenhuma outra forma de educacio os recursos didaticos assumam
tanta importéncia como na educagéo especial de pessoas deficientes visuais,
levando-se em conta gue um dos problemas basicos do deficiente visual, em
especial 0 cego, é a dificuldade de contato com o ambiente fisico. Que a caréncia de
material adegquado pode conduzir a aprendizagem da crianga deficiente visual a um
mero verbalismo, desvinculado da realidade. E que a formacdo de conceitos
depende do intimo contato da crianga com as coisas do mundo. E também que tal
como a crianga de visdo normal, a deficiente visual necessita de motivacdo para a
aprendizagem, conciuindo-se gue aiguns recursos podem suprir lacunas na

aquisi¢do de informacgdes pela crianca deficiente visual.
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Para alcancar desempenho eficiente, o aluno deficiente visual, especialmente
o aluno cego, precisa dominar alguns materiais basicos, indispensaveis no processo
ensino-aprendizagem. Entre esses materiais, destacam-se: reglete e puncao,
sorob3, textos transcritos em Braille e gravador cassete. (ROSA, 2003, p. 34 - 35)
Na medida do possivel, o educando devera usar maquina de datilografia Braille, cujo
rendimento, em termos de rapidez, pode mesmo ultrapassar o da escrita cursiva dos
videntes.

A maquina de datilografia comum pode ser utilizada peio aluno deficiente
visual, a partir da 4.2 série, na apresentacdo de peguenos trabalhos escolares.
Constitui-se num valioso recurso de comunicagdo nas fases posteriores da
aprendizagem e tem inumeras aplicagdes na vida pratica e no desempenho de
muitas profissdes.

GIL (2000), comenta em seu estudo gue, para alunos de visdo subnormal, na

maioria dos casos, os recursos didaticos mais usados s&o:

“cadernos com margens e linhas fortemente marcadas e espagadas;

e lapis com grafite de tonalidade forte;

e caneta hidrocor preta;

° impressbes ampliadas;

e materiais com cores fories e confrastantes.”

Na educacédo especial de deficientes visuais, conforme MIZUKAMI (1986) os

recursos didaticos podem ser obtidos por uma das trés seguintes formas:

“Selecdo: dentre os recursos utilizados pelos alunos de visédo normal, muitos podem
ser aproveitados para os alunos cegos tais como se apresentam. E o caso dos
solidos geométricos, de alguns jogos e outros.

Adaptacio: ha materiais que, mediante certas alteracdes, prestam-se para o ensino
de alunos cegos e de visdo subnormal. Neste caso estao os instrumentos de medir,
como o metro, a balanca, os mapas de encaixe, 0s jogos e outros.

Confecgao: a elaboragéo de materiais simples, tanto quanto possivel, deve ser feita
com a participagdo do proprio aiuno. E importante ressaltar que materiais de baixo
custo ou de facil obtengdo podem ser freqlientemente empregados, como: palitos de
fosforos, contas, chapinhas, barbantes, cartolinas, botdes e outros.

Com relag&o ao uso, os recursos devem ser:
e fartos: para atender a varios alunos simultaneamente;
® variados: para despertar sempre o interesse da crianga, possibilitando

diversidade de experiéncia;
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e significativos: para atender aspectos da percepgéo tatil (significativo para o
tato) e ou da percepgéo visual, no caso de alunos de visdo subnormal.”

Frente a tudo isso, na selegdo, adaptagédo ou elaboragdo de recursos
didaticos para alunos deficientes visuais, o professor devera levar em conta
alguns critérios para alcangar a desejada eficiéncia na utilizagdo dos mesmos,
tanto para criancas cegas como para as criangas de viséo subnormal. Como
verifica-se em MIZUKAMI:

e “Tamanho: os materiais devem ser confeccionados ou selecionados em
tamanho adequado as condigdes dos alunos. Materiais excessivamente peguenos
néo resuitam detaihes de suas partes componentes ou perdem-se com facilidade. O
exagero no tamanho pode prejudicar a apreensédo da totalidade (viséo giobal).

° Significacdo tatil: o material precisa possuir um relevo perceptivel e, tanto
quanto possivel, constituir-se de diferentes texturas para melhor destacar as partes
componenies. Contrastes do tipo: liso/aspero, fino/espesso, permitem distingles

adequadas.

e Aceitacdo: ¢ material ndc deve provocar rejeicdc ac manuseio, fato gue
ocorre com os que ferem ou irritam a pele, provocando reagdes de desagrado.

D Estimulagdo visual: o material deve ter cores fortes e contrastantes para
melhor estimular a viséo funcional do aluno deficiente visual.

o Fidelidade: o material deve ter sua representagdo tdo exata quanto possivel
do modelo original.

e Facilidade de manuseio: os materiais devem ser simples e de manuseio facil,
proporcionando ao aluno uma pratica de utilizagéo.

e Resisténcia: os recursos didaticos devem ser confeccionados com materiais
gue ndo se estraguem com facilidade, considerando o frequente manuseio pelos
alunos.

o Seguranca: os materiais nao devem oferecer perigo para os educandos.”
(1986)

A dificuidade de contato com o ambiente, por parte da crianga deficiente
visual, impde a utilizacdo frequente de modelos com ©0s quais podem ser
razoavelmente superados problemas de: tamanho dos objetos originais, distancia
em que se encontram e impossibilidade de contato.

A melhor maneira de se dar ao aiuno deficiente visual a nogdo do que seja
uma montanha, por exemplo, € mostrar-lhe um modelo deste acidente geografico.
Ainda que se considere a possibilidade de a crianga subir a elevacao, tera ela
apenas a idéia do caminho percorrido.

Os modelos devem ser criteriosamente escolhidos e, sempre que possivel,
sua apresentagdo ao aluno ser acompanhada de explicagbes verbais objetivas.

Obietos muito pequenos podem ser ampliados, para que se tornem perceptiveis



35

detalhes importantes. Objetos situados a grandes distancias, inacessiveis portanto,
precisam ser apresentados sob forma de medelos. O formatc de uma nuvem, &
forma do sol, da lua, sé podem ser apreendidos pelos alunos através de modelos
miniaturizados.

Outros modelos sdo os mapas politicos, hidrogréficos e outros, podem ser
representados em relevo ou, nc casc do primeiro, por justaposicéo das partes
(encaixe). Mapas em relevo podem ser confeccionados com linha, barbante, cola,
cartolina e ocutros materiais de diferentes texturas. A riqueza de detaihes num mapa
pode dificultar a percep¢ao de detalhes significativos.

Ja no livro didatico, o emprego de desenhos, graficos, cores nos livros
modernos vem dificultando de forma crescente sua transcricdo para o Sistema
Braille. Sendo que se o professor tiver acesso ao livro gravado em fitas cassete. De
ampla utilizagdo no Brasil, constituird um eficiente recurso, como livro didético, no
segundo grau € no ensino superior. A utilizagdo do livro falado, no primeiro grau,
deve limitar-se tantc gquanto possivel, & literatura ou aos didaticos de leitura
complementar.

Os grandes avangos tecnoldgicos vem proporcionando, também & educagaoc
especial, recursos valiosos para 0 processo ensino-aprendizagem, inclusive com a
utilizac@o de equipamentos de informatica.

Existe ainda o Braille Falado, que é um Minicomputador, pesando 450 g e
dispondo de 7 teclas através das quais o aparelho pode ser operado, para edi¢do de
textos a serem impressos no sistema comum ou em Braille. O Braille Falado,
conectado a um microcomputador, pode ser utilizado como sintetizador de voz,
transferir ou receber arguivos. Funciona ainda como agenda eletrbnica, calculadora
cientifica e crondmetro

O Microcomputader € um equipamentc gue amplia recursos na area da
educacado especial, na vida pratica e em atividades profissionais dos deficientes da
visdo. Os computadores existentes nc mercado, providos de programas especificos
e de diferentes periféricos, podem ser operados normalmente pelas pessoas cegas.
Entre os periféricos, segundo CERQUEIRA & FERREIRA, podem ser :

“Sintetizadores de Voz — Conectados a um computador, permitem a leitura de
informacgdes exibidas em um monitor. Dentre as diferentes modalidades produzidas
em outros paises, inclusive com voz sintetizada na lingua portuguesa, destaca-se o
DQSVOX, desenvolvide pnln Niicleo de Vv”pl ltar‘an Eletrénica da Universidade

1¥INANs v
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Federal do Rio de Janeiro.

Terminal Braille {Display Braiiie} - Representa, em uma ou duas linhas, caracteres
Brailie correspondentes as informagdes exibidas em um monitor. Os caracteres Brailie
s&o produzidos por pinos que se movimentam verticaimente em celas, dispostas
numa placa, geraimente metalica.

impressora Brallle — Existem hoje, no mercado mundial, diferentes tipos de
impressoras Sraille, seja para uso individual (pequenc porie) ou para producdo em
larga escala (médio e grande porte). As velocidades de produgdo sdo muito variadas.
Essas impressoras, geralmente, podem imprimir Braille interpontado ou ndo em 6 ou
8 pontos, bem como produzir desenhos. Algumas impressoras Braille podem utilizar
folha solta, mas a maioria funciona com formulario continuo.

Scanner de Mesa - A transferéncia de textos impressos para microcomputadores (via
scanner) vem alcangcando ampla utilizagdo entre estudantes e profissionais
deficientes da visdo. O texto digitalizado pode ser lido através de um sintetizador de
voz de um terminal Braille, impresso em Braille ou no sistema comum ampliado. O
scanner pode ser operado com facilidade por um deficiente visual.”

E fora de duvida qgue 0s maiores problemas, entretanto, surgem logo apds o
término da alfabetizacdo. Seguindo-se uma tendéncia mundial de integracdo, essa
crianga é direcionada para uma escola convencional, onde rarissimos professores
sabem Brailie. A familia do educando n&o sabe Braille, na maioria das vezes, e
assim, 0 que uma crianga cega alfabetizada escreve, sua propria mée e irméos néo
sabem (e nem se interessam por) ler! Esse fendbmeno se propagara durante toda a
vida: 0 que um cego escreve, sé outro cego consegue ler.

Para que se possa continuar esse trabalho e que todos possam entender o
gue € Brailie, como é usado e quando surgiu esse método para a comunicagéo e
interacdo do deficiente visual, sera feito um breve relato a seguir sobre esse método
¢ utilizado universalmente na leitura e na escrita por pessoas cegas, foi inventado na
Franga por Louis Braille, um jovem cego, reconhecendo-se o ano de 1825 como ©
marco dessa importante conquista para a educacgéo e integracéo dos deficientes
visuais na sociedade.

O Sistema Braille € um sistema de leitura e escrita tatil que consta de seis
pontos em relevo, dispostos em duas colunas de trés pontos. Os seis pontos formam
0 que convencionou-se chamar de "cela Braille". Para facilitar a sua identificacéo, os
pontos sdo numerados da seguinte forma:

Em duas colunas:

e do alto para baixo, coluna da esquerda: pontos 1-2-3;

e do alto para baixo, coluna da direita: pontos 4-5-6.
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A diferente disposicdo desses seis pontos permite a formacdo de 63
combinagdes ou simbolos Braille. As dez primeiras letras do alfabeto s&o formadas
pelas diversas combinagdes possiveis dos quatro pontos superiores (1-2-4-5); as
dez letras seguintes sdo as combinagdes das dez primeiras letras, acrescidas do
ponto 3, e formam a 22 linha de sinais. A terceira linha é formada pelo acréscimo dos
pontos 3 e 6 as combinagdes da 12 linha.

Os simbolos da 12 linha s30 as dez primeiras letras do alfabeto romano (a - j).
Esses mesmos sinais, na mesma ordem, assumem caracteristicas de valores
numéricos 1-0, quando precedidas do sinal do numero, formado pelos pontos 3-4-5-
6.

Vinte e seis sinais sao utilizados para o alfabeto, dez para os sinais de
pontuagdo de uso internacional, correspondendo acs 10 sinais de 12 linha,
localizados na parte inferior da cela Braille: pontos 2-3-5-6. Os vinte e seis sinais
restantes s&o destinados as necessidades especiais de cada lingua (letras
acentuadas, por exemplo) e para abreviaturas.

O sistema Braille é empregado por extenso, isto €, escrevendo-se a palavra,
letra por letra, ou de forma abreviada, adotando-se c6digo especiais de abreviaturas
para cada lingua ou grupo linguistico. O Braille por extenso é denominado grau 1. O
grau 2 € a forma abreviada, empregada para representar as conjungoes,
preposicdes, pronomes, prefixos, sufixos, grupos de letras que sdo comumente
encontradas nas palavras de uso corrente. A principal razéo de seu emprego €
reduzir o volume dos livros em Braille e permitir o maior rendimento na leitura e na
escrita. Uma série de abreviaturas mais complexas forma o grau 3, que necessita de
um conhecimento profundo da lingua, uma boa memdria e uma sensibilidade tatil
muito desenvolvida por parte do leitor cego. O tato é também um fator decisivo na
capacidade de utilizagdo do Braille.

O Sistema Braille € de extraordinaria universalidade: pode exprimir as
iferentes linguas e escritas da Eurcpa, Asia e da Africa. Sua principal vantagem
todavia, reside no fato das pessoas cegas poderem facilmente escrever por esse
sistema, com © auxilio da reglete e do puncédo. Permite uma forma de escrita
eminentemente pratica. A pessoa cega pode satisfazer o seu desejo de
comunicacado. Exceto pela fadiga, a escrita Braille pode tornar-se tdo automatica

para o cego quanto a escrita com |apis para a pessoa de visao normal.
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As Imprensas Braille produzem os seus livros utilizando maguinas
esterectipas, semelhantes &s maquinas especiais de datilografia, sendc porém
elétricas. Essas maquinas permitem escrita do Braille em matrizes de metal. Essa
escrita é feita dos dois lados da matriz, permitindo a impressac do Braille nas duas
faces do papel. Esse é o Braille interpontado: os pontos sdo dispostos de tal forma
que impressos de um lado nac coincidam com os pontos da ouira face, permitindo
uma leitura corrente, um aproveitamento melhor do papel, reduzindo o volume dos
livros transcritos no sistema Braille. Novos recursos para a produgado do Braille tém
sido empregados, de acordo com os avangos tecnoldgicos de nossa era. O Braille
agora pode ser produzido pela automatizagdo através de recursos modernos dos
computadores.

A maioria dos leitores cegos I, de inicio, com a ponta do dedo indicador de
uma das méos -- esquerda ou direita. Um numero determinado de pessoas,
entretanto, que ndo s&o ambidestras em outras areas, podem ler o Braille com as
duas maos. Algumas pessoas, ainda, utilizam o dedo médio ou anular, ao invés do
indicador. Os leitores mais experientes comumente utilizam o dedo indicador da méo
direita, com uma leve press&o sobre 0s pontos em relevo, permitindo-thes uma &tima
percepc¢ao, identificacdo e discriminacdo dos simbolos Braille.

Este fato acontece somente através da estimulag&o consecutiva dos dedos
pelos pontos em relevo. Essas estimulagdes ocorrem muito quando se movimenta a
mé&o (ou m&os) sobre cada linha escrita num movimento da esquerda para a direita.

Alguns leitores s@o capazes de ler 125 palavras por minuto com uma s6 mao.
Alguns outros, que Iéem com as duas maos, conseguem dobrar a sua velocidade de
leitura, atingindo 250 palavras por minuto. Em geral a média atingida pela maioria
dos leitores é de 104 palavras por minuto. E a simplicidade do Braille que permite
essa velocidade de leitura. Os pontos em releve permitem a compreenséo
instanténea das letras como um todo, uma fungéo indispensavel ao processo de
leitura (leitura sintética).

Diante de tudo isso verificou-se que a deficiéncia visual, em qualquer grau,
compromete a capacidade da pessoca de se orientar e de se movimentar no espago,
com seguranca e independéncia.

Por isso ao abrir suas portas para receber 0s que enxergam e 0s que nio
enxergam, a escola se torna um espago de inclusao, promovend'o trocas

enriquecedoras entre toda a equipe escolar, 0s alunos e suas familias.



Porgue a fonte de informagdes mais importante para o professor € o proprio
aluno e sua familia. E fundamental saber como ele é, éomo percebe, fala e sente. C
deficiente vis‘vual percebe a realidade que esta a sua volta por meio de seu corpo, na
sua maneira propria de ter contato com ¢ mundo que o cerca.

Pois as informacbes chegam até as pessoas com deficiéncia visual por dois
canais principais: pela linguagem e pela exploracao tatil, que envolve especiaimente
as méaos.

Como as méos séo os "olhos" das pessoas com deficiéncia visual, seu uso
como instrumento de percepgdo deve ser intensamente estimulado, incentivado e
aprimorado.

Sabe-se que desde 0 nascimento, é precisc despertar na crianga cega ©
desejo de conhecer e aprender. Os pais devem estimular e conversar mais com um
bebé deficiente visual do que se conversa, geralmente, com os n&o deficientes.

Durante toda a vida da pessoa com deficiéncia visual, as maos serdo um
instrumento privilegiade de conhecimentc. Mas, nos primeiros anos de vida,
enquanto a linguagem ainda esta se desenvolvendo, elas tém uma fungao ainda
mais importante.

Os bebés buscam os estimulos e as respostas de seu ambiente desde as
primeiras horas apds o nascimento. Tipicamente, eles procurar@o 0 novo € ©
diferente, enquanto demandam respostas dos outros. Assim, a importancia de um
ambiente estimulante deve ser enfatizada, porque, sb nesse tipo de ambiente, os
bebés comegam a ser dar conta de sua capacidade de agir sobre seu mundo.

Os pais devem ser ajudados a perceber que a crianga visualmente
incapacitada € perceptiva, tem habilidades de aprendizado, e que precisa de retorno
e de estimulagao desde seus primeiros momentos. Dentro de algumas semanas
depois do nascimento, a crianga comega a reconhecer tragos faciais da mae que a
alimenta. Quando a mée fala com o bebé durante a amamentacéo, este relaciona as
feicGes dela com sua da voz e comega a desenvolver a sociabilidade ligada 2
amamentagéo. O manuseio afetuoso, (que inclui abragar gentiimente, acalentar, dar
palmadinhas e o embalar, bem como uma voz suave e calma), é decisivo para a
manutencao de uma atmosfera positiva na reiacdo dos pais com o bebé.

Se a crianga tem vis&o, a disténcia dentro da gual a mesma é visualmente
estimulada pode ser determinada movendo-se objetos fortemente coloridos em

direcdo a crianga, até que esta demonstre, através de seu comportamento, ter
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percebido o objeto. OUs pais podem ajudar a estimular 6 uso da visdo pela crianga,
segurando objetos dentro dessa distancia. A estimulagdo visual &€ importante, porém,
0 excesso pode ser tdo prejudicial quanto a falta da mesma. Se forem usados
mabiles, os mesmos devem ser usados por curtos periodos e entdo retirados. Os
mobiles deverao ser trocados com freqiéncia e podem ser feitos a partir de varios
materiais domesticos. Grandes imagens de rosios humanos podem ser colocadas
dentro da distancia em que a resposta visual foi observada. Em alguns bercarios
para prematuros estas sao colocadas dentro das incubadoras ou bergos.

GIL afirma que:

& importante que o bebé deficiente visual aprenda a usar seus outros sentidos 0 mais

cedo possivel, para se localizar e reconhecer seu espaco, evitando atrasos em

atividades como engatinhar e andar. Trata-se de uma questdo de aprendizado, pois

ele possui 0 mesmo potencial dos bebés dotados de visdo. (2000, p. 22)

Sem poder reagir a estimulos visuais — um brinquedo com cores fortes, o
vestido da mée, a IABmpada que se acende, o bebé ndo tem motivagdes para erguer
a cabega, rolar de lado, tentar alcancar alguma coisa. Como se mexe pouco, seus
musculos ndo se prepara para sentar, engatinhar e, depois, andar.

Assim sendo, os adultos devem se preccupar em desenvolver atividades
variadas de estimulagéo, de forma gostosa, como brincadeiras, varias vezes por dia.

E importante observar o bebé, para perceber o momento em que esta pronto
para experimentar novos movimentos e posigdes, sem jamais forgar uma situacdo.

Desde o nascimento, &€ preciso despertar na crianga cega o desejo de
conhecer e aprender. Os pais devem conversar mais com um recém-nascido
deficiente visual do que faz geralmente com os nao-deficientes.

Segundo GIL

“Com as méaos, o bebé compreende que um objeto existe e pode entender para que
serve. E a médo que Ihe da informacbes necessarias para localizar, analisar e
conhecer os brinquedos e outros objetos. Com as méos, ele descobre a forma e
percebe o calor do rosto da mée, adquire conceitos espaciais, entende a relacdo
entre os objetos, integra seu esquema corporai. (2000, p. 25)

Entre 12 e 16 meses de idade ocorre uma mudanca significativa na forma de
os bebés se aproximarem dos objetos. E 0 momento em que a crianca cega comega

a utilizar mais suas méaos, explorando cuidadosamente os objetos para identifica-los
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e dar-lhes um uso funcional. Mas, antes de usar as méozinhas para fazer uma
exploracdo detalhada, o bebé brinca com os cbietos e gosta de coloca-los na beca.

Mas se se retira um objeto das m&os de um bebé cego de menos de 8 meses
de idade, ele n&o vai tentar resgata-lo. Para ele, as coisas aparecem e desaparecem
de seu campo tatil, sem que entenda a raz&o, pois ndo vé o movimento do objeto, ao
cair ou ser refirado.

Pois o unico meio de o bebé compreender a existéncia de realidade exteriores
fora de seu campo perceptivo tactil € a experimentagéo. Para tanto, o adulto deve
dirigir as maos da crianga para os objetos, levando-a a deduzir que as coisas
permanecem por perto e poderdo ser aicangadas, se ela quiser. E conforme a

afirmacgao de GIL, existem diversas atividades cclaboram nesse sentido:

e “ brincar com o rosto ou com as mé&os dos pais. Encostamos na crianga e
afastamo-nos um pouguinho, de modo que 0 menor movimento dela permita ¢
encontro.

¢ Movimentar objetos, com a m&o da crianga apoiada sobre a nossa ou sobre
algum de seus objetos favoritos.

e (Colocar objetos sobre o peito da crianga para que ela possa senti-los e procura-
los com as maozinhas.

e Colocar objetos junto ao corpo do bebé, em posigdes variadas.

= Colocar objetos, de preferéncia sonoros, bem perto de seus bragos, para que
sejam percebidos ao menor movimento.

e (Coilocar a crianga sentada, com objetos enire suas pernas, ou bem perto dela, na
sua frente ou a seu lado.

o Em um espago aberto, incentivar a crianga a engatinhar, atraindo-a com objetos
sonoros.” (2000, p. 28)

O desenvolvimento psicologico do bebé deficiente visual é especialmente
vulneravel. Os recursos fundamentais de que dispbe para ajudar a integrar as
informacfes recolhidas no ambiente sdo a percepgao tatili e sonora, além da

afetividade.

“O tato o@rm:fe analisar um objeto de forma parcelada e gradual A percepgéo
auditiva ajuda a crianga deficiente visual a compreender que existe uma realidade
exterior, separada dela.” (GIL, 2000, p. 29)

Compreende-se entdo que a tarefa de explorar e conhecer um objeto requer
grande esforco da crianca deficiente visual. Por isso, ela precisa contar com
- situagbes adequadas de aprendizagem, sem precipitagdes ou impaciéncias.

Sendo gue o desenvolvimento afetivo é fundamental para garantir & crianga

cega 0 desenvoivimento normal de seus conhecimentos e a formacdo de uma
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personalidade harménica. Embora isso seja verdadeiro para todas as criangas, com
ou sem deficiéncia, € ainda mais importante para aqueles gue possuem alguma
deficiéncia.

A forma mais primitiva de experiéncia perceptiva € a percepg¢ac das relagles
figura-fundo. No momento em que o bebé abre seus olhos e fixa a visdo em um
objeto ele esta prestando atengdo em um aspecto do ambiente e deixando todo o
resto se distanciar como fundo. As relacdes de figura-fundo formam a base de todas
as outras formas de percep¢do. A agdo motora, através do movimento e do toque,
refor¢a a atengdo visual da crianga permitindo, assim, que ela explore e manipule o
ambiente. Enquanto a crianga usa o movimento e o toque para desenvolver relagoes
de dimens&o horizontal e vertical, sdo desenvolvidos a percepg¢de de forma e a
consténcia perceptiva. Através de movimentos oculares na horizontal e vertical,
movimentos manuais e das pernas, o bebé experimenta as linhas e formas que vé e
toca. (CNBB — Pastoral da Crianga, 1984, p. 33)

Na medida em que a crianga desenvoive maior controle motor e perceptive,
os olhos se juntardo as méos para explorar melhor o ambiente tridimensional. A
interacdo de maos e olhos inicia o longo processo de refinamento do controle motor
fino. A visdo lidera nesse processo. Essa interacdo entre maos e olhos permite que a
crianga desenvolva niveis mais aitos de percep¢ao e reconnecimento de formas, da
mesma maneira que o sistema motor a capacitou a estabelecer a experiéncia visual
de forma e dire¢cdo. Aos dez meses a crianga segurara fortemente um objeto com as
méaos, olhara para ele e o levard 2 boca, porque, para o bebé, as primeiras
experiéncias foram originadas pela agdo oral. No segundo ano de vida, a crianga
simplesmente observa o objeto enquantc o manuseia. Neste estagio, a viséo foi
previamente combinada através do motor e foi educada para discernir a um novo
nivel.

Quando a diminuicéo da capacidade visual interfere no desempenho normal
da crianga, se torna necessario estruturar situacdes de aprendizagem para que ela
use outros sentidos, e o sistema motor, para reforcar a viséo. Desta maneira a
dificuldade em estabelecer uma experiéncia de aprendizado causada pela
deficiéncia visual sera minimizada pelo reforgo multi-sensoriai.

Na escola de educagéo infantil ocorre um movimento de interagdo entre a

crianga e 0 ambiente que a rodeia, um trabalho conjunto envolvendo a familia e a
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comunidade (principalmente a comunidade escolar), para auxiliar a crianga com
deficiéncia visual a interpretar e assimilar c mundo.

O papel da escola consiste em apoiar, orientar e dar suporte a familia, para
que esta aprenda a lidar adequadamente com sua crianga, pois é com ela que se g3
a maior convivéncia.

Mas como se verifica em GIL

“ O ideal é reaiizar um trabalho conjunto, no qual profissionais e familias possam se
reunir e trocar informacgdes. Na prética, infelizmente, nem sempre & possivel: em
algumas localidades n&o ha esse tipo de servi¢o; outras vezes, a familia ndo tem
recursos para matricular o filho em escolas especializadas, ou mesmo ignora a
existéncia desses recursos, achando que nada ha a fazer.” (2000, p. 32)

Na idade pré-escolar, quando a crianga esta desenvolvendo sua capacidade
de socializagéo, isso prejudica (ou até mesmo impede) ¢ conhecimento do mundo ao
seu redor e seu relacionamento com outras pessoas. £ uma fase em que ela gosta
de ter amigos, brincar e compartilhar os brinquedos. Se ndo puder desempenhar
estes papéis, ficara insatisfeita e isolada, e isso trara prejuizos a sua aprendizagem.

Mas se forem utilizados programas de estimulagé@o precoce onde ha técnicas
especializadas para desenvolver o sentido de orientagdo usando ¢ tato, a audi¢éo e
0 olfato, para que a crianca possa se relacionar com 0s objetos significativos que
estdo ao seu redor.

O tatil (toque) e o cinestésico (consciéncia da posigdo dos musculos) sdo
muito importantes para o desenvolvimento de experiéncias significativas em todas as
criangas. Aquelas com deficiéncia visual, particularmente, se beneficiardo de
situagbes de aprendizagem que lhes permitam tocar e manipular coisas, enquanto
s&0, ao mesmo tempo, encorajadas a usar sua visao residual. O entendimento visual
do objeto ou situacao sera refor¢ado pela experiéncia tatil. Por exemplo, aprender a
contar ou aprender um processo matematico, como a adigidc € a subtragio, com ¢
uso de objetos como blocos ou bolas-de-gude permitiré & crianga sentir tatimente os
objetos enguanto também os observa visualmente. Onde, inicialmente a crianga
pode ter tido dificuldade em entender o processo matematico visualmente,
(possivelmente devido & deficiéncia), a experiéncia tatii reforcara as habilidades
visuais.

O sistema cinestésico permite & crianga deficiente da visdo desenvolver um

entendimento visual do ‘entorno” espaciai. O entendimento das distancias, o
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desenvolvimento do timing (senso de oportunidade relativo & escolha do momento e
do tempo de duracdo de alguma agdo) e da coordenacdc para as criangas
visualmente deficientes s&o estabelecidos pela combinagdo de informagdes
recebidas através do movimento (o sistema cinestésico) e do processo visual.

Fazer com que a crianga experimente objetos de diferentes pesos
desenvolvera sua consciéncia cinesiésica, como também as atividades que
envolvam movimento e equilibrio. Por exemplo, equilibrar-se sobre um sé pé com os
olhos fechados ou fazer a crianga formar uma letra do alfabeto ou algarismo usando
todo seu corpo, desenvolvera a consciéncia do sistema cinestésico.

Na medida em que a crianga desenvoive essas habilidades, atividades podem
ser criadas para combinar informagdes sensoric-motoras. Atividades tais como
desenhar letras em uma caixa com areia no fundo, permitirdo, que a crianga
combine informacdes tateis, cinestésicas e visuais. Chutar uma bola de cores
vibrantes por um trajeto com obstaculos; esforgar-se para tocar uma luz que é
movida para diferentes posicdes; e jogar um saco de feijdes em um objeto no outro
lado do aposento s&o todas atividades pelas guais a crianga combina informagao
para ganhar experiéncia. Estes s&o apenas alguns exemplos de atividades. Os pais
s&o incentivados a serem criativos e desenvolverem atividades que poderdo ser
mais apropriadas as habilidades e necessidades da crianga.

Na idade pré-escolar (4 a 6 anos) a aprendizagem se da pelas vivéncias
corporais no espago € no tempo; dai a importéncia de brincadeiras e jogos que
estimulem a imaginagéo, de atividades ludicas e recreativas. A crianca desta faixa
etaria gosta de ouvir histérias e de ter amiguinhos; as atividades em grupo s&o muito
importantes.

Estas atividades, jogos e brincadeiras ajudam a conhecer a potencialidade de
cada um, a desenvolver ¢ raciocinic, a usar os gestos para exprimir idéias,
pens'amentos e emogdes. Elas permitem que a crianga entre em contato com o seu
proprio corpe e com suas possibilidades de movimentagio, desenvolvends assim
sua consciéncia corporal e seu auto-conhecimento.

A adeguacdo e a adaptagdo das atividades para incluir a crianga com
deficiéncia visual serao feitas de acordo com a organizacdo do cotidiano da escola.
Para isso, € indispensavel que o professor de apoio e o professor da classe comum

trabalhem em conjunto.
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Nesta faixa etéria (4 a 6 anos), é natural que a crianga com deficiéncia visual
severa, Ou com cegueira, apresente defasagens no seu processc de

desenvolvimento, em relag&o as criangas que enxergam.
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Em geral, ela comecga a compensar as discrepancias a partir dos6 o
com o estabelecimento da linguagem conceptual.
Segundo CANZIANI

“Na faixa de quatro a sete anos, a crianga que é portadora de cegueira ou visao
subnormal necessita de programas especiais de REEDUCACAO PSICOMOTORA
com © objetivo de oferecer condigbes para o desenvolvimento de habilidades bésicas
gue lhes permitam a integragdo no sistema escolar com 0s requisitos necessarios
para adaptacdo e progresso na aprendizagem. Neste programa, o tratamento da
familia € também intensificado no sentidc de estender ao lar e & comunidade, &
orientagéo e o tratamento que amplia oportunidades de desenvolvimento para a
crianca. Neste grupo, estdo incluidas as criangas gque necessitam de tratamento

psicoterapico.” (1993, p. 69)

As atividades ludicas e exploratérias, 0s jogos e as brincadeiras, ajudam a
reconhecer as potencialidades de cada um, a desenvolver 0 raciocinio, a usar 0s
gestos para exprimir idéias, pensamentos e emogdes e permitem que a crianga entre
em contato com seu préprio corpo e com suas possibilidades de movimentagao,
desenvolvendo assim sua consciéncia corporal e seu auto conhecimento.

Diante disso verifica-se a afirmacgao da autora GIL “ao acreditar em si mesma,
a crianga passa a confiar mais nos outros e aprende a brincar e a atuar em grupo,
trocando o isolamento por novas amizades.” (2000, p. 34)

No Brasil, conforme a afirmagédo de ROMANELLI (1996), que diz que “a
integragdo com criangas com deficiéncia visual e ndo-deficientes na pré-escola &
recente e se manifesta em agbes isoladas e assistematicas’, sendo assim mais
frequente nas grandes cidades.

As situagdes de integracdo s&o variadas: algumas escolas tém salas de apoio
ou de recursos pedagdgicos, com professores especializados: outras recebem a
visita de professores itinerantes. Em outros casos, a crianca com deficiéncia
frequenta duas escolas: uma comum e ouira especializada.

Para colher resultados positivos do processo de inclusdo, é preciso que toda
a equipe escolar esteja preparada para acolher a crianga portadora de deficiéncia,
desde o porteirc até o diretor, passando pelos colegas de classe e pelas demais

criangas.
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Esse treinamento da orientagdo, ja citado anteriormente, e da mobilidade
permite que a pessoa se movimente e se oriente com seguranca na escola, em
casa, no transito, de acordo com sua idade.

Para conhecer o deficiente visual, seus interesses e habilidades, ¢ professor
deve prestar atengdo ao referencial perceptual que ele revela. A partir dai, o
professor pode oferecer-ine oportunidades para entrar em contato com novos
objetos, pessoas e situacdes, facilitando seu processo de aprendizagem.

A escola pode adotar diversas medidas, para capacitar os professores e a
comunidade escolar para lidar com a deficiéncia visual, como:

e Promover reunides para discutir as dificuldades encontradas;

s Convidar especialistas para fazer palestras a professores ¢ alunocs;

e Ter material bibliogréfico de apoio;

e Exibir videos sobre o assunto;

e Convidar pais de criangas com deficiéncia ou professores que ja tiveram esta

experiéncia para dar depoimentos.

O processo de integrag&o pré-escolar, além de favorecer o desenvolvimento
integral — motor, intelectual e emocional — do aluno com deficiéncia visual, também
contribui para o desenvolvimento de uma auto-imagem positiva para o
enriguecimento e a ampliagdo de conhecimentos, gragas as experiéncias partilhadas
com O grupo.

A proposta pedagdgica da pré-escola enfatiza aspectos do desenvolvimento
afetivo, cognitivo, social e fisico, privilegiando o atendimento das necessidades da
crianga e envolvendo a familia, sempre gue possivel. A procura constante de
recursos pedagdgicos, de novos métodos e técnicas, deve ser preocupagdo de

todos os que rodeiam a crianga deficiente visual.

”

Pois a limitacdo visual traz para a pessoa deficiente uma das mais séria

reduzidas, dificuitardo o acesso a informagdo em geral e consequentemente a
formacao educacional, cultural e profissional.
Para atender a essas necessidades, segundo a CNBB — Pastoral da Crianca,

“sdo necessarios programas e servicos que oferecam livros em Braille, livros falados,
materiais e equipamentos especiais para escrita Braille, orientacdo e mobilidade,
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desenho, célculo, jogos, sintetizadores de voz, softwares, amplificadores de imagens,
auxilios opticos e outros, com ja foram citados anteriormente.” (1984, p. 33)

Contudo verifica-se que a crianga portadora de deficiéncia visual &, ainda
hoje, normalmente apontada como um individuo exclusivamente passivo e
dependente, sendo fragmentado motora, cognitiva, afetiva e sociaimente.

Além disto, sua individualidade e o direito a diferenga nem sempre s&o por ela
plenamente vivenciados, pois o outro social geralmente toma para si a tarefa de
enreda-la ainda mais no desconhecimenic de si mesma e do seu ambiente
circundante: situacdo que provavelmente aconteca devido uma possivel falta de
informag&o, deste outro social, das possibilidades desta crianga e das implicagdes
da deficiéncia visual a ela trazidas no que diz respeito a necessidade de adaptacdes
e de utilizagdo de vias alternativas desenvolvimentais para sua construgéo como
sujeito.

A prética de fixa-la em processos interativos prévia, mitica e culturaimente
condicionados ou em imensas e profundas redes de tristeza e monotonia & também
usual, possivelmente pela consideragé&o do outro social de que a sua cegueira ou
baixa visdc sejam as uUnicas determinantes producentes destes sentimentos e
mecanismos.

No entanto, a ag&o deste outro fundamentada no seu conhecimento sobre a
existéncia de diferencas quantitativas e qualitativas presentes nos diversos niveis de
deficiéncia da vis&o e 0s acontecimentos vivenciados pela crianga em sua unidade
cultural podem exercer modificacbes radicais em sua organizacdo psiquica,
cognitiva, social e inclusive motora.

Agregada a estes fatores de alteracdo comportamental e estruturantes, a
diferenciagdo da natureza da deficiéncia visual como congénita ou adquirida
constitui importante conhecimento, uma vez que o ritmo e a forma da organizagao
desta crianga podem acontecer divergentemente ou apresentar modificagdes
significativas em relagéo as demais criangas portadeoras cu nac de deficiéncia.

O reconhecimento e o respeito pelo outro desta singularidade infantil consiste,
contudo, uma tarefa muitas vezes dificil porque este outro social, quando
representado pela figura parental ou algum familiar de apego, pode frequentemente
desorganizar-se e fragilizar-se diante da deficiéncia visual da crianga. Associado a

este comportamento, o modo pelo qual a noticia sobre a permanéncia ou
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transitoriedade deste comprometimento visual parece ndo ser oferecido
adequadamente pela maioria dos profissionais aos responsaveis pela crianga, com
informacbes reais de suas possibilidades desenvolvimentais e edificantes como
sujeito.

Assim, perdidos e cristalizados na espera de uma crianca sonhada ou até
entdo presente nas expectativas de outre ciclo vital, os pais e demais figuras de
apego precisam, talvez desde o ato obstétrico desta crianga, do suporte informativo
e articulador do profissional habilitado para seu desempenho e exercicio na area da
Intervencao Essencial.

Portanto, a inclusdo ndo é simpiesmente colocar o aluno em sala de aula e
adaptar recursos didaticos e pedagogicos para este aluno. Por isso € que nao basta
decretar a integrag&o do aluno deficiente visual, misturando-o com outros alunos e
um professor para que a sua integragdo escolar se consiga, nem tdo pouco se
garanta o desenvolvimento das suas capacidades/aprendizagens; n&c nos parece
sensato olhar para o professor € ver na sua licenciatura uma formacgéc que se
enguadre em todas as dificuldades e deficiéncias do ensino, e nem esperar que
cada professor, por motivagdo intrinseca, busque entre os conhecimentos da sua
formacdo, as respostas para as dificuldades encontradas na inclusdo de deficientes
visuais. Mas também néo queiramos que, por cada aluno portador de deficiéncia que
chega a escola, seja admitido um rol de professores “bem preparados”’ para as
diferentes disciplinas, porque entdo teriamos que ter nas escolas um leque muito
grande de professores especializados em cada deficiéncia.

E para que a escola nado se sinta incapaz de acolher o deficiente visual,
GODOQY diz:

“0 professor, para que o alunc especial n&o se sinta deslocado dentro da sala de
aula, podera usar o método “Ensino por colegas”, que trata-se de um método
baseado na nogdo de que os alunos podem efetivamente ensinar os seus colegas.
Neste método, o papel de aluno ou de professor pode ser atribuido a qualquer aluno,
com deficiéncia ou ndo, e alternadamente, conforme as matérias em estudo ou as
atividades a desenvoiver. No entanto, quandc um alunc com deficiéncia assume o
papel de mestre (professor), o aprendiz (aluno) é geralmente um aluno mais novo e
mencs desenvolvido, ainda que sem dificuldades especiais em relagdo ao seu nivel
de desenvolvimento. Qu o professor, ainda, pode usar o método de “Participacéo
parcial”, que trata-se de uma estratégia em que os alunos com dificuldades
especiais, quando fregientam uma sala de aula regular, se envolvem em algumas
atividades com os seus colegas sem deficiéncia, embora numa reduzida dimenséo.
Neste tipo de estratégia, o professor faz algumas adaptacSes nas atividades a
desenvolver, no sentido de faciiitar 0 mais possivel a participacdo dos aiunos com



mais dificuldades, alterando as regras do "jogo", modificandc a forma de
apresentagéo ou de organizagdo da tarefa a fazer ou, mesmo, dando alguma ajuda
individual aos alunos com dificuldades nas partes mais dificeis da atividade em

causa. (2000)

Para que, realmente, sejam respeitados esses direitos verifica-se que o
primeiro passo € sensibilizar e treinar todos os funcionarios da instituicdo:
professores, orientadores e todo o pessoal que trabalha ali. E importantissimo
também sensibilizar os pais — sobretudo 0s dos nao-deficientes. Todos devem
desempenhar um papel ativo no processo de incluséo.

Porque quanto mais & crianga interage espontaneamente com situagdes
diferenciadas mais ela adquire o genuino conhecimento, fica facil entender por que a
segregacdo ndo € prejudicial apenas para ¢ aluno com deficiéncia. A segregacao
prejudica a todos, porgue impede que as criangas das escolas regulares tenham
oportunidade de conhecer a vida humana com todas as suas dimensdes e desafios.

Mas de nada adiantaria cobrar e preparar tanto a escola para a incluséo, se
nao houver a integragéo entre familia e escola.

Por isso é gue se pode afirmar que a fonte de informagdes mais importante
para o professor é o préprio aluno e sua familia. E fundamental saber como ele &,
como percebe, fala e sente. O deficiente visual percebe a realidade gue estd a sua
volta por meio de seu corpo, na sua maneira propria de ter contato com o mundo
gue o cerca.

E para conhecer o deficiente visual, seus interesses e habilidades, o professor
deve prestar ateng@o ao referencial perceptual que ele revela. A partir dai, o
professor pode oferecer-lne oportunidades para entrar em contato com novos
objetos, pessoas e situagbes, facilitando seu processo de aprendizagem.

Para que uma crianga "especial" possa ser "incluida" numa situacdo em que
todos a sintam “mais normai” e em que a sua auto-estima seja aumentada, em que
se desenvolvam relages interpessoais e interagdes com seus colegas (com ou sem
dificuldades especiais) € necessario desenvolver estratégias adequadas e
devidamente planejadas, sabendo que 0s seguintes aspectos devem ser levados em
conta:

s A planificagéo e o desenvolvimentio de arranjos no ambiente fisico & no ambiente
social:

e A escolha dos materiais € equipamentos da sala de aula;
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¢ A disposi¢do e a adequagao do espaco disponivel para 0s alunos;
s A revisdo do papel do professor como iniciador das interagbes sociais ou Como
mero gestor dessas interacées;

e A maior ou menor estruturag&o das atividades propostas na sala de aula.

Além dessas estratégias o professor, para tornar a aula mais dindmica e
envolvente, deve organizar alguns materiais (como, por exemplo, marionetes) ou
desenvolver atividades de simulag&o em que os alunos ditos normais representam o
papel de alunos com deficiéncia, para levar os alunos sem deficiéncia a modificar as
suas atitudes face aos seus colegas com dificuldades especiais.

Porgue de nada adianta criar leis dando, aos deficientes, direitos iguais ao de
qualquer cidaddo se nao sdo realizadas as mudancgas arquitetdénicas, necessarias
em quase todos os edificios escolares para acolher a crianga com deficiéncia, a
escola regular tem normalmente uma estrutura curricular, a organizacdo dos
horarios, os padrdes de socializagdo e todo um conjunto de normas e regulamentos
verdadeiramente segregadores dos alunos com deficiéncias, estande mais voltada
para o acumular de conhecimentos e para a criagdo de elites qualificadas e ndo para
a inclus&o.

Portanto, entre as alternativas possiveis e os niveis de integracao desejados
interpde-se a necessidade de desenvolver um conjunic de métodos e estratégias
educativas (em nivel curricular) de importéncia fundamental para o sucesso da

integracao dos alunos com deficiéncias na escola.
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CONSIDERACOES FINAIS

A inclusdo do deficiente visual congénito ndo é um trabalho facil de ser
realizado, e para gue seja feito com gualidade e respeito, devera haver a
colaboragéo de todas as pessoas gue convivem com 0O deficiente, para que essa
deficiéncia ndo interfira em seu desenvolvimento e ndo o exclua da sociedade e da
escola.

Partindo conjunto de informagbes e perspectivas, apresentadas nesta
pesquisa, sobre a inclusdo do deficiente visuai congénito, e a afirmagdo de ROSA

de que:

“o0 grande motivador desenvolvimental ou edificante da crianga com deficiéncia visual
(congénita ou adquirida) encontra-se e incide justamente na qualidade e diversidade
dos cuidados e dos estimuios com ela compartiihados e por ela vivenciados: os quais
possibilitam a sua organizacic a partir de vias altemativas de desenvolvimento.

(2003, p. 110)

A disponibilidade de terceiros, para isso, torna-se imprescindivel e ela ndo se
limita, entretanto, as informagdes tedricas, verbais e expositivas de uma determinada
acao ou objeto, mas abrange, sempre que possivel e necessario, a permisséo e
oportunidade para a vivéncia pela exploracdo, movimento e experiéncia desta
informacéo pela crianca cega ou com visdo subnormal. Dependendo da maneira
como serdc estabelecidos os comportamentos interativos, a qualidade das
facilitacdes e estimuios oferecidos e o tempo suficiente para um adeguado processo
de assimilagdo e acomodacgdc informativa na crianga com deficiéncia visual
disponibilizado pela outra pessoa.

No entanto, apesar do processo de inclusao se encontrar presente na escola,
ainda existem profissionais que nao acreditam neste processo, por motivos
diferentes, preferindo, muitas vezes, nao se comprometer com o trabalho de incluséo
até porgue acreditam que o atendimento, em separadc, é o melhor caminho,
mantendo-se a visao de ensino segregado.

E apesar de garantida na Lei de Diretrizes e Bases da Educagio Nacicnal,
em 1996, a filosofia da incluséo ndo se consolidou na forma desejada. E preciso,

daptem a esie noOvO processo
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antes de qualquer ponto, que 0s professore

entendendo que ha necessidade de um novo olhar para os deficientes. E importante
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gue sejam revistos os conceitos e preconceitos existentes para que seja possivel a
elaboracgdo de um trabalho educativo de qualidade.
Como MONTOAN explica que:

‘0 aprimoramento da qualidade de ensino regular e a adigdo de principios
educacionais validos para todos os alunos resultardo naturalmente na inclusdo
escolar dos portadores de deficiéncia. Em conseqiéncia, a educagdo especial
adquire uma nova significagdo. Torna-se uma modalidade de ensino destinada néo
apenas a um grupo exclusivo de alunos — o dos portadores de deficiéncia — mas uma

£y

modalidade de ensino especializada no aluno e dedicada a pesquisa e ao
desenvolvimento de novas maneiras de se ensinar, adequadas a heterogeneidade
dos aprendizes e compativeis com ideais democraticos de uma educagdo para

todos.” (2003)

Lembrando que a inclusdo n&o acontece apenas na escola, mas sim em casa,
na comunidade & na sociedade, & sempre que pessoas nio deficientes ficam
confusas guando encontram uma pessoa com deficiéncia. Isso é natural. Todos nés
podemos nos sentir desconfortaveis diante do 'diferente”. E esse desconforto
diminui e até desaparece quando ha convivéncia entre pessoas deficientes e ndo
deficientes.

Deve-se aceitar a deficiéncia. Pois ela existe e precisa ievada em
consideracgdo. Nao subestimar as possibilidades, nem superestimar as dificuldades e
vice-versa. (CNBB — Pastoral da Crianga, 1984, p. 32)

As pessoas com deficiéncia tém o direito, podem e querem tomar suas
préprias decisdes e assumir a responsabilidade por suas escolhas.

Ter uma deficiéncia ndo faz com que uma pessoa seja melhor ou pior do gue
uma pessoa naoc deficiente.

Deve-se lembrar que as pessoas com deficiéncia sdo pessoas iguais a

gualguer outra. Tém os mesmos direitos, 0s mesmos s
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receios, 0s mesmos sonhos.

E ¢ por isso que foram criados inimeros recursos didaticos e pedagogicos
para que aconteca a inclusdo do deficiente visual congénito na escola e na
sociedade, sem que lhe sejam negados seus direitos de cidaddo. Que 0 mesmo
consiga realizar suas atividades diarias e seus sonhos dependendo O menos
possivel, ou nada, de outras pessoas.
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Porque de que adiantaria, a criagdo de recursos e metodologias a serem
usadas para a inclusdo dos deficientes visuais congénitos, se a sociedade, escola
ou familia ndo aprendesse como agir diante dele, sem que torne-o oprimido pelo
preconceito ou pela superprotegdo, interferindo assim no caminho para a devida
integracéo entre as partes envolvidas.
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