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Deficiéncia fisica

Altiere Araujo Carvalho

O termo deficiéncia fisica se refere “ao comprometimento do apare-
lho locomotor que compreende o sistema nervoso e o sistema mus-
cular. As doencas ou lesdes que afetam quaisquer desses sistemas,
isoladamente ou em conjunto, podem produzir quadros de limitacdes
fisicas de grau e gravidade variaveis, segundo os segmentos corporais
afetados e o tipo de lesdo ocorrida” (MEC/SEESP, 2006).

Para se compreender melhor este conceito, fagcamos uma revisao des-
tas defini¢oes. Por sistema nervoso se compreende um conjunto de
estruturas, tais como cérebro, cerebelo, tronco cerebral, nervos e me-
dula, formados por neurdnios. Neurdnios sido células especializadas
em transmissdo de im-
pulso nervoso, como de-
monstra a figura 1. Exis-
tem aproximadamente
100 bilhdes de neuro-

nios no sistema nervoso.

Neurofibrilas —

Vesiculas sindpticas
i

Nelrotfansmissor,

Antes de prosseguir-
mos falando do sistema

~ b nervoso, é muito impor-
Figura 1 - O neurénio tante deixar clara uma

1 Fonoaudiélogo, Mestre em Neuroimunologia e Ph.D. em Psicologia, Neurociéncias e
Comportamento
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importante classificacdo que se relaciona a loca-
lizacdo dessas estruturas nervosas.

O corpo humano possui varios ossos. Dois con-
juntos de ossos merecem destaque: o cranio e a
coluna espinhal (figura 2).

Como se pode ver, o cranio sdo os 0ssos que for-
mam a cabeca, e a coluna espinhal sdo aqueles
0SsS0s que se encontram na regido do pescogo e
passam pelas costas até bem la embaixo, em uma
regido que se chama cdccix. O motivo de estar-
mos falando sobre ossos neste trabalho é para
que se possa compreender o seguinte: todas
as estruturas nervosas que se encontram loca-
lizadas dentro dos ossos do cranio e da coluna
sdo consideradas como sistema nervoso central
(SNC), e aquelas estruturas nervosas que se en-
contram localizadas fora dos ossos do cranio e da
coluna sao consideradas como sistema nervoso
periférico (SNP).

A programacdo das atividades corporeas realiza-
das no sistema nervoso central é levada para a
periferia por intermédio dos neurdnios do siste-
ma nervoso periférico. Por exemplo, quando uma
pessoa resolve beber dgua, o sistema nervoso
central programa o movimento de se dirigir até
o bebedouro, de apertar o botdo e beber a agua.

Essa programacao faz com que os musculos do
corpo reajam e a acdo seja realizada. E o que cha-
mamos de comportamento motor. Ainda, quan-
do se bebe a 4gua e se sente o prazer do sabor ge-
lado, por exemplo, essa sensacdo é conduzida do
sistema nervoso periférico para o central e a essa
conducgdo se da o nome de sensa¢do. Em outras
palavas, a sensacdo pode ser considerada como a
transmissdo dos impulsos nervosos da periferia
para o sistema nervoso central.

Portanto, podemos verificar que existem dois ti-
pos importantes de transmissdo nervosa: a mo-
tora - que transmite impulsos de movimento - e
a sensorial — que transmite as sensa¢des para o
sistema nervoso central. O sistema nervoso (cen-
tral e periférico) possui importantes fung¢des na
manutenc¢do da vida e no comportamento, pois
controla todo o funcionamento dos 6rgaos, assim
como o dos musculos. E importante tecer algu-
mas consideracdes sobre os musculos.

0 musculo também é formado por varias células,
as células musculares. A principal caracteristica
dos musculos é a contractibilidade. Ou seja, uma
vez que o sistema nervoso central envia uma or-
dem para os musculos, eles se contraem (figura 3).

Quando nos referimos a propriedade de um mus-
culo se contrair, nos referimos ao tOnus muscu-



lar. Assim, o tonus é a capacidade de o musculo
se contrair e voltar a sua posi¢do original apos
a realizacdo do ato. Em condi¢des normais, pode-
mos dizer que o musculo se encontra em normo-
tonia, ou seja, em capacidade normal de contra-
cdo e relaxamento.

Alguns casos patologicos, que serdo citados a
seguir, podem apresentar dois tipos de mau fun-
cionamento muscular: a hipertonia, ou seja, o au-
mento do tonus muscular, que tem como fim um
musculo muito contraido; e a hipotonia, que se re-
fere a diminuicdo do tonus muscular, neste caso o
musculo se encontra em quadro de flacidez.

A partir desses dados podemos concluir que o
sistema nervoso é responsavel por coordenar
varias funcdes importantes que mantém a vida,
tais como as de receber as experiéncias senso-
riais (visao, audicao, paladar, olfato e tato), pro-
cessa-las, armazend-las e tomar atitudes e deci-
sdes, o que, em ultima instancia, se configura no

comportamento.

Se deduzirmos, como visto anteriormente, que
o comportamento era resultado de um conjunto
de sensagdes que sdo percebidas e processadas,
podemos pensar que a aprendizagem pode se
configurar no receber informacgdes, processa-las
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Figura 2 - Crdnio e coluna espinhal
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Figura 3 - Musculos
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e emitir uma resposta em relagdo as tais sensa-
¢oes. Obviamente, a aprendizagem nao se resume
apenas a isto. Porém, é um comeco. Podemos dizer
que o inicio do desenvolvimento intelectual huma-
no se da com o desenvolver do seu sistema senso-
rial e motor e da relacdo psiquica que o permeia.

Uma informacao importante a ser dada é que o
sistema nervoso leva, aproximadamente, quatro
anos ap6s o parto para amadurecer. Esse periodo,
denominado periodo critico do desenvolvimento,
é crucial na formagao da pessoa.

Quando ocorrem interferéncias no desenvolvi-
mento nervoso, seja no periodo pré, peri ou pos-
-natal, é muito comum que consequéncias estejam
presentes nestas pessoas.

Vimos na introducdo que deficiéncia fisica se re-
fere ao comprometimento do aparelho locomotor
que compreende o sistema nervoso e o sistema
muscular. Vejamos algumas destas deficiéncias.

Paralisia

O termo paralisia se refere ao acometimento que
resulta em disfuncao muscular.

As paralisias podem acometer os musculos de
duas formas:

e paralisia espdstica: é aquela em que o mus-
culo apresenta hipertonicidade, ou seja,
permanece muito rigido;

e paralisia flacida: é aquela em que o muscu-
lo se apresenta complemente flacido, como
um membro pendular, sem movimento.

Em relacdo as regides afetadas, podemos carac-
terizar as paralisias como na tabela abaixo:

Paraplegia Lesdo nas duas pernas.
. Comprometimento dos mem-
Tetraplegia ) o
bros superiores e inferiores.
Monopleaia Comprometimento de
PIeg uma extremidade.
Comprometimento maior
Diplegia nos membros inferiores que
nos superiores.
Triledia Comprometimento de
PIeg trés extremidades.
) ) Comprometimento de um he-
Hemiplegia

micorpo (esquerdo ou direito).




Mielomeningocele

Conhecida popularmente como “espinha bifida”,
se refere a uma malformacdo da coluna verte-
bral, comumente na regido lombar, na qual ha
a presenca de uma cavidade que permite que a
medula, localizada dentro da espinha dorsal, as-
sim como as meninges que a reveste, se projetem
para fora (figura 4) e conduza a varios tipos de
problemas, entre os quais os neuroldgicos, uro-
logicos e ortopédicos.

Paralisia cerebral

O termo paralisia cerebral leva ao pensamento
de que o cérebro esteja paralisado. Na verdade,
se refere a um acometimento que atinge o siste-
ma nervoso central, durante a gravidez, o parto
ou o periodo critico do desenvolvimento do sis-
tema nervoso.

Embora a paralisia cerebral possa levar a uma
série de consequéncias, como paralisia, epilep-
sia, disartria, disfagia, entre outras, ainda que

Entendendo a Deficiéncia Fisica 11

Figura 4 - Mielomeningocele
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seja cronica e irreversivel, o cérebro em si nao
se encontra paralisado. Por isso, atualmente, o
termo vem sendo substituido por encefalopatia
cronica infantil, que parece ser mais apropriado.

E importante frisar que o paralisado cerebral nio
apresenta necessariamente déficit intelectual. Os
tipos mais comuns de paralisia se encontram des-
critos na tabela seguinte.

Lesdo no feixe piramidal. Rigi-

Espasticidade
P dez muscular.

Les&o no feixe extrapiramidal.
Dificuldade no controle dos
movimentos voluntarios, com
sincinesia.

Atetose

Sindrome cerebelar na qual
o equilibrio e a precisédo dos
movimentos encontram-se
alterados.

Ataxia

Distrofia muscular
progressiva

A pessoa com esta patologia muscular cronica
e irreversivel apresenta as seguintes caracteris-
ticas: queda frequente, dificuldades para cor-
rer, pular e subir escadas; apresenta marcha na
ponta dos pés sem apoio do calcanhar; balanca
o tronco durante a marcha para manter o equi-
librio (andar do pato); costuma sentir dor nas
panturrilhas e dificuldade progressiva para er-
guer-se do chdo; busca equilibrio para se manter
em pé.

Normalmente apresenta perda da marcha entre
8/9 anos, comprometimentos da coluna verte-
bral como escoliose, enfraquecimento da mus-
culatura do tronco, dificuldade em manter-se
ereto e sentado, comprometimento da capacida-
de respiratoria, perda gradativa de membros su-
periores, perda de capacidade de movimentagao
manual e total dependéncia para as atividades de
vida diaria (AVD). Ainda, pode apresentar com-
prometimento cognitivo e leve atrofia cerebral e
enfraquecimento da musculatura do pescoco e
equilibrio cefélico.



Esclerose lateral
amiotrofica (ELA)

Esta patologia tem origem na destruicao da bainha
de mielina (estrutura presente no axdnio - regido
de transmissao de impulso nervoso do neurénio),
no sistema nervoso central, especificamente na
medula, que leva a uma paralisia com inicio na
musculatura das extremidades dos dedos dos pés
e das mdos e que progride vagarosamente pelos
bracgos e pernas, alcanca o térax e o abdome. A pa-
tologia ainda ndo tem cura, é cronica, irreversivel
e neurodegenerativa. O prognoéstico é o ébito al-
guns anos apds seu diagnostico.

Esclerose multipla ou
esclerose em placas

Esta patologia também tem origem na destruicdo
da bainha de mielina no sistema nervoso central,
especificamente no cortex cerebral. Acomete
pessoas, geralmente do sexo feminino, durante a

Entendendo a Deficiéncia Fisica

puberdade ou no inicio da fase adulta. Apesar de
levar a varios tipos de acometimentos e de ser
crbnica, a pessoa com tal diagnostico sobrevive
por décadas ap6s o diagnoéstico da doenca. Nao
esta associada a déficit cognitivo ou intelectual.

Desvios de coluna

Podemos nos referir a trés tipos: escoliose, lor-
dose e cifose. Os desvios podem ser de varios
tipos, desde os mais simples, que podem passar
imperceptiveis, até os mais graves, que podem
levar a necessidades de cuidados especiais.

Doenca de Paget

Corresponde a uma osteite deformante, ou seja,
apresenta ossos em constante deformacgao, de
etiologia desconhecida, e que acomete em sua
maioria pessoas do sexo masculino. E crénica
e irreversivel.

13
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Osteogénese
imperfeita

Comumente conhecida como ossos de vidro, é
uma patologia congénita, ou seja, a pessoa nasce
com a doenca. Normalmente o bebé pode apre-
sentar graves fraturas durante o parto e pouca
resisténcia a quedas, ainda que da prépria altura.
E comum que a pessoa apresente déficit auditivo,
deformidade progressiva dos ossos longos e hi-
perextensibilidade articular. A doenga é cronica
e irreversivel.

E muito importante que o professor se aproprie
destes conhecimentos para que, no seu constante
lidar com pessoas que apresentam necessidades
especiais, possa compreender tais necessidades
e ajudar de forma mais efetiva.
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Recursos de ]
acesso ao curriculo

Walkiria de Assis?

Os alunos com deficiéncia fisica “sdo aqueles que apresentam alte-
racdes musculares, ortopédicas, articulares ou neurolégicas que po-
dem comprometer seu desenvolvimento educacional. A deficiéncia
fisica pode ser: temporaria, recuperavel, definitiva ou compensavel”
(SILVA, 2006).

O grupo composto por pessoas com deficiéncia fisica é bastante he-
terogéneo e apresenta necessidades singulares. Algumas causas in-
terferem na coordenacdo motora, outras ocasionam a falta de mem-
bros e muitas deixam paralisia como consequéncia; dependendo do
numero e da forma como os membros sdo afetados, assim sdo classi-
ficadas as paralisias: monoplegia, hemiplegia, triplegia, tetraplegia
e diplegia.

As deficiéncias fisicas mais comuns podem decorrer de problemas
neurolégicos (trauma cranioencefalico, lesées medulares), doencas
neuromusculares (lesdes em nervos periféricos, miopatias), proble-
mas ortopédicos (amputagdes, doencas reumaticas), malformagées
(mielomeningocele, malforma¢des nos membros) e doencas cronicas
(cardiacas, renais, aids, cancer).

2 Pedagoga com Especializacao em Educacdo de Deficientes Fisicos e Mestre em Educacao.
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A paralisia cerebral (encefalopatia crénica in-
fantil), que pode advir de causas pré, peri ou
pés-natais, merece destaque. E uma disfungio
motora produzida por lesdo cerebral, de carater
nao progressivo, que ocorre no sistema nervoso
central ainda em desenvolvimento. Envolve danos
da fun¢do neuromuscular, que podem se associar
a epilepsia, a altera¢des emocionais, sensitivas ou
sensoriais, com ou sem déficit intelectual. O grau
de comprometimento é variavel, desde leves dis-
turbios até as mais severas incapacidades.

Pessoas com paralisia cerebral podem nédo apre-
sentar comunicagdo verbal ou se comunicarem
com muita dificuldade. Isso ndo significa, neces-
sariamente, um rebaixamento intelectual, as ve-
zes seu nivel intelectual esta acima do considera-
do normal, portanto, a maneira de se relacionar
deve ser realizada sem prejulgamentos.

Alguns alunos, pelo grau de deficiéncia motora,
poderao necessitar de ajuda de um monitor (cui-
dador, facilitador) para realizar atividades esco-
lares e/ou de higiene e alimentacao.

E importante salientar que os sistemas de ensino
devem promover as condi¢oes de acessibilidade
aos alunos, eliminando as barreiras arquiteto-
nicas (urbanisticas, de edificacdes), atitudinais

(preconceito, discriminacdo) e pedagdgicas (de
comunicacdo e informacdo, de acesso aos conte-
udos). Para que a pessoa com deficiéncia fisica
possa manipular determinados materiais e obje-
tos, realizar AVAS (Atividades de Vida Auténoma
e Social), ser mais independente, enfim, participar
de maneira ativa, faz-se necessario o uso das cha-
madas tecnologias assistivas ou ajudas técnicas.
Essas devem ser utilizadas atendendo as exigén-
cias de cada deficiéncia, com o objetivo de facilitar
o0 desempenho e possibilitar maior independéncia.

A barra de apoio na lousa permite que a pessoa,
ao se apoiar, possa escrever com mais seguranca;
a borda de 2 cm no tampo da carteira evita a que-
da dos materiais escolares; o apoio para os pés
em madeira como um banquinho ou saquinho de
areia da maior firmeza, mantém melhor o equili-
brio e possibilita uma melhor postura. O apoio a
ser fixado sobre a mesa (carteira) para melhorar
0 posicionamento do membro superior também
auxilia na postura.

A prancha de madeira de altura regulavel e com
suporte para aparar livros, cadernos, lapis aju-
da o aluno a visualizar melhor o material, além
de facilitar o desempenho (a movimentagao) de
membros superiores. Os cadernos de pauta am-
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Figura 5 - Adaptagées para ldpis e canetas
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pliada facilitam a escrita, principalmente daque-
les que escrevem com letras tipo bastdo (letras de
imprensa maiusculas). As folhas de papel devem
ser fixadas (por exemplo com fita crepe) sobre a
mesa ou carteira.

As adaptagdes para engrossar talheres, lapis ou
giz podem ser confeccionadas com materiais di-
versos de sucata, tais como: tubos de borracha,
taquara, cabos de vassoura, argila, resina epoxi,
espuma. Essas adaptacoes facilitam a preensao e
a coordenagdo motora.

Sao necessarios alguns cuidados para a utilizagao
e confeccdo das adaptacdes. Os alunos que apre-
sentam movimentos com rigidez excessiva devem
usar materiais mais leves (espuma, tubos de bor-
racha) para evitar maior tensao, enquanto aque-
les que possuem movimentos involuntarios muito
amplos e descoordenados ou falta de equilibrio e
tremores devem utilizar materiais mais pesados
(argila, resina epoxi). Os que apresentam perda
muscular precisam utilizar materiais mais leves
para evitar o desperdicio de energia e esfor¢o
para ndo se cansarem demasiadamente. Para to-
dos os casos é aconselhavel o uso do computador.

Ha muitas possibilidades de confec¢ido de adapta-
¢Oes que muito auxiliam os alunos com deficiéncia

fisica. Entretanto, alguns podem precisar de adap-
tacdes mais elaboradas e mais especificas, que de-
vem ser executadas pelos médicos ou terapeutas.

Os professores sdo profissionais essenciais no
vinculo entre o aluno e a escola e nas relacdes
interpessoais e precisam ser capacitados para
promoverem novos procedimentos integrados
ao projeto politico-pedagoégico, que contemplem
de forma equilibrada o conteddo curricular com
o desenvolvimento e valorizacao das habilidades
e competéncias.

Muitas vezes o professor precisara entrar em
contato com outros profissionais para obter in-
formacdes ou orientagdes a respeito de seu aluno
e, dessa maneira, poder atuar de forma mais ade-
quada. No ambiente de sala de aula o professor
é o profissional que possui a acdo mais efetiva;
isto é valido tanto para o professor que atua na
classe comum como aquele que atua nos servigos
de apoio especializados.
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Adequacao Postural -
Colaborando com
o aprendizado

Luciana Held Barsottini®

Antes de entendermos do que trata a adequacao postural, é impor-
tante descrever e apresentar alguns conceitos, como o da Tecnologia
Assistiva (TA), termo utilizado para identificar uma grande gama de
recursos e servicos cujo objetivo é proporcionar ou ampliar as habi-
lidades funcionais de individuos que apresentem alguma deficién-
cia, proporcionando a eles, dessa forma, uma vida mais independen-
te e uma maior inclusao social.

A Tecnologia Assistiva possui algumas fungdes que destacamos aqui:

e auxilios para a vida diaria e a vida pratica

e comunicacdo aumentativa e alternativa

e recursos de acessibilidade ao computador
¢ adequacdo postural

e auxilios de mobilidade

e projetos arquitetonicos para acessibilidade

® Trecursos para cegos ou pessoas com visao subnormal

3 Terapeuta Ocupacional, especializada em terapia de mao e neuropsicologia.

23
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e recursos para surdos ou pessoas com défi-
cits auditivos

e adaptagdes em veiculos

A Adequacdo Postural é um dos ramos da Tecno-
logia Assistiva e tem a fun¢do de avaliar, indicar
e confeccionar recursos que buscam melhorar a
postura da pessoa e sua funcionalidade.

Um individuo ndo é capaz de explorar o meio e
manter sua atencdo se ndo estiver com a pos-
tura alinhada e estavel. O aluno com disfuncoes
neuromotoras necessita de recursos especificos
para obter uma postura estavel e confortavel,
de modo a ficar disponivel para as questdes de
aprendizado.

Objetivos da Adequacgao Postural:

e normaliza¢do do ténus postural anormal
e prevencdo de dlceras de pressdo

e controle e prevencdo de deformidades em
contraturas musculares

¢ maior tolerancia em permanecer na posi¢ao
¢ melhora da fungao, atencdo e concentracdo

¢ melhora das func¢des respiratéria, oral e
digestiva

¢ diminuicdo da fadiga, possibilitando o uso
mais adequado das maos

Algumas orientagdes sdo necessarias para que
o professor perceba se o modo como seu aluno
estd sentado é o melhor e possa auxilia-lo na
busca por recursos e acessorios que promovam a
adequacdo postural e aumentem sua capacidade

de interagir com o espaco.

e Condicoes muscular e esquelética: é impor-
tante verificar se o aluno possui alguma
deformidade estrutural ou movel. Se a de-
formidade for estrutural, o professor ndo
conseguira corrigir a postura com o uso das
maos e de adaptagdes e devera acomodar o
aluno de acordo com a sua postura. Por ou-
tro lado, se a deformidade for mével, o pro-
fessor conseguira corrigir a postura com
0 uso das mados e devera utilizar recursos
externos para manter a postura da forma
mais adequada.

e Informagées sobre sensibilidade: o profes-
sor deve buscar informacdes sobre a pre-
servacdo ou déficit de sensibilidade do
aluno, principalmente em alunos com mie-
lomeningocele. Pressdes excessivas podem
causar escaras (feridas/ulceras na pele) e o



aluno com deficiéncia sensorial ndo sabera
informar sobre as forcas excessivas, por-
tanto, deve haver muito cuidado ao apertar
os cintos e posicionar o aluno na cadeira.

Muitas criancas apresentam reflexos desenca-
deados de acordo com a posicao da cabeca. Para
que consigam permanecer com a cabega em li-
nha média, é importante que o professor se posi-
cione de forma adequada.

RTCA - Reflexo Ténico Cervical Assimétrico: este
reflexo é mediado pela estimulagdo propriocep-
tiva dos musculos do pescoco em resposta a um
movimento ativo ou passivo de rotacao lateral
da cabeca.

A persisténcia do RTCA interfere na alimentacao,
no acompanhamento visual e no uso bimanual.
Além disso, em alguns casos, pode predispor a
deformidades como: escoliose, luxacao e sublu-
xacdo do quadril.

RTL - Reflexo Téonico Labirintico: assim como o
RTCA, a posicdo da cervical gera uma mudanca
no tonus dos membros. A elevagdo da cabega pro-
duz um aumento do ténus extensor nos bracos
e aumento do flexor nas pernas. Abaixando-se a
cabeca, ocorre a situacdo inversa. A persisténcia
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deste reflexo causa o desequilibrio na posicao
sentada quando o aluno olha para os lados.

Nestes casos, é indicado que o professor se posi-
cione em frente ao aluno para que ele permaneca
com a cabeca na linha média do corpo e consiga
levar as duas maos ao centro. O material peda-
gbgico podera ser apresentado em uma prancha
inclinada, evitando que o aluno levante e abaixe
excessivamente a cabega.

Atualmente fornecemos alguns recursos de ade-
quagdo postural para beneficiar os alunos com
deficiéncia em sala de aula:

e cadeira adaptada: esta cadeira tem assen-
to com regulagem de altura em relacdo ao
solo, apoio de pé removivel com regulagem
de altura e profundidade, apoio de braco
removivel com regulagem de altura e pro-
fundidade, cinto camiseta (masculino) e
cinto borboleta (feminino), cinto pélvico,
apoio de quadril fixo, abdutor removivel,
faixa nos pés, apoio de cabega removivel e
adutor de pernas.

Todas essas caracteristicas sdo importantes para
que a cadeira seja regulada de acordo com as ne-
cessidades de cada aluno (figura 6);
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e mesa escolar com recorte: tampo
com niveis de regulagem de in-
clinacdo, regulagem do tampo em
relacdo ao solo e ponteiras de bor-
racha antiderrapante (Figura 7);

e mesa acessivel: mesa sem recorte,
com altura padrao para encaixe de
cadeira de rodas (Figura 8);

e mesa e cadeira sob medida: con-
feccionadas em madeira, obede-
cem a medida especifica do aluno.
Possuem regulagem de altura. In-
dicadas para alunos andes.

E importante que o professor conhe-
¢a as individualidades de cada aluno e
possa adequar o ambiente as suas ne-
cessidades, sempre se lembrando de es-
tar bem posicionado e indicar as adap-
tacdes, quando necessario, para que o
aluno tenha condi¢des de receber uma
educacao de qualidade.

Figura 6 - Cadeira adaptada
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Figura 7 - Mesa Escolar com recorte

Figura 8 - Mesa acessivel
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Paralisia cerebral
e comunicagao
alternativa

Altiere Aratijo Carvalho *

O termo paralisia cerebral se refere a uma disfungdo motora pro-
duzida por lesdo cerebral, de cardter ndo progressivo, que ocorre
no cérebro ainda em desenvolvimento, a saber, no periodo pré, peri
ou pos-natal. Danos em cada fase do desenvolvimento humano sao
marcados por uma série de eventos que acompanharao o individuo
durante toda a sua vida.

O desenvolvimento humano é marcado por varias etapas, classifi-
cadas de acordo com a idade da pessoa. Por exemplo, ao nascer é
esperado que o bebé apresente o reflexo de busca, que se refere ao
ato de dirigir a boca em dire¢do ao mamilo da mae. Isto pode ser
observado quando se passa o dedo ao redor dos labios do bebé e ele
tenta suga-lo.

Da mesma forma é de se esperar que o bebé apresente a fase do bal-
bucio, por volta dos 3 ou 4 meses de idade, a fase do engatinhar, por
volta dos 6 meses, marcha, por volta dos 12 meses, e assim por diante.

Uma lesdo que ocorra no cérebro em desenvolvimento - a se con-
siderar desde o periodo pré-natal até aproximadamente o quarto

4 Fonoaudiélogo, Mestre em Neuroimunologia e Ph.D. em Psicologia, Neurociéncias e
Comportamento
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ano - pode envolver danos da fun¢do neuromus-
cular, associando-se a epilepsia, alteracoes emo-
cionais, sensitivas ou sensoriais, com ou sem
déficit intelectual. O grau de comprometimento
pode variar de leves distirbios as mais severas
incapacidades.

Embora a paralisia cerebral possa levar a uma
série de consequéncias, como paralisia, epilep-
sia, disartria, disfagia, entre outras, ainda que
seja cronica e irreversivel, o cérebro em si nao
se encontra paralisado. Por isso, atualmente, o
termo vem sendo substituido por encefalopatia
cronica infantil, que parece ser mais apropriado.

De todas as consequéncias apresentadas pela pa-
ralisia cerebral, a comunica¢do merece destaque.
E provavel que tais pessoas apresentem distur-
bios na producdo da fala que podem variar de
leves a severos. Este trabalho, baseado no livro
Atendimento educacional especializado, publica-
do em 2006, de autoria de Carolina R. Schirmer,
Nadia Browning, Rita Bersch e Rosangela Ma-
chado, que se encontra disponivel para downlo-
ad no site do MEC?, tem a proposta de apresen-
tar formas de comunicagdo alternativas a esse
tipo de aluno.

Os sistemas de comunicagdo alternativa compre-
endem estratégias de apoio referentes a recursos

utilizados para alunos que apresentam uma co-
municacdo extremamente dificil ou até mesmo
ausente. Podem ser de varios tipos, tais como®:

e “Objetos reais: o aluno podera fazer esco-
lhas ‘apontando’ para objetos reais, como a
roupa que deseja vestir, o material escolar
que deseja utilizar, o alimento que escolhe-
ra ou o produto que deseja comprar na pra-
teleira do supermercado.

e Miniaturas: sao utilizadas com alunos que
apresentam dificuldade de reconhecer e sig-
nificar simbolos graficos e também com alu-
nos cegos ou com baixa visdo, onde os rele-
vos das miniaturas os auxiliam a reconhecer
0 objeto e assim confirmar a mensagem que
desejam expressar. As miniaturas podem ser
apresentadas uma a uma ou em grupos or-
ganizados em pranchas de comunicacdo.

e Objetos parciais: utilizados em situagdes
onde os objetos a serem representados sdo
muito grandes. Nestes casos, a utilizacao

[5] BRASIL. MEC/Seed/Seesp. Atendimento educacional especia-
lizado: deficiéncia fisica. Brasilia: 2006. Disponivel em: <http://
portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/aee_df.pdf>. Acesso em:
19jun. 2011.

[6] Texto extraido de BRASIL, 2006, op. cit., p. 61-2.



de parte do objeto pode ser muito apro-
priada. Por exemplo, usar um mouse ou um
CD para representar o computador ou um
controle remoto para dizer que quer assis-
tir a televisao.

e Fotografias: podem ser utilizadas para re-
presentar objetos, pessoas, acoes, lugares,
sentimentos ou atividades. Podemos tam-
bém criar pranchas de comunicacdo com
fotografias recortadas de revistas e com ro-
tulos de produtos.

e Simbolos grdficos: ha uma série de bibliote-
cas de simbolos graficos que foram desen-
volvidos para facilitar a comunicacao. Com
eles sdo construidas pranchas e cartdes de
comunicacao.

Os simbolos sdo de trés/quatro tipos:

e Pictogrdficos: desenhos que parecem com
aquilo que desejam simbolizar.

e Arbitrdrios: desenhos que nao tém relacao
pictografica entre a forma e aquilo que de-
sejam simbolizar.

e [deogrdficos: desenhos que simbolizam a
ideia de uma coisa, criam uma associa¢do
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grafica entre o simbolo e o conceito que ele
representa.

e (Compostos: grupos de simbolos agrupados
para representar objetos ou ideias.

Existem varios sistemas de simbolos graficos
que sdo conhecidos internacionalmente e utili-
zados para a confec¢do de pranchas e cartoes de
comunicacdo, entre eles citamos o Blissymbolics,
o Pictogram Ideogram Communication Symbols
(PIC) e o Picture Communication Symbols (PCS).”

O sistema de comunica¢do aumentativa se refe-
re a utilizacao de modelos que tenham o obje-
tivo de melhorar a capacidade de comunicacio
dos alunos.

O sistema de comunicagdo alternativa pode, ain-
da, contar com recursos tais como a prancha de
comunicacdo, cartdes de comunica¢do, mesas
com simbolos, avental de comunicacio, pasta de
comunicac¢do, dlbum de fotografias, calendarios
e agendas.
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Tecnologia
assistiva na escola

Renata Cristina Bertolozzi Varela’
Definicao

e Tecnologia: aplicacdo de conhecimentos, ferramentas e técni-
cas, oriundos da ciéncia e da experiéncia pratica, para desen-
volver projetos, produtos e servicos (SILVA, 2002).

o Assistiva: que assiste, ajuda, auxilia (SASSAKI, 1996).

o Tecnologia assistiva: dispositivos, equipamentos ou adapta-
coes utilizados para auxiliar pessoas com deficiéncia a realizar
atividades significativas em seu cotidiano, incluindo também
os servicos direcionados a selecdo, obtencdo e uso destes re-
cursos (BERSCH, 2008).

Na escola, a tecnologia assistiva refere-se a toda modificacdo ou
adaptacdo feita no ambiente, nos materiais e na forma de realizar
as atividades, visando compensar as limitacdes motoras, cognitivas,
sensoriais e perceptuais do aluno com deficiéncia, proporcionando-
-lhe condic¢oes de participacao efetiva no contexto escolar.

Em pesquisas sobre o tema, os termos tecnologia de assisténcia, tec-
nologia de apoio, ajudas técnicas e equipamentos de autoajuda tam-
bém podem ser encontrados.

[7] Terapeuta Ocupacional, Mestre em Ciéncias da Reabilitacdo
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Tipos

Os recursos de tecnologia assistiva podem ser
(MELLO, 1997):

e Simples: quando a tecnologia envolve conhe-
cimento empirico, procedimentos de baixa
complexidade, ferramentas e materiais de
baixo custo e/ou disponiveis no ambiente
(Exemplo 1 - Alfabeto mdével feito com papel
sulfite e caneta). O uso de letras soltas, que
sdo coladas para montar as palavras, pode
auxiliar na escrita do aluno com dificulda-
des no grafismo.

e Sofisticada: quando a tecnologia envolve
conhecimento cientifico, procedimentos de
alta complexidade, ferramentas e materiais
especializados e de alto custo (Exemplo 2 -
Teclado adaptado para uso do computador).
0 uso do computador com um teclado plano,
inclinado, com teclas ampliadas e organiza-
das em ordem alfabética pode auxiliar na es-

as com necessidades semelhantes (Exemplo
3 - Ortese para extensdo de punho). Esta
ortese, indicada para manter o punho em
extensao, é fabricada em série e esta dispo-
nivel no comércio geral e especializado, em
diferentes tamanhos (P, M, G). Pode auxiliar
o aluno a segurar o lapis para realizar o gra-
fismo.

Individualizada: quando os recursos sao
confeccionados sob medida, atendendo a
necessidade especifica de um individuo
(Exemplo 4 - Ortese para abducdo do po-
legar). Esta ortese, indicada para manter o
polegar em abducio, é confeccionada com
material termomoldavel que se adapta as
medidas do individuo. Pode auxiliar o aluno
a segurar o lapis para realizar o grafismo.

crita do aluno com dificuldades no grafismo.

Comercializada: quando 0s recursos sdo
produzidos em série e vendidos no comér-
cio em geral ou em estabelecimentos espe-
cializados, atendendo a um grupo de pesso-

Categorias

A tecnologia assistiva pode oferecer suporte ao
aluno com deficiéncia em diferentes experién-
cias vividas na escola e é dividida em algumas ca-
tegorias, tais como: adaptacdo de veiculos, aces-
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sibilidade arquitetonica, mobilidade, adequacao
postural, adaptacdo dos materiais pedagogicos,
acessibilidade ao computador, adaptacdo para
atividades de vida diaria, comunicacdo suple-
mentar e/ou alternativa.

Para chegar até a escola o aluno pode precisar de
uma adaptacdo no meio de transporte que utili-
za. Na categoria adaptagdo de veiculos estdo in-
cluidos vans e 6nibus adaptados com elevadores,
espaco reservado para cadeirantes, cadeiras para
transporte no interior de veiculos, entre outros.

Para se locomover pelos diferentes espagos da es-
cola o aluno pode necessitar de adaptacdes do am-
biente ou utilizar equipamentos que favorecam
seu deslocamento. Na categoria acessibilidade
arquiteténica estdo incluidos rampas, elevadores,
barras de apoio, portas largas, entre outras mo-
dificacoes, que devem seguir os parametros defi-
nidos pela ABNT, a exemplo da NBR 9050-2004,
que dispde sobre a acessibilidade a edificacoes,
mobilidrio, espacos e equipamentos urbanos. Na
categoria mobilidade estao incluidos cadeiras de
rodas, andadores, muletas, entre outros.

Para manter-se em postura fisica adequada nas
diferentes atividades realizadas na escola o alu-
no pode precisar adaptar o tipo de mobiliario a

ser utilizado. Na categoria adequagdo postural
estdo incluidos apoios para os pés, cadeiras de
madeira adaptadas, mesas em formato de U que
se encaixem a cadeira utilizada, adaptagdes na
cadeira de rodas, apoios para sentar no chao, en-
tre outros.

Para realizar as atividades pedagdgicas pode
ser necessaria a utilizacdo de ferramentas e ma-
teriais adaptados. Na categoria adaptacdo dos
materiais pedagégicos estdo incluidos engrossa-
dores para facilitar a preensdo do lapis, plano in-
clinado para apoiar textos e facilitar a visualiza-
¢do, alfabetos mdveis de madeira, papel ou EVA,
entre outros.

Para realizar a escrita, brincar ou pesquisar temas
estudados o aluno pode necessitar de adaptacao
dos equipamentos e programas do computador.
Na categoria acessibilidade ao computador estdao
incluidos mouses e teclados adaptados, softwa-
res para teclado e mouses virtuais, programas de
leitura de tela, entre outros.

Para realizar as atividades relacionadas ao cuida-
do pessoal, como usar o banheiro e se alimentar,
pode ser necessaria a utilizacdo de utensilios
adaptados. Na categoria adaptagédes para as ati-
vidades de vida didria estdo incluidos talheres



engrossados e angulados, copo com duas alcas,
canudos, redutores de vaso sanitario, papagaio
hospitalar, entre outros.

Para se comunicar com os colegas, professores e
funcionarios da escola o aluno pode precisar de
recursos que complementem ou substituam a
fala, quando esta nao ¢ suficiente para suprir suas
necessidades de comunicagdo. Na categoria comu-
nicagdo suplementar e/ou alternativa estao inclu-
idos as figuras e simbolos utilizados para confec-
cionar pranchas tematicas e de comunicagio, os
gestos, os comunicadores com voz, entre outros.

Questoes importantes

A diversidade inerente ao processo de imple-
mentacdo de recursos de tecnologia assistiva
na escola caracteriza esta area de conhecimento
como essencialmente multidisciplinar, envolven-
do a acdo de profissionais das areas da satide,
educagdo, engenharia/arquitetura, assisténcia so-
cial, entre outras. Em muitas situacoes, a solucao
de alguns problemas em relacdo a indicacdo e
uso de recursos de tecnologia assistiva pode ser
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efetivada por todos os profissionais da escola e
com recursos da comunidade. Em outras situa-
¢Oes, é necessario recorrer a orientacdo de um
especialista e de servigcos especializados. A ava-
liacao dessas situacdes torna, portanto, relevan-
te a necessidade de investimento em formagdo
dos profissionais da educa¢do nos temas rela-
cionados a inclusao de alunos com deficiéncia na
escola, incluindo a tecnologia assistiva.

O processo de implementacdo de recursos de
tecnologia assistiva na escola requer que todos
os profissionais envolvidos realizem uma ava-
liacdo que leve em conta: as necessidades, difi-
culdades e habilidades do aluno, as atividades a
serem realizadas e os recursos materiais e hu-
manos disponiveis no ambiente. Os profissionais
envolvidos devem procurar conhecer as leis e as
fontes de financiamento de tecnologia assistiva
que possam garantir o acesso aos recursos ne-
cessarios.

Embora seja concebida para favorecer a inde-
pendéncia e autonomia do aluno com deficién-
cia, a utilizacdo de algum recurso de tecnologia
assistiva nem sempre dispensa a necessidade de
ajuda humana. Muitas vezes, a utilizacdao do re-
curso representa a simplificacdo da tarefa para

37
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quem tem o papel de auxiliar este aluno no am-
biente escolar.

E importante considerar que o uso de recursos
ndo é solucdo definitiva, pois as necessidades do
aluno mudam ao longo do tempo, sendo relevan-
te que o recurso seja frequentemente avaliado
quanto a sua importancia e funcionalidade.

Alguns recursos de tecnologia assistiva, como,
por exemplo, aqueles relacionados a acessibili-
dade arquitetonica ou a adaptacdo de materiais
pedagdgicos, sdo coletivos, pois podem benefi-
ciar a participacdo de uma diversidade de alu-
nos, cada um com suas necessidades particula-
res, e ndo somente a dos alunos que tém algum
tipo de deficiéncia.

E fundamental que o aluno - e seus familiares -
sejam considerados sujeitos ativos no processo
de busca de solugdes e implementacdo de recur-
sos de tecnologia assistiva. Suas ideias, desejos,
expectativas, valores devem ser sempre com-
preendidos como fatores que irdo efetivar o uso
dos recursos no cotidiano escolar. Esta parceria
entre o aluno, sua familia e os profissionais das
diversas areas do conhecimento é essencial para
garantir a participagdo, o bem-estar e a seguran-
¢a do aluno na escola.

Desta forma, é possivel considerar que a utiliza-
cao de tecnologia assistiva é parte importante
da inclusdo escolar e pode promover equipara-
¢do de oportunidades, independéncia, autonomia
e qualidade de vida.

Sites para consulta

e http://portal.mec.gov.br/
e http://www.assistiva.com.br/
e http://www.saci.org.br/

e http://www.educacao.sp.gov.br



Lembretes

Quanto ao aluno:

Os cuidados para os alunos com deficiéncia
fisica sdo os mesmos oferecidos a todos os
alunos, acrescidos das necessidades especi-
ficas de cada caso.

0 aluno com deficiéncia fisica deve ter uma
vida tdo normal quanto possivel, partici-
pando das atividades comuns do ambiente
escolar e familiar: festas, reunides, passeios,
excursdes. Deve ser auxiliado quando ne-
cessario, sem superprotecdo, com estimulo
a sua independéncia e ao desenvolvimento
de suas potencialidades.

Muitas das dificuldades escolares apresen-
tadas por esses alunos sdo consequéncia da
falta de vivéncia decorrente de sua limita-
¢do fisica, por isso eles devem ter, sempre
que possivel, atividades que permitam a ob-

servacdo do ambiente e a participacdo em
jogos e brincadeiras.

Os alunos devem ser estimulados para reali-
zacao de trabalhos escolares e de atividades
gradualmente mais dificeis.

Quanto ao professor:

O professor que atua neste contexto deve
ser criativo nas varias situacdes de classe e
facilitador da aprendizagem, podendo fazer
observacoes sobre a evolugdo para reavaliar
e, Se necessario, alterar atividades pedago-
gicas.

A independéncia do aluno deve ser constan-
temente estimulada nas atividades da vida
diaria e ele deve ter a chance de realizar so-
zinho o maior nimero de atividades possivel.
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