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APRESENTACAO

Esta obra adota o termo Inclusédo social sob o aspecto do direito a participagao
e fruicdo de bens e direitos socialmente construidos. E a educagdo nesse contexto na
perspectiva da educagdo humanizadora.

A selecédo de trabalhos cientificos, voltados a tematica dos direitos das pessoas
com deficiéncia (PcD) e da Educacéo, visa a inclusdo através do compartilhamento dos
conhecimentos sobre suas especificidades, através da abordagem de Leis, estratégias e
metodologias de atendimentos/a¢des, ensino/aprendizagem.

Apresenta-se um vasto contetido que contempla a grande diversidade de olhares
e experiéncias dos autores que pesquisam e/ou trabalham as questdes da inclusao,
da deficiéncia e da educacgdo. Essas diferentes produgdes fomentam e enriquecem
a académica, a pesquisa e a praxis profissional dos pesquisadores e intervencionistas
nessas areas.

E importante mencionar que as pesquisas apresentadas nesta obra sdo um relevante
subsidio para o conhecimento e a democratizagdo da evolugédo conceitual das politicas
publicas inclusivas no Brasil.

A Constituicdo Federal Brasileira de 1988 afirma a pessoas com deficiéncia como
sujeito de direitos especiais, como sujeito dos direitos basilares, resultantes de sua condicao
peculiar de pessoas que necessitam de efetividade nas politicas publicas.

Em 2008 a Politica nacional da educacdo especial na perspectiva da educacao
inclusiva veio acrescentar que “O movimento mundial pela inclusdo é uma agéo politica,
cultural, social e pedagodgica, desencadeada em defesa do direito de todos osalunos de
estarem juntos, aprendendo e participando, sem nenhum tipo de discriminacgéol...] (p. 5).

Em 2015 a Lei Brasileira de inclusado (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia) adota um
modelo social de deficiéncia e se apresenta com um instrumento legal de direitos humanos
para todas as pessoas com deficiéncia, reafirmando o direito de gozo de todos os direitos
humanos e liberdades fundamentais, identificadas como pessoas que tém impedimentos
de longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, 0os quais, em interacéo
com diversas barreiras, podem obstruir sua participacé@o plena e efetiva na sociedade em
igualdade de condi¢cdes com as demais pessoas.

E importante destacar o contributo da Lei n° 12.764, de dezembro de 2012 que
dispbe sobre os direitos da pessoa com Transtorno do Espectro Autista (TEA) e a Lei n°
12.796 de abril de 2013 que assegura a educacgéo especial oferecida preferencialmente
na rede regular de ensino, para educandos com deficiéncia, transtornos globais do
desenvolvimento e altas habilidades ou superdotacao.

A Educacdo é uma das areas de transversalidade das politicas publicas para a
efetiva incluséo e cidadania da Pessoa com Deficiéncia, visando um contexto de igualdade

de oportunidades para garantir, proteger e assegurar o exercicio pleno e equitativo de



todos os direitos humanos e liberdades fundamentais.

Nesse contexto, esta obra enfatiza a importancia da educagédo como ferramenta de
inclusdo de pessoas com deficiéncia. Sendo uma rica contribuicdo para o conhecimento
da tematica dos direitos humanos, na busca de efetivacdo da cidadania, igualdade de
oportunidades e incluso social.

Boa leitura!

Adriana Regina Vettorazzi Schmitt
Jacinta Lucia Rizzi Marcom
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A ESCOLARIZACAO DE PESSOAS COM SINDROME
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RESUMO: A escolarizagdo de pessoas com
sindrome da talidomida é uma pesquisa que
possibilita refletir a realidade e os processos de
inclusdo desde a infancia a fase adulta. Contudo,
em sua diversidade, ndo é uma tarefa simples de
ser efetivada. A sindrome da talidomida possui
caracteristicas peculiares, variando o nivel e o
grau de malformacdes e dependéncia de cada
individuo. A talidomida foi um farmaco produzido
na Alemanha Ocidental na década de 1950,
para tratamento de alteragbes dermatologicas,
porém usada principalmente para nauseas
em mulheres gravidas, resultando com isso, 0
nascimento da sindrome da talidomida. A droga
foi comercializada em 46 paises, nascendo
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milhares de criangcas com focomelia, que é o
encurtamento dos membros junto ao tronco,
além de alteragbes auditivas, musculares,
visuais e cardiacas. Sendo assim, o estudo
tem como objetivo apresentar um breve relato
histérico do farmaco talidomida e do processo
de inclusdo escolar de pessoas com deficiéncia,
especialmente com sindrome da talidomida.
A discussdo apresentada foi um recorte da
Dissertacdo (A trajetéria escolar de pessoas
com sindrome da talidomida) apresentada pelo
Programa de Po6s-Graduagdo em Educagéo -
PPGE da Universidade Comunitaria da Regido
de Chapeco - UNOCHAPECO. Os resultados
corroboraram positivamente para sociedade
cientifica e também para as pessoas com
sindrome da talidomida, buscando minimizar as
dificuldades e maximizar as potencialidades.
PALAVRAS - CHAVE: Sindrome da Talidomida.
Inclusdo. Escolarizagéo.

THE SCHOOLING OF PEOPLE WITH
TALIDOMIDE SYNDROME

ABSTRACT: The education of people with
thalidomide syndrome is a research that makes
it possible to reflect the reality and processes of
inclusion from childhood to adulthood. However,
in its diversity, it is not a simple task to be carried
out. The thalidomide syndrome has peculiar
characteristics, varying the level and degree
of malformations and dependence of each
individual. Thalidomide was a drug produced in
West Germany in the 1950s, for the treatment
of dermatological changes, but used mainly
for nausea in pregnant women, resulting in the
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birth of the thalidomide syndrome. The drug was marketed in 46 countries, and thousands
of children were born with focomelia, which is the shortening of the limbs close to the trunk,
in addition to auditory, muscular, visual and cardiac alterations. Therefore, the study aims to
present a brief historical account of the drug thalidomide and the process of school inclusion of
people with disabilities, especially with thalidomide syndrome. The discussion presented was
an excerpt from the Dissertation (The school trajectory of people with thalidomide syndrome)
presented by the Postgraduate Program in Education - PPGE of the Community University of
the Region of Chapecé - UNOCHAPECO. The results corroborated positively for the scientific
society and also for people with thalidomide syndrome, since the difficulties experienced by
each one in their school trajectory were discussed, seeking to minimize the difficulties and
maximize the potential.

KEYWORDS: Thalidomide Syndrome. Inclusion. Schooling.

11 INTRODUGAO

Grande parte das sindromes presentes no Brasil possui identidades préprias,
reconhecidas e estudadas pela sociedade cientifica, com pesquisas que corroboram com
as especificidades que elas apresentam. Ao buscar no Catalogo de Teses e Dissertacoes
da Capes em maio de 2019 sobre Down (sindrome de down) aparecem 1.146.151 estudos,
sendo que relacionados a educagédo sdo 26.930; quando a busca é direcionada ao tema da
talidomida o resultado é 209 e nenhum relacionado com a educagéo.

A talidomida € um farmaco produzido na Alemanha Ocidental da década de 1950,
pela empresa Chemie Grunenthal, para tratamento de algumas disfungdes organicas, como
alteracbes dermatolégicas, indicada principalmente para nauseas em mulheres gravidas,
resultando com isso, o fendbmeno conhecido como os bebés da talidomida ou individuos
com sindrome da talidomida. A droga passou a ser comercializada em aproximadamente
46 paises, sendo vendida em sua fase inicial sem prescrigdo médica, causando com isso, 0
nascimento de milhares de criangas com problemas fisicos, auditivos, musculares, visuais
e cardiacos. (ROCHA et al., 2018).

Com a ocorréncia da comercializagao indiscriminada, milhares de criangas nasceram
no mundo todo tendo como caracteristicas a focomelia — encurtamento dos membros junto
ao corpo — problemas musculares, auditivos, cardiacos e gastrointestinais. Em grande
parte dos paises o medicamento foi retirado de circulagdo em 1961, no entanto, no Brasil
ocorreu somente em 1965, com quatro anos de atraso, resultando em centenas de criancas
com multiplas deficiéncias.

De acordo com Boto (2005) a educagédo é um direito basico para todas as pessoas:
0 ensino é o direito politico de acesso a escola publica; a educagcao como direito melhora
quando atende aos padrdes da exigéncia para qualidade do ensino; direito a cotas para as
minorias.

A exclusdo social esta ligada ao processo historico da reprodugéo cultural da
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sociedade, repassada de geracdo em geracdo, criando com isso um paradigma da nao
aceitacdo da diferenca, eliminando a atuacéo das pessoas com deficiéncias na sociedade.
Ao contrério disso, inclusdo social significa direito a participacdo (SCHERER-WARREN,
2012).

A escolha da temética, justifica-se pelo fato de ser pouco pesquisado, principalmente
na area da educagdo, onde no Catalogo de Teses e Dissertacdes da Capes, ndo se
encontra estudo no campo educacional sobre o assunto proposto. Existe ainda uma
caréncia de identidade, no sentido do reconhecimento das pessoas com sindrome da
talidomida em que ndo ha um dia no ano para conscientizacdo sobre a periculosidade
do medicamento. Também percebe-se a falta de conhecimento por parte dos educadores
sobre as especificidades dos sujeitos com sindrome da talidomida, na forma de abordagem
e execugdo de tarefas, pois a droga atinge somente aspectos fisicos e ndo diminui a
capacidade intelectual.

O estudo tem como objetivo apresentar um breve relato histérico do farmaco
talidomida e do processo de inclusédo escolar de pessoas com deficiéncia, especialmente
de individuos com sindrome da talidomida.

2| TALIDOMIDA

O dentista alemao Wilhelm Kunz, oficial nazista, desenvolveu a talidomida na
Alemanha Ocidental na década de 1950, impulsionada pela industria farmacologica pés-
segunda guerra mundial, que buscava medicamentos de cunho sedativo com maior poder
de acdo. A empresa farmacéutica Chemie Grunenthal foi a primeira a comercializar o
farmaco, que logo expandiu-se mundialmente, tendo como slogan a droga magica, prescrita
principalmente para mulheres com enjoos gestacionais (LIMA; FRAGA; BARREIROS,
2001).

A droga magica como foi inicialmente anunciada, tornou-se mais atrativa quando
Herbert Keller, um farmacéutico da empresa farmacol6gica Chemie Grunenthal, demonstrou
a eficacia como um eficiente sedativo, hipnético e antibiético, mas que também seria de
relevante importancia para a insonia.

A primeira versédo da talidomida langada no mercado em 1956 foi contraditéria,
pois com a marca registrada Grippex® era um antigripal e ndo um sedativo, hipnético ou
antibiético como vinha sendo anunciado pela empresa Chemie Grunenthal. A justificativa
por ser um antigripal embasava-se em uma possivel epidemia de influenza asiatica (LIMA;
FRAGA; BARREIROS, 2001).

Apos poucos e insuficientes testes sobre os efeitos que a talidomida resultaria em
seres humanos, em 1957 a Chemie Grunenthal langcou o Contergan®, com investimento
macico em publicidade onde anunciavam um medicamento magico, inécuo e seguro.
Nesse periodo de langamento foram enviadas mais de 200 mil cartas a médicos e 50 mil
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para farmacéuticos do mundo todo. S6 no primeiro ano de produgéo foram vendidas mais
de 90 mil unidades mensais em pelo menos 20 paises (MORO; INVERNIZZI, 2017).

Em 1958 a talidomida ja era vendida em mais de 46 paises incluindo o Brasil. Ela
foi manipulada por varios laboratérios, carregando diversos nomes, tais como: Sedalis,
Ectiluram, Slip, Ondosil, Verdil e Sedim. O nome Destival foi disseminada na Inglaterra.
Em via de regra, era utilizado principalmente para enjoos gestacionais, ansiedade, dor de
cabeca, tosse, ins6nia e asma (ROCHA et al., 2018).

Oliveira, Bermudez e Souza (1999) relatam que no auge das vendas do medicamento
na Alemanha ja haviam sido vendidas mais de 14 toneladas do farmaco. Ao redor do mundo
14 empresas receberam autorizacao para fabricacéo e venda da talidomida, sendo que ela
recebeu mais de 17 marcas diferentes. A comercializagdo se expandiu a 7 paises africanos,
11 europeus, 17 asiaticos e 12 americanos.

Assim, Moro e Invernizzi (2017) apontam que em 1959 chega ao Brasil a propaganda
comercial da talidomida, sendo publicada em trés jornais de grande circulagdo no pais. A
campanha oferecia aos médicos, a literatura e amostra gratis do Sedalis, nome que foi
lancado no Brasil pelo Instituto Pinheiros Produtos Farmacéuticos, que era representante
da Chemie Griinenthal. O andncio reforgava que era um farmaco sem efeitos colaterais.

Alguns paises nado foram adeptos a entrada da droga, entre eles os EUA, pois
alegavam que os testes foram insuficientes para atestar os efeitos gerais, com isso, nédo
hé registros de Sindrome da Talidomida no pais (OLIVEIRA; BERMUDEZ; SOUZA, 1999).

De acordo com Oliveira, Bermudez e Souza (1999), a partir do ano de 1959 a
empresa Chemie Grinenthal na Alemanha, recebeu alguns relatos médicos do aumento do
namero de criangas que estavam nascendo com deformacdes congénitas significantes nos
membros superiores e inferiores, apresentando desenvolvimento defeituoso dos ossos dos
bragcos e das pernas, muitas vezes aproximados do tronco (focomelia).

Segundo Oliveira, Bermudez e Souza (1999) em novembro de 1961 durante a North
Rhein-Westphalia Pediatric Meeting em Dusseldorf — Alemanha, Lenz apresentou 34 casos
de recém-nascidos com significativas deformag¢des nos membros superiores e inferiores,
com isso, relacionou essas situa¢cdes com a ingestdo da talidomida durante a gestacéo.

Essa hipdétese foi reforcada por McBride (1961), estabelecendo a correlagao
entre 0 uso da talidomida em gestantes e o desenvolvimento das referidas
anormalidades congénitas. Esse pesquisador observou que 20% das
gestantes por ele acompanhadas e que fizeram uso do Distival® como
antiemético durante a gravidez, geraram criangas com multiplas e graves
anormalidades, enquanto a incidéncia geral de anormalidades congénitas
observadas anteriormente em seu pais era de cerca de 1,5% (OLIVEIRA;
BERMUDEZ; SOUZA, p.102, 1999).

Até constatar que o uso da talidomida por mulheres gravidas geraria criangas
com malformacgdes, a tragédia ja havia acontecido. Milhares de criangas nasceram com
deformagdes extremas nos membros superiores e inferiores, contudo, ndo somente os
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bracos e a pernas foram atingidos, mas também perda da “audicéo, alteracdes oculares,
surdez, paralisia facial, malforma¢des na laringe, traqueia, pulméo e cora¢do” (MORO;
INVERNIZZI, p. 607, 2017). Nessa primeira constatagdo, nasceram entre 10 a 15 mil
criancas com deficiéncia no mundo devido ao farmaco, dentre elas, 40% morreram apos
o primeiro ano de vida (VIANNA; SANSEVERINO; FACCINI, 2014). No Japéo, a taxa de
mortalidade de criangas atingidas pela talidomida foi de 80% (FRIAS, 2012).

Com aproximadamente trés anos de circulacdo e venda, como os resultados da
talidomida eram tragicos, a Chemie Grunenthal retirou do mercado o farmaco no ano de
1961 em todos os paises em que havia entrado, exceto o Brasil (SANTOS; LEANDRO,
2013). Mais de quinze mil pessoas foram diretamente atingidas, pois nasceram com alguma
deformagéo causada pela talidomida (BORGES; FROEHLICH, 2003).

O Brasil foi o Unico pais que néo retirou o farmaco de circulagdo em 1961, fazendo
isso somente em 1965 com quatro anos de atraso. Segundo Diniz, Leal e Klier (2015), a
desinformacéo, a falta de controle da distribuicdo, a automedicacéo, a grande influéncia
financeira da industria farmacéutica e principalmente a omissédo governamental do entéo
presidente da republica Jodo Goulart, foram as razdes pelas quais a droga permaneceu no
comeércio farmacolégico.

Entre os anos de 1965 e 1966 o médico israelense Dr. Jacobo Sheskin, depois de
longo tempo de estudos sobre a talidomida, descobre os efeitos benéficos do farmaco,
sendo util para o tratamento de hanseniase, lUpus, leucemia, cancer e tuberculose, onde é
utilizada hoje para tratamento de tais doencas. Apos a descoberta, alguns paises, (exceto
o Brasil pois a venda continuava livremente) decidem recolocar no mercado a droga,
contudo, a fiscalizac@o e o cuidado para que mulheres em idade fértil ndo fizesse o uso, foi
cuidadosamente observada (BORGES; FROEHLICH, 2003).

Segundo Moro e Invernizzi (2017) somente com a portaria N°. 354 de 1997 houve
a regulamentagdo do farmaco no pais, sendo que mulheres em idade fértil estavam
impossibilitadas de fazer o uso da droga.

A tragédia da talidomida foi responsabilidade total da empresa farmacolégica que a
produziu, pois ela inseriu no mercado mundial um medicamento sem testes suficientes para
saber o0s efeitos colaterais.

Hoje, sabe-se que a Chemie Grunenthal foi relapsa na condugao de testes com
animais e simplesmente ndo monitorou testes em humanos. Por conseguinte,
a equipe da Grunenthal ndo conduziu estudos sobre o impacto da droga em
mulheres gravidas (SANTOS; LEANDRO, p. 994, 2015).

Para Castro, Paumgartten e Silver (2004) a tragédia da talidomida marcou o inicio
de uma reflex@o e de especial atengéo acerca do uso de medicamentos na gestagéo, pois
os resultados espantosos que o farmaco trouxe requereu maior atencéo, ética e cuidado
com a prescricdo e venda de medicamentos para gestantes, principalmente no primeiro
trimestre, que é onde a talidomida afeta o feto.
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31 INCLUSAO ESCOLAR

Como parte dos seus direitos, todas as criangas possuem a garantia de escola e
ensino de qualidade, independente de género, etnia, e principalmente condig¢éo fisica,
intelectual, auditiva ou visual, sendo que ha uma eminente necessidade de que as
instituicdes de ensino sejam inclusivas a todos.

Nos ultimos anos, no mundo todo, a tematica de inclusdo vem ganhando evidéncia
e importancia, tornando-se um movimento social, sobretudo politico, pois vem buscando
garantir os direitos as pessoas com deficiéncia (PCD), possibilitando assim, exercicios
plenos do que lhe é justo, como por exemplo: acessibilidade, inser¢do no mercado de
trabalho, acesso a cultura, mas principalmente a educacao (FIGUEREDO et al., 2011).

Gomes e Souza (2012) trazem alguns nimeros significativos em relagéo as pessoas
com deficiéncia no Brasil, sendo que ha mais de 24,5 milhdes de individuos com alguma
necessidade especial, representando assim 14,5% de toda a populagéo brasileira. Dentre
eles divide-se em: 48% com deficiéncia visual; 23% motoras; 17% auditivas; 8% intelectual
e 4% fisica.

A declaracao dos direitos humanos, defende a igualdade e os direitos fundamentais
das pessoas, igualdade que néo esta relacionada as caracteristicas das pessoas e sim aos
direitos que cada um a possui, sendo que a incluséo é a equidade para pessoas com algum
tipo de deficiéncia (SANINI; SAFUENTES; BOSA, 2013).

A inclusdo em educacgéao pretendida é aquela que valoriza qualquer diferenca, que
olha o aluno como ele ¢, que traz a cultura desse mesmo educando para a sala de aula
e, consequentemente, para o interior da escola; que estimula a criagéo de praticas em um
agir comprometido com as maneiras de transpor o contetdo e torna-lo critico, reflexivo e
criativo, que cria oportunidades de construir politicas de inclusdo com novas formas de
intervencéo, garantindo a participacao de todos, ndo de maneira que segrega pessoas com
necessidades educacionais especiais por chamar atencéo para a deficiéncia, na tentativa
de inclui-la no ensino dito regular (MATTOS, 2012).

No Brasil existem documentos nos quais asseguram e amparam o0 processo de
inclusdo na escola, tais com: Constituicdo Federal (1988), o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (1990), a Lei de Diretrizes e Bases da Educacgéo (1996), o Plano Nacional de
Educacgéo (2001) e, mais recentemente, as Diretrizes Nacionais para a Educagéo Especial
na Educacgédo Basica (2001), assim como a Resolucéo Nacional de Educagéo Especial na
Perspectiva da Inclusdo (2008) (GOMES; SOUZA, 2012).

Gomes e Souza (2012. p. 590), comentam sobre as acbes mundiais referentes a
incluséo que:

Como se sabe, as discussbes sobre inclusdo ndo sao recentes, sobretudo
no meio educacional, mas foi a partir de 1994 que a tematica ganhou foro
mundial pela agdo da Unesco, em documento intitulado Declaragdo Mundial
de Salamanca. Posteriormente, na América Latina, documentos como a
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Declaracdo de Guatemala (1999) e a Convencédo Interamericana para a
Eliminacdo de Todas as Formas de Discriminagdo contra Pessoas com
Deficiéncia (2001) deram novo impulso a essas discussoes.

Na Tailandia, em Jomtien, em 1990 houve a Conferéncia Mundial para a Educacgéao,
onde o Brasil estabeleceu metas para melhorar o ensino e o sistema educacional brasileiro.
Dentre alguns objetivos estava a eminente necessidade de melhorar a incluséo de criangas
e adolescentes com necessidades educacionais especiais, com acesso e qualidade para
atender as especificidades de cada um (MENDES, ALMEIDA; TOYODA, 2011).

Para haver o processo de incluséo dentro do ambiente escolar, ha a necessidade
de que os professores estejam preparados para promové-la, no entanto, o que se percebe,
infelizmente, em algumas situacbes, sdo pessoas despreparadas, que por muitas vezes
estdo tentando, mas sem qualidade devido a falta de formacdo adequada. H4 também a
dificuldade em escolas incluir individuos com deficiéncia pelo longo processo histérico de
exclusao (TADA et al., 2012).

Para Veiga Neto (2001) existe uma ampla discusséo de como 0os anormais —aqueles
que possuem alguma caracteristica diferente dos outros, como deficientes fisicos, visuais,
auditivos, intelectuais e motores — serdo incluidos com os normais nas instituicdes de
ensino.

Esses termos diferentes indicam, que apesar de politicas publicas, tanto mundiais
como nacionais, terem sido idealizadas em momentos cronoldgicos diferentes, foram
pensadas dentro de uma légica binaria e dicotdmica, ou seja, confrontando o que se supde
normal em oposi¢cdo ao anormal, sendo que independe a forma que se chamam: “cego,
surdo, cadeirante, deficiente mental, deficiente fisico, superdotado, dentre outras” (LASTA;
HILLESHEIM, 2014, p. 142).

Sendo assim, a normalidade € um padrao que foi criado para delimitar quais séo os
limites para estabelecer 0 que é anormalidade, “marca a existéncia de algo tomado como o
ideal & que serve para mostrar e demarcar aqueles que estao fora da curva da normalidade,
no desvio que deve ser corrigido e ajustado” (THOMA, 2005, p. 254).

Para Lasta e Hillesheim (2014) a palavra anormal vem sendo amplamente discutida
tanto na psiquiatria e psicologia, bem como na pedagogia, relacionando principalmente
a Educagéo Especial, no sentido de tornar inteligiveis as anormalidades, onde a escola
inclusiva quer normatizar os anormais, com isso, os individuos com necessidades
educacionais especiais devem ser incluidos num sistema que foi idealizado para os normais
levando o conceito de escola inclusiva.

Foucault (2001, p. 73) nos remete a:

O que define o individuo a ser corrigido, portanto, € que ele é incorrigivel. E,
no entanto, paradoxalmente, o incorrigivel, na medida em que é incorrigivel,
requer um certo nimero de intervengdes especificas em torno de si, de sobre
intervengdes em relacdo as técnicas familiares e corriqueiras de educacéo e
corregéo, isto €, uma nova tecnologia da reeducagao, da sobrecorre¢do. De
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modo que vocés veem desenhar-se em torno desse individuo a ser corrigido a
espécie de jogo entre a incorribilidade e a corrigibilidade. Esboga-se um eixo
da corrigivel incorrigibilidade, em que vamos encontrar mais tarde, no século
XIX, o individuo anormal precisamente.

Seguindo as ideias ja observadas, pode-se dizer que as pessoas com sindrome
de talidomida se encaixam nas anormalidades, necessitando com isso, ndo ao que
Foucault menciona de reeducacdo, mas sim de atenc&o, no sentido de potencializar as
suas capacidades. Por isso, a necessidade da escola inclusiva, e ndo reeducativa, onde o
individuo possa otimizar suas faculdades com suas especificidades.

De acordo com Lasta e Hillesheim (2014) a inclusdo escolar, por vezes se torna um
tema polémico, pois existem diversas visGes opinativas de como deve se desenrolar, ha
também observagdes conservadoras nas quais criam impossibilidades para o processo
ocorrer, causando com isso um travamento, retardando a aceitacdo dos individuos que
necessitam de um atendimento diferenciado.

Corroborando assim Veiga Neto (2001) diz que ha uma necessidade de
desnaturalizacdo e uma desconstrucdo para poder compreender a contingéncia que
h&, pois elas vém de relagbes que sdo instituidas social e discursivamente, pois sdo
dificuldades duras que se assentam em praticas discursivas e néo-discursivas que séo
coesas e estaveis, sendo inevitavel bases materiais.

A escola inclusiva foi criada a fim de, respeitar as especificidades de cada individuo,
assegurando assim o principio da inclusé@o, garantindo com isso, a permanéncia de todos
os sujeitos de idade escolar na escola, respeitando as diferencas, sem o objetivo de
transforma-los em normais (LASTA; HILLESHEIM, 2014).

Mas além da indispensabilidade de acontecer a inclusdo na educacgéo basica, ha a
necessidade de ela ocorrer também nas Instituicdes de Ensino Superior (IES), para que o
individuo possa se sentir parte integrante de uma sociedade, enaltecendo suas faculdades
e otimizando-as. A democratiza¢do do ensino, no acesso de criangas, jovens e adultos em
todos os niveis de educacdo, bem como a permanéncia, vem sendo discutido no Brasil,
tanto em movimentos sociais, como na politica (FIGUEREDO et al., 2011).

De acordo com Calheiros e Fumes (2016) a inclusdo de pessoas com deficiéncia
em universidades gera uma série de mudancas dentro e fora dos muros das IES, pois
historicamente, esse publico possuia assisténcia somente na Educagédo Basica, ficando
refém somente daquele conhecimento. Ha necessidade de reflexdo por parte das Instituicbes
de Ensino Superior no que tange ao atendimento dessas pessoas, para que todos possam
obter as mesmas possibilidades de acesso e permanéncia ao sistema educacional.

A educacgao superior tem passado por algumas transformagdes importantes como a
implantagcédo de cotas para alunos de escolas publicas, negros e pessoas com deficiéncia,
sendo que a partir da entrada, ha necessidade de estratégias para a permanéncia, pois
somente acesso a faculdade ou universidade ndo é garantia de que esses individuos
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adquiram conhecimento (FIGUEREDO et al., 2011).

O ingresso de pessoas com deficiéncia no ensino superior, de certa forma ja se
tem superado, com as cotas que auxiliam ingressar, no entanto, a permanéncia desses
individuos na universidade € algo mais complexo, pois a adaptagdo dos mesmos, muitas
vezes ndo se concretiza, sendo que as causas sdo diversas, desde a acessibilidade até
dificuldades de aceitagédo social dos colegas, sendo que as PCD nédo se sentem parte
do grupo, membro do processo, transcorrendo com isso a evaséo, subtraindo o sucesso
académico (COULON, 2017).

Para Figueredo et al. (2011) o nimero de pessoas com deficiéncia que concluiram o
ensino superior ainda é reduzido, comparado com 0s que ingressam, com isso, a produ¢cao
cientifica sobre esse tema, por sua vez, torna-se escassa, por falta de dados e experiéncias
que auxiliem essas pesquisas. H4 a necessidade de maior niumero de PCD ingressando e
concluindo cursos de graduagéo e pos-graduagédo, colocando assim aos gestores e toda a
comunidade académica a importancia necessaria ao tema, para tratar de forma adequada

a legislacdo vigente, mas principalmente as questdes humanas e de direito.

41 CONCLUSAO

A discussao apresentada foi um recorte da Dissertacdo (A trajetoria escolar de
pessoas com sindrome da talidomida) apresentada pelo Programa de P6s-Graduagédo em
Educacdo - PPGE da Universidade Comunitaria da Regido de Chapec6 - UNOCHAPECO.
Os resultados corroboraram positivamente para sociedade cientifica e também para as
pessoas com sindrome da talidomida, buscando minimizar as dificuldades e maximizar as

potencialidades.
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