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RESUMO

O ensino publico brasileiro vem passando por mudancas que refletem a luta
mundial pela inclusdo social de pessoas com deficiéncia ao exercicio pleno da
cidadania. A incluséo escolar do portador de deficiéncias intelectuais faz parte desta
mudanga e ja criou um universo vasto de discussdo em torno dos direitos das
pessoas com essa modalidade extremamente variavel e discutivel de deficiéncia.
Este trabalho discute a inclusdo de criancas portadoras de deficiéncias no ensino
regular brasileiro e seus desdobramentos juridicos e normativos, onde instituicdes
assistenciais e o0 poder publico se confrontam a fim de definir a responsabilidade
pela educagcdo dos deficientes intelectuais em nosso pais. Historicamente, a
educacao dos portadores de deficiéncia intelectual esteve a cargo da chamada
educacao especial oferecida podr instituicdes assisténcias que tradicionalmente
detém os saberes especializados sobre as formas de atencdo e cuidado
recomendadas aos deficientes. Com a promulgacdo da Constituicao Federal de
1988, o debate se intensificou em torno do direito da pessoa deficiente a educacgao
publica oferecida pelas redes regulares de ensino, como prevé a carta magna. Mas
esta possibilidade tem encontrado oposicao exatamente pdr parte da parcela privada
da educacao especial brasileira, que advoga para si os direitos de tutela o exercicio
da educacao dos deficientes. O foco deste trabalho sdo os embates juridicos e as
estratégias normativas envolvidos nessa luta, onde se destaca a historia constitutiva
dos saberes especializados sobre a deficiéncia intelectual e os embates judiciais
entre as diferentes posi¢des sobre os direitos a educacédo dessas pessoas, questao
essencial para a constru¢cdo de uma sociedade democratica atenta a pluralidade da
cidadania.

Palavras-chave: Inclusado, educacao especial, deficiéncia



ABSTRACT

The Brazilian public education has been going through changes that reflect
the world’ struggle for social inclusion of people with disabilities in their plenary
exercise of citizenship. The school inclusion of patients with intellectual disabilities is
part of this change and it has created a vast universe of discussion around the rights
of people with this extremely variable and questionable kind of disability. The present
study discusses the inclusion of children with disabillities in the brazilian regular
education and its legal and normative developments in which charities institutions
and government face up to each other in order to define the responsibility for the
intellectually disabled’s education in our country. Historically, the education of people
with intellectual disabilities was in the hands of what we called special education
provided by institutions that traditionally have the specialized knowledge about the
forms of attention and care recommended for the disabled. With the enactment of the
1988 Federal Constitution, the debate about the rights of disabled people to public
education offered by the regular education has intensified, as the magna carta says.
However, this possibility has found resistance exactly from the private portion of
special education in Brazil which claim for themselves the rights to tutorage and
education for the intelectually disabled. The legal struggles and strategies involved in
this battle are the main focus of this work which emphasizes the constitutive history
of the specialized knowledge about intellectual disability and the judicial battles
between the different positions on the rights to education of these people, a key issue
for building a democratic society aware of the plurality of citizenship.

Keywords: inclusion, special education, disability
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APRESENTACAO DOS OBJETIVOS E DO ENFOQUE TEORICO-
METODOLOGICO DO ESTUDO

A educacdo de pessoas consideradas portadoras de deficiéncia mental
atravessa um momento de mudancas no Brasil. Seus paradigmas tém sido
contestados a medida que novas interpretacoes sobre as praticas e saberes acerca
daquilo que chamamos de deficiéncia mental e de educagéao especial vao surgindo.
Essas mudancas refletem uma tendéncia mundial que vem se desenrolando nos

dias atuais.

Em nosso pais, dois momentos recentes materializam bem estas mudancgas
na politica de ensino para os chamados “excepcionais”, o surgimento de modelos de
insercdo de pessoas com deficiéncias no Ensino regular. O primeiro deles, a
integracdo, € um movimento que surgiu nos paises nérdicos no fim dos anos 70 e
que refere-se literalmente a uma admissédo escolar de alunos com necessidades

educacionais especiais no convivio escolar com as criangas ditas normais.

Todo o processo educacional na integracdo ocorre dentro do sistema escolar
sem que mudancas significativas sejam necessarias, apenas adequagdes adicionais
como classes especiais em escolas comuns, salas de recursos, ensino em casa €
outros. Este modelo representou um grande avanco para as tecnologias de controle
sobre a deficiéncia e muitas de suas praticas ainda encontram grande forga em

determinados segmentos.

A segunda modalidade de insercdo de alunos com deficiéncias no ensino
regular, surgiu na ultima década do século XX, como modalidade de atendimento
educacional ao aluno com necessidades educativas especiais. Ficou conhecida
como inclusédo escolar e trouxe uma proposta diferente de sua antecessora. Suas
raizes tedricas remontam a Conferéncia Mundial pelos Direitos das Pessoas
Portadoras de necessidades especiais, realizada na Espanha em 1994, que resultou
em um documento conhecido como Declaragcao de Salamanca, marco importante no

recente processo histérico de resgate de direitos civis do individuo com deficiéncia.

Segundo a referida Declaracdo, as escolas devem buscar meios para educar

as criangas com alguma necessidade especial, mesmo que esta se constitua de



10

severas dificuldades. Este ponto foi a principal inovacdo nas recomendacdes que
tratam dos Direitos dos excepcionais e aquele que mais tem causado discussoes
entre as instituicdes de tutela e o Poder Publico.

Ao longo de todo o século XX, estas instituicdes de tutela construiram uma
rede privada de organizagdes assisténcias e filantropicas com o intuito de assumir a
demanda historicamente ignorada pelo Poder Publico, na oferta de ensino a alunos
com deficiéncias mentais. Desta forma, estas entidades privadas constituiram um
novo segmento de servicos educacionais dentro do sistema geral de educacgao
Nacional. A dinamica de funcionamento destas organizacées, segundo Sbnia Franca
(2005), engendra modos de funcionamento que dao visibilidade a um modelo de
excepcionalidade forjado no interior de praticas excludentes, legitimando no corpo
social uma verdade técnica produzida pelos saberes que constituem a norma vigente

(juridicos, médicos, psicoldgicos, sociolégicos, entre outros).

Esta herangca do predominio da iniciativa privada na oferta da educagao
especial brasileira, se revela no grande numero de escolas de educacao especial
ainda presentes em nosso Pais, e que lutam para assegurar sua posi¢cdo de
hegemonia na questdo dos direitos educacionais de pessoas com deficiéncia
dividindo com o Estado, a funcdo de oferecer educacdo para pessoas com
transtornos cognitivos. Sera a iniciativa governamental de reverter esta postura
histérica, devolvendo a Escola publica a primazia na oferta do ensino para pessoas
com déficit cognitivo, o principal ponto gerador de conflitos a ser examinado em
nossa andlise.

Neste trabalho, iremos propor o desenvolvimento de um estudo exploratorio
das bases desse confronto. Buscaremos investigar como as diferentes apreensoes
relativas ao estatuto da educacdo especial e a prépria nocdo de deficiéncia
intelectual informam as praticas e saberes das instituicdes de tutela, por um lado, e
0s avancos da legislacdo brasileira na questao, por outro. Este trabalho discute a
inclusdo de criancas portadoras de deficiéncias no ensino regular brasileiro e seus
desdobramentos juridicos e normativos, onde instituicoes assisténciais e o poder
publico se confrontam a fim de definir a responsabilidade pela educacdo dos

deficientes intelectuais em nosso pais
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Neste estudo, adotaremos um aporte tedrico-metodolégico de inspiracao
foucaultiana que busca compreender as concepgcdes de uma instituicdo como

caudataria das praticas e dos saberes desenvolvidos ao longo do seu préprio
processo constitutivo.
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PLANO GERAL DE DESENVOLVIMENTO DO ESTUDO

Para o desenvolvimento desse trabalho exploratério, definimos trés
movimentos de estudo que, mesmo longe de pretender esgotar a complexidade da
questao, procuraram explora-la, respectivamente, em seus aspectos gerais macro-
constitutivos, em seus desdobramentos institucionais mais proximos e, por ultimo,
em algo de seus manejos pontuais e localizados.

No primeiro movimento, nosso objetivo foi visitar a historia constitutiva da
nocao de deficiéncia mental de seus primeiros registros na Antiguidade de nossa
cultura ao atual movimento internacional de plena inclusdo social, com atencéao
especial a institucionalizagdo da deficiéncia mental e sua transformagdo em objeto
de saber médico e de tutela assistencial nos séculos XIX e XX.

No segundo, atentos aos desdobramentos desse processo em nossa
realidade mais préxima, procuramos estudar a presenca desses elementos no
desenvolvimento das instituicbes de educacdo especial em nosso pais e no

desenvolvimento de suas politicas publicas sobre a questéo.

No terceiro movimento, objetivamos estudar um episddio ocorrido em 2005
onde, no ambito politico-juridico, se contrapuseram diferentes concepcdes sobre a
inclusdo escolar. De um lado, entidades ndo governamentais de atendimento a
pessoas com deficiéncias, que representam uma tradicao institucional de cuidado
desenvolvida ao longo do ultimo século no Brasil. De outro, o Ministério Pubico
Federal representando uma postura que se alinha a uma corrente de
implementagao de direitos de cidadania iniciada com a Constituicdo Federal de
1988 e desenvolvida no campo politico e juridico ao longo da década de 90.

Esses movimentos exploratérios de nosso estudo serdo desenvolvidos,
respectivamente, ao longo dos trés capitulos constitutivos dessa dissertacao,
conforme detalhamos a seguir.

No primeiro capitulo delineamos um percurso histérico com alguns dos
acontecimentos que contribuiram na formacédo da nocao de deficiéncia mental da
qual se apdiam as instituicdes filantrépicas de cuidado. Optamos por iniciar nosso

exame com uma rapida analise das civilizagcbes que, sob nossa 6ética, mais
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influenciaram os costumes e praticas de nossa sociedade, como 0s egipcios, 0s

chineses e os povos da Grécia e Roma antiga e classica.

Ingressamos, em seguida, na Idade Média na qual sera possivel visualizar o
impacto da doutrina cristd no imaginario sobre a excepcionalidade, bem como os
novos conceitos e praticas incorporados a percepcdo social da pessoa com
deficiéncia em funcdo dos postulados desse saber mitico-doutrinario. Sob a égide do
cristianismo a excepcionalidade atravessara um intenso movimento de perseguicao
inquiridora, a qual serd examinado em nosso estudo através de obras de referencia
do periodo como o “Malleus Malleficarum” de Sprenger e Kramer e o “Directorium
Inquisitorium” de Nicoulau Emérico, obras cristds de referéncia para época que
traziam recomendacoes e diretrizes que referendaram atos de perseguicao, punicao
e exterminio a todos os suspeitos de possessao demoniaca.

Em prosseguimento, examinamos o declinio da soberania tutelar do clero na
questdo da excepcionalidade, que veio a marcar um momento de transicdo na
questao da deficiéncia na sociedade moderna. Veremos que a alquimia do século
XVI ja ir4 propor a hipétese de que alquilo que denominavam deméncia ou améncia
pode derivar de traumatismos e doencas, vindo a fortalecer o gradativo
enfraguecimento da hegemonia da visdo teolégica no trato da deficiéncia mental e
iniciar a instauracdo do saber médico na questdo. Encontraremos em Thomas
Willis (1621-1675) a inauguragao da visdo organicista da deficiéncia mental, que
agregara postulados anatémicos e neurofisiolégicos as hipbteses empiricas para

descrever o fendmeno do que chamavam de idiotia no século XVII.

Abordaremos como o movimento social e politico redefiniu uma das mais
antigas estruturas sociais de cuidados, as casas de caridade, instituicdo criada pelo
clero durante a Idade Média para acolher pobres, mendigos e doentes. Sera por
volta do século XVII que a modalidade filantropica destas casas se altera
profundamente incorporando novas fungdes sociais constituindo as chamadas casas

de assisténcia da qual irdo derivar as entidades privadas de cuidado.

Buscamos identificar ainda como o alvorecer desse novo entendimento
cientifico, advindo dos ideais revolucionarios franceses do século XVIIl acerca do
fenbmeno humano, conduziram a medicina a intervir no ambiente hospitalar e

consequientemente, no trato da deficiéncia com enfoques diversos.
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Nesse sentido, foram analisadas as primeiras experiéncias de educacéao de
pessoas com deficiéncias mentais, derivadas dos postulados de Locke e Condillac
(1715-1780) sobre a aquisigao de idéias e implementadas por uma vertente médico-
pedagdgica representada por especialistas como Jean Marc Gaspard Itard (1774-
1838) e Edouard Seguin (1812-1880). Pretendemos mostrar que ao unir a pratica
alienista aos ideais do naturalismo humanista da segunda metade do século XVIII
estes especialistas criaram uma nova forma de saber médico a qual ficou conhecida
como medicina moral. Assim, investigaremos como as praticas de classificacdo e
reeducacao desta, irdo impulsionar a conduta clinica na direcao de uma sintese do

saber alienista, constituindo as bases para a inauguracao da psiquiatria moderna.

Investigamos também as praticas da ciéncia alienista do século XVIII, e sua
obsessdao na busca por novas explicagcbes para enfermidades anteriormente
concebidas como possessdes demoniacas ou castigos divinos. Os tratados de
Phillippe Pinel (1745- 1826). Esta concepcao pré-cientifica da alienagdo mental
impde um fatalismo organicista que resultara no estigma da irreversibilidade e da
hereditariedade da deficiéncia mental. Esse conservadorismo doutrinario de Pinel
sera estendido por Bénédict Morel (1809-1873) em suas teorias sobre a
degenerescéncia da espécie que avalizam a concepg¢ao social sobre a degradacao

contida no fendbmeno da deficiéncia mental.

O exame da ampla divulgacdo social dos pressupostos da recém criada
psicologia cientifica no final do século XIX, irdo estabelecer os conceitos sobre
percepcao e memoéria que se tornardo de dominio publico no inicio do século
seguinte. Nossa analise se debrucou sobre um conceito de normalidade que serviu,
segundo Netchine (1971), como ponto de partida para designar o individuo portador
de déficit cognitivo como pélo negativo numa escala empirica de inteligéncia que ira
respaldar uma gama de sindromes na qual o sintoma em comum é a deficiéncia
mental.

Almejamos desvelar nessa passagem como o0s postulados sobre a
degradacgao da raca, incapacidade e imutabilidade, serdo atreladas ao conceito de
deficiéncia cognitiva com estudos e testes de inteligéncia que visavam confirmar
esta hipbtese proliferando até o final da Segunda Guerra Mundial. O exame das
teorias psiquiatricas de degenerescéncia da espécie possibilitou desvelar como a
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reedicdo do estigma da culpabilizacdo do individuo excepcional, influenciou na
concepgao social acerca do fendmeno da deficiéncia mental conduzindo a condutas
eugénicas de esterilizacdo de pessoas com deficiéncias cognitivas a qual serdo
suplantados somente com os avancos da bioquimica, do diagnéstico médico e da
psicologia do desenvolvimento na segunda metade do século XX.

Encerramos nossa breve andlise histdrica do conceito de deficiéncia mental
com uma rapida analise da evolugcéo e a conquista de direitos civis, inaugurada pela
Declaracdo Universal de Direitos Humanos e que estendera seus ideais
democraticos as pessoas com deficiéncia. Fruto de um movimento promovido entre
as nacoes industrializadas no pos-guerra, a referida Declaracdo convencionou um
conjunto de prerrogativas inerentes a dignidade humana por todo o planeta
impulsionando um movimento de acesso a direitos civis de pessoas com
deficiéncias. Analisaremos as implicagbes normativas destas novas politicas
propostas para a chamada educacéo especial, buscando compreender este recente

momento de avangos no processo de inclusao social destes individuos.

No segundo capitulo, intitulado “A educacdo dos portadores de
necessidades especiais no Brasil’, abordaremos a constituicho da chamada
educacao especial em nosso pais. Buscaremos verificar quais sdo os reflexos das
mudancas mundiais no fendmeno da deficiéncia, bem como o advento de sua
institucionalizagdo no Brasil, nos primeiros marcos histéricos do ensino de pessoas

com deficiéncia em nosso pais.

A chegada dos ideais liberais europeus sera pontuada numa correlacdo com
a marcante influéncia da psiquiatria higienista de modo a elucidar o estrato historico
na qual se fundam as primeiras instituicoes de cuidado para pessoas com deficiéncia
mental que irdo exercer papel preponderante na educacdo de pessoas com

deficiéncias cognitivos no século seguinte.

As contribuicées da psicologia diferencial e da pedagogia produzirdo outras
linhas constitutivas do modelo de educacao especial brasileira que sera analisada
através dos pressupostos trazidos pela chamada vertente psico-pedagdgica de
Basilio de Magalhaes, Norberto Souza Pinto e Helena Antipoff.
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Os pressupostos teodricos das ciéncias humanas trazidos por esses
especialistas transformaram o até entdo incipiente método educacional de ensino
de excepcionais praticado nas instituicoes de reabilitacdo publicas do Brasil em
meados do século XX.

Nossa analise abordara ainda o periodo de maior evolugdo no atendimento
educacional da pessoa com deficiéncia no Brasil, destacando o surgimento de uma
das maiores representantes das instituicdes ndo governamentais de atendimento a
pessoa com deficiéncia, a Associacdo de Pais e Amigos do Excepcional (APAE) que
instituiu a primazia do setor privado na oferta de educacdo para pessoas com
deficiéncia cognitivas.

Finalizando esse capitulo, trataremos da questdo das Leis na educacgao
especial da pessoa com deficiéncias cognitivas, desde as primeiras Leis de
Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional, até os recentes documentos lancados
pelo Ministério da Educacdo na primeira década do novo milénio. De suma
importancia para nosso estudo, a analise dos textos legais emitidos pelo poder
Publico permite entender os movimentos de regulacdo governamental da questao no

final do século XX.

Os precedentes conceituais do ideal inclusivo serdo apresentados de modo
a contextualizar a linha teérica da qual derivou os conceitos que se baseiam nas
modalidades de oferta educacional para pessoas com deficiéncia, implementadas no
Brasil nas ultimas décadas do século passado. O movimento de integracdo social
ocorrido na década de 60 lanca as bases para o desenvolvimento de politicas de
acesso a escolarizacdo publica que irdo constituir modalidades de ensino que
almejam diminuir ou extinguir a exclusao histérica praticada pelas politicas publicas
de educacéao especial.

Dando prosseguimento a nosso estudo buscamos demonstrar como as
transformacgdes advindas da reforma educacional dos anos 90 abrirdo terreno para o
ingresso dos ideais inclusivos na estrutura de ensino brasileira. A principal
contribuicao trazida por essa redefinicdo da educacao brasileira sera a Segunda Lei
de Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional a qual reunird pressupostos
educacionais para o0 ensino de pessoas com deficiéncias inspiradas nas
recomendacgdes da Declaracdo de Salamanca texto retirado da Convencéo pelos
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direitos educacionais das pessoas com deficiéncias cognitivas, realizada pela
Organizacéao das Nacgdes Unidas (ONU) na Espanha no ano de 1994. As inovagdes
legislativas do referido texto trazem uma concepcéo da educagao especial enquanto
modalidade de ensino nado substitutiva do ensino regular, definindo as
responsabilidades na oferta de ensino regular e atendimento educacional
especializado.

Finalizaremos esse capitulo com um breve histérico da legislagdo
educacional dirigida ao excepcional buscando tragar um panorama da a¢ao do poder
Publico para com os direitos da pessoa com deficiéncia nas ultimas décadas que
fomentaram embates de forcas subjacentes as diretrizes governamentais.

Desta maneira, chegaremos ao terceiro capitulo de nosso trabalho que se
debrucara sobre os embates nos planos juridicos e politicos acerca da questdo da
inclusdo de alunos com deficiéncia no ensino publico regular. Para tanto,
apresentaremos uma sucinta descricaio do evento tomado como objeto
representativo de nossa questdo: o embate ocorrido em 2005 que antagonizou a
Federacdo Nacional das APAES (FENAPAEs), representando um movimento de
resisténcia a esta nova politica da inclusdo escolar defendida pelo Ministério Publico
Federal.

A partes envolvidas levaram ao campo do direito a legitimidade da oferta de
um direito constitucional da pessoa com deficiéncia mental. Os mecanismos
utilizados no conflito, bem como os argumentos legais de cada parte, serao
apresentados no presente capitulo de modo a investigar como se dao os
movimentos de resisténcia do antigo modelo privado de atendimento aos
excepcionais. Para tal tarefa lancaremos mao dos postulados acerca dos processos
sociais complexos que envolvem a saude mental. Dentro desta o6tica Amarante
(2007) postula uma sistematizacao para o pleno entendimento do processo que se
subdivide em quatro dimensdes de andlise: dimens&do sociocultural, técnico-

assistencial, juridica-politica e tedrico-conceitual.

Nosso estudo se propde a examinar as acdes normativas da FENAPAEs
em cada uma destas esferas de modo a tecer algumas consideracbes sobre a
construcdo de efeitos de verdade em diferentes ambitos normativos. A tatica de

algumas instituigbes na modernidade de ressignificar condutas tutelares e
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segregadoras de modo a se adequarem as exigéncias normativas de cada estrato
histérico, constituem um entrave ao desenvolvimento dos pressupostos inclusivos

que visam superar a histoérica concepcao bio-médica da deficiéncia.

O campo de constituicado da imagem publica de uma instituicao e o territério
juridico de legitimacdo de um poder tutelar, serdo analisados como espacos de
transito na moderna tarefa praticada por algumas instituicbes de exercicio da
verdade em diferentes regimes de poder. A tentativa das APAES de garantir seu
espaco especial no processo de inclusdo escolar, revela um confronto
absolutamente atual, ja previsto por Michel Foucault no século passado, e
materializa o paradoxal processo de construcao de direitos na sociedade moderna.

Encerramos nosso estudo demonstrando como, de acordo com Amarante
(2007), esta realidade somente sera efetivada quando os direitos de cidadania de
pessoas com deficiéncias cognitivas se libertarem do sistema de clausura

tradicionalmente imposto por Instituicoes filantrépicas de cuidado.
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1. APONTAMENTOS SOBRE A HISTORIA CONSTITUTIVA DA NOCAO DE
DEFICIENCIA MENTAL

1.1. Ancestralidades do trato da deficiéncia

A expiacao romana

Os registros sobre a representacdo da deficiéncia no convivio social na
antiguidade sdo raros e em sua maioria remontam as primeiras civilizacdes da Asia
e Europa. O lugar social designado por cada cultura para a excepcionalidade
variavam em funcéo de diversos fatores mas, via de regra, a funcéo se definia com o
respaldo da religido, primeira instancia a legitimar uma explicacdo, ainda que

circunscrita a autoria divina, a deficiéncia.

As diferentes formas construidas pela humanidade para conceber o
fendbmeno da deficiéncia ao longo de sua historia, refletem os valores e as formas de
organizagdo de cada sociedade, de acordo com o estrato histérico na qual esta
inserido. Deste modo, o entendimento da nogao histérica de exclusao da diferenca,
a qual o atual discurso da inclusédo de pessoas com deficiéncias na vida social busca
suplantar, passa necessariamente por uma analise de suas relacbes normativas

vigentes:

“buscar o que em uma sociedade é rejeitado e excluido. Quais as idéias ou
0s comportamentos ou quais sao as condutas ou os principios juridicos ou
morais que nao sao aceitos” (FOUCAULT, 1999, p.75)

Entre os povos da Oriente, indicios arqueoldgicos situam o lugar social da
diferenca fisica mais no campo da aceitacao do que no estigma da utilidade, a qual
sempre condicionou o conceito de excepcionalidade ao longo da histéria humana.
Afrescos da época retratam musicos e dangarinos com nanismo, ou guardides de
templos com paralisias em membros inferiores (GUGEL, 2007).

Além das regras que definiam a estrutura social, ainda longe da marcante

influéncia crista nessa questdo, fatores geograficos especificos sempre
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influenciaram a formacéo da nocao de excepcionalidade. Segundo Motta (2008), no
povos da Asia na antigiiidade, o clima desértico era responsavel pelo registro de
altos indices de cegueira na populacdo, o que impulsionaria o registro do
desenvolvimento das primeiras formas de atengao ao individuo cego.

Alias, a cegueira sempre esteve por tras das primeiras interpretacoes
misticas acerca da deficiéncia e ndo sao raras as atribuicbes de capacidades
proféticas aos individuos cegos, posicao esta compartilhada por muitos povos da
antiguidade (GUGEL, 2007).

Motta (2008) relata que por volta do século IV na China, a musica era a
atividade mais comumente exercida pela pessoa cega, exatamente por permitir ao
individuo sem visdao o desenvolvimento de outras fungdes sensoriais tais como a

audicdo e a memoria.

Seus vizinhos japoneses chegaram a desenvolver praticas de cuidado que
buscavam conciliar a peculiaridade de cada individuo designando, desse modo,
funcbes as quais as limitagdes da pessoa com deficiéncia ndo fossem entrave, como
contadores de historia, poetas e escribas, profissionais responsaveis por transmitir a
histéria do império para as futuras geracdes (MOTTA, 2008). Em geral estes
fragmentos apontam uma compreensdo mais branda do  binédmio
eficiéncia/deficiéncia, que sera determinante em outras civilizagdes do periodo como

0S gregos e 0s romanos.

Mas segundo Gugel (2007), na mitologia grega sdao muitas as referéncias a
profetas cegos, venerados por sua capacidade premonitéria. Amaral (1995) cita o
exemplo do poeta Homero (século IV a.C) o qual, pelos relatos, acreditava-se ter
sido portador de cegueira, sendo, no entanto, autor de obras classicas da
antiguidade como a lliada e a Odisséia.

Em lliada, o autor descreve o mito de Hefesto, ferreiro divino rejeitado por
Hera ao nascer devido a sua deformidade que, em sua vida terrena, demonstraria
seu valor como artesdo com metais. Exemplos como esses sao indicios de um
convivio plural e contraditério da deficiéncia na vida social greco-romana, mas em

geral, os registros positivos referem-se a casos isolados vinculados a familias mais
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abastadas, capazes de oferecer educacao e sustento por sua propria conta como
aponta Pessotti (1983):

De passagem, convém lembrar que pessoas cuja deficiéncia ndo fosse
acentuada podiam, dependendo de seus familiares, sobreviver e crescer,
como ocorreu, na Grécia antiga, com certo Marguités, cujo caso foi
registrado por Suidas aproximadamente em 960. (PESSOTTI, 1983, p. 4).

Em sua grande maioria, as pessoas cegas eram relegadas a uma vida de
pobreza e servidao, onde a escravidao era o destino mais comum aos homens,
sendo a prostituicao destinada as mulheres (MOTTA, 2008).

Na Grécia antiga esse discurso da exclusdo dos excepcionais traduzia uma
moral civica fundamentada numa racionalidade politica, juridica e moral que incluia o
exterminio e outras praticas de segregacao referendadas nos cddigos civis das
cidades. Conforme Paul Veyne (1990), os gregos:

(...) enjeitavam ou afogavam as criancas malformadas o que, ao ver de
Séneca, ndo se fundava no 6dio, mas numa razdo ja de certo cunho
utilitarista: “é preciso separar o que é bom do que ndo pode servir para
nada. (VEYNE, 1990, p. 23).

No mesmo sentido, Lucrécio, citado em Amaral (1995), reiterava a mesma
postura utilitarista que se escondia na regra moral de segregacao da diferenca fisica
: “(...) a natureza lhes impediu o crescimento e ndo puderam alcancar a desejada flor
da idade nem encontrar alimento nem unir-se pelo ato de Vénus” (LUCRECIO, 1990,
p. 107, Apud: AMARAL, 1995, p. 46). A obstinacdo por um conceito de perfeicao
humana nesta normatividade classica atrela a deformidades organicas atributos
morais depreciativos, constituindo um estigma facilmente identificavel: como pode

ser exemplificada pela observacao de Séneca (4-65 d.C):

Anunciam a Jupiter a chegada de um fulano, estatura normal, cabelos
quase brancos: nao deve ter boas intengoes, pois abana continuamente a
cabeca e coxeia do pé direito. (SENECA, 1980, p.253).
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Esta relagdo normativa inscrevia a deficiéncia num campo de valores
negativos. A concepcao de filosofos gregos da antigiidade como Platdo (428-348
a.C) entendia a condicao destas pessoas como uma existéncia incapaz de alcancar
os atributos inerentes e indispensaveis ao Homem livre das antigas cidades gregas.
Os legisladores tratavam a questao como uma medida politica necessaria, uma acao
planejada para coibir o desperdicio (PESSOTTI, 1983).

Conforme Amaral (1995), a pratica primitiva de “expiacdo” das pessoas com
deficiéncias, ou seja, a permissado legal dada aos pais de afogar (ou abandonar,
costume mais comum da época) seus filhos que nascessem com algum tipo de
anomalia ou imperfeicdo, consistia numa acdo de governo econdmica e

politicamente positiva para o corpo social.

Embora tenha incorporado muito do direito e da filosofia grega, o império
Romano se destaca na histéria da deficiéncia por ter constituido uma das mais
severas legislagdes para os individuos que nasciam com algum tipo de deformidade
ou desvantagem. Conforme ja apontado por Amaral (1995), pensadores gregos que
influenciaram no planejamento e funcionamento das cidades romanas. Platédo e
Aristételes (384-322 a.C), recomendavam a eliminacao dos nascidos disformes,
neste sentido o império Romano chegou a desenvolver uma politica de prevencao

ao nascimento de pessoas com deficiéncia:

E preciso, de acordo com o que estabelecemos, que os homens superiores
se encontrem com as mulheres superiores 0 maior nUmero de vezes
possivel, e inversamente, os inferiores com as inferiores e que se crie a
descendéncia daqueles, e a destes nao. (PLATAO, 1949, p. 459¢)

Esta pratica de eliminacdo, referendada pelos cdédigos civis da época,
incitava a conduta paterna do afogamento de seus filhos que nasciam com algum
tipo de deficiéncia, sob o argumento do controle e da pureza da comunidade. Nisso

nao cabia vestigio de culpa e comiseracao por nenhuma parte:

(...) cuidardo apenas dos cidaddaos bem formados de corpo e alma,
deixando morrer os que forem corporalmente defeituosos (...) € o melhor
tanto para esses desgracados como para a cidade em que vivem.
(PLATAO, 1972, p. 716, In: AMARAL, 1995, p.44)
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(...) os (filhos) dos homens inferiores, e qualquer dos outros que seja
disforme, escondé-los-40 num lugar interditado e oculto como convém.
(PLATAO, 1949, p. 229 e 1972, p. 746)

Aristételes em sua obra Politica, designou as formas de governo das
cidades, a conduta dos Homens livres e os valores morais que se tornaram

representativos da antiga sociedade romana:

Quanto a rejeitar ou criar os recém-nascidos, tera de haver uma lei segundo
a qual nenhuma crianga disforme sera criada; com vistas a evitar 0 excesso
de criangas, se 0s costumes das cidades impedem o abandono de recém-
nascidos deve haver um dispositivo, devera ser provocado o aborto antes
que comecem as sensacgoes e a vida (de ou a ilegalidade do aborto devera
ser definida pelo critério de haver ou ndo sensagdo de vida).
(ARISTOTELES, 1985, p. 261)

O pensamento de Aristoteles reiterava postulados platbnicos que
legitimavam uma conduta que nao observava prejuizo moral a quem a praticava,
uma vez que, isto sé se cogitaria em favor daqueles que reunissem com perfeicao
estes atributos, sendo reconhecidos como Homens livres (AMARAL, 1995).

Considerava-se que, as mulheres, lhes faltava algo de decisao, algo como
um dom natural de liderar que seria peculiar aos homens. Quanto as criangas, por
serem muito novas e nao possuirem intelecto desenvolvido, faltava-lhes algo para o
exercicio da plena cidadania, que seria alcancada com a maturidade. Ja a pessoa
com deficiéncia representava a prépria incapacidade de atingir a perfeicao humana,
tao valorizada pela cultura aristocratica de Roma (VEYNE, 1990). A inexisténcia da
alma destes individuos decorreria de sua incapacidade de se tornar merecedor da
cidadania romana, que traduzia o conjunto de regras morais bem como os valores
do cidadao pleno, conforme encontramos nas palavras de Aristoteles (1985):

Conseqglientemente, ao estudar o homem cumpre-nos considerar aquele
que esta nas melhores condigbes possiveis de corpo e alma (...), pois
naqueles que sdo maus ou estdo em mas condi¢des pode-se ser levado a
pensar que o corpo muitas vezes comanda a alma por causa de suas
condicdes deterioradas ou contra a natureza. (ARISTOTELES, 1985, p. 19)
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Segundo Motta (2008), esta pratica comum de abandono da pessoa com
deficiéncia na antiguidade era realizada logo no nascimento da pessoa com
deficiéncia. Conforme Pessotti (1983), os recém nascidos eram atirados em cestos
no Rio Tibre, acreditando que o rio conduziria a crianga a um designio “sagrado”,
mas registros indicam que dentre os poucos que sobreviviam ao afogamento, o
destino mais comum era se tornar atracao circense ou ser relegado a mendicancia

nas cidades. No mesmo sentido, Amaral (1995) reitera que:

(...) sabe-se que as pessoas desviantes/diferentes/deficientes tinham,
conforme o momento histérico e os valores vigentes, seu destino selado de
forma inexoravel: ora eram mortas, assim que percebidas como deficientes,
ora eram simplesmente abandonadas “a sua sorte” numa pratica entdo
eufemisticamente chamada de “exposi¢édo”. (AMARAL,1995, p. 43)

Entre os povos com uma cultura guerreira mais marcante era a imperiosa
necessidade de uma tropa eximia, (sempre incumbida da constante defesa de suas
fronteiras, alvo freqliente de invasdes barbaras) o que vinha justificar a expiacao dos
individuos excepcionais. Gugel (2007) relata a pratica do rei Lednidas de Esparta,
que ordenava que se atirasse do Taigeto, desfiladeiro com cerca de 2.400 metros de
altura, todo aquele considerado incapaz para a guerra, conforme encontramos em
Pessotti (1983):

De todo modo, é sabido que em Esparta criancas portadoras de deficiéncias
fisicas ou mentais eram consideradas subumanas, o que legitimava sua
eliminagdo ou abandono, pratica perfeitamente coerente com os ideais
atléticos e classicos, além de classistas, que serviam de base a organizacao
sociocultural de Esparta e da Magna Grécia. (PESSOTTI, 1983, p. 3)

Entretanto, um dos primeiros registros de um modelo de assisténcia publica
para pessoas com deficiéncia datam deste periodo. No auge do império Romano,
com o grande numero de soldados que retornavam da guerra com mutilagcées, foi
criado um sistema de atendimento e um modelo de contribuicao de tipo
previdenciario, pautados nas idéias aristotélicas. Chegou-se a discutir uma idéia de
reintegracdo ao trabalho para estes combatentes mutilados (PESSOTTI, 1983),
proposi¢ao influenciada unicamente para reabilitar soldados feridos em combate,
néo se estendendo aos demais cidadaos nascidos com algum tipo de deficiéncia.
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Mas a maior transformacédo social do conceito de excepcionalidade ainda
estaria por vir e ocorreria ainda no império romano. Um movimento sem precedentes
que veio incorporar atributos a figura da pessoa com deficiéncia que perduram até
nossos dias.
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A deficiéncia mental na era crista

O advento do cristianismo representou uma nova direcao na concepcao do
estigma da diferenca. A idéia platbnica de conceber diferencas organicas como
imperfeicbes de carater, dominava o pensamento sobre a deficiéncia no império
romano. Contudo, os pressupostos cristdos de caridade e assisténcia se difundiram
rapidamente por Roma (PESSOTTI, 1983) atrelando ao conceito de deficiéncia uma
nova demanda de cuidado e tutela. Ao modificar o entendimento dessa condicao,
consequentemente, o tratamento e o lugar social ocupado pela excepcionalidade
também se modificaram. Conforme Veyne (1990), “(...) esse quadro de duas faces —
paganismo e cristianismo — articula-se, portanto como um drama: o drama da
passagem do homem civico ao homem interior.” (VEYNE, 1990, p.13).

Para Motta (2008), sera no inicio da Idade Média que, as primeiras
transformacgdes advindas da propagacéo dos ideais cristdos poderao ser verificadas.
Segundo Pessotti (1983), a rapida aceitacdo do cristianismo pelas camadas
inferiores deve-se ao carater acolhedor afirmado nos preceitos da nova religido: a
universalidade do Deus cristd implicava na virtude da misericordia sem distingao.
Deste modo, aqueles antes considerados despossuidos de alma ou com uma alma
incompleta, como mulheres, criangas, idosos e idiotas, receberam uma espécie de

anistia por tornarem-se merecedores da protegéo divina:

Gragas a doutrina crista os deficientes comegam a escapar do abandono ou
da "exposigao", uma vez que, donos de uma alma, tornam-se pessoas e
filhos de Deus, como os demais seres humanos. E assim que passam a ser,
ao longo da Idade Média, "les enfants du bon Dieu", numa expressdo que
tanto implica a tolerancia e a aceitacao caritativa quanto encobre a omissao
e o desencanto de quem delega a divindade a responsabilidade de prover e
manter suas criaturas deficitarias. (PESSOTTI, 1983, p.4).

Porém, essa aparente indulgéncia cristda nao implica na inexisténcia do
estigma da culpabilizagdo do individuo deficiente na cultura crista (GUGEL, 2007).
Amaral (1990) aponta passagens do antigo testamento, mais especificamente do
Deuterondmio, onde se encontram referéncias a punigcdes ou mutilagcdes infligidas

por Deus aqueles que caiam em pecado.
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Dentre as deficiéncias, a cegueira sempre compreendeu um carater de
castigo ao longo da historia humana. Gugel (2007), aponta a pratica comum entre
varios povos da antiguidade de vazar os olhos do culpado, como punicdo a alguma
transgressdo moral ou social. Estas condutas reforcam a correlacdo que se criou
entre deformidade corporal e imperfeicdes de carater e que, mesmo o cristianismo
nao conseguiu apagar, mas acabou por incorporar as suas formas de cuidado e
tutela.

Mas o homem cujo defeito € compreendido como puni¢cdo divina, pode
também ser objeto da caridade. (AMARAL, 1990). Pessotti (1983) nos mostra que no
velho testamento a deficiéncia esta continuamente ligada a idéia de impureza, de

uma condigcéo anterior de perfeicdo que foi rompida pelo pecado:

E o Senhor falou a Moisés: Dize a Ardo: O Homem de qualquer das familias
de tua linhagem que tiver deformidade (corporal), ndo ofereceras paes ao
seu deus, nem se aproximara de seu Ministério;...comera todavia dos paes
que se oferecem no Santuario, contanto, porém, que ndo entre do véu para
dentro, nem chegue ao altar, porque tem defeito, e ndo deve contaminar o
meu Santuario. (LEVITICO, 21:16-23)

Este discurso pode ser encontrado paralelamente aquele da impureza da
pessoa deficiente encontrado na Biblia. Entretanto, somente no Novo Testamento,
em decorréncia dos novos dogmas cristaos, é que o discurso da vitimizagdo da
pessoa deficiente vai ganhar maior visibilidade, seja através dos milagres de Cristo,
ou do perdao e da misericérdia que a nova religido constituira em preceitos para
arregimentar novos adeptos.

Deste modo, o excepcional se torna uma pessoa a qual € necessario cuidar,
possivel vitima da mé intencao de outrem, alvo de milagres, da benevoléncia do Pai.
Este duplo carater em suas ag¢des constitui a dubia relacao que o cristianismo instala

no trato da deficiéncia:

Instalada na supersticdo e na ambiglidade, dilacerando-se entre 0 bem e o
mal, entre o imperfeito como presenca do deménio e como presenga de
Deus na diversidade na natureza, a ldade Média reconhece a existéncia da
alma no deficiente e prescreve ora a dadiva da caridade, ora o agoite.
(AMARAL, 1995, p. 48)
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Esta relacao se fortalece durante toda a Idade Média, a expressao resgatada
por Pessotti (1983) “les infants du bon Dieu” representa bem este periodo, no qual a
deficiéncia é acolhida sob o manto caridade e da aceitacao. A imagem de protecao e
receptividade sempre foram um dos mais convincentes argumentos da Igreja
catélica. Por volta do século IX Nicolau, bispo de Myra, mais tarde canonizado e
considerado por alguns estudiosos uma das influéncias da imagem mitica do Papai
Noel a qual tem por caracteristicas mais prementes o0 amparo e a benevoléncia
(ASSUMPCAO Jr. & SPROVIERI, 2000)

No discurso do clero a condescendéncia crista veio para libertar a pessoa
com deficiéncia da exposicdo paga, evangelizar o maior numero de pessoas,
conforme os preceitos da doutrina, exercendo umas das maiores virtudes catdlicas:
a misericordia para com os desvalidos, e melhor que fossem desvalidos, frageis e
absolutamente necessitados da graca divina que a religido Ihe trouxera.

Reiterando a incapacidade e a necessidade de tutela como atributos
inerentes ao individuo excepcional, a Igreja comegou a construir uma nog¢ao que se

perpetuaria até os dias de hoje:

Em obras medievais latinas os deficientes mentais, especialmente os que
mais tarde serdo chamados cretinos (em francés, crétin), sao
genericamente chamados christiani, em abono da opinido de Fodére (1791),
qgue entende crétin como corruptela de chrétien; e em consonancia com o
uso corrente em regides italianas da palavra cristiano com significado de
"homem sem importancia", "homem qualquer", ou "pobre coitado".
(PESSOTTI, 1983, p. 6)

Entretanto, os primeiros registros de instituicdes de caridade com a funcao
de acolher pessoas com deficiéncia e indigentes, surgem apenas no século XIl
(PESSOTTI, 1983). Em sua origem essas casas de caridade tinham ligacao com
conventos ou igrejas. Esta acolhida, era paga quase sempre em troca de pequenos
servicos a paréquia ou a seu benemérito tutor (GUGEL, 2007). Mas essas praticas
influenciaram reis a tomarem medidas de protecdo para com seus suditos
deficientes. Dessa maneira sao criadas as chamadas “casas de assisténcia”
instituicbes de acolhida mantidas por monarcas ou senhores feudais, em suas
propriedades (ASSUMPCAO Jr. & SPROVIERI, 2000)



29

Mas, em contrapartida a esta benevoléncia, o rei se apropriava de uma parte
dos bens das pessoas com deficiéncia com a responsabilidade da tutela dos
interesses desses individuos (PESSOTTI, 1983). Esta pratica se institucionaliza na
Inglaterra através de um decreto do rei Eduardo Il no século XIV que descreve em
uma legislacdo a obrigacao real de satisfazer a todas as necessidades dos “idiotas”
uma vez que parte dos bens recebida das familias das pessoas com deficiéncia
eram, em tese, destinadas a este fim (ASSUMPCAO Jr. & SPROVIERI, 2000).

Embora ndo existam muitas informacgdes especificas sobre o que consistiam
estes cuidados, Pessotti (1983) considera que se restringiam a sobrevivéncia e a
saude dos atendidos. O mais estranho desta legislacao é que este mesmo beneficio
era destinado aos loucos sem nenhuma espécie de contribuicdo anterior.
(PESSOTTI, 1983).

Outra forma, embora menos enfética, de a igreja ver e explicar a existéncia
de cegos, mudos, paraliticos, loucos, leprosos, enfim, de pessoas
portadoras de qualquer deficiéncia, era a de que eles eram instrumentos de
Deus para alertar os homens, para agraciar as pessoas com a possibilidade
de fazerem caridade (...). (BIANCHETTI, 1995, p. 11)

Esta nova posicdo do individuo excepcional perdurara pér muitos séculos,
com praticas que oscilam quase sempre pela aceitacao e a caridade. Entretanto
sera a rigidez na interpretacao de postulados cristdos que irdo inaugurar um novo
periodo de perseguicao a pessoa com deficiéncia mental. Trata-se do movimento
de Inquisigdo promovido pela Igreja durante a idade média, que ira instaurar um

novo periodo negro no entendimento da deficiéncia mental em nossa historia.
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A inquisicao catdlica e a perseguicao aos deficientes

A acolhida catolica a loucos e idiotas atrelou novos valores e condutas a
figura da deficiéncia. Ao declara-lo benemérito da protecédo divina, ndo cabe mais
extermina-lo ou exclui-lo por sua condicao fisica, e é nesta passagem de coisa a
pessoa (ASSUMPCAO Jr. & SPROVIERI, 2000) que o individuo com deficiéncia
ganha algo mais que a alma crista, mas incorpora também uma exigéncia ética ou

responsabilidade moral a qual antes n&o lhe julgavam ser possivel exercer.

Este novo juizo moral, a qual a pessoa excepcional se tornara passivel,
sera o elo de ligacao de sua deficiéncia com a culpa original do catolicismo, seja um
pecado seu ou de seus progenitores, os idiotas tornam-se de maneira velada, a
priori, culpados por sua prépria deficiéncia. Essa foi uma das mudancgas conceituais
mais relevantes na histéria da deficiéncia operadas pelo cristianismo, algo novo em
relacdo ao paganismo se verifica a partir de entdo, uma torgao conceitual do castigo
em punicao. (PESSOTTI, 1983).

A partir dai uma desconfianga inerente se instaura no fen6meno da
excepcionalidade na Idade Média, uma preocupacao que afetara a todos do convivio
social, como uma praga contagiosa das quais dementes e amentes séo vetores de
contaminacao, “Isto porque, muitas vezes, o deficiente era possuido pelo deménio,
pois se entendia que quando faltavam a razao e a perfeicdo ai estava o ‘mal’. Em
consequéncia eram freqlentes os rituais de flagelagdo.” (AMARAL, 1995, p. 48).

Esta perseguicdo sé se intensifica no periodo histérico seguinte, levando
tedricos catélicos a instituirem um dos periodos mais cruéis da histéria, da qual nao
mais se permitira excluir os deficientes como antes: serd necessario expurgar o mal,
nao importando as conseqiéncias. Deste modo em 1482 Sprenger e Kramer, dois
frades dominicanos eximios conhecedores do direito e da religido, publicam um
manual de diagndéstico das condutas hereges, com a “nobre” funcdo de combater
feiticeiros e adoradores do demoénio. Este manual ficou conhecido como “Malleus
Malleficarum” ou martelo das bruxas (ASSUMPCAO, 2000), uma compilacdo de
relatos de inUmeros casos de bruxaria e seus respectivos métodos de combate
(PESSOTTI, 1983).
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“Malleus Malleficarum” consistia num verdadeiro:

“manual de semiologia” capaz de “diagnosticar” bruxas e feiticeiros, permitiu
que, ao considerar sinais de malformacao fisica ou mental como sinais de
ligagdo com o demédnio, alguns milhares de deficientes mentais fossem
condenados as fogueiras da inquisicao. (ASSUNCAO Jr. & SPROVIERI,
2000, p. 2).

A principal contribuicdo do livro de Sprenger e Kramer segundo Pessotti
(1983) foi a de legitimar as supersticoes populares acerca de bruxas, videntes e
qualquer individuo que apresente condutas extravagantes. Seu texto defendia que
todas estas manifestac6es sobrenaturais denunciavam a corrupc¢ao da alma crista,

necessitando a expurgacao do mal pelas autoridades eclesiasticas competentes:

“[a] feiticaria, longe de ser magia ou ilusdo, era de fato baseada no trafico
real com satanas e com as forgas das trevas: que as feiticeiras realmente
devoravam criangas, e copulavam de fato com os deménios e os sabas;
prejudicavam realmente o gado e as colheitas e eram capazes de fazer cair
raios.” (KAMEN, 1966, Apud: PESSOTTI, 1983, p.12).

E diferente do que ocorria ha poucos séculos, nem mesmo os deficientes

possuidores de bens materiais escapavam a perseguicdo, pois o0 manual
recomendava o confisco de bens do acusado (PESSOTTI, 1983).

Junto ao “Malleus Malleficarum”, outra obra de referéncia dos clérigos
inquisidores é o chamado “Directorium inquisitorum” de Nicoulau Emérico, escrito
originalmente em 1370 (PESSOTTI, 1983). Seu texto elenca os sinais que seriam
indicios incontestes de heresia tais como deformidades fisicas, loucura e qualquer

conduta estranha a fé catolica.

Para as pessoas com deficiéncia, as recomendacdoes de Emérico eram
extremamente tendenciosas: a linguagem, os gestos ou a simples omissao perante o
inquisidor podia ser interpretado como praticas demoniacas ou cultos a divindades
pagas reforcando uma supersticdo popular da deficiéncia como castigo divino ou
possessao diabdlica (PESSOTTI, 1983). Ainda segundo Pessotti:
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O Directorium de Emérico recomenda ao inquisidor que nao se iluda quando
o0 acusado "responde a uma pergunta por uma admiracdo". E também
indicio de culpa "responder a algo que nao se lhe pergunta ou nao
responder aquilo sobre que é interrogado” e, ainda, "mudar de discurso".
Adverte ainda Emérico: "Uma outra manha utilizada pelos hereges é
fazerem-se de tolos". Apds aconselhar varios ardis para forgar a confissao
do acusado, o Directorium declara: "E desta forma ou o acusado ha de
confessar ou ha de dar respostas diversas. Se der respostas diferentes, é o
bastante para o conduzir a tortura . . . a fim de Ihe poder tirar da boca toda a
verdade. (PESSOTTI, 1983, p.9).

Sua busca cega para instituir uma maior precisdo no diagnéstico dos
hereges conduziu a uma severidade sem precedentes nos juizos impostos pelos
oficiais da inquisicdo. Ainda que a caridade cristd tenha conferido alma e uma
irresponsabilidade ética ao deficiente (PESSOTTI, 1983), a culpabilizacdo que se
processou resultou num carater ambiguo da deficiéncia, das quais era possivel
desconfiar de uma servialidade a bruxas e outras entidades demoniacas, bem como
destinar toda a misericérdia cristd para com seu filho desvalido, isso claro se ele
sobrevivesse a esconjuracao do mal.

Essa contradicao reflete uma légica cruel e intransigente em nome dos
preceitos cristdos. Para o inquisidor suas intengcées sao as mais nobres e por este
motivo inquestionaveis. Ele estd a servico de uma preocupacao com a segurancga
nacional, inquietacdo que perpassava todo o pensamento europeu no auge da ldade
Média (EYMERICH, 1376). Ou como aponta Pessotti (1983):

A rigidez ética carregada da nog¢do de culpa e responsabilidade pessoal
conduziu a uma marcada intolerancia cuja explicagao Ultima reside na visao
pessimista do homem, entendido como uma besta demoniaca quando lhe
venham a faltar a raz&o ou a ajuda divina. (PESSOTTI, 1983, p. 12).

Uma perseguicao eclesiastica a figura do deficiente que s6 comeca a perder
forca, segundo Amaral (1995), por volta do século XVI, com o advento de novas
ciéncias e novas formas de entendimento da questdo. Sera a alquimia do século
XIV e XV que possibilitara novas explicacoes para o fenédmeno da excepcionalidade

conduzindo a deficiéncia mental para um novo percurso cientifico.
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A transicao para uma ciéncia da deficiéncia

Devido a suas praticas com alquimia, Paracelso chegou a ser acusado de
bruxaria e blasfémia. Contudo seus experimentos se dirigiam para a cura de
doencas e explicacao de fenbmenos humanos. Esta quimica da ldade Média foi o
caminho que possibilitou ao pesquisador supor que as deficiéncias se originariam de
causas organicas como doencas e traumas (PESSOTTI, 1983).

Embora ainda se apoiasse em explicagdes misticas para justificar a origem
dos fenébmenos da excepcionalidade, estas proposicdes rompiam com o monopélio
da Igreja na questao, instituindo uma nova 6ética pedagdgica, mais corretiva que

punitiva, no trato das pessoas com deficiéncia.

Jer6nimo Cardano, médico e matematico, dentre seus diversos estudos,
representa bem esta contribuicdo. Ele veio caracterizar o individuo excepcional como
vitima de forcas cosmicas, poderes especiais dos quais ele ndo tinha controle sendo
missao destes novos estudiosos - quimicos, astrélogos ou matematicos - investigar
tais fendmenos, o que abriu a possibilidade para outras ciéncias se preocuparem
com temas como tratamento e reabilitacdo destas pessoas (PESSOTTI, 1983).

Na Inglaterra, o entendimento da deficiéncia como doenca ganha espago no
campo juridico com Anthony Fitz-Herbert, “(...) por seu turno vai além e define
claramente loucura e idiotia como enfermidade ou produto de infortinios naturais”
(PESSOTTI, 1983, p.17).

Embora como ocorresse a cerca de dois séculos com a “De pregorrativa
regis” editado pelo Rei Eduardo I, o interesse ainda residia nos bens do deficiente
mental, retratando o pouco alcance destas medidas para a grande maioria das
pessoas com deficiéncias pertencentes a camadas mais pobres do estrato social. No
texto de Fitz-Herbert, existia a preocupacdo com a incapacidade de administracéo
de suas posses pela pessoa com deficiéncia e definia o beneficiario de direito a
heranca em questdo. Contudo, a norma estabelecida para a definicdo dos amentes,
é a falta ou auséncia de razado (PESSOTTI, 1983).

Com o declinio da visdo “demonizada” de deficiéncia, inicia-se uma trajetéria

da chamada “concepcdo humanista” fomentada pelos crescentes avangos das
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ciéncias na Europa no fim da Idade média. A busca por explicacées externas para as

causas dos chamados “males mentais” ird se multiplicar nos anos seguintes.

Algumas pesquisas pioneiras ja propunham explicacées diferentes para a
excepcionalidade, considerando aspectos do meio externo nas hipbteses
diagnésticas, Pessotti (1983) ressalta que entre esses pioneiros, encontramos
Francesco Torti (1658 — 1741) que:

(...) foi o primeiro a apontar outra ‘causa’ natural da deficiéncia: a malaria ou
0 mau ar dos pantanos e baixadas, como no Piemonte e no Simplon na
Franca e na Italia. Com Torti tem inicio a admissao de fatores ambientais
como determinantes da deficiéncia, embora a idéia da maléaria como
causada pelo mau ar dos pantanos se pareca hoje bizarra. (PESSOTTI,
1983, p. 20).

Assim, inauguram-se transformacgdes que se consolidam com o respaldo dos
avancos da anatomia e especificamente da neurofisiologia: com trabalhos como o
“Cerebri anatome” de Thomas Willis (1621-1675), editado em Londres no ano de
1664, se inaugura a postura organicista diante da deficiéncia mental (PESSOTTI,
1983) a qual almejava explicar o funcionamento do cérebro, identificando as

enfermidades que impediam seu funcionamento perfeito:

A idiotia e a estupidez dependem de uma falta de julgamento e de
inteligéncia, que ndo corresponde ao pensamento racional real; o cérebro é
a sede da enfermidade, que consiste numa auséncia de imaginacao
localizada no corpo caloso ou substancia branca; e a meméria na
substancia cortical. Assim, se a imbecilidade ou a estupidez aparecem, a
causa reside na regido cerebral envolvida ou nos espiritos animais, ou a
ambos. (PESSOTTI, 1984, Apud: ASSUMPCAO Jr. & SPROVIERI, 2000, p.
5).

Esta primeira medicina é ainda rigorosamente classificatéria e trouxe a
obsessdo pela correlacdo empirica entre sintoma e doenca, baseado na
interpretacdo e em teorias hipotéticas:

(...) a procura da localizagéo das causas de deficiéncia mental, relacionado-
as com estruturas cerebrais, representa, por um lado, a visualizagado da
relagcdo causal existente entre estruturas cerebrais e o déficit intelectual; e,
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por outro, a possibilidade de ndo vé-lo como pessoas, mas sim como
organismo, propiciando mais seus mecanismos de exclusdo social.
(ASSUMPCAO Jr. & SPROVIERI, 2000, p. 5).

Embora enfraquecida, a visdo supersticiosa da deficiéncia ainda prolonga
sua influéncia pelos séculos seguintes, principalmente entre as camadas mais
populares, mas a tendéncia terapéutica da deficiéncia inaugurada com as ciéncias

naturais ja crescia entre os circulos mais abastados da sociedade:

De todo modo, alguma alteracdo comega a processar-se no conceito da
deficiéncia mental com a doutrina de médicos, anatomistas e juristas a
suceder o [temido] Directorium e o Malleus. (PESSOTTI, 1983, p.20).

Coube a alquimia, e posteriormente a medicina, legitimar o novo
entendimento da deficiéncia mantal, concebida agora como uma enfermidade que
possui como sintoma a falta da capacidade de julgamento e de cognicdo nao
correspondendo ao pensamento racional (PESSOTTI, 1983).

O saber cientifico consolidara a saida da supersticdo e do teologismo
dogmatico na questdo da deficiéncia, lancando as bases para novas definicoes e
novos lugares sociais para pessoas com deficiéncias na sociedade moderna,
mudanca que ira alterar de modo definitivo o fendmeno da excepcionalidade na
histéria humana, condicionando o destino destes individuos a tutela de outras
instituicbes especializadas nos séculos seguintes.
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1.2. A deficiéncia mental sob o saber médico

O inicio da institucionalizacao da deficiéncia mental

No século XVIII encontramos os marcos da institucionalizacao da educacao
especial com o aparecimento das primeiras instituicbes voltadas, especificamente,
para o atendimento terapéutico de pessoas com deficiéncias na Bélgica, assim como
datam da mesma época os primeiros registros de Hospitais para cegos na Europa,
para os soldados mutilados nas cruzadas (GUGEL, 2007):

(...) se o surgimento das primeiras instituicoes escolares especializadas
correspondeu ao ideal liberal de extensédo das oportunidades educacionais
para todos, aspecto sempre presente na educagdo especial no mundo
moderno, respondeu também ao processo de exclusdo do meio social
daqueles que podiam interferir na ordem necesséria ao desenvolvimento da
nova forma de organizagéo social. (BUENO, 1993, p. 64).

Estas instituicbes representavam uma pequena parcela da populagdo de
pessoas com deficiéncia existente no periodo. Para os demais, ainda se levariam
muitas décadas até se constituir uma educacao para pessoas com incapacidades
fisicas ou mentais preocupadas com o pleno desenvolvimento de suas capacidades:

A situacdo dos deficientes mentais continuou praticamente a mesma do
periodo anterior, de internacdo em hospicios, embora cada vez mais,
aqueles que apresentavam condi¢des minimas também passaram a ser
obrigados a se submeterem as exigéncias do processo produtivo. (BUENO,
1993, p. 69).

Esta nova técnica asilar, agora regida pelo Estado, re-atualiza a exclusédo da
deficiéncia constituindo marginalmente seu lugar social junto a pobres, loucos e
demais pessoas indesejaveis:

Esta instituicAo sem carater curativo tinha por finalidade a exclusao social,

sem qualquer forma de assisténcia médica, surgindo a partir da
necessidade do controle dos problemas sociais [...] e que permanecem até
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nossos dias, nas grandes instituicbes destinadas a pessoa deficiente
mental. (ASSUMPCAOQ, 2000, p. 3).

Esta heranga marginal das instituicbes de cuidado da deficiéncia, se
inscreve nas demandas do processo produtivo: uma tradicdo de paradoxos que
povoam esta modalidade de tutela e que se confunde com a concepcdo da

deficiéncia em nossa sociedade.

Assim como ja ocorrera com a loucura, retirada do meio social e recolocada
no mundo do trabalho, muitos dos avancos terapéuticos em deficiéncia mental
visavam a reinsercao possivel deste contingente ocioso nas cidades:

(...) € o inicio do movimento contraditério de participagao-exclusdo que
caracteriza todo o desenvolvimento da sociedade capitalista, que se baseia
na homogeneizacao para a produtividade e que perpassara toda a histéria
da educagéo especial. (BUENO, 1993, p. 63).

Assim como j& ocorrera com a loucura, retirada do meio social estas
instituicdes consolidarao espagos exclusivos para a deficiéncia no meio social. O
emergente saber médico adotara estes espagos como um territorio especifico de
acao para suas praticas, deste modo, as novas respostas que o saber
especializado postulara sobre o individuo com deficiéncias cognitivas seréao
determinantes para o trato social da deficiéncia que sera legitimado como verdade

no meio social nos anos que se seguirdo
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A medicina moral e os primeiros métodos de ensino para os excepcionais

Enquanto parte da medicina reutilizava o mesmo autoritarismo cego da
Igreja numa normatividade organicista que alcancaria seu apogeu com os alienistas
do século XIX, outra parcela orientava suas praticas influenciados pelos recentes
postulados humanistas de filosofos e enciclopedistas como John Locke que se

opuseram a concepcoes centralizadoras e teolégicas da Igreja.

N&o por acaso estas mudangas coincidem com o momento de profundas
transformagdes politicas e econdmicas que se processavam no Ocidente, refletindo
0s novos ideais liberais de igualdade e fraternidade que despontariam nos séculos
seguintes.

A deficiéncia deixa definitivamente o campo do sobrenatural, do dogmatismo
supersticioso que o acorrentou por séculos e torna-se, em pouco mais de dois
séculos, dominio absoluto do saber médico - assim como todo o restante da vida
social nas cidades.

Desde o fim da era feudal, a religido vem perdendo lugar sobre as decisdes
politicas nas nacbes européias. Com a constituicdo do poder estatal outras
instdncias administrativas assumem o papel de legislar a crescente atividade
humana nas cidades. A constituicdo da medicina como saber social sera de grande
utilidade para o Estado, pois:

A medicina reencontrara, no alivio das misérias fisicas, a velha vocacao
espiritual da Igreja, e ao exército dos padres, que velam pela salde das
almas, correspondera o dos médicos, que se preocupam com a saude dos
corpos. (FOUCAULT, 2004, p. 35).

Para a deficiéncia, este crescente interesse médico corresponderd a um
movimento que ja ganhava forma com a redefinicdo de saberes e conceitos que se
processaram na Europa nos séculos anteriores. Com o desenvolvimento das
ciéncias humanas que redefinem novos regimes de saber acerca da
excepcionalidade, segue-se a tendéncia moderna de objetivar o Homem como
sujeito do conhecimento (FRANGCA, 2005).
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Um saber financiado por uma minoria abastada comeca a tomar forma e,
neste percurso, ganha um grande impulso com as revolu¢des burguesas do século
XVIII que sedimentaram na sociedade moderna ideais de igualdade e liberdade. A
Revolugcédo Francesa foi nesse sentido, segundo Bueno (1993) um marco importante
na histéria da deficiéncia, pois representou um novo periodo em que as atitudes
filos6ficas e antropoldgicas se conjugaram numa perspectiva mais humanista da

deficiéncia.

Ao contradizer o inatismo da alma, defendendo a experimentacdo como
Unica possibilidade de alcancar o conhecimento, a teoria de Locke influencia
decisivamente o surgimento de uma educacédo da pessoa deficiente livrando-o dos

estigmas morais e religiosos que o acompanhavam:

Se, pois, as idéias e, conseqlentemente, a conduta é produto da
experiéncia individual, ndo se justifica a perseguicdo moralista ao deficiente
e ndo se admite que a deficiéncia seja uma lesdo irreversivel mas um
estadio de caréncia das idéias e operagodes intelectuais semelhantes ao do
recém-nascido. (PESSOTTI, 1983, p. 22).

Mas uma das maiores contribuicbes dos postulados de Locke foi a
possibilidade da inclusdo do aspecto educacional no trato das deficiéncias mentais.
Com ele, uma parcela da medicina que estudava os transtornos mentais, se libertou
do organicismo pragmatico, quase religioso do alienismo:

Com Locke o principio do primado da sensagéo passa, de preceito didatico
pragmatico a principio filoséfico e pedagdgico geral, a fundamentar uma
teoria do conhecimento e simultaneamente uma doutrina pedagégica com
sua decorrente teoria da didatica: “A experiéncia é o fundamento de todo o
nosso saber. As observagbes que fazemos sobre os objetos sensiveis
externos, ou sobre as operagbes internas de nossa mente, e que
percebemos, e sobre as quais refletimos nés mesmos, € o que supre o
nosso entendimento com todos os materiais de pensamento”. (PESSOTTI,
1983, p. 22).

A nocao de que muitos déficits ou incapacidades se devem a auséncia de
experiéncias cognitivas ou uma instrucao adequada, influenciou o pensamento de
Condillac, que defendia a importancia dos dados sensoriais para as bases escolares
(PESSOTTI, 1983). Suas pesquisas sdo um prolongamento dos ensaios sobre as
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sensacoes de Locke. Entretanto, aprofundam a dimensdo metodol6gica da doutrina
instituindo as primeiras bases para um modelo de educacédo para pessoas com
deficiéncias cognitivas, partindo da premissa “(...) que ndao deve haver maximas
sobre nada; todas as idéias devem nascer das sensacoes e das operacdes mentais,
que sdo as proprias sensacdes transformadas” (ASSUMPCAO JR. & SPROVIERI,
2000, p. 6). Com Condillac ganha forga a afirmagdo de que a educabilidade do
deficiente & absolutamente possivel, a qual, “(...) explorado adequadamente em
certos aspectos, viria a tornar-se uma didatica especial para o deficiente mental”.
(PESSOTTI, 1983, p. 27).

Em 1800 influenciado por estas idéias, Jean ltard comeca a se destacar no
cenario clinico com o desenvolvimento de um método de ensino direcionado a
pacientes surdos-mudos do Instituto Imperial dos Surdos na Franca. Embora médico
de formacao, Itard adota a leitura de labio e a expressao oral (como alternativa ao
usual ensino de gestos e da mimica) como recursos ideais para a reeducagao de
surdos-mudos (PESSOTTI, 19883).

Por estes estudos, o jovem médico ltard assume o comando do referido
Instituto poucos anos depois e, desafiando a hegemonia do pensamento fatalista da
época, desenvolve uma das primeiras técnicas de ensino aplicada a pessoas com
deficiéncia que se tem registro:

Com idade de 24 anos, ja& médico-chefe do Instituto Imperial de Surdos-
Mudos, inicia seu projeto educacional com Victor de Aveyron, 0 menino
selvagem, capturado pouco antes na floresta ao redor da cidade e que
havia recebido de Pinel o diagnédstico de “imbecilidade”, sem que tivessem
muitas possibilidades de trabalho. (ASSUMPCAQ, 2000, p. 6).

Victor foi avaliado por um dos mais célebres psiquiatras da época, Philippe
Pinel, alienista de renome que seguia a tradicdo predominante no periodo. De
acordo com a avaliacao do psiquiatra ele se enquadrava na categoria de imbecil ja
em acordo com a terminologia médica vigente. Este diagnostico ndo ofertava muitas
possibilidades de trabalho para o jovem, praticamente determinando sua internacao
no famoso asilo de Bicétre, destino da maioria dos imbecis e idiotas da época
(ASSUMPCAO Jr. & SPROVIERI, 2000), o que torna ainda mais significativa as
tentativas de reeducacao conduzidas por Itard:
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Malson (1964) lembra que a oposicéao de ltard ao diagnéstico jupiteriano de
Pinel se deve a convic¢do de que o homem ndo nasce como homem mas é
construido como homem. Percebia, obviamente, a idiotia do selvagem, mas
nao a entendia como devida a uma deficiéncia biolodgica e sim como um fato
de insuficiéncia cultural: ele era o bom selvagem, a estatua e a tabula rasa.
(PESSOTTI, 1983, p. 36).

A proximidade com a filosofia tornava os postulados de Itard uma reacédo a
concepcao fatalista da qual partiihavam os médicos de seu tempo como Pinel e seu
mestre Fodéré (PESSOTTI, 1983). Seus estudos expuseram um problema freqiiente
no diagnéstico médico da deficiéncia mental ate entdo, questionando a pratica de
avaliagdo que consistia em classificar de acordo com uma observacao subjetiva dos
sintomas orgéanicos. No entanto:

(...) a abordagem do “caso” Victor, a parte da questao da reabilitagao, traz a
tona a questdo diagnostica, uma vez que se propunha levar em
consideragdo, na avaliagdo do retardo mental, toda a histéria do
desenvolvimento. (ASSUMPCAOQO Jr & SPROVIERI, 2000, p. 6).

Ao aglutinar conceitos da filosofia a tradigdo médica no desenvolvimento de
técnicas “pedagdgicas” de tratamento para a pessoa com deficiéncia, os postulados
de Condillac e ltard reafirmam a deficiéncia como um problema médico passivel de
tratamento, afastando-se de expedientes supersticiosos ou doutrinarios.

Cabe “(...) ao médico alterar os habitos (mores) pelo exercicio de uma
medicina moral” (PESSOTTI, 1983, p 42). Assim, incumbido desta tradicao

experimental que se iniciara com Paracelso e Cardano, Itard:

(...) desenvolve uma metodologia pioneira na teoria e na didatica da
educagdo especial, muito mais proxima dos pensamentos de Locke,
Condillac e Rousseau do que do organicismo de seu mestre Pinel.
(PESSOTTI, 1983, p. 42).

Entretanto, estas pesquisas perderao forgca nos séculos seguintes, perdendo
terreno para uma forma de saber médico mais pragmatica e organicista que ira
conduzir o saber alienista para um grau absolutamente dogmatico de apuro e

organizagao do saber médico produzido até entao.
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O alienismo como o primeiro aporte médico da deficiéncia

No inicio do século XVIII a légica alienista ja comecava a ditar os saberes
acerca da deficiéncia na época, traduzindo a forte preocupacdo etiolégica em
ordenar todo o conhecimento produzido até entdo pelos psiquiatras sobre as
doencas mentais. A preocupacao principal era produzir quadros precisos sobre
aspectos organicos, condutas tipicas e demais sinais clinicos das moléstias mentais,
consistia no objetivo da emergente neuropsiquiatria do século XVIII e XIX. Nessa
busca valia estender um conceito como regra geral apenas por uma Suposicao

subjetiva ou qualquer outra justificativa duvidosa:

O unitarismo da andlise médica da deficiéncia mental € um bom exemplo:
achada uma explicagao plausivel (!) para o cretinismo, estende-se a mesma
a idiotia, a imbecilidade, a debilidade mental e até a surdo-mudez, como se
essas caréncias ou disturbios ndo fossem funcionalmente e etiologicamente
diversos e até incompativeis. (PESSOTTI, 1983, p.73).

J. E. Fodéré, foi um dos que melhor representou esta corrente da medicina.
Autor do polemico “Tratado do bécio” (1791), obra de referéncia para a medicina
social no inicio do século XIX, tinha como objetivo catalogar os diferentes tipos de
patologias mentais, criando novas categorias que dessem conta de descrever para a

comunidade médica todas as possiveis formas de afec¢des mentais.

Cretino puro, idiota e imbecil sdo tipologias criadas por Fodéré em seu
tratado, mas todas elas consistiam em graus de comprometimento que derivariam
fundamentalmente da relacdo entre bécio e cretinismo (PESSOTTI, 1983). Para
Fodéré, o sintoma ocupava posicdo de destaque na investigacdo e na forma de
cuidado das doencas mentais. Sendo assim, a eficiéncia do trabalho clinico consistia
em classificar o maior numero de indicios fisicos que pudessem constituir uma nova
doenca ou transtorno. Fodéré atrelou suas interpretacdes subjetivas acerca da
sintomatologia a conceitos que buscavam universalizar tipologias como congénitas e

irreversiveis:
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(...) o bécio é o primeiro degrau de uma degenerescéncia cuja Ultima
expressdo € o cretinismo: "o cretinismo ndo se encontra sendo onde se
acha o bécio e por isso presumo que ele ndo é mais que o efeito imediato
do bdcio tendo por causa remota a mesma que a do bdcio. . . A propagagao
do cretinismo implica sempre pais afetados de bécio." (FODERE, Apud:
PESSOTTI, 1983, p. 69)

O Tratado do Bécio seguiu tracando diretrizes e influenciando médicos como
o renomado psiquiatra, Philippe Pinel médico chefe do Hospital de Salpétriere e
professor da Escola de Medicina de Paris (PESSOTTI, 1983). Embora ja houvesse
alcangado a notoriedade no final do século XVIII como pioneiro da primeira
revolucao psiquiatrica da Histoéria:

(...) estes infelizes eram outrora subtraidos aos olhares do publico, banidos
da sociedade, encerrados nos calabougos. Quando Pinel rompeu as
cadeias dos insensatos, uma nova era comega para os alienados.
(CASTEL, 1978, p. 2).

Décadas depois, os postulados de Pinel revelariam as tristes conseqtiéncias
do diagnéstico fechado da neuropsiquiatria, que dominava as praticas da loucura e
da deficiéncia mental. Pinel publica em 1801 seu “Tratado médico-filoséfico sobre a
alienacao mental” (PESSOTTI, 1983), que representaria a evolugdo de uma tradicao
cientifica adepta da observacao minuciosa de sintomas no quadro clinico de seus
pacientes.

A riqueza de detalhes em suas descrigbes era acrescida de uma maior
preocupacdo com a ordem de aparicdo dos sintomas, a espontaneidade de seu
desenvolvimento e seu término natural. Segundo Castel (1978):

Pinel representou um ponto crucial. Realizou em sua prépria pessoa a
disjuncdo criadora da primeira especialidade médica (...) € o primeiro a
fornecer a formulacao de conjuntos do corpus tedrico da ciéncia alienista,
como também é o primeiro a caracterizar o conjunto de sua pratica
hospitalar. (CASTEL, 1978, p. 98-100).

A influéncia de Pinel se difundiu entre especialistas como Esquirol (1772-
1840), renomado alienista que elevou a um grau doutrinario a classificacao das
deficiéncias mentais, fazendo de seus textos obras de referéncia para a pratica de
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médicos e pedagogos até o inicio do século XX (PESSOTTI, 1983). Instaurou uma
divisdo importante na psiquiatria moderna ao separar a idiotia de outras alienacdes

mentais, em especial a loucura pois:

O homem louco é privado dos bens que outrora gozava: € um rico tornado
pobre. O idiota sempre esteve no infortinio e na miséria. O estado do
homem louco pode variar; o do idiota é sempre o mesmo. Este tem muitos
tragcos da infancia, aquele conserva muito da fisionomia do homem feito.
(ESQUIROL, Apud: PESSOTTI, 1983, p. 86).

Ao definir a deficiéncia mental como uma condicao inata e irreversivel, sdo
necessarios outros parametros para designar o estado mental dos idiotas, ndo os
mesmos utilizados para o restante dos pacientes, incluindo os loucos. O que vem
justificar umas das mais freqlentes proposi¢cdes do psiquiatra: a correlagdo com

criancgas para designar o estado mental de pessoa com deficiéncias mentais.

O idiotismo estaria ligado a caréncias infantis ou “(...) a condicdes pré ou
perinatais” (ASSUMPCAQO Jr & SPROVIERI, 2000, p. 6). Exceto pela inovacédo
didatica da comparacdo, as afirmacdes de Esquirol ndo se configuram como um
aprofundamento das teorias de seus antecessores. Embora trabalhasse com
conceitos de Pinel e Fodéré, seu entendimento da “idiotia” carregava um certo
aspecto negativo por considera-la como representacdo de uma auséncia, um
organismo que nem sequer chegou a se desenvolver para se tornar objeto de estudo
do clinico, um estado na qual as faculdades mentais nunca se manifestaram
(PESSOTTI, 1983).

Em sua obra de 1838 “Maladies mentales” Esquirol condensa aspectos que
definem um valor minimo de intelecto para se enquadrar um individuo na categoria
de idiota, aqui numa versao mais depurada do cretinismo de Fodéré, ou normal.
Para tanto, ele faz uso de aspectos relacionados ao rendimento educacional,
legitimando a entrada da pedagogia na area de estudo da deficiéncia mental, que
mais tarde representara uma ameaca a hegemonia da medicina no trato da
deficiéncia, mas que revela a preocupacdo em retirar do médico uma
responsabilidade de curar algo que seus colegas organicistas ja imaginavam ser

irreversivel. A pior contribuicdo trazida pela obra de Esquirol para seus sucessores €
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a solidificacao da idéia de incurabilidade da deficiéncia mental (PESSOTTI, 1983), a
qual ainda perdurara por muitos séculos na concepcao social da deficiéncia.
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O método de Seguin

Se por um lado o organicismo difundiu a idéia da incurabilidade da pessoa
com deficiéncia, por outro a filosofia do século XVIII constituira uma visdo que
aglutinava conhecimentos da pedagogia a pratica terapéutica dos alienistas, como ja
fizera Itard no século XVIII.

Ao defender a concepcado da educabilidade do deficiente, estes médicos
deram o primeiro passo para a constituicio de um método de educagdo para
pessoas com necessidades especiais, possibilidade inimaginavel até entdo. Dentre
os seguidores dessa medicina moral destaca-se outro alienista, Edouard Seguin,
também discipulo de Esquirol, com o qual chegou a publicar estudos conjuntos
acerca da deficiéncia mental. Entretanto, em suas obras presta reveréncia a ltard

como mentor de sua obra: “... reconhecimento que professo a ltard, meu ilustre

mestre, que tratou metodicamente a idiotia” (PESSOTTI, 1983, p. 106).

Com sua obra “Traitement moral, hygiéne et education des idiots et des
autres enfants arriérés”, de 1846, Seguin faz severas criticas as concepc¢des
médicas de seus predecessores como Pinel, Fodéré e Esquirol. Para ele, todos
estes Ultimos erraram ao consagrar praticas médicas em deficiéncia mental sem
nenhuma preocupacao metodoldgica, de agirem com omissdo ao correlacionar
idiotia com transtornos de outra natureza ou como ele mesmo define: “Em suma, eu
acuso os médicos por ndao terem nem observado, nem tratado, nem definido, nem
analisado a idiotia, e de terem falado demais sobre ela” (PESSOTTI, 1983, p. 109).

Em seu “Traitement moral” Seguin estabelece mais do que distin¢cdes entre
idiotia, imbecilidade e debilidade: ao seguir os passos de seu mestre Itard
estabelece um pioneirismo no tratamento metddico dos idiotas (PESSOTTI, 1983).
Dentre as muitas inovacdes de sua doutrina estd a mais positiva consideragao para
a deficiéncia mental expedida por um alienista nos ultimos anos: o pressuposto de
que déficit cognitivo ndo implica necessariamente em ineducabilidade do sujeito.
Esta depende de variagbes muito bem definidas e n&o correlacionadas de tipologias.
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Sem recorrer a tendéncia fatalista, relaciona a idiotia com um conjunto de
processos motivacionais que ele classificou como “faléncia da vontade”, ignorados

pelos que estudavam a deficiéncia até entao:

Tais sao [...] os sintomas psicoldgicos da idiotia; tal € o estado intelectual do
idiota, idios, solitarius, s6, com sua sensagao Unica sem relacdo abstrata ou
convencional voluntaria, sem vontade intelectual ou moral. Fisiologicamente
ele ndo pode, intelectualmente, ndo sabe; psiquicamente ele ndo quer; ele
poderia e saberia se quisesse; mas antes de tudo e acima de tudo, ele ndo
quer. (PESSOTTI, 1983, p. 120).

Entretanto, embora tenha contribuido em muito na construcdo do método de
ensino para pessoas com deficiéncia, com postulados que perduram até hoje na
educacao especial, estamos ainda distantes de uma ensino especial regular pois, ao
mesmo tempo em que registros historicos dao conta destes estudos, a educacao
especial e até mesmo uma educacgao regular para os ditos “normais” ainda constituia

privilégio da aristocracia abastada, como nos aponta Bueno (1993):

as instituicdes de educacao especial ndo surgiram apds a democratizagao
do ensino para 0os normais, com a identificagdo de criangas que, inseridas
no processo regulares evidenciaram dificuldades, mas o seu aparecimento
se deu ao mesmo tempo que o0 movimento de democratizagdo e
universalizagdo do ensino empreendidas pela burguesia contra os
privilégios da nobreza, nos diversos paises europeus nos séculos XVII e
XVIII (BUENO, 1993, p. 18)

Esta vertente que valorizava a importadncia do aspecto pedagdgico na
questdo da atencdo a pessoa com deficiéncia mental permanecera em segundo
plano por um longo periodo na histéria do entendimento da excepcionalidade na
modernidade. Sera o aspecto clinico da questdo que dominara as praticas no trato
da pessoa com deficiéncia no final do século XVIIl e XIX, com o alvorecer de uma
ciéncia médica que estendera seus postulados a todo o corpos social definindo o

novo lugar social da excepcionalidade em nossas sociedade.
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Morel e a Psiquiatria

A substituicao da Igreja pela medicina, no papel de produtor de verdades
sobre a deficiéncia, passava por duas correntes diferentes dentro da propria clinica
que conduziram o entendimento da questdo para dire¢des distintas. A medicina
moral de Itard e Seguin, por um lado, concebia a excepcionalidade num viés mais
humanista, porém possuia pouco alcance a época na comunidade académica. Era a
medicina organicista de Fodéré e Pinel, por outro, que predominava os recentes

postulados acerca da deficiéncia, no pensamento médico.

Embora trouxesse o avanco de se constituir como uma das primeiras
especialidades médicas, o alienismo do século XVIII e XIX ainda carregava muito da
influéncia da Igreja em seus postulados como a tutela e 0 dogmatismo presente em
algumas de suas bases tedricas. Era a reiteragdo da pratica subjetiva de julgamento
moral baseado em sinais corporais:

O médico é o novo arbitro do destino do deficiente. Ele julga, ele salva, ele
condena. A fatalidade hereditaria ou congénita assume o lugar da danacao
divina, para efeito de progndéstico... A ineducabilidade ou irrecupebilidade do
idiota € o novo estigma, que vem substituir o sentido expiatério e
propiciatério que a deficiéncia recebera durante as negras décadas que
antecederam a medicina. (PESSOTTI, 1983, p. 68).

Poucos séculos depois de condenar as condutas eclesiasticas para com as
pessoas com deficiéncia, em meados do século XIX, o modelo alienista assenta as
bases para a formacéao da psiquiatria enquanto especialidade médica:

A mesma arbitrariedade que mascara o deficiente como bruxo, possesso ou
herege, agora, a partir de Paracelso e Cardano, o denomina cretino, idiota
ou amente. A linguagem nao é a do clero ou das bulas papais, mas o
autoritarismo e o dogmatismo sdo os mesmos, trazendo no bojo a marca do
inapelavel. (PESSOTTI, 1983, p. 68).

O Tratado das degenerescéncias de Morel lancado em 1857 inaugura este
periodo. Obra conservadora sem grandes inovagdes conceituais, devia muito de sua

importdncia a autoridade de Morel, psiquiatra renomado na época (PESSOTTI,
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1983). Ao longo do texto, percebe-se a reedicdo da l6gica do castigo divino
largamente utilizado pela Igreja séculos antes: a diferenca, agora, é a legitimacao
pelo saber do alienista.

A hereditariedade impiedosa de Fodéré retorna aqui, e se flexiona como
justifica no discurso da salvacado da humanidade, do estigma, do enfraquecimento da

raca:

Morel é assiduo defensor da idéia de que a medicina deva ampliar suas
formas de acdo, de que deva deixar de internar apenas alguns casos
isolados, para se tornar “preservadora” e “estender para fora aquilo que e
faz no asilo”. (CASTEL, 1978, p. 262).

Com Morel, a questdo da deficiéncia torna-se assunto de saude publica,
seguindo a tendéncia moderna da inser¢do da medicina na regulagao da vida social
nas cidades. O surgimento de uma nova razao de governo nos paises europeus se
liga a um momento histérico na qual se constituia o ideal de Estado, legitimando a
separacao do conceito de império da nocao de Estado (FOUCAULT, 2003).

Uma nova racionalidade de gestdo das populacbes que derivava do
movimento politico e econémico em curso no inicio da idade moderna, teve o
Tratado de Westfalia como um de seu marcos: “Um regime de saber que se tece
entre os séculos XVII e XIX, com o nascimento das Ciéncias e da constituicao do
homem como sujeito e objeto do conhecimento” (FRANGCA, 2005, p. 9).

Neste contexto a medicina tem um papel determinante, este novo saber vem
desempenhar o papel regulador para o Estado nesta nova racionalidade politica.
Segundo Francga (2005):

O que temos aqui € a realizagao do projeto moderno da Medicina de regular
e intervir sobre o espago urbano, sua populagéo e as individualidades que a
compdem. A eficiéncia cientifica médica, que agora possui 0 saber sobre a
salde e a doencga, planejara e executara as medidas necessarias a
manutengao da saude”. (FRANGA, 2005, p.19).
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Por isso a importancia da tarefa de Morel em depurar as bases da psiquiatria
moderna, ampliando sua acédo e constituindo um novo modelo de clinica, a qual
ultrapassava os consultérios e permeava outras esferas de saber como o direito e a
pedagogia, permitindo politicas de assisténcia e controle mais eficazes:

O médico se atribuia um papel de auxiliar esclarecido do poder politico a fim
de reduzir a miséria e educar o povo organizando-lhe um quadro de
existéncia higiénico e racional. Controlar o meio ambiente, acabar com as
epidemias e as doencas, racionalizar a procriagdo, lutar contra o
obscurantismo, aliviar a desgraca, distribuir assisténcia, tudo isso se tornava
menos intervengdes especializadas do que elementos complementares de
uma estratégia de intervencdo coerente, exigindo a organizagdo de uma
medicina de Estado, munida de um verdadeiro mandato politico e dotada de
amplos poderes. (CASTEL, 1991, p. 130).

Este “higienismo” social dos séculos XVIII e XIX suplantou as influéncias de
Itard e Seguin, e inaugurou praticas e recomendagdes para a vida social
referendadas por alienistas, médicos e filantropos. Para a deficiéncia mental esse
discurso da moralidade foi extremamente nefasto. O que se vé a seguir € uma
psiquiatria preocupada em confirmar sua teoria da incurabilidade e debilidade
genética destas pessoas a fim de justificar sua solugcéo eugenista de limpeza da raca
humana nos moldes do saber médico escondendo a pretensdo social latente de
ordenar a vida nas cidades (CASTEL, 1991).

No imaginario popular o resultado fora 0 mesmo alcancado pelo Inquisicao
catélica séculos atras, a vinculagao de estigmas e mitos a figura da deficiéncia. Essa
nova descricdo médica da excepcionalidade avalizou outros preconceitos morais
acerca de pessoas com deficiéncia, em conformidade com as exigéncias do estrato
histérico em questdo. Dessa maneira proliferam nesse periodo pesquisas que visam
descobrir correlagdes entre deficiéncias e povos estrangeiros, (principalmente
asiaticos e negros), legitimando no discurso cientifico a concepcdo social da
superioridade do europeu caucasiano perante os demais povos.

Langdon Down emergente pesquisador no campo dos transtornos mentais
no inicio do século XX, descreveu em 1888 uma nova sindrome batizada
inicialmente de mongolismo, (por conta de uma subjetiva correlacdo entre tracos

fisionbmicos de povos da Mongodlia e pessoas portadoras desta sindrome) e que



51

posteriormente adotou o nome de seu descobridor. O referido transtorno consistia
num conjunto de sinais clinicos, descritos minuciosamente em suas longas
observacbes e mesmo na falta de uma explicacao etioldgica que justificasse sua
caracterizacao, constituiu um quadro clinico especifico com diagndstico, tratamento e
profilaxia da doenca (ASSUMPCAQ, 2000).

Down estava imerso na racionalidade predominante da época na qual
sindromes e mal formagbes eram sinais de um enfraquecimento da raca. A
deficiéncia representava um risco que ja assolara outros povos em épocas
anteriores ao surgimento da ciéncia médica, era o pior dos legados deixados pelo
periodo pré cientifico, periodo que antecede o desenvolvimento das chamadas

ciéncias naturais, para a concepc¢éao da deficiéncia mental:

E a pré-ciéncia ndo era injusta ao denunciar a nova lepra: ela apresenta
dados. Dados que mostram hoje apenas o que o despreparo metodolégico
€ 0 atraso no conhecimento biomédico indicavam, o avang¢o avassalador e
catastréfico da hereditariedade da deficiéncia mental nas ultimas décadas
do século XIX e mesmo nas duas primeiras do nosso seéculo.
(PESSOTTI,1983, p.145).

Essas lacunas no conhecimento sobre a deficiéncia encontravam na
pobreza, na prostituicdo e em outros males sociais, 0 correlato da hereditariedade
reiterado pelas pesquisas alarmistas encomendadas por autoridades policiais da
época (PESSOTTI, 1983). Essa proximidade entre policia, justica e psiquiatria era o

resultado desta nova politica de seguridade e controle social:

O estabelecimento desse codigo tedérico da anormalidade e,
conseqlentemente, da deficiéncia mental, estd na base da formagao da
escola de educacédo especial. Partindo do estabelecimento das relagcbes de
tutela e da filantropia no fim do século XVIII e inicio do século XIX, enquanto
técnicas de controle de populagdo, e da multiplicagdo higienista de tais
técnicas (GARCIA. 2007, p.5)

Essa nova racionalidade econémica de governo dos corpos exigia um

aparato legislativo que respondesse a estes novos objetivos.

. No entanto, Castel (1978) ressalta:
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(...) fundamentalmente, a operagéo alienista, que patologiza novos setores
do comportamento, é complementar a operacdo judiciaria que visa
remanejar o direito de punir numa base completamente racional. (CASTEL,
1978, p.170).

Deste modo, na passagem do século XIX para o XX, os discursos
psiquiatricos da deficiéncia se radicalizam refletindo o fenbmeno como um fardo
social. Essa idéia do risco social da deficiéncia, instituido pelo saber médico,
fomentou medidas preconceituosas e segregadoras que se refletiram nas praticas

modernas de ver e falar a deficiéncia mental em nossa sociedade ocidental.

Fernal, legitimo representante desta visdo pessimista que dominava o

discurso médico, tece suas consideracdes no inicio do século XX:

(...) constituem uma classe parasita, rapace, completamente incapaz de
bastar-se e tratar de seus préprios assuntos. A sua grande maioria, vem a
tornar-se, de uma maneira ou de outra, num encargo publico. (PESSOTTI,
1983, p. 186).

Os efeitos sociais foram desastrosos e poucos anos depois, outros
pesquisadores ja seguiam o curso desta argumentacao como Goddard (1914) que
desenvolveu inumeras investigacdes das arvores genealdgicas de individuos com
anomalias psiquiatricas, como o célebre caso da. familia “Kallikak” (PESSOTTI,
1983) a qual o pesquisador desenvolveu vastas pesquisas e identificando analogias
e mutagdes entre 0s casos clinicos analisados. Esse tipo de estudo ilustra bem o

pensamento médico acerca da deficiéncia mental no inicio do século XX.

Temos aqui o0 apice das teorias acerca a degenerescéncia da espécie de
Morel e seus colegas alienistas. A correlacdo empirica entre deficiéncia e outras
mazelas sociais como a pobreza, a prostituicdo e o crime irdo legitimar preconceitos

e mitos que se atrelam a concepcao social de pessoas com deficiéncias mentais

Em relacdo ao tratamento clinico Goddard, era menos engenhoso e defendia
a velha e conhecida internacdo como trato adequado:
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Quanto ao tratamento a aplicar-lhe, a segregacdo em colbnias parece, no
estado de conhecimentos atuais, um método ideal e perfeitamente
satisfatério. (PERRON, 1976, p. 70-71, Apud: AMARAL, 1995, p. 52).

O argumento da degenerescéncia da espécie se encaixava perfeitamente
em uma grande teoria geral da inferioridade natural dos pobres e dos povos
dominados (ROCHA, 1994). O que revela mais um processo segregador regido por
regras explicitadas pelo modo de producao capitalista. A necessidade pratica de se
enquadrar esse encargo social na nova ordem politica e econémica cidades de
maneira a nao atrapalhar aqueles que nao tiveram o infortinio de nascerem pobres
(BUENO, 2006).

Serd esta visdao pragmatica, junto com o movimento de resgate de direitos
universais pdés Segunda Guerra Mundial que proporcionara outras direcées para as
pesquisas e consequentemente a atencdo aos direitos fundamentais de pessoas
com deficiéncias. A questdo do custo-beneficio ira fomentar pesquisa que se
debrucem mais sobre a reabilitacdo do que pelo diagnéstico e tratamento asilar.
Uma vez que os Estados querem investir seu dinheiro em individuos capazes de
produzir, cabera ao saber médico, redefinir alguns de seus postulados perante a
capacidade intelectual e suas formas de avaliagéo:

A situacdo dos deficientes mentais continuou praticamente a mesma dos
periodos da internacdo em hospicios, embora cada vez mais, aqueles que
apresentavam condigdes minimas também passaram a ser obrigados a se
submeterem as exigéncias do processo produtivo. (PESSOTTI, 1983 p. 77).

O que possibilitou, de alguma maneira, o resgate dos postulados da
medicina moral de Itard e sua proposta de uma etiologia psicogenética da
deficiéncia, agora representado por alguns de seus discipulos como como
Montessori e Binet:

Nao resta sendo aceitar ou criticar os frutos do trabalho médico. Ao mesmo
tempo ele aceitara os dados e contestara sua importancia para o objetivo
que lhe interessa: o do diagnéstico psicologico da deficiéncia mental. As
consideracoes etiologicas sdo secundarias para Binet, ndo somente porque
a contribuicao delas para o diagndstico da deficiéncia mental lhe parece
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incerta, mas também porque essa contribuicdo incerta s6 é valida para uma
minoria de individuos. (NETCHINE, 1971, p.144)

Ao buscar outras direcoes para a atencao a pessoa com deficiéncia mental,
fora da hegemonia médica, sdo formalizadas o ingresso da psicologia diferencial e
da pedagogia na questdo da afericdo da inteligéncia dos individuos excepcionais.
Sera esse movimento que proporcionara novas formas de integracao da deficiéncia
mental ao meio social, embora muito dessa mudanca se deva a aspectos
econOGmicos, serd uma possibilidade inédita de se desconstruir mitos e preconceitos

na histdéria da deficiéncia mental em nossa cultura.
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O século XX: A heranca da eugenia e o resgate da medicina moral

A passagem do chamado entendimento “pré-cientifico” da deficiéncia
mental, caracterizado pela visdo organicista e a imobilidade conceitual de, para o
chamado conhecimento cientifico periodo que se caracteriza pelo desenvolvimento
das ciéncias naturais como a Psicologia e a Pedagnos fins do século XIX , ogia.
Estas Ultimas trouxeram novos campos de discussdao para deficiéncia mental,
debrucando-se mais sobre aspectos do diagnostico operacional do que da etiologia
classificatéria.

Jean Piaget em sua obra “A situacao das ciéncias do homem no sistema das
ciéncias” (1973) aponta para transformagdes fundamentais neste percurso, como a
mudanca de paradigmas comparatistas para adocdo de pontos de vistas mais
direcionados para a delimitacdo de problemas e para favorecer condutas mais
criticas e mutuamente controladas em detrimento a praticas especulativas.
(AMARAL, 1995).

Os pressupostos comportamentais trazidos pela ciéncia psicolégica foram
0s que alcangcaram maior repercussao no meio social do inicio do século passado.
Os estudos acerca memoria e percepgao ja eram comuns e a definicdo dos limites
das capacidades mentais ja atraia inUmeros pesquisadores como Binet, a qual inicia
seu trajeto cientifico mais interessado em desempenhos educacionais de pessoas
com deficiéncia (PESSOTTI, 1983).

Embora o totalitarismo organicista ainda reinasse, a possibilidade de um
saber que se produzisse, sobre a deficiéncia mental fora das fronteiras do saber
médico, se apresentava no inicio do século XX. Mesmo que limitado a afericdo de
diferengas entre quocientes intelectuais, este novo ramo das ciéncias naturais
representou uma mudanga que continua influenciando as definicbes da deficiéncia

mental em graus como leve, moderada e grave:

As idéias de variacdo quantitativa continua da inteligéncia, e de perda
gradativa da fungéo intelectual, tinham ja varias décadas de uso ao tempo
de Binet. Seu trabalho, genial, foi entender a continuidade de graus da
funcao intelectiva como o principio diagnostico por exceléncia da oligofrenia,
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fazendo corresponder aos graus mais baixos categorias de maior
deficiéncia. (PESSOTTI, 1983, p. 177).

Embora ja existisse uma educacao especial ha no minimo trés séculos, a
possibilidade de afericdo da inteligéncia representaria o enfraquecimento da visao
preconceituosa dos organicistas, embora ainda persistissem o0s casos de

coeficientes muito baixos, impossibilitando qualquer tentativa educacional.

Os conceitos de idade mental de Binet trouxeram ao menos novos olhares
de outras ciéncias e novos profissionais interessados na deficiéncia como Maria
Montessori, discipula de ltard e Seguin, que seguia na tendéncia do tratamento

pedagdgico:

(...) em 1898, cinglienta e dois anos apés o Traitement moral de Seguin, no
Congresso Pedagogico de Turim, Maria Montessori espanta a audiéncia ao
propor a "educagdo moral" como o método essencial da educacdo de
deficientes mentais, visto tratar-se de um problema muito mais pedagdgico
que médico. A "cura pedagdgica" é substituida pela educacdo moral.
(PESSOTTI, 1983, p. 180-181).

A heranca de décadas de guerras e revolugcbes impOs a necessidade de um
conceito global de dignidade humana. Este novo constructo refletia novas praticas
sociais que questionavam a exclusdo e a segregacao entre seres humanos e lhes
conferia direitos inalienaveis e iguais para todos em todas as partes do globo.

A emergente psicologia do desenvolvimento estendeu seus postulados a
educacao especial juntamente com a pedagogia, a medicina (renovada na Segunda
metade do século pela bioquimica e a genética) e o Direito, que assim como a
medicina, aumentou seu papel na legitimacdo de direitos individuais inerentes a
dignidade humana.

Resolucdes e recomendacdes internacionais influenciaram legislagcdes ao
redor do mundo, quase sempre reiterando um mesmo objetivo latente, a inclusao

social. Segundo Sassaki (2007), conceitua-se a incluséo social como:
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(...) o processo pelo qual a sociedade se adapta para poder incluir, em seus
sistemas sociais gerais, pessoas que — em carater temporario, intermitente
ou permanente — possuem necessidades especiais decorrentes de sua
condicao atipica e que por essa razao, estdo enfrentando barreiras para
tomar parte ativa na sociedade com oportunidades iguais a maioria da
populagéo. (SASSAKI, 2007, p. 15).

Com o fim da Segunda Guerra, as praticas de exclusdo social come¢cam a
serem questionadas a luz das novas prerrogativas de Direitos Universais. Os
movimentos sociais ganham forca em diversos paises ao redor do mundo, mas
somente duas décadas depois esse movimento, conhecido como Integragéo Social,

ird atingir uma parcela significativa de seus anseios:

Foi em meados de 1970 que surge o movimento pela integragéo social, com
o intuito de inserir pessoas com necessidades especiais nos sistemas
sociais gerais como a educagdo, o trabalho, a familia e o lazer.
(SASSAKI, 1997, p. 31).

Embora o modelo médico ainda estivesse arraigado a concepcao de
deficiéncia, o pressuposto da reabilitacdo para reinsercao na vida social, fortemente
influenciado por uma nova massa de incapacitados oriundos das batalhas, fomentou
processos sociais que atingiriam as pessoas com deficiéncias, ainda tuteladas pela

visao asilar.

Ao mesmo tempo em que problemas especificos de aprendizagem
comegam a revelar uma nova parcela de pessoas com comprometimento menores
das funcdes mentais:

Até o inicio do século XX, as deficiéncias mais leves ndo estdo presentes, e
sdo tipicas da ultima década, como parte dos processos de industrializacao,
urbanizagdo e, principalmente, escolarizacdo massiva nos paises
ocidentais. (FERREIRA, 1994, p. 20).

Buscando se adaptar a essa nova realidade, as entidades de cuidado de
pessoas com deficiéncia passaram a oferecer, no interior de seus muros, as

pretensas condicdes para efetivacdo dos direitos dessas pessoas:



58

A idéia era a de prover, dentro das instituicdes, todos os servigcos possiveis
ja que a sociedade ndo aceitava receber pessoas deficientes nos servigos
existentes na comunidade. (SASSAKI, 1997, p. 31).

Com isso a década de 60 apresentou um movimento de expansao das
atividades e dos servicos prestados por estas instituicbes, uma crescente
especializacdo que se refletiu em escolas especiais, centros de reabilitacado, clubes
sociais especiais, oficinas de trabalho protegidas enfim uma tentativa de manter a
tutela desta populacdo sob o estigma das demandas especiais as quais somente
estas instituicoes estariam aptas a proporcionar (SASSAKI, 1997).

Mas no final desta mesma década, a segregacdo institucional destas
entidades comeca a ser abalado por um principio derivado da integracao social das
minorias nos sistemas sociais gerais tais como trabalho, educagédo e o lazer. Este
principio ficou conhecido como “normalizacao” (WERNECK, 1997) que parte da
proposicao que:

(...) toda pessoa portadora de deficiéncia, especialmente aquela portadora
de deficiéncia mental, tem o direito de experienciar um estilo ou padrdo de
vida que seria comum ou normal a sua cultura. (MENDES, Apud: SASSAKI,
1997, p. 31).

A idéia inicial era oferecer as pessoas com deficiéncia a possibilidade de
usufruir das mesmas regularidades de estilos de vida e conduta as quais as pessoas

ditas “normais” tinham acesso:

Normalizar uma pessoa ndo significa torna-la normal. Significa dar a ela o
direito de ser diferente e ter suas necessidades reconhecidas e atendidas
pela sociedade. (WERNECK, 1997, p.51)

Mas o que ocorreu foi um equivoco na interpretacdo deste postulado,
mudando o foco da politica do corpo social para o corpo do individuo com
deficiéncia, na busca de “(...) tornar normais as pessoas com deficiéncia”
(JONSSON, 1994, p. 67 Apud: BRASIL, 1994, p. 22-37). Na pratica isso refletiu na
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construcdo de um modelo analogo das condigdes e modos de existéncia de vida em
sociedade para esta parte da populagéao excluida do meio social (MANTOAN, 1997).
O que se viu nos anos seguintes foi uma busca por normalizar servigos e espagos,
propiciando as intervencdes necessarias a fim de que as condigcdes de vida
oferecidas para pessoas com deficiéncias fossem o mais semelhante possivel aos
do restante da populacédo (BRASIL, 1994).

Entretanto sdo esses pressupostos que irdo dar origem na Europa, nas
ultimas décadas do século XX aos conceitos de inclusao social que dardao origem a
chamada "educacdo inclusiva" que comeca a tomar forma em convengoes
internacionais que discutem os direitos universais das pessoas com deficiéncias ao
longo das ultimas décadas. Entretanto em nosso pais os conceitos inclusivos sé

chegaréo ao Brasil por volta das ultimas duas décadas do século XX



60

2. 0 DESENVOLVIMENTO DA EDUCACAO ESPECIAL NO BRASIL

2.1 A Educacao de criancas com deficiéncias mentais no periodo pré-republica

Acompanhando a chegada dos ideais liberais provenientes das revolucoes
burguesas do século XVIII, um movimento de critica ao “(...) dogmatismo e o poder
autocratico” (JANNUZZI, 1985, p.19) comeca a se delinear na sociedade brasileira
no inicio do século XIX propondo a abertura dos sistemas gerais como Educacéo e
Saude para toda a populacédo. Revestida deste espirito, a Constituicdo Federal de
1824 assegura o ensino primario gratuito a toda populacdo, reivindicacdo que
atendia uma demanda histérica, estimativas de 1879 apontavam que apenas 2% da
populacao brasileira possuiam algum tipo de escolarizacao (JANNUZZI, 1985).

Entretanto, devido a uma proposta incongruente com a realidade do pais,
esta lei s6 veio a se concretizar mais de um século depois em 1946 com a Lei
Orgénica do Ensino Primario (JANNUZZI, 1985). Em consonancia com esta
evolucao tardia da Educacado regular, o ensino de criangas com deficiéncias
praticamente nao se desenvolveu nas primeiras décadas do século XIX.

Com relativo atraso, surgem no Rio de Janeiro as primeiras entidades de
atendimento especializado, em meados do século XIX, direcionadas inicialmente
para atender as deficiéncias auditivas e visuais (FERREIRA, 1994). Influenciado
pelos institutos especializados de Paris, D. Pedro |l decreta a criagcdo de marcos
importante na histéria da educacao especial em nosso pais:

(...) a criagdo do Instituto Imperial dos meninos-cegos (hoje, instituto
Benjamin Constant) e do Instituto dos Surdos-mudos (hoje Instituto Nacional
de Educacdo de Surdos-INES) ambos na cidade do Rio de Janeiro
(BUENO, 1993, p. 85).

Anos depois, em 1871, é inaugurado junto ao Hospital Juliano Moreira em
Salvador o pavilhdo para atendimento educativo de criangas com deficiéncias

cognitivas, nos moldes da Escola México inaugurada no Rio de Janeiro no mesmo
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periodo que oferecia também ensino regular (ASSUMPCAO Jr & SPROVIERI,
2000).

A proximidade com o famoso asilo psiquiatrico de Salvador revela a forte
tendéncia médica no ordenamento da questdo. Muito provavelmente, estes
estabelecimentos escolares surgiram em fungdo dos casos mais graves de
deficiéncias mentais (JANNUZZI, 1985) e traduziam o olhar eugenista dominante
que propagava a concepcao da hereditariedade da idiotia, no final do século XIX e
inicio do XX, em parte da Europa e nos Estados Unidos (FERREIRA, 1994).

Em uma educacao ainda incipiente, na qual a medicina e ndo a pedagogia
era quem orientava as agdes educacionais, os atendimentos prestados nestes
centros correlacionavam déficits cognitivos com loucura e criminalidade, como revela
a descricdo de um caso clinico extraido da tese de Antonio Ribeiro Gongalves em
1902:

“Fronte estreita, crénio deformado. Os parietais tém bossas salientes,
oferecendo ao nivel de sua articulagdo com o occipital, uma depressao
profunda de ambos os lados. Os malares sdo proeminentes e na face se
observa uma ligeira assimetria.

(--)

A fisionomia parece refletir sobressalto, e medo logo apéds, e desconfianga,
e hipocrisia. “Os olhos s&o dotados de um brilho particular, de ago, e de
uma expressao indefinivel.” (GONGCALVES, 1902, Apud: ASSUMPCAOQO Jr &
SPROVIERI, 2000, p. 7).

Além da desconfianga instalada na nogdo de deficiéncia, o fato de sua
origem estar ligada a instituicdes terapéuticas, trouxe para o ensino de pessoas com
déficits cognitivos, as cruéis marcas do modelo médico, que neste periodo, estava
mais comprometida em limitar as anomalias individuais as expectativas sociais da
modernidade (FERREIRA, 1994).

Ao mesmo tempo em que retirava do convivio social toda uma classe de
indesejaveis, cumprindo assim uma prerrogativa moderna de ordenacao da vida nas
cidades, o modelo de internato praticado pelos Institutos cariocas reiteravam a
concepcao vigente de incapacidade e dependéncia da pessoa com deficiéncia.
Vivendo entre os seus iguais, protegido pelos muros da instituicdo, o discurso da

exclusdo ganhou mais forga tanto no imaginario popular como entre os internados a
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qual, pela auséncia de outros espagos publicos que incluissem a deficiéncia,

entendiam este como seu lugar na vida social.

Esta concepgdo de irreversibilidade presente nestes estabelecimentos,
propiciou um quadro de baixo desempenho académico dos alunos. Poucos anos
apos seu surgimento estes institutos passaram por crises de ordem econdémica,
social e moral, revelando a baixa qualidade dos servigos educacionais oferecidos e a
ineficacia na integracédo social destas pessoas (BUENO, 1993, 2006). Contudo foi a
representagdo que a pessoa com deficiéncia faz de si mesmo que acabou ficando
comprometida devido a falsa nocado de incapacidade que seu fraco desempenho
escolar sugestionava.

Por tras da criacdo destes estabelecimentos alguns autores revelam que
existiu muito mais uma pratica corporativa de troca de favores entre a burguesia e o
Império do que o atendimento a uma real necessidade publica. A tentativa de
transformar a capital do Império em uma metrépole cosmopolita, a exemplo das
capitais do velho continente, trouxe resultados desastrosos que revelaram o atraso e
o descompasso entre a realidade brasileira e o ideal europeu (COUTINHO, 1980).

Na Europa tais instituicbes ja apresentavam uma tendéncia para um
tratamento reabilitador, necessario as exigéncias do processo produtivo poés-
revolucao industrial, enquanto em nosso pais, com uma economia ainda baseada na
monocultura exportadora, a pratica da internagcao aparecia como alternativa Unica e
requisito essencial para a educacao destas pessoas, transformando ja nas primeiras
décadas do século XX, estes institutos em verdadeiros asilos para invalidos.

Até 1920 os principais centros de atendimento educacional para pessoas
com disturbios mais graves s6 se encontravam no Rio de Janeiro (BUENO, 2006). A
conseqguéncia foi o aspecto de dadiva que a educacao especial carregou, uma vez
que a demanda era numericamente superior que a capacidade destes dois institutos.
Alcancar uma vaga para estudar nos mesmos consistia mais em prémio do que num
direito social, 0 que mais tarde viria abrir espaco para que a educacao de individuos
com deficiéncias intelectuais fosse dominio da filantropia e da caridade privada.

A instalacao de modelos externos baseados em troca de interesses
particulares revela a antecedéncia histérica desta pratica em nosso pais que
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serviu para sedimentar o carater de dadiva e prémio que o direito a educacao
das pessoas com deficiéncias foi tratado nas ultimas décadas do século XX.
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A concepcao médico-pedagogica da educacao especial no inicio do século XX

No inicio do século XX, a deficiéncia mental assume a predominancia dos
servicos em educacao especial. Esta modificacdo se deve muito ao impulso da
medicina no periodo a qual j& se acostumara a encontrar em meio a internos
psiquiatricos um grande numero de criangcas com deficiéncias mentais (JANNUZZI,
1985). As teorias eugenistas ja haviam aumentado a visibilidade social da deficiéncia

mental ao conseguirem tornar o déficit cognitivo uma ameaca a saude publica.

Entretanto, os postulados da medicina moral ja traziam a preocupacao
alienista em fazer uso da acédo pedagdgica no trato da deficiéncia mental. Deste
modo, em 1917 o Dr. B. Vieira de Mello, médico-chefe do Servigco de Higiene e
Saude Publica do Estado de Sao Paulo, publica normas de funcionamento sob o
titulo “Débeis mentais na escola publica e Higiene Escolar e Pedagogia”®, ja
revestidas desta concepg¢ao (MELLO, 1917).

A esta tarefa de inspecionar todas as unidades escolares - desde sua
estrutura fisica até saude dos funcionarios - se junta a funcao de identificar, pelo
critério do grau de inteligéncia, os chamados “anormais” (JANNUZZI, 1985). A
indefinicdo no conceito de anormalidade acaba por revelar uma massa imprecisa de
deficientes, denominados genericamente pelo servico de “retardados” (JANNUZZI,
1985). A adocao dos postulados psicolégicos como principal instrumento para
construcdo de um projeto pedagdgico que estimule as potencialidades de cada
aluno, revelam o carater segregador desta medida, mais preocupada em separar 0s
bons alunos dos demais degenerados (BUENO, 1993).

Em Recife, Ulisses Pernambuco defende, no ano de 1918, sua tese
“Classificacao das criangas anormais — A parada do desenvolvimento intelectual e
suas formas e instabilidade e a astenia mental” (GIL, 1994). Os estudos de
Pernambuco se destacam por fazer uso de instrumentos padronizados, pela difusao
de instrumentos de avaliagdo de escolares aliados as suas proposicoes pedagogicas
(ASSUMPCAO Jr & SPROVIERI, 2000).

Neste inicio de século a emergente psicologia diferencial do século XIX ja
havia mudado seu foco de estudo no campo psicolégico, passando da mensuracao
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das sensacdes para a afericdo das faculdades mentais (FERREIRA, 1994). O uso
cada vez mais freqlente dos testes de inteligéncia nas escolas é uma das
caracteristicas mais marcantes neste segundo momento na histéria da educacao
especial.

A crescente preocupacao com o fracasso escolar no inicio do século XX
(BUENO, 1993) ira estimular um aumento nas pesquisas sobre alunos com
dificuldades de aprendizagem (dos quais os deficientes mentais sempre fizeram
parte na escola brasileira).

As iniciativas sanitarias para a educagdo do inicio do século XX se
caracterizam por um especial interesse pela deficiéncia intelectual, revelando uma
crescente preocupacdo com a higiene da populacdo. Esta concepgao avalizou a
criacdo dos chamados Servicos Médico-Escolares fortemente influenciados pelos
postulados eugenistas do século XIX:

Preocupagdo em relagdo a salude com referencia a problemas basicos
causadores de nossa degenerescéncia e taras, (...) consideragdes que vao
fazer parte também do discurso sobre deficiéncia mental (JANNUZZI, 1985,
p.33)

Esta interferéncia médica no campo pedagdgico, com uma especial atencao
para higiene escolar também se diferencia pela adogdo de novos instrumentos de
ensino provenientes da psicologia na identificagdo das potencialidades individuais.
Para a educacdo especial esta influéncia da neutralidade cientifica teve como
impacto “a separacdo do ‘bom escolar” daqueles que possuiam anormalidades
intelectuais, morais ou pedagogicas (JANNUZZI, 1993, p.89)

Ao tratar o fracasso escolar como uma doenca, o saber médico utilizava sua
cientificidade para estabelecer um constructo universal pedagdégico que revelasse as
capacidades do modelo ideal de aluno.

Com a missdo de substituir Leon Walter no comando do recém-criado
Laboratério de Psicologia na Escola de Aperfeicoamento de Belo Horizonte, chega
ao Brasil em 1929 a pesquisadora Helena Antipoff. No comando deste servigo, a
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pesquisadora construiu um modelo pedagégico de atendimento a deficientes
mentais que influenciou muito a pratica dos professores no periodo (BUENO, 1993).

Inconformada com as dificuldades encontradas pelo Poder Publico no
atendimento educativo aos chamados excepcionais - nomenclatura utilizada por
Antipoff (JANNUZZI, 1985) - funda em 1932 a Sociedade Pestallozzi reunindo alunos
e profissionais num projeto educacional para criangas com deficiéncias cognitivas
(BUENO, 1993). Além disso, em 1945 cria o primeiro atendimento educacional
especializado as pessoas com superdotacdo na Sociedade Pestalozzi (SEESP,
2007).

O trabalho de Antipoff difundiu um modelo normatizador baseado nos
pressupostos da medicina higienista para identificar criancas retardadas ou de
inteligéncia tardia (JANNUZZI, 1985). Fazendo uso de escalas psicométricas, das
quais ja criticara o uso indiscriminado, partilhou de “uma visdo de educacao especial,
onde a cura, a reabilitacdo, a eliminacdo de comportamentos inadequados
constituiam o nucleo central do processo”. (BUENO, 1993, p. 93).

Os postulados da pesquisadora vinham de encontro a um modelo de ensino
cada vez mais preocupado com os altos indices de repeténcia de seus alunos, era
necessario o diagnéstico da parcela ruim do alunado e ainda mais premente a

classificagdo e encaminhamento destes alunos para servigos especializados:

(...) que pode ser verificado pela criacdo, em Sao Paulo, do Laboratério de
Pedagogia Experimental, na Escola Normal de Sdo Paulo (atual Escola
estadual Caetano de Campos), em 1913. Estes laboratérios também
continuaram atuando no sentido de identificar e encaminhar os deficientes
mentais matriculados na escola publica. (BUENO, 1993, p. 92).

Essa busca pela identificacdo daqueles que viessem a prejudicar o bom
desempenho e a homogeneidade da classe, refletiam um movimento em curso na
Europa e nos Estados Unidos, que consiste em aliar os ideais de produtividade e
resultado também a Educacéo (BUENO, 2006).

Esse sistema estatal de avaliacdo educacional, além de fomentar socialmente
a idéia da exclusdo dos alunos com deficiéncias cognitivas mais graves, também
expulsa da rede aqueles que conseguiram ingressar na educacao publica regular

mas nao apresentavam os resultados esperados:
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(...) em que depois de considerar que uma das causas das reprovagdes
eram as patologicas (subdivididas em fisicas e mentais), indicou que esses
casos deveriam ser encaminhados a educadora sanitaria, bem como
sugeriu que a escola sé deveria aceitar matriculas de alunos que néo
prejudicassem o bom andamento da classe. (AZEVEDO, 1942, p. 556 - 561,
Apud: BUENO, 1993, p. 93 - 94 ).

Existentes desde o inicio do século XX os servigos de higiene educacional
com forte cunho sanitario incorporam instrumentos psicolégicos de identificacao que
avalizam a pratica educacional que se seguira. O diagnéstico dos chamados alunos
especiais matriculados nas classes comuns e seu compulsério encaminhamento as
classes especiais, fenbmeno que caracterizara a educagado espcial na Segunda
metade do século XX no Brasil.
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As salas especiais e a primazia do setor privado na educacao especial

Logo apbés a Segunda Guerra Mundial, a educacao especial brasileira
diversifica-se pela ampliacdo e propagacdo de entidades privadas na oferta de
ensino especializado (BUENO, 1993). Esse setor sé vem a se fortalecer nos anos
seguintes, fomentado pela negligencia do Estado em atender esta demanda com
acoes reguladoras que retiram a primazia do Estado na definicdo das decisdes
politicas legitimando este movimento de privatizacédo da educacao especial

(...) com a Reforma Francisco Campos, que facilitou a equiparagdo dos
estabelecimentos escolares privados com os publicos pela prescricao do
curriculo minimo em ambito nacional e extingdo dos exames que a
condicionavam. (JANNUZZI, 2006, p.188).

Em sua maioria, os estabelecimentos privados se ligavam a instituicoes
religiosas, reforcando o carater caritativo do tratamento destinado a estes individuos.
Com algumas excecdes, essas entidades particulares calcavam sua concepcéo de
deficiéncia mental num referencial de incurabilidade e dependéncia, sedimentando
uma posicao de tutela da deficiéncia mental que acabou impedindo, por muitas
décadas, a discussdo sobre direitos de cidadania de pessoas com deficiéncias
cognitivas (BUENO, 1993, 2006).

Nas décadas seguintes, o que se vé é o reflexo do fendmeno da elitizacao
da educacao especial com a distincao do servico oferecido por instituicbes de alto
nivel para criangcas deficientes, de extratos superiores, restando para a grande
maioria, pertencentes as camadas mais baixas, o atendimento em organizacdes
filantropico-assistenciais.

Na contramdo desta visdo, destaca-se o trabalho de Stanislau Krynski,
substituto de Vicente Batista na diregdo do pavilhdo infantil do Hospital do Juqueri
por volta da década de 40 (ASSUMPCAO Jr & SPROVIERI, 2000). Em S&o Paulo
Krynski institui o CLIDEME, servico destinado ao atendimento de criancas
excepcionais que dara origem a Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais
APAE-SP, a qual, sob seu comando, se tornara o mais importante centro de estudo
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e pesquisa relativa & deficiéncia mental na América Latina. (ASSUMPCAO Jr &
SPROVIERI, 2000).

Em julho de 1954 dois membros da National Association for Retarded
Children (NARC), entidade responsavel pela criacdo de mais de duzentos e
cinglienta associagdes para pais de pessoas com deficiéncia nos Estados Unidos,
realizam no Rio de Janeiro um encontro entre pais, mestres e interessados na
questdo da deficiéncia com a finalidade de congregar interesses e efetivar a
participacao familiar no trabalho realizado com pessoas portadoras de deficiéncias
(GARCIA, 2008). Essa metodologia de trabalho mudara profundamente o rumo da
entidade expandindo suas unidades em &ambito nacional e atuando com forte

influéncia nas politicas e nas legislacées acerca da educacao especial.

.Entretanto nas ultimas décadas do século XX, em funcdo de um
posicionamento ideolégico mais ligado a questdes de custo-beneficio, cada vez mais
diminuam as pesquisas ligadas a deficiéncia mental. Com a prépria APAE, antes um
importante centro de estudo na area, tornado-se agora uma repetidora de processos
e teorias ja realizados, sem nenhuma preocupacao séria de contribuir para novas
aquisicdes (ASSUMPCAO Jr & SPROVIERI, 2000

Ao mesmo tempo o Poder Publico tenta aumentar sua participacdo neste
segmento educacional com a criacdo das Secretarias de Educacdo Especial, na
pratica, este processo consistiu na ampliacdo do movimento em curso desde a
década de 30 com as salas especiais (BUENO, 1993). A diferenca é que com a
incorporagao de novos “tipos” de alunos com necessidades especiais detectados
pelos servicos de psicologia o publico das salas especiais ird crescer
vertiginosamente nos proximos anos constituindo o modelo de atendimento mais

comum na educacgao de alunos com deficiéncias intelectuais.

Bueno (2006) aponta que em sua maioria estas classes recebem alunos
muito mais pelo seu alto grau de repeténcia do que por uma avaliagdo precisa do
déficit intelectual, o que disseminou, no ambito do atendimento educacional destas
criangas, o estigma do fracasso escolar que recai, em sua maioria, sobre os alunos

oriundos das camadas mais baixas da sociedade.

Ao englobar na categoria de deficiéncias mentais aqueles cujas dificuldades
sdo decorrentes de processos sociais e escolarizacao inadequada, o Estado so6
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consegue ampliar o rol de anormalidades e transtornos de aprendizagem
pertencentes as classes especiais validando esta pratica na educagdo especial,

tanto no ambito publico como privado do atendimento educacional.

Mas nem o aumento da oferta de classes especiais para alunos
excepcionais, ou mesmo a criacao dos servigos estaduais de educacéo especial na
década de 70, ndo conseguiram retirar a predominancia do setor privado no ensino
destes alunos. Tomando como exemplo Sao Paulo, o mais rico estado da federacao
que, em 1974 possuia cerca de 27 mil alunos com deficiéncias mentais em idade
escolar, dos quais somente 45% ou cerca de 12.904, eram atendidos pela rede
publica (BUENO, 1993). Os dados de Jannuzzi (2003) indicam um quadro nacional
ainda mais desigual: no periodo de 1959 a 1989 os estabelecimentos publicos de
atendimento especializado representavam cerca de 20 a 25% do setor.

Esse quadro sé sofrera alteracdes significativas com o processo de
redemocratizacao das duas ultimas décadas do século XX que langarao terreno para
as reformas educacionais que buscarao reverter essa desigualdade historica.
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2.2 O caminho da inclusao na legislacao educacional brasileira da segunda

metade do século XX

A primeira tentativa governamental de regular a oferta da educacgéo especial
nos textos legais, s6 surge na segunda metade do século XX. A primeira legislacao
oficial a recomendar a matricula das criangas com necessidades educacionais
especiais no ensino publico regular foi a Lei 4.024 de 20 de dezembro de 1961.
Nossa primeira Lei de Diretrizes e Bases (LDB) utilizava a nomenclatura
“excepcional” para se referir aos portadores de deficiéncias e buscava (...) integra-
los a comunidade” (BRASIL, 1961, Lei n® 4.024, art. 88). Traduzia o espirito
nacionalista e desenvolvimentista da época na busca por um Homem generalista de
conhecimentos abrangentes com vistas a responder a crescente demanda de

profissionais para o promissor mercado de trabalho.

Desde entdo, as legislagcbes passam a incluir termos que abrem
possibilidades de interpretacdes subjetivas as suas prerrogativas. Para as
instituicdes filantrépico-privadas isto configurou-se como mais um argumento juridico
para perpetuar sua condicdo de hegemonia na oferta da educacao especial para
alunos com deficiéncias mentais e para as escolas da rede publica, nao impds o
carater de obrigatoriedade previsto na lei, fomentando a concepcédo social da
deficiéncia mental que a atrela ao discurso assistencial da benevoléncia e da
caridade.

Essa configuracdo publico e privado na educagdo especial perdurou por
muito tempo acabando por refletir na educacado nacional a légica da segregacao
institucional da deficiéncia em nossa sociedade

Em nosso pais, o ensino de alunos com deficiéncias intelectuais sempre foi
tratado como um sistema educativo paralelo, distinto e marginalizado. Esse
procedimento demonstra a atitude de uma sociedade que se satisfazia em
oferecer o minimo, encobrindo 0 medo que representavam os alunos com
deficiéncia. (FERREIRA, 2007, p. 543-550).

Dez anos depois foram acrescentadas modificagbes que fixavam as
Diretrizes e Bases para o Ensino de 12 e 2° grau por forca da Lei N° 5. 692 de 11 de
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agosto de 1971. Assim estava formada a legislacdo que seria responsavel por
direcionar a Educagéo Brasileira por mais de trinta e cinco anos (CARVALHO, 2000).
Com interesses mais direcionados em suprir 0 mercado de trabalho, o texto dessas
leis gerou polémica quanto a seu entendimento por condicionar os direitos
educacionais das pessoas com necessidades especiais a uma adaptacao ao
sistema regular de ensino. Isso quer dizer que na pratica, o aluno excepcional € que

deveria se adaptar ao sistema de ensino.

O texto reiterava a negligencia do Poder Publico em se implicar numa
politica publica para atender demandas especificas, como no caso dos alunos com
superdotacao - a qual é apenas garantido o acesso a rede publica, mas nenhuma
outra forma de atendimento especializado adequada as suas singularidades de
aprendizagem - reforcando a posicdo hegeménica das instituicbes privadas na
educacao especial, a qual ja ofereciam estes servicos desde a metade do século XX
(SEESP, 2007).

Em sua maioria, as acdes governamentais na educagdo especial se
restringiam a campanhas ou programas especiais para deficientes mentais que

ainda se definiam por critérios de aprovagéao e repeténcia.

Nesta mesma década sdo criadas instancias governamentais com o intuito
de gerir a educacéao especial em nosso pais como o CENESP, criado pelo MEC em
1973 (SEESP, 2007). Ainda permanece o pensamento assistencial reiterado pelas
praticas filantropicas de tutela e protecao e a desorganizacao das acdes do Estado,
as quais ainda concebem a Educacédo da pessoa com deficiéncia como um servico

especializado e ndo como direito universal.

Os reflexos desta politica segregadora vao além da presenca de ressalvas
em legislagcdes que atendem a interesses de associacdes privadas de educacao
especial, mas refletem em muitos dos problemas apontados hoje por especialistas
na implementacao efetiva do processo de inclusdo nas escolas brasileiras.

A incapacidade do ensino regular publico em receber e oferecer um ensino
de qualidade ao alunado com necessidades especiais € que se materializam na falta

de estrutura fisica nas unidades escolares, inadequacao de conteudos curriculares
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obrigatérios e despreparo do corpo docente, se perpetuou até o final do periodo da
ditadura, com experiéncias isoladas e a¢des desorganizadas do poder publico:

As instituicbes de ensino segregadas existem ha tempos e persistem até
hoje. Se, de um lado, elas se constituiram, durante décadas, como a Unica
via de acesso a escolaridade possivel para as pessoas com deficiéncia, por
outro lado, elas ainda continuam contribuindo para legitimar a excluséo
desses alunos do ensino regular. (FERREIRA, 2007, p. 551-560).

Embora esta primeira LDB da Educacao tenha resistido por tanto tempo,
passando ilesa pelas inUmeras mudancas sociais, econbémicas e politicas que
ocorreram no periodo, a promulgacao da Constituicdo Federal de 1988 com seus
ideais de promocao da igualdade e da cidadania através da eliminacao de todas as
formas de preconceito e discriminacédo - como encontramos em seu art. 39, inciso IV
- foi um impulso decisivo para voltar-se aos debates sobre a reformulacao da lei N °
5.692 (CARVALHO, 2000).

Porém o processo tramitou nas esferas do poder legislativo por cerca de oito
anos, num percurso de idas e vindas no Congresso Nacional até que, em 20 de
dezembro de 1996, foi promulgada pelo entdao presidente Fernando Henrique
Cardoso nossa segunda LDB, de numero 9.394.

O texto da segunda LDB de 1996 se alinha aos postulados inclusivos e as
recomendagdes internacionais como a Declaracdo de Salamanca, reafirmando o
direito a educacdo de cada individuo, sem distincdo ou preconceito de qualquer
espécie, resgatando assim os pressupostos da Declaracdo Universal dos Direitos
Humanos de 1948.

Suas alineas referem-se a uma universalizagdo e gratuidade do ensino,
revelando o espirito de flexibilidade que a Lei criada pelo Senador Darcy Ribeiro
pretendia (CARVALHO, 2000). Dentre os avancos desta legislacdo esta o aumento
da oferta pelo poder publico de vagas para os alunos com necessidades especiais
nos niveis iniciais da escolarizacao, e 0 mérito de adotar uma nomenclatura mais de
acordo com a utilizada pelos centros de pesquisa e atendimento especializado que
cuidam da chamada educacéao especial.
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Com isso consegue-se retirar parte dos efeitos negativos da terminologia
médica presente nas leis anteriores que caracterizavam o individuo com
necessidades especiais como um individuo portador de uma “doenca” crbnica
(CARVALHO, 2000).

Foram destinados trés artigos do quinto capitulo da referida lei para regular a
Educacéo Especial que é definida como “Modalidade de educacgéo escolar, oferecida
preferencialmente na rede regular de ensino, para educandos que apresentam
necessidades especiais” (CARVALHO, 2000, p. 87).

Nota-se a reiteragcdo do termo "preferencialmente", corroborando a
estratégia das brechas legais nos textos especificos. Ao tratar a questdao da
obrigatoriedade de oferta na rede regular de ensino, esta nova LDB ainda nao impde
san¢gdes ou medidas que garantam esta prerrogativa. Estes sdo apenas alguns
exemplos daquilo que a nova legislagdo traz em seu interior, no que se refere ao
alunado especial, o que revela o espirito de flexibilidade que a Lei criada pelo
Senador Darcy Ribeiro pretendia.

Esse carater “aberto” da nova lei é alvo de fortes criticas, por ndo responder
de maneira contundente a determinadas questées, deixando espaco para

interpretagbes dubias, como verificamos:

(a) Progressiva extensao da obrigatoriedade e gratuidade ao ensino
médio (Art. 42, inciso Il — grifo nosso);

(b) A criagao pelo poder publico, de formas alternativas de acesso aos
diferentes niveis de ensino, independentemente da escolarizagdo anterior;
(Art. 59, inciso lll § 52 e item ‘c’ do inciso |l do Art. 242 e Art. 42 9);

As duas alineas citadas referem-se a uma universalizagao e gratuidade do
ensino, discurso que se alinha a recomendacgdes presentes em documentos oficiais
internacionais como a Declaragdo de Salamanca, reafirmando o direito & educagéo
de cada individuo, sem distingdo ou preconceito de qualquer espécie, resgatando
assim os pressupostos da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos de 1948.

Mas essa abertura trazia também a tradicdo de um ensino que néo aliava
teoria e pratica, desconsiderando a realidade de seus alunos e a eficacia de seus

métodos educacionais.
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O Art. 5%, inciso Il § 5° e item ‘c’ do inciso |l do Art. 242, estipula formas de
acesso alternativas para os diferentes niveis de ensino, o que segundo alguns
autores, poderiam levar ao exagero de se ignorar a qualidade do nivel de
aprendizado anterior e criar uma situagcdo em que mesmo aprovados nas séries
regulares, os alunos apresentam baixo rendimento escolar, como nos diz Demo
(1997):

O exagero estaria em ndo levar em conta a escolarizagdo anterior, porque
esconde uma pressa descabida; se o aluno ndo aprendeu, ndo adianta
escamotear isso, porque o maior prejudicado € o proprio aluno. (DEMO,
1997. p. 34).

Na medida em que atinge todo o ensino publico, despotencializa qualquer
acao efetiva na educacao especial, ainda mais negligenciada dentro do sistema
geral.

Talvez a mais importante critica a LDB, seja a mesma que sofrem outras
legislagdes promulgadas apds a Constituicdo de 1988: uma incoeréncia entre teoria
e pratica. Leis que ndo consideram a realidade socioeconémica do pais e exportam
recomendacdes e experiéncias de paises desenvolvidos para que os demais
subdesenvolvidos adotem politicas de acordo com os interesses do modo de

produgcdo em vigor em nosso tempo.
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A Reforma educacional dos anos 90

Para se entender o processo de inclusdo de alunos com deficiéncias nas
escolas brasileiras em curso, faz-se necessario compreender as mudancgas
organizacionais pelas quais a educacgao brasileira passou nas duas ultimas décadas.
O fim do periodo de ditadura e os crescentes movimentos de transformagdes sociais
no final dos anos 80 impulsionaram uma redemocratizacdo em todos 0os segmentos

da vida civil.

A educacéao absorveu estes postulados, e propds uma abertura no processo
de centralizagdo das decisdes sobre politicas pedagodgicas e educacionais em curso
desde os tempos da ditadura Vargas (LIBANEO, 2003). Era a descentralizagao
como um ideal para fazer circular o poder, antes restrito a sociedade politica.

Embora a atual reforma iniciada em 1990 tenha, como um de seus marcos
histéricos, a elaboracéo do Plano decenal de Educagédo que abrangeria o periodo de
1993 a 2003 e que foi fruto da Conferéncia Mundial sobre Educacao para Todos,
que trouxe as bases para os ideais de Universalizagdo do Acesso para todos os
alunos propondo mudancas no papel da escola na vida social (MICHELS, 2006), foi
somente com a posse em 1990 de Fernando Collor de Mello e sua politica de
abertura do mercado brasileiro, que as condi¢cdes para as reformas se tornaram

presentes para o sistema educacional brasileiro.

Para Michels (2006) esta politica visava muito mais recolocar o Brasil no
jogo de forcas da economia global apés um longo periodo de clausura ditatorial do
que equalizar desigualdades sociais. No acordo firmado entre Brasil e o Banco
Mundial, principal érgdo de fomento das politicas publicas recomendadas pela
Organizacao das Nacoes Unidas (ONU) destaca-se o compromisso brasileiro com a
redefinicio das bases econdbmicas do pais, corrigindo gastos e otimizando a
maquina estatal. Entretanto essas medidas econbémicas acabaram por subordinar
todas as demais dimensdes da vida social, entre elas as politicas educacionais, a
interesses do mercado globalizado e do capital estrangeiro (COSTA & VERA, 2005).

Esta influéncia de organismos internacionais se torna mais perceptivel na

proposicdo das agbes educacionais para os diversos ambitos do processo
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educacional. Dentre as varias agéncias que se destacam neste papel estd o Banco
Mundial que apresenta propostas completas para a Educacdo de paises em
desenvolvimento como o Brasil (TORRES, 1996).

Em junho de 1994 é aprovada a verséao final do texto redigido durante a
Convencao Mundial sobre Necessidades Educativas Especiais em Salamanca na
Espanha, intitulado “Principios, Politicas e Praticas na Area das Necessidades
Educacionais Especiais”.

O principal objetivo era redefinir a relagdo entre deficiéncia e escola a luz
dos postulados internacionais de direitos humanos, sob um novo conceito de
necessidades especiais, legitimando o ingresso de muitas outras formas de exclusao
no conceito de deficiéncia, uma vez que se refere “(...) a todas as criangas e jovens
cujas necessidades decorrem de sua capacidade ou de suas dificuldades de
aprendizagem” (ONU, 1994, p. 155)

Estes dois encontros mundiais lancaram os preceitos que servirdo de base
para o documento responsavel pelas mudancas mais significativas neste processo.
Lancada em 1996 pelo entdo presidente Fernando Henrique Cardoso, nossa
Segunda lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional LDBEN — 9.394/96 traz
como um de seus pilares fundamentais a missdo de ampliar o0 acesso a
escolarizacdo em todos os niveis: educacao basica (que compreende a educacao
infantil, o ensino fundamental e o ensino médio) e o ensino superior.
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Da integracao a inclusao escolar

Em nosso pais sdo recentes o0s conceitos inclusivos nos discursos
educacionais: somente no comeco da década de 1990 os postulados da Incluséao
comecaram a despontar na literatura especializada. Paralelamente, um movimento
internacional por mudancgas mais efetivas na educacéao de pessoas com deficiéncias

mentais vinha se processando a algumas décadas na Europa e nos Estados Unidos.

O constructo de valores e principios de normalizacdo se materializa em
propostas diferentes para a educacado de pessoas com deficiéncias. Uma rapida
andlise destes chamados conceitos “pré inclusivistas” permite identificar dois
sistemas organizacionais de ensino que direcionaram o percurso da Educacédo na

Segunda metade do século passado.

Em nosso pais, dois modelos de acesso de pessoas com deficiéncias a
direitos educacionais exerceram enorme influéncia. O primeiro deles foi a chamada
“integracao escolar” ou insercao pelo sistema de cascatas, na qual todo o sistema é
“organizado a partir do conceito de corrente principal, conhecido como mainstream”
(WERNECK, 1997, p. 51). A preocupacdo mais premente era a de proporcionar o
menor numero de impedimentos possiveis no ambiente escolar, oferecendo as
condigbes de liberdade e valorizagcdo do aluno necessarios a aprendizagem
(WERNECK, 1997).

Surgido no norte europeu no fim dos anos 70 com a proposta de um ensino
integrador, a qual visava preparar o deficiente para a vida em sociedade, sua pratica
se resumia mais a uma admissdao escolar destes no convivio escolar com as
criancas ditas normais (SASSAKI, 1997). Suas proposi¢cdes permitem designar
escolas especiais para excepcionais ou mesmo em classes especiais nas escolas

comuns, praticas ja adotadas por aqui.

Todo o processo educacional na integracao ocorre dentro do sistema escolar
sem que mudancas significativas sejam necessérias, apenas adequacgdes adicionais
como classes especiais em escolas comuns, salas de recursos, ensino em casa e

outros.
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E ainda a légica da segregacdo institucional praticada pelas instituicdes
asilares, adaptada as novas exigéncias sociais do final do século. A criacdo de um
Iécus especifico para a deficiéncia, um espagco na qual sdo atendidas todas as
necessidades pessoais e sociais de pessoas com deficiéncia, constituiu uma das
estratégias de controle e exclusdo mais eficazes de nosso tempo da qual muitas
destas instituicées ainda se valem nos dias de hoje.

A segunda modalidade de atencdo educacional ao portador de deficiéncia,
ficou conhecida como Inclusdo Escolar ou insercdo pelo “(...) sistema de
caleidoscopio” (WERNECK, 1997, p. 52), surgiu na década de 90 com uma proposta
diferente de sua antecessora, questionando exatamente a teoria de diversificacdo de
oportunidades para alunos com baixo desempenho escolar (WERNECK, 1997) por
considerar que esta concepgdo centra a problematica no aluno isentando a
instituicdo escolar de se modificar para receber este publico:

Na Inclus&o o vocabulo integracdo 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 nao deixar ninguém no exterior
do ensino regular, desde o comego (MANTOAN, 1998, p. 39).

Com suas raizes legitimadas nas propostas da Organizacdo da nacdes
Unidas (ONU) para a educacao inclusiva, este novo conceito postula que as escolas
devem ter como missao principal, a busca por maneiras que possibilitem educar
todas as criancas independente de possuir ou ndo necessidades especiais. Neste
entendimento sdo requeridos muito mais que mudancas fisicas ou tecnologias
pedagdgicas. Faz-se necessario um novo paradigma educacional pautado pelo
respeito a diferenca, sem discriminar, sem trabalhar a parte com alguns alunos, que
produza ndo apenas reprodutores de conteudos pré estabelecidos mas cidadaos
conscientes capazes de se reconhecerem e se valorizarem nas diferencas
(MANTOAN, 2007).

Dentre os compromissos assumidos pelo pais nos ultimos anos, destaca-se
a compulsoriedade da inclusdo total dos alunos na escola publica regular, objetivo
dos paises que se reuniram na Espanha em junho de 1994, a convite do Governo

espanhol e da Unesco para elaboracdo do documento conhecido como Declaracéo



80

de Salamanca que trata dos principios, a politica e a pratica da educacgado para
necessidades especiais (WERNERCK, 1997). A legislacdo de 1999 reitera os
postulados do documento de Salamanca e instaura uma nova postura no trato da
questdo, buscando assegurar também as prerrogativas democraticas da
Constituicao Federal de 1988 que assegura o direito a igualdade e a universalidade
de direitos fundamentais.

Ao propor esta meta o governo brasileiro se engaja na missdo de modificar
as estruturas da escola brasileira, historicamente excludente em suas praticas,

deixando uma parcela de suas obrigacdes sob a responsabilidade do setor privado.

A experiéncia da Politica Nacional de Educacgao Especial lancada em 1994,
a qual ndo logrou seus objetivos justamente por reiterar a perpetuacdo da
segregacao institucional da educacao especial, foi de fundamental importancia para
a definicdo da politica nacional de integracdo da pessoa com deficiéncia de 1999,
trazendo avancos significativos, em especial no que tange ao direito a educacéao e
ao trabalho para a pessoa com deficiéncia.

Ao resgatar o conceito de transversalidade contido na Lei de Diretrizes e
Bases da Educacédo Nacional LDBEN-1996, a Politica Nacional para Integracdo da
Pessoa com Deficiéncia lanca as bases que influenciariam a proxima década na
énfase da promocao da escola publica como responsavel pela oferta de ensino

regular a todas as criancas independentemente de possuir ou nao deficiéncia.

A constituicao histérica da chamada educacao especial no Brasil revela o
desenvolvimento de um carater suplementar em suas praticas. Ao assumirem a
demanda da oferta de ensino para criancas com deficiéncias cognitivas, as
instituicdes privadas de cuidado legitimaram, ao longo da ultima metade do século
XX, sua autoridade na questdo, de maneira que “passaram a exercer influéncia
crescente nas politicas de educacao especial” (BUENO, 1993, p. 95). Ao mesmo
tempo em que a iniciativa publica na questao se caracterizava por acées em ambito
nacional como as campanhas nacionais pela educacédo e reabilitacdo de cegos,
surdos, mudos e deficientes mentais nas décadas de 50 e 60 (BUENO, 1993).

Neste contexto instituicées filantropicas como as APAES e a Sociedade

Pestalozzi, transformam-se em referéncia na questdo de qualidade do ensino para
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pessoas com deficiéncia, o que vem a contribuir para o discreto desenvolvimento
das iniciativas do Poder. As legislacbes do periodo refletem esse panorama,
instituindo regulacdes que permitam a convivéncia deste modelo substitutivo privado
para pessoas com deficiéncia dentro da Educacao Brasileira.

Somente na década de 1990 com a Constituicdo Federal de 1988 e Lei de
Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional, surgem as condi¢des histéricas que
possibilitam regulamenta¢des educacionais que subvertam esta tendéncia. Ao lancar
o ideal de promocéao do “bem de todos, sem preconceitos de origem, raca, sexo, cor,
idade e quaisquer outras formas de discriminagdao” (BRASIL, 1990, art. 3¢, inciso 1V)
em suas alineas resgata a responsabilidade do Estado na oferta de Direitos

Fundamentais .

No que tange a educagéao, o artigo 205 a define como um direito de todos,
garantindo o pleno desenvolvimento da pessoa, o exercicio da cidadania e a
qualificagdo para o trabalho. No seu artigo 206, inciso |, estabelece a:

(...) igualdade de condigdes de acesso e permanéncia na escola como um
dos principios para o ensino e garante, como dever do Estado, a oferta do
atendimento educacional especializado, preferencialmente na rede regular
de ensino. (BRASIL, 1988, 2006, art. 208).

Estes dois ultimos artigos traduzem a énfase da concepgao educacional
contida na Politica Nacional de Integracdo da Pessoa com Deficiéncia, o carater
complementar da educacdo especial no Sistema Geral de Educacdo. Esta
prerrogativa influenciou as diretrizes governamentais que se lancaram nos anos
seguintes, fomentando a preocupacdo em ampliar as condi¢cées de acesso da escola
publica brasileira:

Os sistemas de ensino devem matricular todos os alunos, cabendo as
escolas organizarem-se para o atendimento aos educandos com
necessidades educacionais especiais, assegurando as condigdes
necessarias para uma educacao de qualidade para todos. (MEC/SEESP,
2001, p.78).
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Alguns autores apontam que um dos maiores méritos da Politica Nacional de
Integragcédo da Pessoa com Deficiéncia, esta na clareza de seus objetivos - a garantia
do exercicio pleno dos direitos civis de pessoas com deficiéncias - legitimando uma
demanda dos préprios sujeitos envolvidos na questdo, bem como os gestores e
demais profissionais ligados de alguma maneira a questdo dos direitos civis dessa
populacdo (FRANCA, 2008).

Para a Educacao Especial, mais que contrapor uma visdo conservadora e
tutelar, a referida politica evidenciou o jogo de forcas e interesses mobilizados pela
questao. A propria constituicao do sujeito excepcional, forjado no interior de praticas
especializadas do direito, da medicina, da pedagogia e da psicologia (FRANCA,
2005) condena este individuo a tutela institucional, sendo negada sua possibilidade
de existir fora deste espaco privado.

Esta interferéncia de fatores externos a Politica Nacional de Integracdo da
Pessoa com Deficiéncia se materializa na questao do atendimento especializado
trazido pelo documento de 1999, levando para a questao juridica a responsabilidade
de avalizar a legalidade da oferta de ensino regular para pessoas com deficiéncias.
Sera nesta configuracdo educacional que se insere o episédio ocorrido em 2005 a

qual nos propomos a apresentar e examinar no capitulo a seguir.
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3. APONTAMENTOS SOBRE UM EP[SODIO NOS IMPASSES DA POLITICA DE
INCLUSAO ESCOLAR

Descricao do episédio

Em setembro de 2004, a Procuradoria Federal dos Direitos do Cidadao,
6rgao vinculado ao Ministério Publico Federal, em parceria com o Ministério da
Educacéo e Cultura (MEC), langou o documento “O ACESSO DE ALUNOS COM
DEFICIENCIA AS ESCOLAS E CLASSES COMUNS”.

O documento, que ficaria conhecido como Cartilha, reunia recomendagbes e
orientacoes de carater legal e pedagdgico a construcédo de referenciais inclusivos na
educacao de pessoas com deficiéncias. Seu objetivo principal, na concepcao de
seus autores, consistia em facilitar o processo de ingresso de alunos com deficiéncia

nas escolas de ensino fundamental da rede regular de ensino.

As consideragdes juridicas contidas na cartilha retomavam aspectos
constitucionais que dao carater de obrigacdo legal a inscricdo de alunos com
deficiéncias nas escolas regulares do ensino fundamental, destacando a
obrigatoriedade de a escola publica tornar efetivo esse acolhimento.

Essa iniciativa encontrou pronta reacao por parte de setores ligados as
instituicdes de assisténcia a excepcionais. Reunidos para examinar o documento do
Ministério Publico, os procuradores juridicos da FENAPAEs (Federacdo Nacional
das APAEsSs) identificaram, na Cartilha, elementos que poderiam ameacar a garantia
do oferecimento de acdes educacionais promovidas por suas instituicoes,
principalmente a educacgao especial que essas instituicoes oferecem, com apoio de
recursos publicos, em substituicdo a educagédo obrigatéria oferecida pelo sistema

nacional de ensino regular.

O aspecto mais evidenciado pelos protestos referiam-se a possibilidade,
prevista na Cartilha, do emprego das sancdes penais previstas no artigo 246 do
Cédigo Penal, que trata do crime de abandono intelectual” (BRASIL, 2004). Segundo
o referido artigo, pais ou responsaveis que deixem de prover instrucao
fundamental a seus dependentes na faixa etaria de 7 e 14 anos estdo sujeitos as
penas, que vao de detencédo por 15 dias a multa. O mesmo se aplicaria a todo

aquele que compactuasse com esta pratica, como diretores ou responsaveis por
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instituicdes de educacao especial que oferecem ensino substitutivo ao fundamental,

em desacordo com as normas vigentes e com o0s principios da educacgéao inclusiva.

Ao propor uma configuragdo educacional inclusiva que enfatiza a acao do
poder publico na coordenacao das acdes no ensino para pessoas com deficiéncia e,
sobretudo, por destacar o carater de obrigatoriedade legal da freqiéncia dessa
populacdo as escolas regulares de ensino fundamental, a Cartilha do Ministério
Publico foi considerada uma ameaca as instituicbes privadas de assisténcia a
pessoas com deficiéncias, em especial deficiéncias cognitivas, que historicamente

predominam no setor.

Desse modo, apés um seminario realizado na cidade de Brasilia em
setembro de 2004, os Procuradores juridicos da FENAPAEs veicularam seu
entendimento acerca da questdo através de uma carta que orientava pela
necessaria “manifestacao institucional do Movimento Apaeano” (FENAPAESSs, 2005)
e pela necessidade de providéncias imediatas contra algumas consideragdes e
ameacas contidas na Cartilha, bem como sobre a possibilidade de extincdo do
servico educacional oferecido pelas instituicbes federadas, com a consequente
interrupcao do financiamento publico que ampara essas atividades.

Em cumprimento as orientacbes desse seminario, em marco de 2005, a
direcdo da FENAPAEs enviou uma circular a todas as suas unidades que buscava
informar todo o movimento apaeano acerca das consideracdes emitidas pelo corpo
juridico da entidade sobre o posicionamento do Ministério Publico Federal contido
na Cartilha. A mesma circular também conclamava pais, familiares, amigos,
profissionais e dirigentes a uma mobilizacdo conjunta pela defesa da educacao
especial no pais a ser realizada simultaneamente em cada municipio, no dia 10 de
maio de 2005 no horario das 14 as 16 horas.

O documento prossegue orientando sobre as medidas administrativas e
juridicas que o movimento APAE deve adotar e apresenta um detalhado modelo de
habeas corpus elaborado pelos procuradores juridicos da FENAPAE's, a ser
impetrado, em nome de cada uma das unidades das APAE’s ou por pais e
responsaveis de seus assistidos, contra a procuradora que subscreve a

manifestacdo do Ministério Publico. A acédo coordenada obrigaria a procuradora a
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responder por cada acdo em seu respectivo foro de origem, tornando impossivel o
atendimento da medida juridica montada pela FENAPAEs.

Diante do impasse e da possivel crise juridica, o Ministério Publico Federal
instituiu um grupo de trabalho para discutir junto com a FENAPAEs e demais
representantes das Instituicbes especializadas de atendimento. Intitulado “Inclusao
para Pessoas com Deficiéncias”, o referido grupo se vinculado a Procuradoria
Federal dos Direitos do Cidadao, com o intuito de debater e esclarecer quanto as
reais intencbes do Ministério e o0s possiveis equivocos na interpretacdo dos
pressupostos legais trazidos pela cartilha de 2004.
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Apresentacao da cartilha

A cartilha consiste de uma série de recomendacdes e proposicoes para
preparar as escolas para a inclusdo, em conformidade com as propostas de inclusao
adotadas pela ONU e, sobretudo, apresentar a inclusdo escolar como uma
obrigacao constitucional em nosso pais. Divide-se em trés capitulos principais, que
abordam os aspectos mais relevantes da questdo. O primeiro capitulo aborda os
aspectos juridicos da questao da oferta de ensino publico regular para pessoas com
deficiéncia na perspectiva inclusiva. No segundo capitulo sdo apresentadas
recomendacdes pedagogicas especificas para o atendimento das diferentes
necessidades educacionais encontradas na diversidade escolar. E o ultimo capitulo
dirige-se aos pais, responsaveis e professores de criancas com e sem necessidades
educativas especiais, para explicitar as razées que avalizam a proposta inclusiva.
Sao apresentadas, ainda, as ferramentas legais de que dispdéem pais e responsaveis
para assegurar o cumprimento dessas medidas nas unidades educacionais que

desrespeitam os pressupostos da educacao inclusiva.

No capitulo de abertura, os autores buscam apresentar uma analise da
evolucao dos direitos educacionais de alunos com necessidades educativas
especiais, abordando os aspectos juridicos atinentes a questdo, destacando com
clareza os conceitos educacionais trazidos pelos textos legais:

Regular é, em primeiro lugar, o que estd sub lege., isto é, sob o
estabelecido em uma ordem juridica e conforme a mesma. Em termos
juridico-educacionais, regular tem como oposto o termo livre. Nesse caso,
livres sao os estabelecimentos que oferecem educagao ou ensino fora da
Lei de Diretrizes e Bases. E o caso, por exemplo, de escolas de lingua
estrangeira. (BRASIL, 2004)

Ao retomar o sentido juridico do termo regular, a cartilha procura esclarecer
o aspecto normativo que nem sempre € percebido no conceito. E nesse aspecto, a
cartilha desenvolve uma argumentacdo que reafirma a obrigacdo constitucional da
frequéncia de toda crianca ao ensino regular na forma prevista pela lei, como o
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oferecido pela rede oficial de ensino, bem como o dever estatal de prover e garantir
as condicOes de efetivacado desta prerrogativa constitucional:

Além disso, elege como um dos principios para o ensino, a igualdade de
condigbes de acesso e permanéncia na escola. (art. 206, inc. I),
acrescentando que o dever do Estado com a educagédo sera efetivado
mediante a garantia de acesso aos niveis mais elevados do ensino, da
pesquisa e da criagado artistica, segundo a capacidade de cada um. (art.
208, V). (BRASIL, 2004, p.)

A Cartilha retoma o conceito de atendimento educacional especializado
(AEE) adotado pela Constituicdo Federal de 1988 e a Lei de Diretrizes e Bases da
Educacdo Nacional (LDBEN) de 1996. Nesse entendimento, o AEE envolve tudo
aquilo que é “necessariamente diferente” dentro do ensino oferecido pela escola
comum desde tecnologias pedagdgicas, recursos eletrbnicos e outros alteracdes
necessarias para efetivacdo do processo de ensino. A cartilha expée com clareza
essa finalidade original do AEE trazida pela Lei de Diretrizes e Bases, demonstrando
a impossibilidade legal da substituicdo da escolarizacao regular por este tipo de
modalidade de ensino.

Ao resgatar estas definicbes, a cartilha esclarece quanto a possiveis
ambiguidades no entendimento e na interpretacao de alguns termos relacionados a
legitimidade da oferta. Segundo os autores da cartilha, devido a polivaléncia de
alguns dos termos adotados em suas alineas, a Lei de Diretrizes e Bases da
Educacdo Nacional (LDBEN) de 1996 concentra os maiores questionamentos
quanto a legalidade da oferta da chamada “educacdo especial”. Desse modo,
dedicam algumas paginas para esclarecer alguns desses equivocos, iniciando por
estabelecer o sentido do termo regular adotado tanto pela LDBEN quanto postulado
pela Constituicdo Federal de 1988:

Portanto, o direito ao atendimento educacional especializado previsto nos
artigos 58, 59 e 60 da LDBEN (Lei 9394/96) e também na Constituicao
Federal, ndo substitui o direito a educagao (escolarizagédo) oferecida em
classe comum da rede regular de ensino. A LDBEN nédo diz que a
escolarizacao podera ser oferecida em ambiente escolar a parte. (BRASIL,
2004)



88

Segundo o Ministério Publico e o Ministério da Educacao e Cultura (MEC), a
educacao especial, nessa nova configuragdo trazida pela Constituicdo de 1988,
consiste em modalidade que perpassa todos os niveis do ensino, podendo ser
oferecido em entidades publicas ou privadas, mas sem constituir um sistema

paralelo dentro do sistema geral de educacéo (Brasil, 2004).

Ao reiterar o carater complementar do atendimento educacional
especializado, o0 documento tem por objetivo alertar para a existéncia de instituicdes
especializadas que desrespeitam estas prerrogativas constitucionais, aproveitando-

se de uma interpretardo conveniente do texto da legislacao vigente.

Uma instituicdo especializada ou escola especial sao assim reconhecidas
justamente pelo tipo de atendimento que oferecem, ou seja, atendimento
educacional especializado. Sendo assim, suas escolas nido podem
substituir, mas complementar as escolas comuns em todos os seus niveis
de ensino. (BRASIL, 2004, p.14)

Aos responsaveis por criancas na faixa etéaria de 7 a 14 anos, de frequéncia
obrigatéria ao ensino fundamental, e aos dirigentes de escolas especiais que,
irregularmente, oferecam-se como substitutas da escola regular, as recomendagdes
da cartilha sugerem urgéncia nas adequacdes a legislagao:

Os pais/responsaveis que deixam seus filhos dessa idade sem a
escolaridade obrigatéria, podem estar sujeitos as penas do artigo 246 do
Cédigo Penal, que trata do crime de abandono intelectual. E possivel até
que os dirigentes de instituicbes que incentivam e ndo tomam providéncias
em relagdo a essa situagdo, possam incorrer nas mesmas penas (art. 29,
CP) (BRASIL, 2004, p. 15)

A cartilha recomenda, ainda, que essas instituicbes complementares
desempenhem um novo papel de auxiliar as escolas comuns da rede regular no
sentido de oferecer “apoio e esclarecimento/conhecimento para professores das
escolas publicas” (Brasil, 2004) ou mesmo, fiscalizar o cumprimento de seu papel
educativo. Em seguida dedica razoavel espaco para sugestdes de atuacao dessas

entidades na nova configuracao educacional brasileira.
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Finalizado o exame do aspecto legal da questao, o documento discute sobre
a viabilidade pratica da oferta de ensino de qualidade para alunos com necessidades
especiais nas escolas comuns, dando especial destaque a uma necessaria evolucao
interpretativa de conceitos integracionistas que ainda entravam o desenvolvimento

de politicas inclusivas:

Em uma interpretacdo progressiva, adequada com os principios e objetivos
constitucionais atuais de promog¢dao do bem de todos, sem qualquer
discriminagao, entende-se que essas normas, quando falam em sempre que
possivel, desde que capazes de se adaptar, estdo se referindo a pessoas
com severos comprometimentos de saude. (BRASIL, 2004, p. 22)

O direito a convivéncia num ambiente que reflita a diversidade social,
mesmo para aqueles alunos com severos comprometimentos de saude, € um dos
principais argumentos defendidos pela Cartilha. Para pessoas em estado de vida
vegetativa, impossibilitadas de qualquer forma de interagdo social, admite-se o
impedimento temporario em se receber educacdo escolar regular. Entretanto,
havendo melhora no quadro clinico, faz-se necessario a reavaliagdo da inclusao
desse aluno num ambiente regular de ensino fundamental, assegurando desta

forma, o direito constitucional de acesso a rede oficial de educagéao.

A Cartilha apresenta alguns requisitos especificos a serem observados no
atendimento educacional para cada tipo de deficiéncia, propondo medidas praticas
para cada uma dessas demandas. Para pessoas com deficiéncias mentais,
apontadas como a parcela populacional que apresenta maiores dificuldades no
processo inclusivo, a Cartilha dedica razoavel espaco para contextualizar praticas
escolares com as formas de avaliacao da aprendizagem e, principalmente, destaca

0s aspectos socioculturais envolvidos na questéo:

E preciso levar em conta a situagdo de deficiéncia, ou seja, a condigdo que
resulta da interacdo entre as caracteristicas da pessoa e as dos ambientes
em que ela estd provisoriamente ou constantemente inserida. Esse novo
conceito da Organizagdo Mundial de Saude (OMS) reforga os principios
inclusivos de transformagao dos ambientes de vida das pessoas em geral,
inclusive o educacional, para que possam estar adequados a atender as
peculiaridades permanentes e circunstanciais dos seres humanos. (BRASIL,
2004, p. 28)
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Dessa forma se encerra o primeiro capitulo da cartilha dedicado a esclarecer
aspectos juridicos envolvidos na questdo do acesso de criangas com deficiéncias
nas escolas regulares, de acordo com as mais recentes propostas inclusivas
adotadas pela Organizacdo da Nacdes Unidas (ONU) para a Educacao. Apresenta,
também, textos que introduzem a questdo da pratica cotidiana escolar, assunto que
sera aprofundado no capitulo subsequente, que traz orientacées pedagdgicas para
professores e gestores educacionais no que se refere a implantagéo de sistemas de
ensino inclusivo, conclamando estes para a necessaria transformacao da instituicao

escolar:

A maioria das escolas esta longe de se tornar inclusiva. O que existe em
geral sdo escolas que desenvolvem projetos de inclusdo parcial, os quais
nao estdo associados a mudancas de base nestas instituicbes e continuam
a atender aos alunos com deficiéncia em espagos escolares semi ou
totalmente segregados (classes especiais, escolas especiais). (BRASIL,
2004, p. 30)

A Cartilha sugere agdes em diversas frentes da pratica educacional: a
adocgado da aprendizagem como eixo central da escola; a garantia de tempo e de
condi¢des de aprendizado para todos os alunos; a valorizagdo do professor e outras
medidas de ordem administrativo/pedagoégica que faciliiem o processo de

transformacgao das escolas em direcdo a nova realidade inclusiva:

Em contextos educacionais verdadeiramente inclusivos, que preparam o0s
alunos para a cidadania e visam o seu pleno desenvolvimento humano,
como quer a Constituicdo Federal (art. 205), as criangas e adolescentes
com deficiéncias ndo precisariam e ndo deveriam estar mais de fora das
classes comuns das escolas de ensino regular de Educagéo Infantil e do
Ensino Fundamental, freqlentando classes e escolas especiais (BRASIL,
2004, p.32)

O texto da cartilha sugere mudancas na elaboragcdo dos projetos
pedagdgicos da escola, em especial nas formas de avaliacdo da demanda e nas
ferramentas de aprendizagem, propondo a adocdo de modelos pedagdgicos mais

flexiveis no cotidiano escolar:
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Nao se pode imaginar uma educacdo para todos quando constituimos
grupos de alunos por séries, por niveis de desempenho escolar e
determinamos, para cada nivel, objetivos e tarefas adaptadas.

E, mais ainda, quando encaminhamos 0s que nao cabem em nenhuma
dessas determinaces para classes e escolas especiais, argumentando que
0 ensino para todos nao sofreria distorgbes de sentido em casos como
esses! (BRASIL, 2004, p. 33)

Todas estas mudancas apontam para a necesséaria construcdo de um
modelo educacional centrado no aluno, em suas peculiaridades e potencialidades,
requisito indispensavel, segundo os autores, para a existéncia de ambientes

escolares verdadeiramente inclusivos:

Os alunos aprendem até o limite a que conseguem chegar, se o ensino for
de qualidade, isto €, se o professor considerar as possibilidades de
desenvolvimento de cada aluno e explorar sua capacidade de aprender
Esse é um grande desafio a ser enfrentado pelas escolas regulares
tradicionais, cujo modelo é baseado na transmissdo dos conhecimentos.
(BRASIL, 2004, p.35)

Seguindo estas consideracdes, a Cartilha aborda a questdo da pratica
docente, apresentando formas de atuacdo que promovam um aprendizado que
atinja a todos, num ambiente que reflita a diversidade humana. A Cartilha aponta,
entdo, condutas profissionais inadequadas que contribuem para a exclusdao na
escola. Alerta para o risco de trabalhos coletivos em sala de aula que
desconsiderem as peculiaridades individuais de cada aluno ou mesmo para a énfase
apenas em conteudos programaticos da série do aluno que ignorem experiéncias e
interesses dos estudantes no processo de aquisicdo do conhecimento (Brasil, 2004):

O ensino para alguns é ideal para gerar indisciplina, competicao,
discriminagao, preconceitos e para categorizar os “bons” e 0s “maus”
alunos, por critérios que sao, no geral, infundados.

Ja o ensino para todos desafia o sistema educacional a fazer uma educacao
que assuma o tempo presente como uma oportunidade de mudanga do
alguns em todos. (BRASIL, 2004, p. 38)

Para os autores da Cartilha, a escola realmente comprometida com ideais
inclusivos deve pautar suas acgbes educativas em principios solidarios e

colaborativos que incluam todos os envolvidos no processo. Assim, s&o
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apresentadas sugestdes de atividades, modelos de praticas de ensino e novas
formas de avaliacdo do desempenho educacional que nao desrespeitem as
potencialidades individuais de cada crianga.

a adocao de alternativas educacionais, que felizmente ja estdo fazendo
parte da organizacdo pedagdgica de escolas de algumas redes de ensino
brasileiras tem revelado a possibilidade de as escolas se abrirem
incondicionalmente as diferengas! (BRASIL, 2004, p. 32).

O final do segundo capitulo dedica-se a esclarecer algumas das duvidas
mais freqUentes apontadas por profissionais envolvidos no processo educacional.
Sao questionamentos que abordam alguns temas de uma maneira mais direta e
sucinta. Como os que tratam da questao da aprovacao/reprovacao, do aprendizado
de criancas com graves comprometimentos de saude e do efetivo sucesso de

experiéncias inclusivas.

A Cartilha termina com um capitulo dirigido a pais e professores de criancas
com necessidades especiais, no qual os autores reiteram o objetivo fundamental dos

pressupostos inclusivos para a educacao :

a proposta inclusiva é a que permite ao seu filho com deficiéncia freqlentar
a escola que vocé escolher, mais proxima de sua casa, em companhia dos
irmaos e vizinhos. E o minimo que se espera para qualquer crianga, € 0
minimo que o seu filho deve ter assegurado. (BRASIL, 2004, p.50)

A Cartilha conclama todos os envolvidos direta ou indiretamente com o
processo educacional de criancas com deficiéncia a tomarem consciéncia da
diversidade e a cumprirem com suas obrigacdes constitucionais, denunciando
praticas segregadoras e impeditivas da efetivacdo de direitos assegurados pela
Constituicao Federal de 1988 e pela lei de Diretrizes e bases da educacgao:

O importante é que a familia esteja sempre pronta a garantir-lhe o acesso a
escola, ciente de suas responsabilidades nesse papel. Deixar de mandar
uma crianga a escola pode significar solugao imediata, mas, a longo prazo,
as conseqliéncias podem ser danosas. Tenha coragem e faca sua parte,
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para que esse processo de transicdo entre escolas que excluem e escolas
que incluem seja o0 menos longo possivel. (BRASIL, 2004, p. 50).

O documento, j& em sua parte final, traz um recado para pais de criancas
sem necessidades educacionais especiais que objetiva desmistificar alguns dos
muitos preconceitos que acompanham o processo de inclusdo de alunos com

deficiéncias no ensino regular:

Ao contrario do que ainda alguns pensam, o fato de educandos com e sem
deficiéncia passarem a freqlientar a mesma turma escolar em nada
prejudica a qualidade do ensino. As alteragdes necessarias nas praticas de
avaliagcdo e de ensino vao gerar uma escola de melhor qualidade do que a
atual. (BRASIL, 2004, p. 50)

Em encerramento, a Cartilha dirige-se especificamente aos professores,
reconhecendo o papel fundamental do docente na definigdo e na efetivagdo de
qualquer politica educacional que se pretenda implementar na educagéao nacional. O
texto ainda traz, em anexo, o capitulo da Constituicdo Federal de 1988, que trata do
direito a Educacgao; o primeiro artigo da Convencédo de Guatemala, que trata da
discriminagdo contra as pessoas com deficiéncias; e o quinto capitulo da Lei de
Diretrizes e Bases, que trata da educacao especial.

Esse texto de 2004, que seria conhecido como a Cartilha da Inclusdo
Escolar, provocaria uma reacao opositora sem precedentes por parte da Federacao
Nacional das APAEs, com a convocacao de manifestacbes simultaneas em todos
os locais do pais em que houvesse uma unidade filiada.

Os documentos que convocam essa mobilizagdo nacional, cujas principais
passagens estdo apresentadas em nossa analise do episodio, fard uma defesa das
posi¢cdes da APAE sobre a incluséo, e apresentara um longo e detalhado modelo de
habeas corpus preventivo elaborado pelos procuradores juridicos da FENAPAEs,
para garantir o pretenso direito de seu ensino ser considerado inclusivo e

equivalente ao regular.
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Analise do episédio

Entendemos a inclusdo escolar de pessoas com deficiéncia mental como
fenbmeno social complexo que se desenvolve em diferentes redes de poder e
diferentes dominios de saber. Amarante (2007), para examinar a luta pela
construcdo do modo de Atencdo Psicossocial, fendbmeno que também considera
complexo, propds seu equacionamento no ambito de quatro dimensdes: tedrico-
conceitual, técnico-assistencial, juridico-politica e sociocultural. Obviamente,
Amarante, como uma das principais liderangcas da Reforma Psiquiatrica, propoe
acoes em todos esses ambitos, para tornar efetivo o avango da luta pela construcao
do modelo reformador das praticas psiquiatricas tradicionais hegeménicas.
Entretanto, utilizaremos essas diferentes dimensdes para examinar o episédio da
oposigao entre o Ministério Publico Federal e a FENAPAEs em torno da questao da
inclusdo escolar de pessoas com deficiéncia, para mostrar que a combinacao de
acoes em diversos ambitos pode permitir que argumentacdes contraditérias entre si
sejam combinadas eficientemente em torno de um mesmo objetivo, a despeito da

inconsisténcia e do carater pouco ético desse tipo de agao.

Nosso exame partird da andlise das posicoes da FENAPAEs apresentadas
nos documentos “Carta dos Procuradores” publicada em 10 de dezembro de 2004
numa edicdo especial do Jornal “Apaeano Nacional”’, 6rgdao de divulgagao
institucional da Federacdo Nacional das APAEs (FENAPAEs) e a circular 023/05
enviada em 31 de mar¢o de 2005 para todas as unidades apaeanas sob o titulo de
“Mobilizacdo Nacional”. Procuraremos demonstrar que essa instituicdo, como
dissemos, articula acées nessas quatro dimensdes que, ainda que contraditorias
entre si, ainda que sejam inconsistentes e mesmo prejudiciais ao seu alunato,
podem consistir em uma eficiente acdo combinada de defesa dos interesses
institucionais de suas entidades federadas.

Os procuradores apaeanos abrem sua carta de protesto contra a Cartilha do
Ministério Publico acusando seus autores de “discriminar”, no referido documento, as
instituicbes de ensino para pessoas com deficiéncias mentais mantidas pelas
APAEs. Os quatro primeiros dos 15 itens do documento dedicam-se a afirmar que
“as APAEs sdo mantenedoras do maior numero de escolas especiais do Brasil” e
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que essas escolas especiais sao perfeitamente regulares. Segue-se um
questionamento sobre o conceito de “ensino regular’ adotado pela cartilha do
Ministério Publico, na qual o documento apaeano argumenta quanto a uma pretensa
confusdo da Cartilha entre o conceito de escola publica e escola regular. O
documento dos procuradores da FENAPAEs, este realmente confuso quanto a
acepcao do sentido de escola regular, chega a desafiar aqueles que discordam da
regularidade do ensino praticado em suas unidades. Textualmente, o item 8 do
documento assinala:

No6s, que conhecemos o trabalho desenvolvido nas escolas das APAEs,
temos certeza que este ensino é regular. Se alguém discordar dessa
regularidade devera apontar sua discordancia, com detalhamento e
conhecimento de causa, dizendo se as escolas das APAEs sao regulares
ou irregulares e os porqués do entendimento. (FENAPAEs, 2004)

Nao ha duvida que aqui se confrontam duas compreensbées de escola
regular: uma caracterizada como a escola comum, a que todo cidaddo tem direito,
que esta presente na Cartilha; outra como uma escola isenta de irregularidades, que
é defendida pela Carta dos Procuradores da FENAPAEs.

Essa concepcao de escola regular da FENAPAEs aparece em varios dos 15
itens de seu documento. J& no segundo deles afirma-se textualmente que as
escolas da APAE sao regulares, o que é justificado pelo fato de cumprirem toda a
legislacdo em vigor. Dessa forma, pode-se dizer que a concepgcdo da FENAPAEs
sobre a escola regular tem muito pouco a ver com aquela do Ministério Publico,
compreendida como a escola onde todos encontram sua educacdo regular,
essencial para o exercicio da cidadania. Ha aqui uma disputa do préprio conceito da
escola regular em que a inclusdo escolas de pessoas com deficiéncia deve ser
operada e a FENAPAEs entende que a sua escola especial destinada
exclusivamente a excepcionais seja o preciso local da inclusdo escolar dos alunos
com deficiéncia mental. E justamente o contrario daquilo que é defendido pelo
Ministério Publico, que propde o cumprimento da exigéncia constitucional de
inscrever os alunos com deficiéncia nas escolas de ensino regular, o que consiste no
proprio sentido da inclusédo escolar.
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A FENAPAEs, em seu protesto contra a cartilha, procura enfatizar a

grandeza e a legitimidade do movimento apaeano, destacando dentre outras

atribuicdes, sua auto proclamada hegemonia no ensino para esse publico em nosso

pais:

Ao longo dos 50 anos de existéncia do movimento das APAEs, nossas
Associacoes sempre primaram pelo bom e digno atendimento do portador
de deficiéncia, (...) Hoje , tem-se uma rede nacional de atendimento que
abrange cerca de 2000 entidades prestadoras de servicos a quase 230000
portadores de deficiéncia mental (...) reiterando a defesa permanente dos
direitos de seus usuarios e a busca da plena inclusdo social. (FENAPAEs,
2005, p.1)

Este tipo de propaganda institucional fortalece a posigdo da entidade no

plano socio-cultural

do processo, fazendo parecer ao seu publico leitor que a

entidade coloca-se como destacada defensora da inclusao. Isso é reiterado em seu

protesto contra a falta de sua participacdo na elaboracdo da Cartilha do Ministério

Publico:

Ou ainda:

Ocorre que o documento elaborado ndo contou com a participagdo da
instituicdo Federal Nacional das APAEs ou qualquer outra instituicdo que
preste de fato e para todos e principalmente de forma gratuita a atender os
mais pobres, o servico de atendimento educacional as pessoas com
necessidades educacionais especiais, fato que por si causou a perplexidade
a todo o conjunto dos Procuradores e a Comissdo Juridica. (FENAPAEs,
2005, p.1).

Os procuradores também se insurgem e demonstram sua inconformidade
com a forma como foi tratada a inclusdo do portador de deficiéncia, haja
vista que ela é efetiva no Movimento das APAEs ha 50 anos, cuja Bandeira
é defendida com responsabilidade, cidadania e na forma adequada as
necessidades individuais de cada um. (FENAPAEs, 2005, p.1).

Dessa forma, a FENAPAEs faz um embaralhamento da nocao de escola

regular no plano conceitual, a0 mesmo tempo que apresenta a si prépria, no plano

assistencial, como principal promotora da inclusdo. Essa acdo consiste numa
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eficiente propaganda, no plano sécio-cultural, da legitimidade e importancia de suas
acoes.

Em contrapartida, os promotores publicos que assinam a Cartilha séo
apresentados nos textos da entidade com caracteristicas de radicalidade e
leviandade que comprometem sua competéncia e sua atuacao perante a opiniao
publica:

O mais grave é que no corpo desta cartilha, observamos ponderacdes e
sugestdes de medidas radicais no que tange ao encaminhamento do
portador de deficiéncia para a rede regular de ensino, interpreta-se pelas
colocagbes dos editores que, como exemplo, qualquer aluno, independente
da deficiéncia (se leve, moderada ou grave) deve ser encaminhado para a
rede publica...(FENAPAEs, 2005, p.3)

A constante retomada desta atuacdo cumpre, assim, um duplo papel:
constituir uma imagem publica da instituicado que se alinhe ao moderno discurso pela
inclusdo, ao mesmo tempo em que procura avalizar suas proprias acoes tradicionais
resistentes a inclusdo como efetivamente inclusiva ha mais de 50 anos, época em

que, diga-se de passagem, nem se quer existia a no¢cao de incluséo.

Percebe-se, também, nos discursos dos procuradores da instituicao da
FENAPAEs a tentativa de apresentar o reconhecimento do poder publico contra o

qual se insurge como um argumento avalizador de suas proprias praticas:

E certo que, em dados momentos, o préprio poder pulblico reconhece o
trabalho social desenvolvido pelas APAEs, sendo inclusive parceiro, porque
correspondem com o maior numero de Escolas Especiais do pais.
(FENAPAEs, 2005, p.1)

Ao tratar o poder publico ora como parceiro, ora como adversario, a entidade
procura apresentar seu adversario de debate como ambiguo e inconsistente sem,
entretanto, comprometer sua propria imagem, sempre solidaria e cooperativa. Esses
mecanismos discursivos permeiam o0s documentos apaeanos e revelam a
preocupacao em incluir no atual paradigma inclusivo o seu proprio modelo tutelar de
educacao especial.
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O conceito de atendimento educacional especializado adotado pela Lei de
Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional de 1996 acabou por legitimar uma
histérica pratica de legislacdes dubias na educacgao especial, que foram exploradas
por muitas instituicbes de educacao especial, como as mantidas pelas APAEs:

O atendimento educacional especializado sera feito em classes, escolas, ou
servigos especializados, sempre que, em fungédo das condi¢des especificas
dos alunos, nao for possivel a sua integracdo nas classes comuns do
ensino regular. (BRASIL

O entendimento da FENAPAEs, entdo, € que toda a sua clientela é
composta de pessoas cuja “integragcdo nas classes especiais comuns do ensino
regular nao é possivel”. Este modelo de ensino basico segregado segue fielmente a
premissa higienista que condiciona o sucesso escolar de alunos com deficiéncias
mentais ao estrito convivio com pessoas sempre portadoras de diferentes tipos de
deficiéncia, que o discurso apaeano preza chamar de seus iguais.

O que a Cartilha da promotoria publica defende é exatamente a extincao
deste entendimento, retomando a intencéo original da LDB de se alinhar ao disposto
na Constituicdo Federal de 1988, que estabelece a frequencia obrigatéria em
instituicdo de escolarizagdo regular, direito universal e dever do Estado, como
preceito essencial da inclusdo. Neste entendimento, o atendimento educacional
especializado, modalidade complementar de ensino, passivel de ser oferecido por
entidades privadas como as APAES, nao pode em nenhum momento substituir a
frequencia a uma escola comum da rede oficial de educacdo basica, ainda que
possa e deva apoiar, complementarmente e de maneira especial, a educacédo da
populacao portadora de necessidades especiais.

Entdo, é o préprio carater objetivo do referencial do Ministério Publico ao
tratar a questao do papel legal da oferta desta modalidade especial de ensino que
recebe, do movimento apaeano, uma acdo mais agressiva para garantir a
manutencdo de seu espaco na atual conjuntura da chamada “educacéo especial’
oferecida em substituicio a educacdo regular inclusiva. Assim, a FENAPAEs

conclama suas federadas a resistirem contra a acao inclusiva do Ministério Publico:
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Faz-se necessario a elaboragéo de orientacdo as APAEs de todo o Brasil
para que adotem as medidas que considerarem cabiveis, inclusive judiciais ,
que garantam o funcionamento de suas escolas mantidas pelas APAEs
(FENAPAES, 2004, p.7)

Esta recomendacdo expressa o temor das escolas apaeanas frente a
explanacao juridica da cartilha. E sera no ambito juridico-politico que a FENAPAEs
ird dispor suas agdes mais incisivas. Para isso, a estrutura nacional da entidade foi
colocada a servigo dos interesses institucionais de suas federadas Os procuradores
da FENAPAEs encontraram no capitulo 6 da Cartilha do Ministério Publico, que trata
do aspecto legal da inclusdo, uma possivel ameaca de sancao penal aplicavel aos
pais e responsaveis de alunos ou aos dirigentes de escolas especiais, pelo fato de
ndo cumprirem o dever constitucional de inscreve-los em escolas regulares

inclusivas.

Desse modo, os advogados da FENAPAEs forneceram um modelo de
habeas corpus preventivo com instrugcdes para que seja impetrado por todas suas
filiadas e pelo maior numero possivel de pais e responsaveis dos alunos de suas
escolas especiais. Essa mobilizacdo coordenada foi responsavel pela orquestracao
de uma chicana juridica onde mais de trés mil acdes judiciais contra uma das
procuradoras do Ministério Publico foram impetrados nas mais diversas localidades
do pais. A manobra, na medida em que tornava fisicamente impossivel a defesa da

impetrada, produziu os efeitos esperados de um impasse judicial.

Nesse sentido, no plano juridico-politico, a FENAPAEs procura garantir a
continuidade de funcionamento de sua pratica educacional excludente, ao mesmo
tempo que, no plano social, desenvolve farta propaganda de sua pretensa acéo
inclusiva que, segundo ela mesma, seria caracteristica de suas filiadas desde seu
surgimento, ha mais de 50 anos.
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CONSIDERACOES FINAIS

Desde a década de 1990, a atuacdao governamental vem buscando se
alinhar as recomendacdes da Organizacdo das Nacbes Unidas ONU referentes a
inclusdo educacional de pessoas com deficiéncias na rede regular de ensino. No
ano de 1999 a Politica Nacional de Integracao da pessoa com deficiéncia, lancada
pelo Governo Federal, ja vinha reforcar o aspecto transversal da educacao especial,
concebendo esta ultima como modalidade que perpassa todas as etapas do ensino
regular. Para o ensino de alunos com deficiéncias mentais isto significaria mais que
a retomada das prerrogativas constitucionais que definem o carater complementar
da educacgao especial, representaria a possibilidade de se libertar de uma relacéo de
tutela que o condena a um convivio escolar em instituicbes que sé atendem alunos

com deficiéncias.

O Ministério da Educacdo e Cultura (MEC) passa a adotar em seus
parametros e resolugbes a nomenclatura “atendimento educacional especializado”
para se referir ao ensino de pessoas com necessidades educativas especiais. Esta
postura visa desconstruir um modelo excludente que vem mantendo as pessoas com
deficiéncias, sobretudo cognitivas, limitadas as praticas tutelares da educacéo

especial oferecidas pelas tradicionais instituicdes de assisténcia a essa populagéo.

Essas instituicbes de educacdo especial sempre ocuparam posicdo de
destaque nas discussbes acerca de politicas educacionais para pessoas com
deficiéncias mentais. No Brasil, o pioneirismo dessas escolas privadas de educacao
especial, primeiramente cobriu a falta, e depois passou a cercear o desenvolvimento
da escola publica, a medida que estabeleceu como uma reserva das APAEs o
oferecimento de ensino especial com carater substitutivo do ensino regular. Durante
décadas, a conivéncia do Poder publico com esta situagcdo legitimou uma
transferéncia de responsabilidades estatais para o setor privado na educacéo

especial:

Ha assim uma parcial simbiose entre o publico e o privado, que permite ao
segundo exercer influéncia na determinacdo da politica publica na area,
sobretudo apds 1930, época da Reforma Francisco Campos que facilitou o
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estabelecimento do setor privado no campo educacional. (BUENO, 2006,
p.189)

Com o0s novos posicionamentos do Ministério da Educagao e do Ministério
Publico Federal, a inclusdo de alunos com deficiéncias nas escolas regulares e o
conseglente deslocamento do o ensino especial para uma funcdo complementar
sao vistos, por instituicbes como algumas APAEs, como uma ameaca de perda de
uma clientela que ela sempre considerou sua. Mormente, porque se acostumaram a

recebem dotagdes oficiais para esse fim e temem perdé-las.

Movida pelas tradi¢ées de que sédo herdeiras e pelos interesses imediatos da
instituicdo, a FENAPAEs entende que a inclusao escolar da pessoa deficiente deva
desenvolver-se justamente no interior de suas proprias praticas institucionais, mais
especificamente, em suas proprias salas de educacéo especial. E exatamente isso
que se depreende do episédio examinado. Em seus documentos contra a Cartilha
do Ministério Publico chegam a declarar textualmente que a inclusdo dos alunos com
deficiéncia tem que ser feita entre seus iguais:

Perguntamos, o aluno portador de doenga mental leve, moderada ou
severa, que inclusive tem reduzida sua idade mental em decorréncia de sua
enfermidade deve ser tratado em igualdade de condigcbes com o aluno dito
normal? (FENAPAES, 2005, p. 2b)

e colorem essa concepcao particularissima de inclusdo escolar com o uso
oportuno da acepc¢ao de igualdade que, conforme suas proprias argumentacoes de
cunho juridico, se resume na sentenca: “Os iguais serdo tratados de forma igual e 0s
desiguais de forma desigual, na medida de suas desigualdades” (FENAPAES, 2005,
p. 2b)

E dbvio que essa nogdo tdo especial de inclusdo, caudataria de velhas
tradicbes ja contestadas pelo tempo, difere radicalmente daquela do Ministério
Publico, que acompanha as ultimas convengdes internacionais. A inclusao escolar,
conforme sua acepg¢ao moderna, s6 pode se dar na escola regular, pois 0 sentido de
igualdade da proposta inclusiva € justamente a de promover a convivéncia das
diferencas.



102

Entretanto, as APAEs nao querem e nao podem abandonar a bandeira da
inclusdo escolar, devido a hegemonia que essa nog¢ao ja conquistou no panorama
das convencgdes internacionais e, de certa forma, na opiniao publica. Entao,
compatibilizam essa contradicdo promovendo uma vistosa campanha pela plena
inclusdo social e escolar da pessoa com deficiéncia, bandeira que seria emblematica
das APAEs ha mais de cinqiienta anos, ao mesmo tempo que coordenam acoes
judiciais no sentido de manter seu alunado em suas escolas especiais, sob praticas
condizentes com sua prépria e extemporanea nocao de inclusao.

Dessa forma, em termos foucaultianos, poderiamos dizer que as APAEs
procuram produzir o efeito de verdade de que lutam pela inclusdo, o que possibilita
granjear a simpatia social que essa causa merece, a0 mesmo tempo que, por meios
de acgbes legais, buscam produzir efeitos de verdade judiciais para garantir seus
“direitos adquiridos” de continuar mantendo seus alunos em seus proprios ambientes
exclusivos.

Esse carater assistencial da atencdo destinada a pessoas com deficiéncia
mental revela uma tradicdo de exclusdo que se constituiu no interior de condutas
baseadas na tutela e na interdicao institucional. Pudemos verificar, neste estudo,
que o tradicional modelo médico-filantropico de entendimento da excepcionalidade
se situa na origem da educacéao especial brasileira.

Nesse sentido, 0 movimento apaeano representa a continuidade desse
modo de entendimento da excepcionalidade em nossa sociedade. Embora se auto-
intitule em alguns de seus documentos “o maior preconizador da inclusdo do
portador de deficiéncia mental”, 0 movimento apaeano representa a manutencéo de
um discurso sobre a excepcionalidade calcado no desvio, numa relagdo entre
normalidade e anormalidade que remonta a paradigmas e estratégias desenvolvidas
pelo saber higienista do século XIX.

Mas ainda que aceitassemos as conclusdes deste estudo como corretas,
caberia fazer, aqui, a pergunta que esse pensamento hegemdnico nas APAEs
apresenta a titulo de desafio a proposta de inclusdo do Ministério Publico: estaria a
escola publica regular preparada para a inclusdo de alunos com necessidades
especiais? Nesse caso, ainda que essa questdo mereca debate e, sobretudo,

providéncias urgentes do poder publico para tornar suas escolas perfeitamente
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preparadas a enfrentar os desafios da inclusdo, nos parece impossivel que essa
aptidao se desenvolva em uma escola aparteada da inclusdo. Parece-nos que sé a
presenca efetiva das diferengas, em seu convivio escolar comum, pode de fato, além
de efetivar um direito, trazer o convite concreto ao enfrentamento de todos os
problemas com o0s quais a proposta inclusiva tera de se confrontar. Portanto,
acreditamos que a escola inclusiva s6 podera instituir-se com a presenca instigativa
de todas as diferencas a convidar os estudantes que ai desenvolvem seu
aprendizado de cidadania — e aqui estamos falando de todos, independentemente
de qualquer tipo de — a uma convivéncia de iguais em meio a pluralidade das
diferencas humanas. E isso nos parece fundamental ndo somente para os que
sofrem algum tipo de deficiéncia, como também a todos que precisam aprender a
conviver com elas sem o0s preconceitos estigmatizantes de outros tempos.
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