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RESUMO

Entende-se que a deficiéncia pode ser compreendida por dois focos principais:
bioldgico e social. No primeiro, estudam-se os processos fisioldgicos e fisicos, onde a
pessoa com deficiéncia (PCD) é vista como um desvio da norma e, por iSso, possui
limitagdes e sofre pelo preconceito. Por outro lado, na perspectiva social, tem-se um
olhar amplo pois ndo se enfatiza o sujeito, mas sim, os processos enraizados na
sociedade, que muitas vezes sao estigmatizantes e discriminatorios. Assim, esse
trabalho tem como objetivo geral identificar as percepgdes de pessoas com deficiéncia
sobre o estigma e a discriminagdo social na atualidade e seus impactos nessas
pessoas. Como objetivos especificos, pretende-se definir os conceitos de estigma e
discriminagao social, além de demonstrar de que forma o preconceito contra pessoas
com deficiéncia podem atuar e possiveis formas de combaté-lo; também propde-se
analisar os relatos de pessoas com deficiéncia a partir de suas experiéncias sobre o
estigma, a discriminagdo social e seus impactos, tal como estratégias de
enfrentamento. Como forma de atingir os objetivos citados, utilizou-se como método
a pesquisa exploratoria e descritiva. Apés a aprovagao pelo comité de ética, foram
realizadas entrevistas semiestruturadas com pessoas com 18 anos ou mais que
possuem deficiéncia sensorial ou fisica — com excec¢ao das deficiéncias auditiva ou
intelectual. Antes da entrevista, os participantes leram e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido; as entrevistas foram gravadas e transcritas para
a posterior analise quanti e qualitativa. Assim, foram entrevistadas 13 pessoas, de 18
a 48 anos de idade, do género feminino (n=7) e masculino (n=6), com escolaridade
variada. A deficiéncia das pessoas foi classificada em grupos: deformidade ou
auséncia de membros (n=2), deficiéncias relacionadas a paralisias e mobilidade (n=4),
deficiéncias visuais (n=5), nanismo (n=1) e osteogénese imperfeita (n=1). Pode-se
verificar que os participantes definiram o estigma como uma demarcagao social,
enquanto a discriminagcao seriam atitudes ou espacos que diferenciam as pessoas
com deficiéncia das outras. Essas atitudes envolvem os campos do trabalho, saude,
lazer, relagcbes sociais e afetivas, seguranca e educagdo dessas pessoas e podem
impactar a autonomia (considerando a falta de acessibilidade e as barreiras
atitudinais), autoestima e saude mental das PCDs. Tendo em vista esses impactos,
foram propostas formas de enfrentamento, sendo elas: grupos e rede de apoio,
fortalecimento da identidade de pessoas com deficiéncia, programas de
conscientizagao, a promogao da inclusao no diversos ambitos, o dialogo com pessoas
com deficiéncia, a representatividade nas midias, melhorias na acessibilidade e a luta
popular pelos direitos ligada ao fortalecimento de politicas publicas. Assim, o presente
trabalho cumpriu com os objetivos propostos; ressalta-se que sdo necessarias novas
pesquisas sobre a tematica apresentada, tendo em vista o tamanho da amostragem,
€ que proporcionem o “pesquisar com”, ou seja, construir saberes em conjunto a
pessoas com deficiéncia.

Palavras-chave: Pessoas com deficiéncia. Estigma. Discriminagao. Fortalecimento.



ABSTRACT

PEOPLE WITH DISABILITIES’ PERCEPTIONS OF STIGMA AND SOCIAL
DISCRIMINATION NOWADAYS

It's known that the disability can be understood by two perspectives: biological and
social. On the first one, the physiological and physical processes are studied, and it’s
where people with disabilities are seen as a deviation from the norm and by that, they
have limitations and suffer with the prejudice. On the other hand, on the social
perspective, there’s a wider view, because the emphasis is not on the subject, but in
the rooted society processes themselves, that most of the time are stigmatizing and
discriminatory. Therefore, this research has the main goal to identify the people with
disabilities’ perceptions about stigma and social discrimination at the present time and
it's impacts on these people. For the specific objectives, it's intended to define the
concepts of stigma and social discrimination, also to demonstrate how the prejudice
against people with disabilities usually occurs and possibilities of how to defeat it; in
addition, it's established to analyze people with disabilities’ discourses about their
experiences in stigma, social discrimination and its impacts, also about strategies of
coping. Aiming to achieve the objectives of this research, it was used the exploratory
and descriptive research method. After the ethics committee’s approval, the interviews
were realized with people who were 18 years old or older and that have sensorial
disability or physical disability — in exception of hearing and intellectual disabilities. The
volunteers read and sign the Free and Informed Consent Term before the interview
started; the talk was recorded and transcripted for posterior quanti-qualitative analysis.
Thus, there were 13 people interviewed, that had between 18 and 48 years old, 7 that
identify as female and 6 males, with different educational levels. The disabilities of
these people were classified in groups: deformity or absence of limbs (n=2), disabilities
related to paralysis and mobility (n=4), visual disabilities (n=5), dwarfism (n=1) and
osteogenesis imperfecta (n=1). The participants defined stigma as a social
demarcation, while discrimination is defined as attitudes or spaces that differentiate
people with disabilities from other people. These attitudes are experienced at work,
entertainment and health services, social and affective relations, security and
education of these people that can impact autonomy (considering the lack of
accessibility and attitudinal barriers), self-esteem and mental health of people with
disabilities. Given such impacts, there were proposed ways of coping, which are:
groups and support network, the empowering the identity of people with disabilities,
awareness-raising programs, promotion of inclusion at all aspects of life and
socialization, dialogue with people with disabilities, representation in the media,
improvements in accessibility and popular movements for people with disabilities rights
linked to the strengthening of public policies. Therefore, the present work fulfilled the
proposed objectives; it is emphasized that new research on the presented theme is
necessary, because of the size of the research sample, and that provide the "research
with", in other words, to build knowledge together with people with disabilities.

Keywords: People with disability. Stigma. Discrimination. Empowerment.
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1 INTRODUGAO

A definicao de deficiéncia € um alvo de controvérsias, pois engloba fatores
sociais, biolégicos e culturais. Na visao biolégica por exemplo, Canguilhem (2009)
afirma que em perspectivas estritamente estatisticas e bioldgicas, a normalidade pode
ter relagdo com a norma - algo pode ser considerado normal, mas nao
necessariamente saudavel. Ainda, a saude e doenga podem ter sentidos biologicos,
mas também percepgdes de caracteristicas individuais e de novas dimensdes da vida
(MELLO, 2010). Esses conceitos possuem diferentes faces em se tratando do olhar
sociocultural (WEBER; JURUEMA, 2017).

E nesse sentido que o estigma e a discriminacdo social ocorrem, visto que
aquele que é diferente da norma é considerado inferior e € discriminado, ou seja,
tratado de forma diferente dos outros sujeitos. Goffman (1980) define o estigma
justamente nesse sentido, sendo que ha simbolos de descrédito e estigma - no caso
das pessoas com deficiéncia (PCDs), o estigma se da pelas diferengas fisicas, mas
também pela crenga da incapacidade em realizar atividades e ter desejos e
necessidades como os outros. Por outro lado, tem-se o conceito de discriminacéo
(PICCOLO; MENDES, 2012), visto esse preconceito € voltado a um coletivo de
pessoas, um grupo minoritario que sofre impactos da sociedade, que ¢é violentado e
tem seus direitos negados com frequéncia (SANTOS, 2008).

Em se tratando exclusivamente do preconceito relacionado as PCDs, Wayland
et al. (2021) e Mello (2014) utilizam do conceito de ableism, ou capacitismo, para
sumarizar as atuagoes de praticas discriminatorias. Dentre as principais formas do
capacitismo, estdo: inferiorizagao, infantilizagao, piadas e expressdes degradantes, o
maravilhamento (quando uma PCD faz uma atividade cotidiana), falta de
acessibilidade e num geral, a negagdo dos direitos humanos basicos. Os meios
audiovisuais geralmente cooperam para essas praticas discriminatorias
(FERNANDES; DENARI, 2017).

O fortalecimento dessa minoria € necessario, num sentido de empoderamento
como movimento social (CARVALHO, 2004). Assim, apesar das diversas influéncias
e barreiras externas, as pessoas com deficiéncia ndo estao passivas a elas, e sua luta
tem sido constante para que seus direitos sejam efetivados e para que o preconceito
seja combatido (PICCOLO; MENDES, 2012).
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1. 1 PROBLEMA DE PESQUISA

Considerando a variabilidade das caracteristicas de pessoas com deficiéncia
(PCDs), percebe-se o preconceito em constante atuacdo, visto que a sociedade
estigmatiza pessoas que fogem de um padrado desejado, considerado normal. Na
atualidade, o movimento das PCDs propde desmistificar esses preconceitos,
garantindo a pessoa com deficiéncia o reconhecimento de seu papel na sociedade,
empoderando-a. Assim, quais seriam as percep¢des e vivéncias das pessoas com

deficiéncia a respeito do estigma e discriminagao social na atualidade?

1.2 OBJETIVOS

1. 2. 1 Objetivo Geral

Identificar as percepcdes de pessoas com deficiéncia sobre o estigma e a

discriminagao social na atualidade e seus impactos

1. 2. 2 Objetivos Especificos

- Definir conceitos sobre estigma e discriminacdo de pessoas com deficiéncia,
capacitismo e empoderamento;

- Demonstrar de que forma os preconceitos contra pessoas com deficiéncia podem
atuar e possiveis formas de combaté-lo;

- Analisar relatos de pessoas com deficiéncia sobre suas vivéncias, considerando o
estigma e a discriminagdo social e seus impactos, tal como estratégias de

enfrentamento.

1. 3 JUSTIFICATIVA

E sabido que pessoas com deficiéncia (PCDs) sofrem com o preconceito
diariamente, que atua em diversas formas: duvidas quanto a sua capacidade fisica e
intelectual, negagao dos direitos sexuais e reprodutivos, além de sofrerem diversas
violéncias, sendo a negacgéo de direitos uma delas (SANTOS, 2008; FERNANDES;
DENARI, 2017; SOBRINHO et al., 2018; SANTOS; SILVA, 2019; MATERA, 2021).
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Pode-se dizer entdo que ha um estigma (GOFFMAN, 1980), ou seja, uma
diferenciagao social entre as pessoas que possuem alguma deficiéncia das que nao
possuem.

Nesse sentido, o capacitismo (WAYLAND et al., 2021) € um termo que busca
definir esse estigma sofrido pelas PCDs, agrupando diversos comportamentos em
uma palavra. Alguns exemplos sao: receber um tratamento infantilizado por ter uma
deficiéncia, ter suas habilidades e capacidades descredibilizadas (tanto pelo
“‘maravilhamento” quanto pelo descrédito), inacessibilidade a espagos coletivos e
consequente negacgao dos direitos humanos basicos.

Tendo em vista esse contexto, entende-se a importancia de uma pesquisa de
campo que utiliza de entrevista semiestruturada com a tematica da estigmatizagéo de
pessoas com deficiéncia. Assim, proporciona-se um espac¢o de escuta ativa as
demandas vivenciadas por essas pessoas diariamente, fortalecendo-as nesse
sentido, pois suas narrativas nao serao terceirizadas ou limitadas. Esse fortalecimento
diz respeito ao “empowerment” (ou empoderamento), no sentido da validagdo da
existéncia da PCD e a consequente efetivacdo de seus direitos, de acordo com
Carvalho (2004).

Ainda sobre o conceito de fortalecimento ou empoderamento, tem-se notado a
constante luta das classes estigmatizadas referentes a orientacdo sexual e raca.
Porém, alguns estudos demonstram que a luta das PCDs ainda possui muitas
barreiras e que essa pessoas e suas demandas ainda sdo invisibilizadas (SANTOS,
2008; FERNANDES; DENARI, 2017; SOBRINHO et al., 2018; SANTOS; SILVA, 2019;
MATERA, 2021).

Compreende-se que, a partir dessa visao, os servigos relacionados a inclusao,
acessibilidade e praticas antidiscriminatorias poderiam ser mais adequadas, pois
estariam atuando de acordo com o que é exigido pelos proprios usuarios — defende-
se entdo que esses ideais podem ser alcancados pela “pesquisa com” pessoas com
deficiéncia (OLIVER, 1992; MORAES, 2010). Dito isso, pesquisas e atuagbes nesse
ambito sdo de extrema relevancia para que haja promogado de conhecimento e

efetivagcao dos direitos das PCDs.
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2 REVISAO DA LITERATURA

Esta secdo foi dividida em 4 subtépicos que perpassardao as definicdes
presentes nos modelos de compreensédo da deficiéncia e suas contraposic¢oes, tal
como a definicdo de estigma, discriminagdo e capacitismo. Apds esses topicos, serao
abordados os impactos do capacitismo na vida das pessoas com deficiéncia e ainda,

possibilidades de enfrentamento desses fendmenos.

21 OS MODELOS DE COMPREENSAO DA DEFICIENCIA E SUAS
CONTRAPOSICOES

O estudo e atuacdo no campo das pessoas com deficiéncia possui duas
principais visdes: a bioldgica e a social, que se contrapbe em determinados momentos
(SANTOS, 2008). A discussao das definicdes “normal” e “patologico” fazem parte
deste contexto, por exemplo: para Canguilhem (2009), o normal € sempre definido por
uma norma ou regra, sendo estas significativamente claras ao se tratar dos
organismos, mas nao da sociedade. Nessa situagdo, também é relevante a
observacao dos fatores que se referem a cultura do local em que o individuo esta,
pois, o comportamento ou modo de ser considerado "desviante" depende das
caracteristicas culturais. Ademais, a anormalidade pode ser compreendida pelo
critério estrutural/funcional, que se refere a funcionalidade do corpo, ou seja, a sua
capacidade de ser “produtivo” (AMARAL, 1996).

Da mesma forma que, em se tratando da definicdo de saude, ha divergéncias:
alguns autores propdem uma visao mais individualizada, no sentido de levar em conta
a estrutura unica do sujeito; assim como a perspectiva de que a doenga seria uma
nova dimensao da vida, ndo apenas como algo negativo. Se ha doencga, a cura seria
uma reconstituicdo funcional do ser. Isto é, considera-se que modificar algumas
constantes pode causar uma nova desordem, pois a vida n&o conhece a
reversibilidade — visto que nédo é possivel recuperar inteiramente algo que uma vez
fora modificado — mas sim a inovagéo no modo de ser (CANGUILHEM, 2009).

Entdo, o que seria a deficiéncia? Amiralian et al. (2000) defendem que a
conceituacdo de deficiéncia deve basear na CID (Classificagao Internacional de
Doengas): “perda ou anormalidade de estrutura ou fungao psicolégica, fisioldgica ou

anatbmica, temporaria ou permanente” (AMIRALIAN et al., 2000, p. 98); nota-se aqui
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o enfoque pautado nos parametros bioldgicos a respeito da deficiéncia. As
justificativas para que tal perspectiva seja utilizada sdo: a normatizagdo entre os
paises para realizacido de analises estatisticas e promoc¢éo de saude de pessoas com
deficiéncia, inclusive pelo ambito judiciario (DI NUBILA; BUCHALLA, 2008).

Ademais, a utilizagao da CID em conjunto a CIF (Classificagédo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude) pode proporcionar analise de fatores
relacionados a uma possivel mudanga na condi¢ao de saude, visto que a CIF propde
0s componentes “corpo”, “atividade” e “participacao”, e “contexto”. A CIF também
busca mostrar as diferengas entre incapacidade (limitagcbes e restricdes para
realizacado de atividades) e deficiéncia, visto que as duas podem coexistir ou nao, a
depender do contexto ambiental (DI NUBILA; BUCHALLA, 2008).

Em contraposigédo, ha autores que abordam o modelo social da deficiéncia,
inclusive no campo da psicologia, pois busca-se compreensdes menos “biologicistas”
€ que incluam outras caracteristicas de analise social, como o género, raga e classe
social (GESSER; NUERNBERG; TONELI, 2012). Assim, “a deficiéncia seria um
produto das barreiras fisicas, organizacionais e atitudinais presentes na sociedade, e
nao culpa individual da pessoa que a tem, ou uma consequéncia inevitavel de suas
limitagdes” (BERNARDES; ARAUJO, 2012, p. 2437).

Essas ideias vao de encontro a compreensao de que “em nossas praticas de
pesquisa lidamos com realidades que sao multiplas, heterogéneas, fugidias,
complexas” (MORAES, 2010, p. 33); entende-se também que a realidade nao é
determinista, como no modelo biolégico, mas é construida socialmente. Desta forma,
Rieser (1995 apud AMIRALIAN et al., 2000) aponta que ha diferengas entre a
compreensao da incapacidade, visto que o modelo médico enfatiza a dependéncia
como um problema, enquanto o modelo social coloca a discriminagao institucional
como a culpada pelas desvantagens individuais e coletivas de pessoas com
deficiéncia.

Por essas questdes, utiliza-se o conceito de interdependéncia (JUSTINO,
2017), proposto por feministas, visto que em uma sociedade, ha relagdes de
dependéncia entre os sujeitos, tal como a necessidade pelo cuidado. Essas
caracteristicas estariam relacionadas a insercdo da pessoa com deficiéncia na
sociedade, visto que o olhar de independéncia nao alcanga aquelas pessoas que,
mesmo com adaptagdes urbanas, ndo conseguem realizar atividades cotidianas sem

0 apoio de outrem.
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Além disso, compreende-se que a interdependéncia faz parte das relagdes
humanas em geral, ndo se restringindo apenas a PCDs — ou seja, todos os sujeitos
dependem ou dependerdo de outros em algum momento da vida (JUSTINO, 2017;
LUIZ; SILVEIRA, 2020). A ética do cuidado parte desse principio de interdependéncia,
em que se proporciona formas das pessoas conseguirem ter acesso a seus direitos e
consequentemente exercer sua autonomia, participando assim ativamente das
decisbes referentes a sua vida e a sociedade como um todo, incluindo no ambito
politico.

Essa relagdo nao é, de qualquer maneira, uma redugdo da subjetividade da
pessoa com deficiéncia, mas sim, a compreensao de sua totalidade, que inclui suas
necessidades. Logo, ndo se deve abordar o cuidado numa logica de piedade, mas
sim, numa perspectiva de justi¢a social (LUIZ; SILVEIRA, 2020). Desta forma, reforga-
se o entendimento de que € necessaria a interdependéncia entre os sujeitos, ao
mesmo tempo que é evidenciada a critica a forma pela qual as minorias sao tratadas,
tendo em consideracdo a descredibilizacdo pela qual pessoas com deficiéncia e
idosos sofrem (JUSTINO, 2017). Observa-se também a no¢ao de interseccionalidade,
que compreende que demandas de género e deficiéncia estdo relacionadas e
interpostas, assim como questdes raciais e socioeconémicas (MELLO; NUERNBERG;
BLOCK, 2014).

Ainda, compreende-se que a deficiéncia pode fazer parte do ciclo vital quando
se considera as doengas cronicas, tipicas da velhice (JUSTINO, 2017) - entretanto,
nao se pode confundir doenca e deficiéncia, apesar da primeira poder ocasionar a
segunda (MELLO, 2010). Na perspectiva discutida aqui, a deficiéncia trata-se de um
conceito no ambito social, ndo se restringindo a defini¢des bioldgicas e portanto, ndo
tendo relacéo a “cura” como uma doenca geralmente teria (BERNARDES; ARAUJO,
2012; JUSTINO, 2017; GUERRA, 2021).

Os autores Mello, Nuernberg e Block (2014) também comentam a diferenga
entre deficiéncia, incapacidade e discapacidade (disability/discapacidad). A
deficiéncia teria relacdo ao modelo biomédico, que leva a entender que ha uma
incapacidade em realizar alguma tarefa (por exemplo caminhar) enquanto a
discapacidade diz respeito a uma dificuldade de acessar um espaco devido a falta de
acessibilidade — seria uma “deficiéncia secundaria”, uma desvantagem que é causada
por uma condi¢ao social (AMARAL, 1996). Sendo assim “dis” = dificuldade, enquanto

“defi” = incapacidade. A utilizacdo do termo discapacidade pode ser também para
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representar as diferencas existentes entre pessoas que possuem o mesmo tipo de
deficiéncia.

Pensando sobre o que foi abordado até entido, seria correto afirmar que a
deficiéncia se estrutura apenas no ambito das doencas e da saude? Para Weber e
Juruena (2017), apesar do conceito de pessoa com deficiéncia ser compreendido, até
pouco tempo, como alguém que possui perdas e anormalidades de ordem psicoldgica,
fisioloégica ou anatdbmica que resultam em sua incapacidade ou dificuldade em realizar
atividades diarias, tal definicdo vem sendo modificada e repensada conforme as
caracteristicas do proprio ambiente em que a pessoa com deficiéncia vive.

O proprio termo “pessoa com deficiéncia” pode apresentar algumas
contradicdes, pois € transpassado por questdes particulares da comunidade, como

aponta Guerra:

Quanto a utilizar “deficiente” ou “com deficiéncia”, prefiro deficiente/pessoa
deficiente, pois permite-me refletir que é a sociedade que torna a pessoa
deficiente. Por outro lado, a utilizagdo de “pessoa com deficiéncia” culpa a
pessoa por sua situagdo e a patologiza, como se tivesse catarro ou gripe.
Esta implicito que é uma doenga que tem de ser curada, como se tivéssemos
com um resfriado. (GUERRA, 2021, p. 22-23)

Entretanto, na realidade brasileira prefere-se “pessoa com deficiéncia” em
detrimento de “deficiente”, “pessoa deficiente” ou “portador de deficiéncia” e “portador
de necessidades especiais” (AMARAL, 1996; SASSAKI, 2011). Neste ponto, também
pode-se dizer que a definicao de deficiéncia é social por dividir as pessoas em duas

categorias: aquelas que nao sao deficientes, das que sao.

E por isso se diz que a deficiéncia ndo existe, que é um constructo social,
porque surge através da discriminagdo e do impedimento de pessoas nao-
normativas. Uma pessoa nao nasce deficiente, mas através de sua relagao
com o contexto e como este a limita, se cria a deficiéncia. (GUERRA, 2021,
p. 28)

Nesse sentido, compreende-se que tal fendmeno ocorre, pois a deficiéncia
ultrapassa a barreira da invisibilidade, muito presente no cotidiano, em que as pessoas
evitam conversas e interacdes sociais. A pessoa com deficiéncia causa entdo um
incbmodo, pois ndo conseguiria passar despercebida; ao mesmo tempo que é
invisibilizada, pois é evitada em interagdes sociais (JUSTINO, 2017).

Por esses motivos, compara-se o campo da deficiéncia com o campo do

género, visto que o sexo corresponderia a parametros biolégicos, tal como a “leséo
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fisica”, e por outro lado, o género se estabeleceria na compreensédo do campo social,
assim como a deficiéncia (JUSTINO, 2017). Desta maneira, ao abordar a perspectiva
social, preza-se pela despatologizacao dos sujeitos, retirando a deficiéncia do campo
das doencgas e consequentemente, incapacidades. Sobre isso, Guerra (2021) enfatiza
que ao falar em despatologizagédo, nao se pretende fugir da enfermidade, mas sim
ressaltar que a deficiéncia vai além dela, pois se estrutura na sociedade capitalista e

como as pessoas sao vistas a partir de sua forga de trabalho.

2.2 DEFINICOES SOBRE ESTIGMA, DISCRIMINAGAO E CAPACITISMO

Portanto, é pelas classificagbes sociais e culturais que a estigmatizagcéo se
estrutura (WEBER; JURUENA, 2017). Em definicdo, o estigma significa uma
diferenciacao negativa relacionada a membros da sociedade que possuem alguma
caracteristica em comum (ROCHA; HARA; PAPROCKI, 2015). Para Goffman (1980)
o estigma social € definido por algo que “desvia” do que é esperado socialmente.
Entende-se ainda que ha simbolos de descrédito ou estigma, que designam o porqué
daquela pessoa ser considerada diferente dos demais. No caso das pessoas com
deficiéncia, o estigma se da pelas diferencas fisicas, mas também pela crenca da
incapacidade em realizar atividades e ter desejos e necessidades assim como as
pessoas sem deficiéncia. Porém, € importante destacar que a pessoa com deficiéncia
sofre impactos desse contexto, mas nao esta passiva a ele (PICCOLO; MENDES,
2012).

Alguns autores, por outro lado, preferem abordar esse fendbmeno utilizando dos
termos “discriminagéao” e “opressao” (PICCOLO; MENDES, 2012), visto que se trata
do coletivo de pessoas com deficiéncia — em outras palavras, trata-se de um grupo
minoritario que sofre impactos da sociedade, que € violentado e tem seus direitos
negados com frequéncia (SANTOS, 2008). Ademais, a discriminagdo nao é
necessariamente direta, mas inclui agcbées que, com intencdo ou nao, excluem,
violentam e negligenciam minorias (LOPES, 2010), como mostra a seguinte
explicagao:

Como podemos identificar a discriminacao indireta, se ndo ha necessidade
do elemento volitivo, se a discriminagao indireta ndo ocorre em razao de
determinado fato que eu possa captar ou perceber claramente? Ele ocorre

normalmente por meio de procedimentos, de processos aparentemente
neutros, que, quando a gente olha, imagina que tudo esta correndo
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normalmente. Entdo, de que forma posso perceber, identificar e provar que
existe uma discriminacdo indireta? Por meio da disparidade estatistica.
Quando eu perceber um distanciamento entre determinados grupos, seja no
tocante a salario, seja no tocante a oportunidade, no tocante a admissao, no
tocante a ascensao funcional, tenho ali, no minimo, uma presung¢ao de que
aquele grupo estd sendo discriminado. (LOPES, 2010, p. 152)

A partir das perspectivas expostas, o estigma seria assim, uma visdo mais
individualizada, como se essas violéncias sofridas dependessem somente das
caracteristicas fisicas individuais das pessoas que nao estao de acordo com o padrao
esperado pela sociedade. A discriminagao entao, vai além de caracteristicas fisicas e
aspectos concretos, pois explora questdes enraizadas na sociedade como o
preconceito quanto a capacidade das pessoas com deficiéncia. Com esse conceito,
evidencia-se também a dinédmica entre um grupo opressor versus a minoria social de
pessoas com deficiéncia, que € o grupo oprimido (SANTOS, 2008; PICCOLO;
MENDES, 2012).

Além dos conceitos de estigma e discriminagao anteriormente apresentados,
faz-se importante recorrer a outro termo: o capacitismo. De acordo com Wayland et
al. (2021), ableism (traduzido para o portugués como capacitismo), refere-se a
discriminagao de pessoas devido a sua(s) deficiéncia(s), tratando-as como incapazes
e inferiores; além disso, diz respeito também ao preconceito, atitudes implicita ou
explicitamente agressivas contra pessoas que possuem deficiéncia fisica, cognitiva,
ou transtornos psicologicos, além da negacao de direitos humanos basicos, como o
de ir e vir (Qquando nao se tem acessibilidade). Assim, a palavra “capacitismo” vem
sendo utilizada na lingua portuguesa para representar a ideia de “ ‘discriminagao por
motivo de deficiéncia’, da mesma forma que o racismo substituiu a antiga expressao
‘discriminagao por motivo de cor da pele’ ” (MELLO, 2014, p. 54).

Essa discriminacdo pode também ser entendida como uma forma de oprimir
pessoas com deficiéncia que se incluem em outras minorias, sendo assim um
fendbmeno interseccional (GESSER; BLOCK; MELLO, 2020). Portanto, essas pessoas
podem ter consequéncias mentais, psicoldgicas, fisicas, tal como a consequente
violacao de direitos humanos basicos, por sofrerem preconceito relacionado as suas
caracteristicas (ROCHA; HARA; PAPROCKI, 2015).

Retomando os conceitos de opressdao e discriminacdo (SANTOS, 2008;
PICCOLO; MENDES, 2012), tem-se a contribuicdo da autora Guerra para a definigao

de capacitismo:
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O capacitismo é a opressao que nds as pessoas deficientes enfrentamos, e
surge do sistema capacitista, que é o sistema social, politico e econémico que
discrimina, violenta, marginaliza e assassina as pessoas deficientes pelo fato
de o serem. E um sistema no qual corpos e mentes sdo valorados de acordo
com o padrdo de normalidade, inteligéncia, exceléncia, magreza, utilidade,
beleza.... Este valor é determinado pelo capitalismo (e pelo Estado). Cria-se
a ideia de uma pessoa “perfeita”, aquela que produz lucro para o sistema
através de seu trabalho e de seu capital erético. (GUERRA, 2021, p. 27)

E pelos motivos acima que o autor Omote (1994) defende que as deficiéncias
devem ser estudadas no campo da psicologia, mas ndo como caracteristicas
individuais, visto que possuem necessariamente uma “significagcdes de desvantagem
e de descrédito social” (OMOTE, 1994, p. 66). Sendo assim, € um erro a analise com
foco na pessoa com deficiéncia sem considerar o ambiente que ela esta inserida.
Deve-se, ainda, investigar também qual a posicdo das pessoas que ndo possuem
deficiéncias nessa discussao, considerando que a discriminagao € um fenbmeno entre
grupos opressores e oprimidos (SANTOS, 2008; PICCOLO; MENDES, 2012;
GUERRA, 2021).

2.3 IMPACTOS DO CAPACITISMO NA VIDA DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA

A partir da concepcéo social, fala-se entdo de uma deficiéncia secundaria
(AMARAL, 1996) — que pode ser relacionada a “discapacidade”, comentada por Mello,
Nuernberg e Block (2014) — que poucas vezes tem relagcdo com a deficiéncia
propriamente dita, pois aprisiona a pessoa com deficiéncia a partir de barreiras
atitudinais: preconceitos, estigma e discriminagao social. Essas atitudes relacionam-
se a emogdes, que podem ser tanto de afastamento (medo, repulsa) como de
aproximacao (“maravilhamento”, atragao). Vale mencionar aqui a definicdo de Amaral
(1998) a respeito das barreiras atitudinais:

Estou referindo-me ao preconceito que, como a prépria construgao da palavra
indica, € um conceito que formamos aprioristicamente, anterior portanto a
nossa experiéncia. Dois sdo seus componentes basicos: uma atitude
(predisposicdes psiquicas favoraveis ou desfavoraveis em relagdo a algo ou
alguém - no caso aqui discutido, desfavoravel por exceléncia) e o

desconhecimento concreto e vivencial desse algo ou alguém, assim como de
nossas proprias reagdes diante deles. (AMARAL, 1998, p. 17)

Assim, apesar das diferentes perspectivas a respeito da deficiéncia, a
sociedade geralmente a vé como algo a ser temido, que traz sentimentos de

ansiedade e horror (TOWER, 2003); esses sentimentos estdo consequentemente
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relacionados a identidade de pessoas que ja possuem uma deficiéncia, assim como a
prépria possibilidade de se tornar uma pessoa com deficiéncia. Wang (1992) aponta
que mesmo campanhas contra acidentes podem demonstrar a discriminagdo que
existe das pessoas que possuem alguma deficiéncia. Ela afirma que esse tipo de
campanha pode reforgar o estigma ja existente por meio de frases que causam horror
e medo no publico, como por exemplo “se vocé pensa que o cinto de segurancga é
confinante, pense sobre uma cadeira de rodas” (WANG, 1992, p. 1099, traducéo

nossa). De acordo com a autora:

Se a perspectiva da saude publica argumenta firmemente que tornar-se
deficiente é um risco inaceitavel em nossa sociedade, paradoxalmente, falha-
se com frequéncia em reconhecer que a nocdo estigmatizada de ser
deficiente € um status inaceitavel em nossa sociedade. (WANG, 1992, p.
1093, tradugéo nossa)

Além desses controversos projetos de saude publica para prevengao de
acidentes, tem-se criticado expressées como “ele é vitima do Alzheimer”, “incapaz”
(disabled, unabled) e até mesmo “deficiente”. Esse tipo de fala afeta diretamente as
pessoas com deficiéncia, que se sentem ofendidas e horrorizadas, pois suas
caracteristicas sdo vistas como negativas e indesejaveis perante a sociedade. Assim,
mudancas de vocabulario e de perspectivas ndo possuem a proposta de utilizar
eufemismos, ou entdo descredibilizar os esfor¢os de equipes de saude e de pessoas
que sobreviveram apos acidentes; na verdade, busca-se tornar esses esforgos mais
efetivos e mais humanizados (WANG, 1992; AMARAL, 1996).

Ainda sobre a questédo linguistica, algumas pessoas preferem que termos em
diminuitivos e expressdes pejorativas sejam utilizados em forma de superar o
preconceito, transformando o sentido das palavras a favor da identidade da pessoa
com deficiéncia, ou entdo como girias utilizadas por pessoas pertencentes a esse
grupo. Em geral, ha preferéncia por termos que colocam “a pessoa primeiro” (people-
first), ou seja, antes de sua condi¢do, por isso “pessoa com deficiéncia” e nao
“deficiente”; isso também se aplica a nao utilizacdo de “os deficientes”, “os autistas”,
que generalizam diversas pessoas a condi¢gdes psicolégicas ou médicas, e ainda,
pressupondo que ha um grupo “nao deficiente” ou “ndo autista” (AMARAL, 1996;
ZOLA, 1993 apud AMIRALIAN, 2000; TOWER, 2003).

Defende-se também que o verbo “ser” pode reduzir o sujeito a deficiéncia (“ele

€ incapacitado”); deve-se entdo preferir o verbo “ter” (“ele tem uma incapacidade”)
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(AMARAL, 1996; ZOLA, 1993 apud AMIRALIAN, 2000; TOWER, 2003). Em
complemento a isso, de acordo com alguns relatos de pessoas cegas a deficiéncia é
uma caracteristica do individuo e que este ndo pode ser reduzido a ela (SOBRINHO
et al., 2018). Apesar disso, nesse exemplo da pessoa com deficiéncia visual, é
inferiorizada por meio de atitudes e falas capacitistas. Assim, de acordo com Silva
(2021, p. 31) “mesmo com a evolugdo dos conceitos sociais, muitas pessoas ainda
usam tais termos pejorativos ao se referirem a pessoas com deficiéncia”. Por esses
motivos, entende-se que € importante abordar questdes linguisticas, que foram
retratadas anteriormente, pois elas expressam um posicionamento muitas vezes
discriminatorio.

Ha de se destacar que as midias audiovisuais muitas vezes cooperam para que
preconceitos continuem perpetuando (AMARAL, 1996; MARQUES, 2001,
FERNANDES; DENARI, 2017; FIALHO; MESQUITA; QUIRINO, 2020). Nesses
materiais, sao utilizados diversos termos pejorativos (“surdinho”, “mudinho”,
“ceguinho”, “surdo-mudo”) e piadas com a condigéao fisica de pessoas com deficiéncia,
insinuando que essas se aproveitam em algumas situagbes — assediando outras
pessoas, abusando do direito de atendimento preferencial, entre outros. Entretanto, é
importante pontuar que piadas e apelidos relacionados a sua condigao, elaborados
pelo proprio sujeito com deficiéncia, podem ser uma das estratégias de autoafirmagao
como “pessoa com deficiéncia”, superando entdo o aspecto discriminatério dessas
falas, ressignificando-as (MELLO, 2010).

Outro fenbmeno que pode acontecer é o de “maravilhamento” (SOBRINHO et
al., 2018) pela realizagao de atividades do cotidiano por pessoas com deficiéncia. Tal
reacao costuma ser comum devido a descredibilizagdo que se tem com a capacidade
de pessoas com deficiéncias, sendo assim, uma atitude capacitistas. Aqui, ha também
a compreensao de deficiéncia € algo a ser superado, ou que os obstaculos do dia a
dia sdo causados pela deficiéncia em si, e ndo pela falta de acessibilidade. O
maravilhamento e a “superacao” da deficiéncia frequentemente estao presentes em
midias audiovisuais, como analisados por Fialho, Mesquita e Quirino (2020).

Num geral, por ser incomum ver a pessoa com deficiéncia como alguém capaz
de realizar diversas atividades, os campos do trabalho, sexualidade, relagdes
familiares e comunitarias recebem pouca atengdo (FERREIRA, 2008; BROGNA, 2009
apud SILVA; OLIVER, 2019). Desta forma, esse grupo sofre pela negagédo ao acesso

a servigos comuns que outras pessoas participam (OMOTE, 1994).
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No contexto afetivo-relacional, por exemplo, a sociedade pode exercer direta
ou indiretamente preconceitos e discriminacdo. Nesse campo, as pessoas com
deficiéncia também sdo vistas de forma infantilizada, como incapazes ou
desinteressadas em manter relacionamentos amorosos e sexuais (GESSER,;
NUERNBERG, 2014). No que diz respeito ao intersec¢cao de género, as mulheres
costumam ser mais estigmatizadas e podem sentir receio em mostrarem seus corpos
aos parceiros, por medo de serem vistas como indesejaveis (MELLO, 2010). Ainda,
alguns autores evidenciam que falta acessibilidade em se tratando de materiais
referentes a conscientizagdo sobre ISTs (Infecgdes Sexualmente Transmissiveis) e
outros assuntos referentes a relagdes sexuais, justamente pelas crengas equivocadas
sobre as pessoas com deficiéncia nesse ambito (GESSER; NUERNBERG, 2014;
FERNANDES; DENARI, 2017).

Ja no ambito familiar, geralmente tem-se uma organizacdo voltada a
superprotecao do sujeito (SOBRINHO et al., 2018). Na atualidade ainda ha a crenca
na incapacidade da pessoa com deficiéncia, levando a um isolamento “do convivio
social, sendo-lhes negado acesso a politicas publicas essenciais para o seu pleno
desenvolvimento” (SILVA, 2021, p. 23). Assim, a pessoa é impedida de exercer sua
cidadania, pois nao lhe é oferecida a possibilidade de autonomia para seu
desenvolvimento no ambito escolar, profissional e relacional, e de vivenciar momentos
de lazer e diversdo (CORRALES; CASTRO, 2016).

Ainda, a injustica econémica € outro campo a ser superado, visto que grande
parte das pessoas com deficiéncia ndo sdo aceitas em ambiente de trabalho (TOWER,
2003), e quando sao, notam-se disparidades estatisticas quanto ao salario, ascenséao
funcional e oportunidades (LOPES, 2010). Ainda, Marques (2001), citando o exemplo
do cantor Bocelli, expde que quando uma pessoa com deficiéncia possui certa
notoriedade e destaca-se por determinada habilidade, a sociedade interpreta seu
sucesso pela compensacao da suposta falta causada pela deficiéncia.

Sobre o processo seletivo, o autor Lopes (2010) faz uma reflexdo sobre a
discriminagao racial — que condiz também com a situagao de pessoas com deficiéncia
visto que neste trabalho aborda-se a interseccionalidade e de minorias sociais
(MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014; GESSER; BLOCK; MELLO, 2020):

Normalmente, um banco formado pela maioria de trabalhadores brancos, em
que a indicagdo vem de amigos, de parentes e de conhecidos, vai resultar em
qué? Em uma manutengéo desse quadro. Os processos seletivos, pouco
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transparentes, podem ensejar discriminagdo indireta? Sim, claro, porque
abrem brechas para que os preconceitos, aqueles estigmas a que nos
referimos anteriormente, operem seus efeitos. (LOPES, 2010, p. 155)

No ambito escolar, pessoas com deficiéncia sofrem atitudes discriminatérias e
até o impedimento da inclusédo em escolas regulares, mesmo sendo assegurada por
lei. Assim, essa inclusdo nao € de responsabilidade apenas dos professores, mas sim
do fazer pedagogico, que é influenciado pelas esferas econémica, politica e cultural
(AMARAL, 1998; SANTOS, 2017). Além disso, como as pessoas com deficiéncia
possuem impedimentos socio-materiais para acessar a carreira académica (MELLO;
NUERNBERG; BLOCK, 2014), havendo um numero inexpressivo de participagao
nesse contexto e em diversos debates, inclusive no ambito politico (MELLO, 2010;
SILVA; OLIVER, 2019; PAIVA; SILVEIRA; LUZ, 2020).

No que se refere ao lazer e relagcbes sociais, percebe-se que em atividades
esportivas ha negligéncia no oferecimento de programas compativeis com pessoas
com deficiéncia em todas as vertentes — ato rendimento, educacional e participativa —
tanto pela falta de conhecimento dos profissionais que atendem a populagéo, como a
falta de acessibilidade e politicas intersetoriais (CARAVAGE; OLIVER, 2018). Ja em
outras atividades de lazer e turismo, percebe-se a falta de acessibilidade e diversas
barreiras atitudinais (OLIVEIRA; MORAES, 2016). Deve-se, entdo, abolir “a ideia de
que as pessoas com deficiéncia estdo fora da sociedade” e “convida-las a participar
dos espagos coletivos”, inclusive em atividades relacionadas ao lazer, conforme
defendem Corrales e Castro (2016, p. 2).

Na area da saude ha a critica sobre a suposta paridade entre deficiéncia e
doenca, ou seja, que considera o corpo com deficiéncia como corpo doente e que

necessita de uma cura.

A histoérica parceria entre modernidade e medicalizagdo produziu uma
concepgado hegemdnica de que a deficiéncia é resultado da limitagao fisica
ou mental. Pessoas com deficiéncia eram aquelas cujos corpos estavam
“‘quebrados”, ou cujas mentes eram “defeituosas” [...] Sendo assim, a
deficiéncia seria um atributo ou caracteristica do individuo, causada
diretamente por doenga, trauma ou outra condigdo de saude, que requer
algum tipo de intervengao de profissionais para “corrigir’ ou “compensar” o
problema (BERNARDES; ARAUJO, 2012, p. 2436)

Paradoxalmente, pessoas com deficiéncia sofrem negligéncias no acesso ao
cuidado de sua saude tanto na falta de informagéo sobre seus direitos, como pelas
diversas barreiras ao acesso destes (arquitetbnicas, atitudinais, comunicacionais)

(CASTRO et al., 2011) — um exemplo nesse sentido é da falta de adaptagdo no
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aparelho de mamografia, que s6 realiza o exame se o0 paciente estiver de pé e
corresponder a altura do aparelho (GESSER; NUERNBERG, 2014). Além do sentido
instrumental e fisico das barreiras no campo da saude, observa-se também lacunas
desde a formagdo desses profissionais, que ndo os prepara para uma atuagao
humanizada e focada no bem-estar mental das pessoas com deficiéncia (ROSA et al.,
2020). Desta maneira, ainda sao necessarios o fortalecimento e a ampliacéo da rede
de cuidados para esse publico (SILVA, 2021).

Ja na comunicacdo, em se tratando especificamente de pessoas surdas, é
apresentada ansiedade devido as dificuldades de compreensao mutua, prejudicando
a autonomia da pessoa, visto que a sociedade é majoritariamente oralizada e nao
utiliza LIBRAS — Lingua Brasileira de Sinais (SANTOS; SILVA, 2019). Desta forma,
ha diversas barreiras que impedem os sujeitos de terem seus direitos efetivados, visto
que diversas estruturas fisicas e organizacionais nao possuem acessibilidade e
inclusdo a pessoa com deficiéncia.

Vale mencionar que o preconceito e a discriminagao podem estar presentes na
propria comunidade de PCDs, visto que perpassam todos os campos da sociedade:
social, politico, juridico, educacional, entre outros. Acredita-se que as deficiéncias séo
interpretadas diferentemente, sendo que algumas que possuem maior aceitagao
social — nao sao tdo perceptiveis, como por exemplo o daltonismo (TORRES;
MAZZONI; MELLO, 2007) — e/ou aceitagao social, enquanto outras sado consideradas
mais graves e até mesmo “repulsivas”, levando em consideragéo os critérios impostos
culturalmente (FIGURA 1):

FIGURA 1 — EXEMPLIFICAGAO DA CORPONORMATIVIDADE

I\ [] . F=11 o =T = Deficiéncia
Pessoas surdas, =
Pessoas em Pessoas cegas com Pessoas com amputagédo
. = pessoas com . .
situagao de baixa Vis&0 ou atrofia do globo ocular, total ou parcial de
esterilidade, .~ pessoas com hemiplegia, membros superiores e/ou
: com visao e A Pessoas
ostomia, . pessoas com deficiéncia inferiores, pessoas com
. unilateral, pessoas ; L com
mastectomia, ) intelectual leve, pessoas paralisia cerebral, pessoas S
. cegas sem atrofia . . deficiéncia
daltonismo, com sofrimento mental, com tetraplegia, pessoas :
. . do globo ocular, A . intelectual
diabete, vivendo pessoas com deficiéncia com paraplegia, pessoas
pessoas mudas L b
com HIV etc. etc fisica leve etc. com nanismo etc.

Fonte: Mello, Nuernberg e Block (2014, p. 111 - adaptado)
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Devido a tais vivéncias, essas pessoas podem apresentar vulnerabilidades
relacionadas a saude mental e dificuldades em ter uma boa autoestima e
autopercepcado (MELLO, 2010). Ainda nesse campo psicologico, os autores Alves e
Rodrigues (2010) propde reflexdes a respeito dos determinantes sociais e econdémicos
da saude mental, sendo eles: emprego, educagao, pobreza, discriminagao sexual e
violéncia de género, experiéncias precoces e ambiente familiar, exclusdo social e
estigma, cultura e acontecimentos de vida estressantes — percebe-se que muitos
destes campos abrangem as negligéncias sofridas pelas pessoas com deficiéncia,
consequentemente, elas sdo mais propensas a presenciar o sofrimento psiquico.
Rosa et al. (2020) reafirmam esse raciocinio:

O desgaste mental da pessoa com deficiéncia pode estar associado a
necessidade de luta constante pelos direitos ja fundamentados em lei, pelo
fim dos esteredtipos e pela inclusdo, e ndo somente pela insergdo social,

ainda, podendo ser adjunta a autoimagem, imagem corporal, identidade e
baixa autoestima. (ROSA et al., 2020)

Sendo assim, é necessario pensar em possibilidades de enfrentamento a esses

fenbmenos, topico abordado a seguir.

2.4 POSSIBILIDADES DE ENFRENTAMENTO AO ESTIGMA E DISCRIMINACAO

Repensando o que foi exposto até entdo, vale a pena pensar nas alternativas
de se enfrentar o estigma, o preconceito e discriminagao de pessoas com deficiéncia,

buscando compreender também as dificuldades presentes nesse processo:

O primeiro passo: qual é a grande dificuldade de enfrentar a discriminacao?
Primeiro, é reconhecer que a discriminagao ndo ocorre apenas de forma
intencional. Nas a¢bes que ajuizamos, tivemos este problema: exigiam-nos
demonstrar o elemento volitivo. “Onde estd a vontade? Onde o senhor
demonstra que o banco queria discriminar?” Se alguém conseguir fazer essa
prova, que me ensine, porque essa prova nao existe. Se bem que pode existir.
Ja se fala em uma maquina que vai ler pensamentos. Quando essa maquina
que |é pensamentos, que |é o coragdo e a mente das pessoas, estiver
funcionando, a prova sera possivel. Até |4, acho que os dados e as
estatisticas demonstram suficientemente bem que determinados grupos, com
caracteristicas bem definidas, sdo, sim, discriminados no Brasil. (LOPES,
2010, p. 156)

E relevante, entdo, reconhecer que a discriminagdo ndo &, necessariamente,
intencional — mas de qualquer forma, nao deixa de apresentar impactos negativos nas

minorias sociais. Nesse sentido, deve-se construir uma sociedade alicer¢cada na
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inclusdo da diversidade — como defende Omote (1994), mesmo que com a deficiéncia
haja uma incapacidade, as pessoas com deficiéncia ndo podem ser consideradas
excegdes a regra, pois “fazem parte integrante e indissociavel da sociedade”
(OMOTE, p. 69, 1994). Esse raciocinio leva-nos a criticar a crenga socialmente aceita
e perpetuada de que a pessoa com deficiéncia tenha que se comportar de acordo com
o papel que Ihe foi atribuido socialmente, isto €, como alguém que é distinto, e por
isso, deve frequentar espagos que sejam so para “seus pares” (OMOTE, 1994).

Assim, para compreender essas relagdes, Amaral (1996) propde que ha uma
diversidade, em que ndo se nega a deficiéncia, mas concretiza os sujeitos sociais
(com deficiéncia) que sao constituidos pela historia, ao mesmo tempo que sao
constituidores dela. Nesse sentido, compreende-se que pessoas com a mesma
deficiéncia podem ter experiéncias e “discapacidades” diferentes, assim como
necessidades adaptativas especificas (TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007).

Refletindo sobre diferentes experiéncias quanto a deficiéncia, temos como
exemplo pessoas cegas que tiveram a deficiéncia adquirida, que costumam preferir a
leitura em braile para textos pequenos; para textos maiores, dao preferéncia a leitura
automatizada. Ainda sobre esse exemplo, a leitura em braile pode também depender
da sensibilidade dos dedos, assim como a utilizagdo de recursos digitais pode
depender da familiaridade do sujeito. Desta forma, entende-se que € imprescindivel
abordar ferramentas e recursos de acessibilidade que abrangem essa diversidade,
utilizando como norte o que as PCDs sabem usar, tem capacidade para usar e querem
usar (TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007).

A partir dessas contextualizagdes, € necessario comentar também sobre a
identidade de pessoas com deficiéncia. De acordo com Mello (2010, p. 139) “o sujeito
nao estd confinado em uma unica forma de subjetividade”. A experiéncia da
deficiéncia pode trazer diferentes significacdes, assim como diferentes possibilidades
de vida. Em contraposicao a ideais eugenistas, uma pessoa com deficiéncia pode ter
novas oportunidades para seu proprio crescimento e autorrealizacdo, a partir da
compreensao que a deficiéncia ndo € algo a ser derrotado ou negado, mas sim, aceito
e até apreciado, enaltecido. Entretanto, entende-se que a perspectiva positiva a
respeito da deficiéncia pode ser socialmente considerada como algo pior que a
negacgao, visto que a deficiéncia é geralmente tida como um fator “desviante” e
indesejavel (GESSER; BLOCK; MELLO, 2020).
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Ademais, a experiéncia da deficiéncia pode ser diferente em se tratando da
deficiéncia congénita e da deficiéncia adquirida, visto que no segundo tipo o sujeito
geralmente passa por um processo de aceitagado e adaptagdo a sua nova condigao
fisica (TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007). Ainda, a vivéncia da deficiéncia pode
dizer a respeito também da vida privada, caracteristicas e dificuldades pessoais, ja
que cada experiéncia € unica, subjetiva. Assim, as proteses e outros artificios
materiais podem passar a serem vistos como uma parte de seu corpo, ja que fazem
parte da vida cotidiana e de algumas de suas caracteristicas pessoais (MELLO, 2010).
Assim, a autoafirmacéao constitui uma identidade politica positiva, pois representa um
projeto de subjetivagao e fortalecimento de si.

Diante do que foi exposto até entdo, compreende-se que as perspectivas
negativas a respeito da deficiéncia podem ser superadas por meio de estudos e
compreensao da “cultura das pessoas com deficiéncia” e sua diversidade, que
engloba varias comunidades especificas, como a comunidade surda, além das
diferencas e preferéncias pessoais (TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007), como ja
comentado anteriormente. E justamente por esses motivos que a luta das PCDs
possui reinvindicagcées que podem se contrapor, além de que os familiares e amigos
dessas pessoas podem se inserir nesta comunidade e geralmente preocupam-se mais
com a seguranga, enquanto as PCDs priorizam a independéncia (TOWER, 2003).

Vale ressaltar a busca pela estruturacdo da “cultura da deficiéncia”, tanto por
PCDs, como por aliados (familiares, amigos e profissionais) € uma ferramenta de
fortalecimento (empowerment), o que nos leva a compreender que a forgca do
movimento pode proporcionar mais conquistas de direitos — afinal, é a revolugao, e
nao a evolugdo que traz a mudanca social (ALINSKY, 1971 apud TOWER, 2003).

Sobre o fortalecimento, ou empoderamento (empowerment), Carvalho (2004,

p. 1093) demonstra que

O “empowerment comunitario” pode ser considerado, portanto, como um
processo de validagdo da experiéncia de terceiros e de legitimagdo de sua
voz e, a0 mesmo tempo, de remogao de barreiras que limitam a vida em
sociedade. Indica processos que procuram promover a participagao, visando
ao aumento do controle sobre a vida por parte de individuos e comunidades,
a eficacia politica, uma maior justica social e a melhoria da qualidade de vida.

Assim, o empoderamento de narrativas de pessoas com deficiéncia
proporciona a escuta das demandas das minorias sociais, tal como sua participagao

ativa na sociedade. Entdo, ha uma redistribuicao do poder, isto €, a representacao de
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sujeitos com deficiéncia nos diversos ambitos da sociedade, inclusive (e
principalmente) no ambito politico (MELLO, 2010; SILVA; OLIVER, 2019; PAIVA;
SILVEIRA; LUZ, 2020).

Porém, quando nao existe espaco para participacdo de pessoas com
deficiéncia no campo da politica por exemplo, ocorrem apenas praticas
assistencialistas, que acabam por focar na aproximagao da normalidade; nesse caso,
também se trata os sujeitos de forma homogénea, havendo incompreensao de seus
desejos e caracteristicas pessoais. A voz dessas pessoas acaba entdo por ser
terceirizada por familiares e profissionais, alcangando objetivos e demandas
diferentes daquelas que a comunidade realmente necessita (MELLO, 2010; SILVA,;
OLIVER, 2019; PAIVA; SILVEIRA; LUZ, 2020).

E sob a perspectiva do paradigma biomédico e assistencialista, por exemplo,
que se sustentam agdes e atividades que focalizam o corpo deficiente e
anormal que necessita ser tratado/reabilitado ou separado da comunidade
considerada normal pelos padrdes da sociedade (SILVA; OLIVER, 2019, p.
286).

Em oposicdo ao paradigma biomédico, o entendimento da deficiéncia como
questao politica constroi o “paradigma emancipatorio”, em que as atuagdes no ambito
da deficiéncia devem “pesquisar com” e nao “pesquisar sobre”, abordando assim a
pessoa com deficiéncia como “um expert” e ndo um sujeito docil (OLIVER, 1992;
MORAES, 2010). Nessa mesma perspectiva, compreende-se que 0s servigos devem
sempre ser feitos “de”/’com” e ndo somente “para” pessoas com deficiéncia. Essa
compreensao se da no sentido emancipatério das pessoas com deficiéncia, da
superacao das opressdes que sao impostas pelo capacitismo estruturado na
sociedade (PAIVA; SILVEIRA; LUZ, 2020). Sobre essa questdo, demonstra-se a
importancia das politicas referentes a pessoas com deficiéncia devem ser realizadas

por essas proprias pessoas:

A participagdo popular nas decisdes politicas caracteriza-se como espago
legitimo para o exercicio da cidadania e democracia e persistem diferengas
entre as politicas publicas desenvolvidas para a populagcdo e as
desenvolvidas com a populagédo. (CARAVAGE; OLIVER, 2018, p. 994)

Ainda, devido a pluralidade de interesses presentes na comunidade de PCDs,
entende-se também que esses representantes devem ser capazes de se

apresentarem como “porta-voz” dos interesses coletivos e diferentes demandas
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(SILVA; OLIVER, 2019). Portanto, a participacao efetiva dessas no ambito da politica
€ extremamente necessaria para a luta anticapacitista, apesar das diversas barreiras
ainda existentes para que essa representagao seja efetiva, incluindo a acessibilidade
para chegar as urnas eleitorais (MARQUES, 2001; MELLO, 2010; SILVA; OLIVER,
2019; PAIVA; SILVEIRA; LUZ, 2020).

Faz-se importante mencionar também as redes de apoio que podem envolver
a questdo emocional — companhia, demonstracdo de afeto e conversas -
informacional — orientagdes a respeito do uso de medicamentos ou procedimentos,
apoio de outras pessoas com deficiéncia que possuem experiéncias semelhantes —
ou instrumental — auxilio financeiro, compra de bens de consumo, cuidados de higiene
e conforto, realizagdo de procedimentos médicos, sdo algumas das possibilidades. A
familia por exemplo, pode fazer parte dessa rede, pois exerce o cuidado e pode
incentivar o desenvolvimento da pessoa com deficiéncia, oferecendo meios para que
ela exerga sua autonomia (CRUZ; NASCIMENTO, 2013).

Ja no campo da saude, € comum que algumas pessoas com deficiéncia
precisem de cuidados médicos e de outros profissionais (fisioterapeutas,
nutricionistas, enfermeiros e psicélogos). Amigos, vizinhos, grupos em redes sociais
e a midia televisiva também podem prestar um apoio significativo no que se refere ao
fortalecimento dessas pessoas (CRUZ; NASCIMENTO, 2013). Sobre esse assunto,
um estudo observou que a companhia de outras pessoas pode facilitar na participacao
de eventos locais, voltados a area do lazer e socializacdo (HOLANDA et al., 2015)
visto que as pessoas com deficiéncia podem encontrar barreiras arquiteténicas e
atitudinais, mas que podem ser enfrentadas através da rede de apoio.

A partir das reflexdes feitas até aqui, compreende-se que o empoderamento de
pessoas com deficiéncia pode cooperar para a redugao de praticas capacitistas; em
outras palavras, o estigma e a discriminagao social podem ser superados por meio do
empoderamento das PCDs, visto que isso implicaria diretamente no fortalecimento do
movimento como um todo e a consequente luta pela efetivagcao de seus direitos.

Sendo assim, é de relevancia o estudo do fendmeno da estigmatizagéo social
€ suas possiveis consequéncias no ambito da Psicologia, para que se possa
proporcionar intervengdes e estratégias em saude e qualidade de vida para a
populacdo com deficiéncia de forma consciente e responsavel. Ademais, faz-se

importante compreender que ha diversidade na propria comunidade de pessoas com
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deficiéncia, ampliando os olhares sobre as demandas e possibilitando um atendimento

digno as necessidades e ambigbes das pessoas com deficiéncia.
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3 METODO

Destaca-se que o projeto foi submetido e aprovado pelo CEP/UNITAU sob
numero do Parecer: 5.343.540 (ANEXO A). A seguir serdo explicadas as

especificidades do método do presente trabalho.

3.1 DELINEAMENTO

A presente pesquisa caracteriza-se como estudo exploratério e descritivo visto
que as pessoas foram entrevistadas utilizando de um roteiro semiestruturado. De
acordo com Gil (2002) um estudo exploratério busca aprimoramento de ideias e
familiarizagdo com o tema, enquanto um estudo descritivo procura aprofundamento
do conhecimento referente a caracteristicas de um fendmeno e populagéo, além da
relagdo entre variaveis. Ambos os tipos de estudo geralmente sao utilizados em
pesquisas voltadas a questdes sociais, visto que nelas preza-se também pela atuagao
pratica.

Considerando esses critérios, os dados coletados foram interpretados
qualitativa e quantitativamente, utilizando tanto das respostas as perguntas abertas
como também os dados aquelas questdes referentes aos dados objetivos. Tal escolha
por ambos os métodos se deu devido ao instrumento de coleta de dados, que

proporciona informag¢des de cunho subijetivo e objetivo (GIL, 2002).

3.2 POPULAGAO

Foram entrevistadas 13 pessoas, com o0s seguintes critérios de inclusio:
pessoas com 18 anos de idade ou mais, possuir deficiéncia fisica e/ou alguma de
deficiéncia sensorial (com excecdo da deficiéncia auditiva). Além disso, os
participantes deveréao ter disponibilidade de realizar as atividades de forma virtual ou
entdo presencialmente, no Laboratério de Ensino e Pesquisa em Avaliacido
Psicoldgica do Curso de Psicologia da Universidade de Taubaté (Av. Tiradentes, 500
- Parque Res. Bom Conselho, Taubaté - SP, 12030-180). Ja os critérios de excluséo
sdo: pessoas com deficiéncia auditiva e/ou intelectual, que ndo podem realizar as

atividades no formato online ou local determinado acima.
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3. 3 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Utilizou-se do roteiro de entrevista semiestruturada, que teve a possibilidade de
ser aplicado presencialmente ou de forma virtual, a depender da disponibilidade dos
participantes. Esse roteiro abrange questdes diretas e gerais da amostra (referente a
idade, género, estado civil, com quem mora, qual foi a ultima ocupacéao e escolaridade)
e questdes especificas sobre o estigma e a discriminagcédo social de pessoas com
deficiéncia (APENDICE A). Faz-se importante mencionar que antes de iniciar a
entrevista, os participantes que entrevistados virtualmente marcaram a opc¢ao “Li e
compreendi as informacbes apresentadas, quero continuar para responder as
perguntas” no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (ANEXO B), e aqueles
que optaram pela atividade presencial assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (ANEXO C). Durante o procedimento foi feita a gravacao (se autorizada
pelos participantes, conforme consta no TCLE) para posterior transcricdo das

respostas. Apds a transcricéo, a gravagao foi excluida.

3.4 LOCAL

As entrevistas presenciais foram realizadas no Laboratério de Ensino e
Pesquisa em Avaliagdo Psicoldogica do Curso de Psicologia da Universidade de
Taubaté (Av. Tiradentes, 500 - Parque Res. Bom Conselho, Taubaté - SP, 12030-180)
e as entrevistas no formato virtual utilizaram da plataforma de video chamada que o
participante preferir. Ambos os formatos garantiram um ambiente adequado para as

entrevistas em que o colaborador teve privacidade e conforto.

3. 5 PROCEDIMENTO DE COLETA DE DADOS

3. 5. 1 Entrevista no formato virtual

Inicialmente o projeto foi submetido ao do Comité de Etica para avaliagcdo dos
critérios éticos, o que possibilitou a realizagdo desta pesquisa. Apds a aprovagao
(ANEXO A), a pesquisa foi divulgada em instituicbes que prestam servigos a pessoas
com deficiéncia. Em sequéncia, contatou-se aquelas pessoas que quiseram colaborar,

tal como o envio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (ANEXO B). Assim,
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antes da realizagao da entrevista essas pessoas marcaram a opg¢ao “Li e compreendi
as informagbes apresentadas, quero continuar para responder as perguntas” no
documento (ANEXO B).

Em seguida, foi realizada uma entrevista com os participantes no formato
virtual, na plataforma escolhida pelo colaborador, contando com a gravacgao para a
posterior transcricdo da atividade realizada. Apds a verificagdo das gravagoes e a
posterior transcrigcdo destas, os dados foram armazenados em arquivos de Word para
serem analisados e as gravagdes foram excluidas. Ao final do trabalho os

participantes tiveram acesso ao material produzido.

3. 5. 2 Entrevista no formato presencial

Inicialmente o projeto foi submetido ao do Comité de Etica para avaliacdo dos
critérios éticos, o que possibilitou a realizagdo desta pesquisa. Apoés a aprovagao
(ANEXO A), a pesquisa foi divulgada em instituicdes que prestam servigos a pessoas
com deficiéncia. Contatou-se com aquelas pessoas que quiserem colaborar, sendo
que antes da realizagdo da entrevista essas pessoas assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (ANEXO C).

Em seguida, realizou-se uma entrevista com os participantes no formato
presencial. Durante o procedimento foi feita a gravagdo (se autorizada pelos
participantes, conforme consta no TCLE) para posterior transcrigdo das respostas.
ApoOs a verificacdo das gravacgoes e a posterior transcricdo destas, os dados foram
armazenados em arquivos de Word para serem analisados e as gravacdes foram

excluidas. Ao final do trabalho os participantes tiveram acesso ao material produzido.

3.6 PROCEDIMENTO PARA ANALISE DE DADOS

Essa pesquisa possui uma abordagem metodoldgica mista, ou seja, utiliza
andlise tanto de dados quantitativa — que busca a objetividade pois baseia-se em
conceitos estatisticos — como qualitativa — que observa os fendmenos de acordo com
o conteudo subjetivo coletado (ZANELLA, 2013). Desta forma, as informagbes
coletadas nas entrevistas foram analisadas e os dados estao distribuidos em quadros
e figuras. As respostas a perguntas abertas foram analisadas, levando em

consideragao os aspectos levantados em outras produgdes cientificas, e agrupadas
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conforme a semelhanga no conteudo. Além disso, realizou-se a analise quantitativa
dos dados gerais da amostra (referente a idade, género, estado civil, com quem mora,
qual foi a ultima ocupagédo e escolaridade); os agrupamentos qualitativos também

tiveram analise estatistica, em que se comparou aos dados gerais.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Devido a abrangéncia de uma a diversidade de assuntos abordados nas
entrevistas, os resultados serdo apresentados em secoes e subsecdes. Cada tépico
apresentara aspectos quanti e qualitativos a respeito das informagdes coletadas nas
entrevistas e suas relagdes conceituais, conforme a teoria ja exposta.

A primeira segdo, nomeada de ‘Caracterizagdo da amostra’, consiste na
caracterizagdo da amostra quanto a dados sociodemograficos (idade, género,
escolaridade, se trabalha atualmente), caracterizagdo da deficiéncia quanto a
descrigao individual e agrupamento — por tipo de deficiéncia (ma formacgao/auséncia
de membros, deficiéncia visual, paralisia/mobilidade, nanismo) e origem (congénita ou
adquirida).

A segunda sec¢éo, denominada ‘Percepgdes dos entrevistados sobre estigma,
discriminagdo e negligéncia de direitos’ abrange 3 subsecdes: 1) Percepgdes e
definigdes sobre o estigma e a discriminacgao; 2) Vivéncias a respeito do preconceito
e da discriminagao e 3) Percep¢des sobre a negligéncia de direitos de pessoas com
deficiéncia. Essa seg¢do busca apresentar as definicbes basicas a respeito do
fendmeno abordado a partir do relato dos entrevistados e conceituagdes de autores
mencionados.

A terceira secao utiliza das definicbes da seg¢ao anterior para aprofundar os
‘Impactos do preconceito e discriminagdo’ nos diversos ambitos da vida, na
comunicacao e em questdes psicolégicas e subjetivas, conforme relatado por
participantes e autores. Nela, tem-se cinco subtépicos: 1) Impactos sofridos nos
diversos ambitos da vida; 2) Percepcdes sobre o uso de piadas ou expressdes
capacitistas; 3) Percepcdes sobre a autonomia em relagao a acessibilidade e barreiras
atitudinais; 4) Impactos vivenciados na autopercepgao e autoestima e 5) Estigma,
discriminagao e saude mental.

Finalmente, a quarta se¢do explora o ‘Fortalecimento da luta das PCDs:
deficiéncia e identidade’, que reune os relatos das entrevistas e estudos de
pesquisadores do campo do modelo social da deficiéncia. Tem-se como subtdpicos:
1) Experiéncias em grupos e comunidades; 2) Identidade, deficiéncia e
fortalecimento/empoderamento; 3) Possibilidades na luta contra o estigma e
discriminagao social de pessoas com deficiéncia. Esta ultima secio visa demonstrar

as possibilidades de intervencdes contra o preconceito e discriminagcdo de pessoas
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com deficiéncia, além do préprio fortalecimento desta minoria social quanto as suas

identidades singulares.
4.1 CARACTERIZACAO DA AMOSTRA

Nessa segao serao apresentados os dados gerais da amostra, assim como as
caracteristicas principais de cada participante.
FIGURA 2 - DISTRIBUIGAO DOS PARTICIPANTES POR IDADE

Distribuicdo dos participantes por idade

48
50 .

) 29 29 30
® 30 23 ° ) 26 o 26 25
) ® 20 ® o

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.

Foram entrevistadas 13 pessoas no total, de 18 a 48 anos de idade — verificou-
se uma prevaléncia de pessoas de 20 a 30 anos de idade (n=8) como pode-se

observar na figura 2.

FIGURA 3 - DISTRIBUIGAO DOS PARTICIPANTES POR GENERO

Género

46% feminino

54%
masculino

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.



38

Dos 13 participantes, 54% (n=7) identificam-se com o género feminino e 46%
(n=6) com género masculino (FIGURA 3).

FIGURA 4 - ESCOLARIDADE DOS PARTICIPANTE

Escolaridade

Pds graduagéo

Superior Completo

Nivel

Superior Cursando  IE——
Ensino médio NN,

Ensino fundamental |

0 1 2 3 4 5
Numero de participantes

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.

Sobre a nivel de formagdo das pessoas entrevistadas (FIGURA 4), houve a
distribuicdo por Ensino Fundamental | completo (n=1), Ensino médio completo (n=2),
Ensino superior (cursando) (n=4), Ensino superior completo(n=3) e Pds-graduagao
(n=3). Entende-se que essa distribuicdo pode ter sido influenciada pelos meios de

divulgacao utilizados para a pesquisa (paginas e instituicbes sobre pessoas com
deficiéncia e grupos universitarios).

FIGURA 5 - OCUPAGAO DOS PARTICIPANTES

Ocupacéo

46% = Empregados
(o]
Desempregados

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.
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Quanto a ocupacdo dos participantes (FIGURA 5), 54% (n=7) estéo
empregadas ou prestam servigos autbnomos e 46% dessas pessoas (n=6) estédo

desempregadas.

FIGURA 6 — CARACTEGORIZAGAO DAS DEFICIENCIAS DOS
PARTICIPANTES

Categorizacao das deficiéncias dos participantes

N° de pessoas
O~ DN WMo o

formagao/ausenma
de membros

paralisia/mobilidade deficiéncia visual nanismo

Agrupamentos

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.

A respeito da categoria da deficiéncia das pessoas (FIGURA 6), agrupou-se
em: ma formagdo ou auséncia de membros (n=2), paralisia/mobilidade (n=5) — que
incluiu a hemiplegia (n=2), monoplegia (n=1), paralisia cerebral (n=1) e osteogénese
imperfeita (n=1) — deficiéncia visual (n=5) — que incluiu a deficiéncia visual total (n=3),
visdo monocular (n=1) e ambliopia em um olho (n=1) — e por ultimo, o nanismo (n=1),
que nado foi agrupado em nenhuma das categorias anteriores devido as suas
particularidades. Do total de participantes, 10 possuem deficiéncia congénita,
enquanto 3 adquiriram-na.

Em sequéncia, pode-se observar a caracterizagdo de cada participante
conforme as descri¢des demonstradas anteriormente: idade, género, escolaridade, se
trabalha atualmente, caracterizacdo da deficiéncia quanto a descricdo individual e
agrupamento — por tipo de deficiéncia (ma formagao/auséncia de membros,
deficiéncia visual, paralisia/mobilidade, nanismo) e origem (congénita ou adquirida).
Vale ressaltar que as pessoas tiveram seus nomes ocultados devido ao sigilo
acordado no TCLE.
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QUADRO 1 — DESCRIGAO INDIVIDUAL DOS PARTICIPANTES

Dados sociodemograficos

Caracterizagao da deficiéncia

Q
2
®
% Trabalha
-g Idade | Género Escolaridade atualmente? Descricao Agrupamento
o
. . Deficiéncia . ~ .
. Ensino superior . . ma formagao/auséncia
1 23 | Masculino sim congénita nas e
completo = . de membros, congénita
maos e pés
2 40 | Masculino | EM completo 30 Deficiéncia visual Def|C|enC|Aa ylsual,
total congénita
. . Ma formacao . ~ a
- Ensino superior . - Ma formacao/auséncia
3 18 Feminino sim congénita no brago P
(cursando) de membros, congénita
esquerdo
- Pdés-graduagéao . Deficiéncia visual Deficiéncia visual,
4 29 Feminino sim .
completa total congénita
Hemiplegia causa . .
5 37 | Masculino | EF | completo nao por um acidente ParaI|S|a/m_o_b|I|dade,
S adquirida
automobilistico
- Ensino superior Parglisia cerebral Paralisia/mobilidade
6 29 Feminino néao devido a falta de . ’
completo v congénita
oxigénio ao nascer
- Ensino superior ~ Ambliopia no olho Deficiéncia visual,
7 | 19 | Feminino nao L A
(cursando) direito congénita
8 48 | Masculino | EM completo sim Na”'sm,o. Nanismo, congénita
acondroplasico
Ensino superior Visao monocular Deficiéncia visual
9 26 | Masculino sim devido a acidente o ’
completo L adquirida
domiciliar
Ensino superior Deficiéncia visual Deficiéncia visual
10| 20 Feminino P nao total decorrente de o ’
(cursando) ; . adquirida
cirurgias
111 30 | Masculino Pdés-graduagéao sim Monopleglq na ParaI|S|a/ont?|I|dade,
completa perna direita congénita
13| 26 Feminino Pdés-graduagéao 30 O_steoger!ese ParaI|S|a/ont.>|I|dade,
completa imperfeita congénita
Hemiplegia
- Ensino superior . adquirida devido a| Paralisia/mobilidade,
14| 25 Feminino sim . -
(cursando) AVC apds o congénita
nascimento

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.
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A seqguir serao apresentadas as respostas dadas pelos participantes no que se
refere a sua experiéncia, enquanto pessoa com deficiéncia, sobre o estigma e a

discriminagao social, além das proposi¢oes tedricas a respeito desses termos.

4. 2 PERCEPCOES DOS ENTREVISTADOS SOBRE ESTIGMA, DISCRIMINACAO
E NEGLIGENCIA DE DIREITOS

Esta secdo propde a exposi¢cao de fragmentos das entrevistas realizadas,
sendo que algumas informagdes foram omitidas pela autora deste trabalho para
preservar a identidade dos participantes, em outras situagbes foram acrescentadas
palavras para facilitar o entendimento das falas — esses trechos estardo entre chaves
“[ 1" com as substituigdes feitas pela autora. Os cortes feitos dentro de cada fragmento
serao representados por trés pontos entre chaves: “[...]". Dentro desta sec¢ao ha trés
subsecgdes, apresentadas a seguir: 1) Percepgoes e definicdes sobre o estigma e a
discriminagao; 2) Vivéncias a respeito do preconceito e da discriminagao; 3)

Percepgdes sobre a negligéncia de direitos de pessoas com deficiéncia.

4. 2. 1 Percepcoes e definigcoes sobre o estigma e a discriminagao

Observou-se diversas abordagens do conceito de estigma de acordo com as
entrevistas realizadas — uma pessoa (n=1) relatou ndo conhecer o significado da
palavra e outra ndo respondeu a questao (n=1), porém, os outros participantes (n=11)
demonstraram seu entendimento do termo.

O primeiro agrupamento de defini¢ées diz respeito ao sentido de rétulo, marca
ou limitagdo social que caracteriza as pessoas que tem alguma deficiéncia de maneira

estereotipada:

[...] existem certas coisas na sociedade que todo mundo impée e todo mundo
acha, que todo mundo acredita... e isso vai se tornando um estigma, que é
aquela ideia fechada, “quadradona”, que todo mundo... quando fala alguma
coisa, a primeira coisa que a pessoa pensa (Participante 3)

O estigma é uma marca que a gente carrega, relacionada a alguma
caracteristica que ndo é aceita pela sociedade. (Participante 4)

Um estigma seria uma coisa determinada... entéo, por exemplo, “é para ser
isso, e é isso”. (Participante 7)

Acho que seria mais um rétulo, né? [...] E como se fosse algo que as pessoas
véem assim, por cima, né? Tipo colocar numa caixinha, mas... ndo sabe o
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todo. [...] E como se visse s6 a capa, né, [...] mas ndo vé a profundidade.
(Participante 10)

E uma maneira que a gente é marcado por alguma coisa, ndo é? E, seja
fisico, social, € uma maneira com que as pessoas nos marcam. Pode ser
positivo, pode ser negativo, mas geralmente é negativo. (Participante 11)

Aqui, percebe-se que o estigma € formado por construgdes sociais a respeito
do que é uma pessoa com deficiéncia - os autores Mello, Nuernberg e Block (2014)
definem esse fendmeno como a “discapacidade” atribuida a pessoa com deficiéncia,

conforme apontou também uma das participantes:

Assim é... [...] quando a gente entende determinada situagdo de uma forma e
as vezes nem sempre é daquela forma. Tipo, as pessoas tém um estigma em
relagdo a mim, acham que [...] eu ndo posso fazer minhas coisas. Eu sempre
falo que o céu é o limite, né? [...] as pessoas projetam na gente a sua ideia,
suas questbes, mas ndo significa... € 0s seus conceitos, as suas concepgoes.
(Participante 12)

O conceito de estigma também foi relacionado a ideia de padrédo, modelo social
ou posigao social — que, conforme Guerra (2021, p. 27) aponta, “cria-se a ideia de
uma pessoa “ideal”, aquela que produz lucro para o sistema através de seu trabalho
e de seu capital erético”. Consequentemente, o estigma também é entendido como

uma impressao das pessoas com deficiéncia acompanhada do preconceito.

Uma impressdo que os outros tém sobre, enfim, pessoas com deficiéncia
(Participante 1)

O estigma entao, eu vejo como um... um modelo que a sociedade coloca...
um padrao, né? [...] E ai, no meu ponto de vista, é extremamente, é
prejudicial, preconceituoso, porque é... esse estigma frente a deficiéncia ele
vira um pensamento padrao de como a sociedade age frente a pessoa com
deficiéncia: ainda com bastante preconceito, entende? (Participante 2)

[...] eu vejo como muito mais uma coisa social do que uma coisa... Tipo assim,
eu tento ndo me cobrar, eu tento ndo me colocar em uma posi¢cdo que as
pessoas me colocariam [...] Eu tenho que estar sempre bem, porque eu lidei
bem la... e eu tenho que estar cada vez... melhor, eu tenho que virar um
“case” de sucesso, entao... Meu maior estigma, tipo tentar tirar esse peso do
ter obrigagao de “vamos superar, porque eu sou deficiente” (Participante 9)

Em alguns casos, o estigma é tratado como sinénimo de preconceito.

E o que a gente diz aqui, dessa coisa, da sociedade, nessa coisa de...
preconceito. (Participante 8)

Para mim agora estéa de boa, mas quando eu era crianga, sim, eu senti que
as pessoas tinham mais preconceito. Eu acho que hoje em dia melhorou
bastante, mas ainda tem. (Participante 6)
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Como pode-se observar, as definicbes de estigma apresentadas pelos
participantes vao de encontro as definigdes de Goffman (1980), pois representa um
desvio de um padrao que é esperado socialmente, que é representado ndo sé pelas
diferencgas fisicas, mas na crenca de que pessoas com deficiéncia sdo incapazes de
realizar certas atividades.

Agora no que se refere a discriminagao, o primeiro grupo de respostas se deu
no sentido comportamentos e atitudes diferentes ou negativas a determinado grupo,
demonstrando uma desigualdade no que se refere ao grupo de pessoas com

deficiéncia das que nao possuem deficiéncia.

A discriminagdo seria um comportamento diferente, negativo para com
pessoas com deficiéncia, assim. (Participante 1)

E quando alguém te trata diferente ou te trata mal ou comete algum crime por
conta de vocé ser de alguma maneira... ou ser uma pessoa com deficiéncia,
ou pela sua cor, pela sua raga, por diversos motivos. (Participante 3)

A discriminagdo € a diferenciagdo negativa em relagdo a alguma
caracteristica que a gente tem. (Participante 4)

Ai, eu acho que seria é mais essa desigualdade mesmo, né? Entre as
pessoas... entdo vocé entra dentro de um padrdo, vocé nado ¢
descriminalizado porque ‘ta tudo certo”, entre varias aspas, com vocé. E ai
tem as outras pessoas que nao encaixam nesse padrdo, entdo séao
discriminados... pode ser com fala, com atos com... intengéo de fazer alguma
coisa ou falar alguma coisa. (Participante 7)

E o préximo passo, porque eu posso ter um estigma relacionado alguém e
ndo manifestar isso, mas a partir do momento que eu manifesto e se colocam
isso como juizo de valor, eu estou praticando um preconceito. Isso pode ter
consequéncias. Né... Na vida daquela pessoa e na minha propria, porque a
gente sabe que a discriminacdo é crime, entdo se mais... se as pessoas de
fato soubessem disso e se isso fosse colocado em pratica, a gente teria
muitas questbes de criminalizagdo de atos, né? (Participante 11)

Observa-se aqui a dinamica de um grupo majoritario (pessoas sem deficiéncia)
que oprimem um minoritario (pessoas com deficiéncia) assim como denuncia Piccolo
e Mendes (2012). Assim como relatado pelos colaboradores, essas questdes estao
enraizadas na sociedade e sdo expressas com ou sem intencionalidade de ferir os
direitos de outras pessoas (LOPES, 2010); também dizem respeito as crengas de um
padrdo de normalidade, que seria o corpo sem deficiéncia(s); quanto mais a pessoa
se afasta desse padrao, mais frequente e intensa é a discriminagao vivenciada
(TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007; MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014).

Ha uma outra perspectiva que se contrapde parcialmente a ideia apresentada

anteriormente, pois define-se a discriminacao por atitudes e comportamentos que
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levam, intencionalmente, a exclusao social ou violacdo de direitos; além disso,

acredita-se que pessoas que agem de forma preconceituosa tém tais comportamentos

devido a falta de informacgao. Desta forma, algumas atitudes podem ser percebidas

como prejudiciais as pessoas com deficiéncia, mas n&o sao necessariamente

discriminatodrias se o agente nao tem a intencionalidade ou o conhecimento a respeito

do assunto.

Bom, seria o maltrato pra qualquer pessoa... o preconceito... o tdo chamado
bullying né? Destratar o préximo, é a exclusdo. Pra mim é uma exclusdo
intencional, sabe? Porque as vezes as pessoas podem cometer, s6 que sem
querer, né. E, parece meio estranho, né? Cometer uma exclusdo assim
querer, mas pode acontecer, né? Porque muitas vezes as pessoas nao
saberem lidar com deficientes e acabam cometendo algumas falhas. Mas pra
mim a discriminagdo é quando é intencional, quando tem aquela maldade,
sabe? (Participante 10)

O que eu percebo a principio: que a sociedade ela é preconceituosa, sim,
mas esse preconceito vem da falta de informagd&o. [...] Uma das formas que
eu vi pra gente quebrar esse preconceito é justamente a as palestras. [...]
Porque, assim, o que eu entendo, se essa pessoa, ela ndo teve esse contato,
ela ndo tem informagdo se ela ndo teve informagdo, ela vai se manter
distante, porque ela desconhece, as vezes ndo é nem preconceito, é
desconhecimento. [...] Depois a gente esta falando de diversas vezes, ai sim,
eu considero um grupo preconceituoso, mas a principio, com quando eu vou
la pela primeira vez é dar palestra, eu considero somente desconhecimento,
mas ai a informagéo... a pessoa fala, nossa, é verdade, ndo é? Da para
conviver, da s6 que com acessibilidade, qualidade essas coisas, entende?
(Participante 2)

A discriminacdo também foi diretamente relacionada ao preconceito,

principalmente no que se refere as capacidades da pessoa, gerando uma “deficiéncia
secundaria” (MELO; NUEMBERG; BLOCK, 2014). Ou seja, atribui-se outras

deficiéncias a pessoa, ou entdo tem-se conceitos deturpados a respeito dos impactos

da deficiéncia da pessoa em seu cotidiano, como demonstrado pelos relatos:

E quando uma pessoa olha para ti e tem um conceito de ti, deturpado, do
que tu realmente és. [...] Ah, aquela pessoa tem deficiéncia, ela ndo vai
consegquir falar, ja perguntaram pra mim se eu falo. Entéo, tipo assim, por que
que eu nao falaria? E se eu ndo falasse, qual seria o problema? Teria outra
forma de me comunicar, entendeu? Talvez aquela pessoa que estivesse
falando comigo ndo soubesse se comunicar comigo ou ndo saber 0s sinais,
né? Que é a libras e tudo mais, mas ndo significa que eu ndo saberia me
comunicar. [...] Acho que é o pré-conceito mesmo, sobre as coisas que a
gente a gente vé. (Participante 12)

As pessoas imaginam que, além da cegueira, a gente também carrega outras
deficiéncias. Tem pessoas que chegam perto da gente, comegam a gritar.
Tem pessoas que comegam a falar com uma linguagem infantilizada, uma
“vozinha” de crianga, achando que a gente ja tem algum... alguma dificuldade
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de compreenséo, entdo elas comegam a criar deficiéncias que ndo existem.
(Participante 4)

Uma coisa que eu sempre escutei é que minha mao nao tem sensibilidade,
que eu nao vou sentir nada. [...] A pessoa entende que enfim, é como se ndo
tivesse nada. E como se tivesse morto ali, aquele membro. (Participante 13)

Utilizando do modelo social da deficiéncia (GESSER; NUERNBERG; TONELI,
2012), observa-se que as limitagdes que muitas vezes s&o atribuidas aos sujeitos, séo
impostas, na verdade, pelo ambiente que restringe a vivéncia de pessoas com
deficiéncia devido aos preconceitos, atitudes e a falta de acessibilidade (GUERRA,

2021), conforme foi relatado:

Olha, eu defino a discriminagdo assim com uma das piores coisas que possa
existir. [...] Ninguém quer ser excluido! Ninguém quer ser discriminado! Vocé
quer... por mais que vocé seja diferente... por mais que vocé ndo seja
“normal”, entre aspas, para a sociedade né? [...] Essa discriminagdo, entao,
seria as pessoas nao aceitarem vocé ou te excluirem? Exatamente olha, é...
[...] eu acho que quando eu vou a um ambiente onde os espacgos ali tém algo
que eu preciso usar, mas que néo foi feito para mim. (Participante 8)

Hoje é a questdo da vivéncia dentro da sociedade de fato. Porque a
sociedade ela ndo esta assim, tipo, preparada para se comportar perto de
pessoas como pessoas com deficiéncia. [...] Eu tenho que chegar num canto,
eu ja tenho que me explicar que eu tenho alguma coisa e explicar que eu
consigo fazer as coisas, porque se ndo a pessoa ndo deixa eu fazer. [...] E a
gente sofre discriminagdo por... eu ndo posso fazer, entdo ndo posso
participar, que é perigoso... e ja comega a impor limites para mim sendo que
eu hao preciso daquilo. Isso é uma forma de discriminagdo né, e é descarada
e é triste. [...] Entdo assim ele ja vem com aquela vivéncia de geragées
antigas. (Participante 13)

Sintetizando os relatos e o aporte tedrico mencionado, entende-se que o
estigma demarca socialmente as pessoas com deficiéncia (GOFFMAN, 1980;
TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007; MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014;
GUERRA, 2021) enquanto a discriminagao seria a diferenciagcado entre pessoas sem
deficiéncia das pessoas com deficiéncia, a partir de atitudes e comportamentos
(SANTOS, 2008; PICCOLO; MENDES, 2012); ambos causam impactos frequentes e
duradouros na vida dessas pessoas. Em sequéncia, serdo exploradas as vivéncias

dos entrevistados a respeito desses conceitos.

4. 2. 2 Vivéncias a respeito do preconceito e da discriminagao

Dadas as definigdes de estigma e discriminagao discutidas anteriormente,
indagou-se: pessoas com deficiéncia sofrem discriminacédo e preconceito? Nessa

questdo, houve um posicionamento unanime (n=13): sim, pessoas com deficiéncia
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sofrem discriminagao e preconceito, porém ha variagdes na comunidade no que se
refere a forma que esses fendmenos séo vivenciados.

Para alguns participantes, cada pessoa sofre um tipo de julgamento de
terceiros. Ou seja, sdo experiéncias diferentes, tanto em intensidade, frequéncia,

como qualidade:

Porque a nossa deficiéncia é considerada severa. As pessoas acham que
quando alguém perde a viséo... é... a vida acabou e a pessoa para de viver.
E néo é bem assim. [...] Na verdade a gente tem varios esteredtipos, tem
gente que acha que o cego é sempre bonzinho, fofinho, é um anjinho...
Sempre com essa linguagem voltada para a infantilizagdo. (Participante 4)

Todos que tenho conversa tem sempre uma ferida, tem sempre os momentos
ruins, sabe... 0 que nao gostaria de viver e que ndo gostaria de passar por
aquilo. Mas passa, e isso é uma realidade, né? [...] As vezes a gente para
num lugar e eu saio com meu filho caminhando. Tem pessoas que olham para
vocé, achando bonito, “ai que lindo”[...], mas tem pessoas também que olham
assim, com tom de gozagao né? (Participante 8)

Eu vejo pelo menos um preconceito que esse eu acho que é muito mais social
é 0 mental, do “deficiente mental”, quando falamos de “deficiéncias mentais”.
(Participante 9)

Esses relatos estdo em consonancia com critica a ideia da
“corponormatividade”, onde ha pessoas que se aproximam da “normalidade” —
pessoas com daltonismo, ostomia, seguidas por pessoas surdas, com baixa visao ou
visdo monocular — e outras pessoas que se aproximam mais do padrao da deficiéncia
— pessoas cegas, com hemiplegia, seguidas por pessoas com amputagao total ou
parcial de membros, paralisia cerebral, tetraplegia, nanismo, e na extremidade,
pessoas com deficiéncia intelectual (TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007). Em outras
palavras, a sociedade classifica as deficiéncias niveis: quanto mais perceptivel a
deficiéncia €, mais grave seriam as limitagbes da pessoa (MELLO; NUERNBERG;
BLOCK, 2014).

Entende-se, comparando a fala dos participantes com o aporte teérico, que é
necessario reformular crengas que classificam niveis de comprometimento da
deficiéncia, assim como niveis de capacidades da pessoa. Aqui, propde-se entao,
uma nova perspectiva: a classificacao por niveis de complexidade de adaptacdes, em
que nao se atribui limitacbes a capacidade do individuo, mas sim, ao ambiente, que
esta inadequado as suas necessidades.

E importante destacar ainda que a discriminacdo de pessoas com deficiéncia é
um fendmeno interseccional (GESSER; NUERNBERG; TONELI, 2012; GESSER;
BLOCK; MELLO, 2020). Por isso, entende-se a importancia do dialogo entre outras
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minorias sociais, além da compreenséo de que cada pessoa possui suas demandas
especificas e que sofre atravessamentos de diversas demarcagbes sociais, como

género, raga, e classe social:

S6 que dentro do préprio movimento negro, as pessoas com deficiéncia
negras sdo excluidas. Dentro do movimento LGBTQIA+, pessoas com
deficiéncia LGBTQIA+ sao excluidas. Os préoprios movimentos nao
conseguem aderir as diversidades que existe dentro deles. Ao mesmo tempo
que isso é problematico, isso é humano, né? Também nédo da para cobrar
uma uniformidade nos seres humanos, mas €& preciso discutir essas
questbes. (Participante 11)

Considerando a questdo comunicacional, as piadas, "brincadeiras" e termos
pejorativos também s&o experienciadas de forma negativa e costumam ser
propagadas extensamente na midia (AMARAL, 1996; FERNANDES; DENARI, 2017,
FIALHO; MESQUITA; QUIRINO, 2020):

Para mim, costumou ou costuma ocorrer assim, por meio de piadinhas assim,
as vezes é... sabe aquela coisa de no meio de uma conversa, as pessoas
jogam alguma frase meio assim, estranha? Ai vocé fala, nossa... Por que que
comentou por esse lado? Sabe? Tipo, €, ressaltando... ressaltando a minha
deficiéncia, assim, em vez de qualquer outra coisa... (Participante 1)

A falta de acessibilidade também denuncia a negligéncia sofrida pelas pessoas
com deficiéncia nos diversos ambitos da vida:

Alias, para a pessoa com deficiéncia, a gente néo fica se preocupando dia a
dia com a deficiéncia, a gente se preocupa em ter uma vida normal. Quando
que a gente se preocupe com a deficiéncia? Quando ha falta de
acessibilidade, ou seja, quando eu ndo tenho acessibilidade. Porque dai a
barreira faz com que a deficiéncia se sobressaia. (Participante 2)

Porque acessibilidade talvez de uma pessoa que nao tenha deficiéncia |[...]
ela mesma precisa quando ela ta com um carrinho de bebé ou com é “de
idade” e vai utilizar do da rampa... ou mora nhum prédio, acha que nao usa
acessibilidade, mas vai subir as escadas, vai usar o corriméo! Vocé esta se
beneficiando da acessibilidade, né? E ai muitas pessoas ndo conseguem
perceber isso. [...] E quase todo mundo, né? Vai precisar de acessibilidade,
de 2 formas: ou temporaria ou permanente. Temporaria, com sofre uma
cirurgia, ou quebra uma perna... Vai ser por pouco tempo, né? Ou temporaria
[permanente] é quando a pessoa se torna uma pessoa com deficiéncia para
sempre, quando ndo tem como reverter a situagéo. (Participante 5)

Existem ambientes que eu ndo posso acessar, mas a culpa nhdo é minha. A
culpa é do ambiente, que néo é acessivel. (Participante 11)

As barreiras atitudinais também estdo presentes no que se diz respeito a
atitudes discriminatérias e podem abranger a falta de informacgao ou entdo a escolha
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pela falta de cuidado, atencéo e satisfacao dos desejos e necessidades das pessoas

com deficiéncia.

Quando a gente comeca a lutar, a gente comega... ndo encontra sé barreiras
arquitetbnicas, né, a gente comega a encontrar barreiras atitudinais
(Participante 5)

As vezes o maior problema ndo é nem o comentario, néo é nem o termo sim,
é atitude. E isso que eu falo, é engracado, porque... Qual que é o maior
problema na questao da Acessibilidade? A acessibilidade é atitudinal!
(Participante 2)

E a gente esta falando de acessibilidade, arquiteténica, beleza. Eu preparo o
prédio para te receber. E, mas tu entrou no prédio, tu precisa interagir com o
prédio, com as pessoas, entdo eu também tenho que preparar as pessoas.
[...] se o transporte fosse acessivel e o e o motorista ndo fosse treinado para
entender que eu tenho direito de entrar pela porta que for melhor para mim.
Nao adianta ter um transporte acessivel. [...] Entao eu preciso também treinar
essas pessoas, para que elas entendam que isso é um direito, ndo é bem
assim, ndo é somente uma regalia, ndo é sé uma oportunidade que eu estou,
talvez da cabega dele, tirando proveito disso... mas eu quero o basico. [...]
Sempre tem que ter o atitude do lado. Porque a atitude é um tipo de
acessibilidade, ndo é? [...] Eu posso ter a melhor ferramenta de trabalho, mas
se a pessoa ndo acreditar que eu possa trabalhar, ndo adianta. Se o meu
gestor ndo acredita no meu trabalho, néo funciona. (Participante 11)

Outro aspecto relevante, ja comentado anteriormente, € a falta de informagéao

das pessoas que pode levar a atitudes preconceituosas, e a propria perpetuagao do

estigma sofrido pelas pessoas com deficiéncia.

O que eu percebo a principio: que a sociedade ela é preconceituosa, sim,
mas esse preconceito vem da falta de informacéo. (Participante 2)

Mas eu acho que o preconceito é... falta de conhecimento. Né? Falta de
divulgacédo, falta de realmente conhecer porque, independente de uma
deficiéncia de uma pessoa, a pessoa com deficiéncia consegue fazer as
coisas que outras pessoas também conseguem fazer, mas... de uma forma
diferente, de uma forma adaptada, né? (Participante 5)

Conforme defendido por Amaral (1998), as barreiras atitudinais fazem parte do

preconceito que se tem contra pessoas com deficiéncia e geralmente estao aliadas

ao desconhecimento das vivéncias do outro. Desta forma, percebe-se que as barreiras

atitudinais denunciadas pelos participantes estao relacionadas ao comportamento das

pessoas e que a raiz dessas atitudes estaria entao em ignorar — aqui em duplo sentido,

de marginalizar e desconhecer — as demandas da minoria em questao.

Alguns participantes também disseram que ndo sofrem com o preconceito ou

discriminagao de forma direta e recorrente, apesar de reconhecerem que isso nao se

estende a toda comunidade.
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No meu caso, eu acho... eu s6 sofri preconceito poucas vezes, pouquissimas.
Mas eu sei de casos que ocorreram de pessoas que sao proximas da pessoa
com deficiéncia, entende, ter preconceito. (Participante 10)

Cara, discriminagdo agora a gente vai... Putz, vocé diz comigo, ndo é? Sim,
sim. Porque se for entrar num fato de mercado, assim essas coisas. Mas eu
nao sei... eu acho que eu nunca passei por isso assim. Mas eu veria, sei la...
uma pessoa néo quer trocar ideia comigo que ela tem... porque eu tenho uma
caveira dentro do meu olho aqui. [...] Porque a pessoa tem aflicdo. Ou entdo
a pessoa fica falando, entendeu? [...] Tem varias formas disso, entendeu?
Mas ninguém nunca me colocou numa posi¢cdo de tipo “ah por eu ser
deficiente, uma pessoa nado vai me chamar para alguma coisa, entdo ndo vai
fazer alguma coisa comigo... ou entdo me desmereceu por conta disso”. [...]
Eu ainda n&o fui colocado numa posigdo disso, sabe? (Participante 9)
Os relatos também enfatizaram os ambitos em que o preconceito e a
discriminagdao sao mais frequentes para cada pessoa: na escola ou faculdade, no
trabalho, na familia, nas relagdes sociais, nas relacoes afetivo-sexuais. Cada ambito

possui suas particularidades e cada pessoa traz experiéncias singulares.
Nés sofremos muito preconceito em todos os niveis, principalmente no

acesso ao mercado de trabalho, mas também nas relagées interpessoais.
(Participante 4)

Vale ressaltar que essas questdes sobre os diferentes ambitos da vida, o
preconceito e discriminagéo serao retomadas ao longo deste trabalho. Em sequéncia,
apresenta-se a percepcao da negligéncia de direitos de pessoas com deficiéncia,

levando em consideragdes os temas ja abordados até entéo.

4. 2. 3 Percepgoes sobre a negligéncia de direitos de pessoas com deficiéncia
Todos os participantes relataram que ha negligéncia de direitos de PCDs

devido ao estigma e discriminagcdo. Porém, 9 pessoas relataram vivenciar
negligéncias de seus direitos, enquanto 4 pessoas disseram que pela experiéncia
prépria, ndo sofrem nesse aspecto pelos seguintes motivos: ou precisam de poucas
ou nenhuma adaptagcdes no ambiente ou entdo que as exigéncias de adaptacdo sao

atendidas.

Acho que néo, também. Eu nao tenho certeza da resposta, mas eu acho que
néo. (Participante 7)

Ah, eu acho que néo [...] Teve alguma coisa que aconteceu que vocé avisou
que era pra ser adaptado, mas vocé chegou na hora, assim nao tinham
pensado em vocé? N&o, ndo, ndo. La [na faculdade] eles sdo bem solicitos
em relagdo a isso, assim, eles sdo bem legais. (Participante 3)

Né&o. Tudo que eu, que eu o procurei hoje em dia eu consegui. Entdo, no
meu... as minhas questbes que eu precisava, nenhum direito foi negado.
(Participante 6)
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De acordo com o discurso dos participantes, percebe-se também que a
negligéncia de direitos de pessoas com deficiéncia pode variar conforme o tipo da
deficiéncia e as principais limitagdes, conforme ja apontado por autores (TORRES;
MAZZONI; MELLO, 2007; MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014) - porém, é
importante ressaltar que a diversidade de deficiéncias nao justifica a negligéncia de
direito no que diz respeito a acessibilidade, inclusdo, atengdo e cuidado com
demandas das pessoas.

Ah, nao... ndo... sei la, filme 3D. S6 que eu nédo vou ver filme 3D. Entendi.
Também néo posso chegar no cinema falar... “Vocé cobrou um ingresso de
filme 3D?” Néo, eu paguei o filme 3D. [...] Tem varias coisas, que tipo num
faz, ndo muda nada, entendeu? Que eu ndo senti que “nossa, ndo posso

fazer”. [...] Nada a ver assim, na verdade. Posso sim, s6 que eu vou fazer de
um jeitinho mais diferenciado. (Participante 9)

Em contrapartida, outros participantes relataram que sofrem constancia
negligéncia de seus direitos, seja pela falta de adaptag¢des arquitetdnicas ou barreiras
atitudinais, pela indiferengca quanto as exigéncias da comunidade de pessoas com
deficiéncia ou entdo pela exclusdo social. Outros ambitos citados sédo o direito ao
trabalho, lazer, seguranca e educacgao:

Ah, o tempo todo né... o tempo todo. As vezes, coisas que para os outros s&o
muito normais, que eles nem percebem, para a gente é... E uma luta a gente
conseguir. O direito ao trabalho, o direito ao lazer... o direito & seguranca...
Todos os direitos sdo um pouco afetados, mas o que eu percebo mais é em

relagdo ao trabalho. O direito a educagdo também, as escolas ndo estéo
preparadas para nos receber... (Participante 4)

Compreende-se que as negligéncias aqui relatadas vao de encontro com o
termo capacitismo, palavra que vem sendo utilizada na lingua portuguesa para
representar a ideia de “discriminacao por motivo de deficiéncia” (MELLO, 2014, p. 54).
A partir disso, retomando ideias abordadas desde o inicio deste trabalho, é de extrema
importancia o entendimento do modelo social da deficiéncia (GESSER;
NUERNBERG; TONELI, 2012) visto que as violagdes de direitos estédo relacionadas
a preconceitos e ao desconhecimento das necessidades e desejos de pessoas com
deficiéncia. Assim, a compreensdao do capacitismo como dinamica opressora
(PICCOLO; MENDES, 2012) também se faz presente nesse contexto, visto que as
pessoas com deficiéncia fazem parte de um grupo minoritario que sofre impactos
sociais, além de, como ja comentado, terem seus direitos negados com frequéncia
(SANTOS, 2008).
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A falta de adaptagdes arquitetdnicas € outra forma em que esse fenbmeno é

percebido, assim, diversas pessoas abordaram a negligéncia relacionada a esse

aspecto:

Todos os lugares possiveis, imaginar que eu vou... numa porcentagem, eu
acho que 95% néo sdo acessiveis. E uma coisa bem séria (Participante 5)

[...] quando eu vou a um ambiente onde os espagos ali tém algo que eu
preciso usar, mas que ndo foi feito para mim. “Ah, néo foi feito pra vocé
porque todo mundo n&o é igual a vocé”. Mas custa pelo menos aliviar ou fazer
algo para que... alguém ou eu... ou alguém como eu... (Participante 8)

Eu acho que é mais pela falta de adaptacéo, nos lugares. Por exemplo [...] eu
nao sei se vocé conhece o piso tatil, é tipo uma trilha em alto relevo que é
para os deficientes visuais. Aqui tem em frente a duas lojas, né? S6 que
assim.... Essa trilha, ela vai te guiar pro poste, pra parede... Enfim, menos
para um lugar certo. (Participante 10)

Sinto todos os dias, [...] porque aqui [...] a gente tem uma lei estadual que
garante o passe livre para pessoas com deficiéncia no transporte publico. S6
que esse passe livre ele tem um critério financeiro de concesséo. E entéo,
dependendo da renda familiar, o beneficio é cancelado. Eu fui tentar renovar
o meu. Eu ainda néo recebi o ndo, mas eu vou receber. Porque a minha renda
subiu, né? Quanto a renda das na familia, que também é outro erro, porque
o sou independente. Eu s6 moro na mesma casa que meus pais. Eu vou
perder o beneficio, entao eu vou ter mais o custo da passagem nos dias que
eu for trabalhar. S6 que eu vou continuar pegando o mesmo O6nibus
inacessivel de antes. (Participante 11)

As barreiras atitudinais também s&o consideradas como negligéncia de

direitos, para os participantes:

Os professores eram o0s primeiros que discriminavam [...]. O material de
estudo eles davam, mandavam por e-mail em PDF e ai eu lia pelo computador
com leitor de tela. Era mais em relagdo ao comportamento mesmo, a
interag&o no dia a dia, dentro da sala de aula, fora também... Alguns evitavam
falar comigo, outros eram rispidos... entdo tem todas as formas de
preconceito, né? Desde a irritagdo até o confronto direto assim, de falar
coisas que ndo deviam... (Participante 4)

Eu vou as vezes em determinados espagos pode... pode ter até uma rampa,
mas se ndo tem uma pessoa minimamente educada para me tratar como a
outra pessoa que veio atras de mim, quer dizer, antes de mim... e foi tratada
de forma tranquila né. [...] A pessoa exagera, pensa que eu tenho 2 anos de
idade. (Participante 12)

Por meio dos relatos pode-se perceber a dindmica opressora existente nos
diversos ambientes (PICCOLO; MENDES, 2012), que se manifesta por meio da

arquitetura que impede o acesso ou a utilizacdo de espacgos, e das atitudes, que

afetam tanto o acesso a espacos como as relagcdes sociais, culminando é claro na

negligéncia dos direitos das pessoas com deficiéncia (SANTOS, 2008). Ainda,
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conforme relatam os participantes, as barreiras atitudinais podem superar as barreiras
arquiteténicas, considerando que todo espacgo envolve relagdes interpessoais.
Ademais, houve relatos de que a propria comunidade exige adaptacdes, mas
frequentemente € ignorada:
Olha, eu acho que sim. Na faculdade, inclusive, é talvez ndo os meus
diretamente, mas é como era do nucleo... A gente lutava bastante por outras
pessoas que tinham la, e esse direito era constantemente... hm, assim, a
gente tinha que reforgar constantemente esse direito... e botar na cabega dos

professores de que, nossa tem pessoas aqui que sdo alunos também!
(Participante 1)

Sim! Vocé vé, por exemplo, ta tendo uma briga ai juridica entre a questao da
acessibilidade nos cinemas, na questao audiodescrigdo nos cinemas, na TV...
e ja era pros cinema terem audiodescricdo. E o que acontece, foi
prorrogando, certo? A ANCINE, Agéncia nacional de cinema, ela vai
prorrogando, vai fazendo acordos, porque dai tem TACS né, que é termo de
acordo e conduta, ao invés de cumprir fala “ah ndo deu tempo”... vai alegando
algumas coisas pro judiciario. Ai vai renovando o acordo, dando mais tempo.
E vai prejudicando a pessoa com deficiéncia. (Participante 2)

Vocé tem nogdo que até na questao da saude, do meio é... da questdo de
cuidar das pessoas com deficiéncia, ndo é pensado, é? Os instrumentos que
;;g;lem ajudar a fazer exames, tudo mais, ndo sdo pensados... (Participante

Vale a pena retomar aqui o fato de que o ambito politico ainda carece de
pessoas com deficiéncia, o que aumenta as disparidades ja existentes e as perpetua
(MELLO, 2010; SILVA; OLIVER, 2019; PAIVA; SILVEIRA; LUZ, 2020). Pelos motivos
destacados anteriormente, é necessario trazer a tona o “pesquisarCOM” (MORAES,
2010), que preconiza a participagcao de pessoas com deficiéncia de discussdes a
respeito de sua posicao social, necessidades e interesses, e inevitavelmente, a luta
por seus direitos (OLIVER, 1992). Interpreta-se, portanto, que € inviavel falar de
pessoas com deficiéncia sem a presenca destas, e que a realidade é construida por
movimentagdes sociais. Logo, compreender essa dinamica possibilita a emancipacéo
de grupos desfavorecidos socialmente, combatendo assim as opressdes impostas na
sociedade (PAIVA; SILVEIRA; LUZ, 2020).

A partir dos pontos expostos, pode-se observar que pessoas com deficiéncia
geralmente sofrem pela negligéncia de seus direitos basicos, sejam eles referentes
ao trabalho, lazer, segurancga e educacéao. As principais queixas evidenciam a falta de
adaptacgdes arquitetdnicas, presenca de barreiras atitudinais, indiferenca quanto as

exigéncias da comunidade de pessoas com deficiéncia ou entédo pela exclusio social.
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Portanto, entende-se que essas violéncias podem gerar consequéncias psicologicas,
sociais e fisicas (ROCHA; HARA; PAPROCKI, 2015), que serao abordadas a seguir.

4.3 IMPACTOS DO PRECONCEITO E DISCRIMINACAO

Tendo em vista a descricdo geral feita sobre o estigma, discriminagdo e
preconceito sofrido pelas pessoas com deficiéncia, além da negligéncia de direitos,
essa secgao pretende aprofundar nos ambitos em que as violéncias sdo presenciadas

e seus impactos na vida dos sujeitos.
4. 3. 1 Impactos sofridos nos diversos ambitos da vida

Primeiramente, tem-se uma sintese dos principais aspectos a serem abordados
nessa secao (QUADRO 2), que serdo aprofundados a partir dos relatos dos

participantes.

QUADRO 2 - DISCRIMINAGAO E PRECONCEITO EM DIVERSOS AMBITOS

Ambito Descrigéo das atitudes

Escola ou | Atitudes discriminatorias (xingamentos verbais, agresséo fisica, piadas, falta de incluséo e
faculdade | acessibilidade) por parte de estudantes ou professores.

Discriminagao entre os tipos de deficiéncia — preferéncia por pessoas com deficiéncia
considerada “leve”. As pessoas também relatam sofrerem pela desvalorizagdo de suas
capacidades, além da negligéncia de seus direitos — como por exemplo a falta de
acessibilidade e inclusdo no ambiente de trabalho.

Trabalho

Os participantes relataram sofrer com piadas e comentarios a respeito de sua deficiéncia,
que impactam em sua autoestima, além de restricbes que impactam diretamente na
Familia autonomia de pessoas com deficiéncia. Discutiu-se sobre as consequéncias do despreparo
e da falta de informagédo das familias para receber um novo membro que possui uma

deficiéncia.
Relacs A pessoas com deficiéncia geralmente sofrem dificuldades em estabelecer relagbes sociais
€lacoes | o serem incluidas em atividades de lazer — tanto por barreiras arquiteténicas como atitudinais
Solgfelsr’ € | — 0 que acentua as negligéncias sofridas em outras areas de suas vidas, como o proprio

direito de acesso a lugares.

As pessoas com deficiéncia sofrem dificuldades em estabelecer relagdes afetivo-sexuais
Relacdes | devido a preconceito das pessoas sem deficiéncia e seus familiares. A ideia de que pessoas
afetivo- com deficiéncia sdo “infantis” também as prejudica nesse &mbito; algumas pessoas se
sexuais | queixam da falta de acessibilidade em campanhas de conscientizagdo sobre relacdes
sexuais seguras.

Pessoas com deficiéncia muitas das vezes sao percebidas a partir da ética biolégica, ligada
Saude e | ao viés estritamente médico. Controversamente, os sujeitos encaram diversas barreiras
cuidado | quanto a exames, equipamentos, técnicas e atitudes na area da saude, prejudicando a
promocgao de cuidado. Ocorre, assim, uma desumanizacao dessas pessoas.

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.
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No que diz respeito a ambientes educacionais, como a escola e faculdade, os

participantes relataram sofrer atitudes discriminatérias tanto de colegas como de

professores.

E na minha situagdo foi da professora, que chegou uma época que ela
rasgava meu trabalho... também de um aluno que passava rasteira em mim,
chegou a me derrubar no chéo. (Participante 6)

no meu tempo de escola eu passei uns “perrenguezinhos” na escola... eu
tinha... tinha uma turminha, uns molequinhos aqui que... (Participante 8)

Eu cheguei a ter depressao quando entrei na faculdade, porque [...] eu achei
que eu seria acolhida, que eu seria bem recebida... e na verdade, eu fiquei...
é... sendo excluida, eu fui excluida o tempo inteiro. [...] Nossa... e aquilo me
afetou, me abalou, né, porque foi uma decepgédo. Foi uma decepgdo muito
grande. Eu ndo consegui me entrosar, eu ndo consegui fazer amigos. Foi
totalmente diferente do que eu imaginei. [...] Os professores eram 0s
primeiros que discriminavam. (Participante 4)

As lembrancgas de atitudes discriminatorias estdo presentes desde a infancia

dos participantes, como demonstra o relato a seguir:

Entdo sempre que eu ia para a creche, eu batia o nariz no corrimdo da
Escada, porque eu ndo enxergava. E era tipo com tanta frequéncia... que as
professoras ndo deixavam eu brincar com as outras pessoas. Minha vida
inteira eu ndo podia fazer educagéo fisica, porque qualquer coisa que batia
no meu olho podia piorar, né? Entdo, era bem frustrante para mim.
(Participante 7)

Assim, apesar do direito a escola regular ser assegurado por leis, as pessoas

com deficiéncia ainda sofrem por diversas atitudes discriminatérias (SANTOS, 2017)

— os relatos dos participantes demonstraram que esses comportamentos podem ser

emitidos tanto pelos colegas como pelos professores, de forma implicita ou explicita,

negligenciando suas demandas ou entdo agindo com violéncia verbal, moral e fisica.

Nesse sentido, entende-se que sdo necessarias mudangas que nao dependem

somente da equipe docente, mas fazer pedagdgico como um todo, considerando as

influéncias do ambito econdmico, social e cultural (AMARAL, 1998).

Percebe-se também que as escolas e faculdades ainda carecem de pessoas

com deficiéncia, assim, ha um estranhamento e falta de conhecimento a respeito

dessas pessoas.

E eu fui o unico aluno com deficiéncia durante muito tempo, ndo sé na minha
turma, mas na escola onde eu estudei. (Participante 11)

Eu estudei numa escola durante a minha vida toda em uma escola soé [...] Ai
na faculdade, eu té sentindo isso um pouco diferente, porque as pessoas nao
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estdo acostumadas... [...] esses dias eu tinha que usar uma furadeira. E ai,
uma menina que ficou desesperada achando que eu ia me matar com a
furadeira... As vezes eu vou fazer qualquer coisa e a pessoa fica “meu deus,
meu deus, perai, deixa eu te ajudar”, sabe? Desesperada, assim, como se eu
néo fosse capaz, como se ndo conseguisse... (Participante 3)

Sobre esse aspecto os autores Mello, Nuernberg e Block (2014) denunciam

que as pessoas com deficiéncia sofrem impedimentos socio- materiais para acessar

a carreira académica, assim como mostra o relato:

Entdo essa sociedade que hoje é adulta, né? Ela ndo teve contato com
alunos, com colegas com deficiéncia na escola, por exemplo, né? Ela ndo
teve contato com colegas com deficiéncia na escola e, consequentemente,
ela ndo teve no trabalho, porque se esses alunos ndo estavam na escola,
para chegar no mercado de trabalho, entdo. Mais dificil ainda... [...] entdo é
uma coisa que vai se afunilando. Porque vamos supor, nas escolas, na rede
escolar, tem 100 criangas com deficiéncia, por exemplo. Quando chega na
faculdade, isso ai cai para 30. E ai, quando chega no mercado de trabalho, é
isso ai, chega para 10. (Participante 2)

Agora, quanto ao ambiente de trabalho, denunciou-se a preferéncia na
contratagdo de pessoas que possuem uma deficiéncia que nao € percebida com
facilidade e/ou que necessita a menor quantidade de adaptagdes possiveis. Tais
ideias correspondem a busca pelo corpo normativo (TORRES; MAZZONI; MELLO,
2007; MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014); assim, quanto maior a distancia dessa
imagem social, menores sao as chances de contratagao.

Eles pretendem os deficientes que eles consideram mais leves [...] ndo s6 na
admissdo, mas também no dia a dia, dentro das empresas, né? Muitas

empresas, ndo tem acessibilidade... Eles acham que ¢é caro tornar algo
acessivel. Acho que eles veem isso como um gasto. (Participante 4)

No meu ponto de vista, eu acho que a empresa, na verdade ela quer um
pessoa com deficiéncia que ndo parega que tenha deficiéncia, né, tipo... ndo
é visivel. (Participante 6)

Evidencia-se também a falta de aceitagdo de pessoas com deficiéncia no
ambiente de trabalho (TOWER, 2003), além das disparidades estatisticas quanto ao
salario, ascensao funcional e oportunidades (LOPES, 2010). Em consonancia aos
autores, os participantes relatam também experiéncias de discriminagdo em suas
experiéncias desde processos seletivos até apds a contratacio.

Eu tenho uma lembranga de uma entrevista de emprego que eu fiz, que o
lugar era no segundo piso, sé tinha escada... e beleza, mas tinha corriméo.
S6 que eu conversei e a pessoa fez um monte de pergunta, enfim, quando
eu desci, a pessoa fica olhando e descer escada. E assim, e eu nao fui

aprovado no processo. Eu acho que por causa da escada. S6 que o problema
ndo estava em mim, tava na escada. E a escada continua la até hoje, porque
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as vezes eu passo no lugar. [...] A pessoa acha que eliminou o problema me
eliminando no processo, mas o problema continua la. (Participante 11)

Eu trabalho em um setor [...] da Secretaria de Satde. E por muito tempo eu
tive dificuldade de usar o préprio banheiro da minha sala de trabalho. Por
que? Porque o vaso sanitario era bem alto! [...] Agora esse ano, que o pessoal
chegou assim... providenciou um banquinho, mandou fazer um banquinho de
madeira... entdo eu uso. [...] a Secretaria, ela colocou a maquina de ponto,
passa... 50 centimetros... meio metro para mim. E na época que foi
implantado esse sistema, né, de uma coordenadora. E ai eu disse, “e eu”? Ai
ela disse, “olha, pra vocé eu vou colocar uma cadeira todo dia e sobe”... E ai
eu falei... ai eu peguei meu celular e voltei la pra gravar... “ repita de novo ai
0 que vocé falou”. Ai ela falou... ai ela se ligou que néo falou direito né.
(Participante 8)

No ambiente de trabalho também ocorre a descredibilizagcdo da capacidade de
pessoas com deficiéncia, ou seja, capacitismo (MELLO, 2014; WAYLAND et al.,
2021). Essa crenca é demonstrada tanto em atitudes diretas como por exemplo falas
preconceituosas, e politicas da empresa ou atitudes indiretas, como por exemplo falta
de reconhecimento, premiagbes e distribuicdo de cargos majoritariamente
operacionais para pessoas com deficiéncias — dessa forma, tais comportamentos néo
sdo necessariamente intencionais, como reforga Lopes (2010), apesar disso ndao os

impedir de exercer seu carater discriminatorio.

Qualquer coisinha que acontece, a pessoa ja vai botar a culpa em quem? Na
pessoa que enfim, ja tem alguma coisa, né? Ai vdo botar a culpa em quem?
Em mim, porque nédo tem capacidade de fazer o negécio ou néo tem
competéncia de fazer alguma coisa assim... (Participante 13)

Pé esse negocio de vagas de PCD. Muito daora isso de vaga para PCD, tem
isengdo de imposto, da oportunidade para galera, ndo é? Mas muitas vezes
coloca o cara também numa posicdo merda. Bota o PCD, por exemplo, para
apertar o botdo de elevador da empresa. Coisas muito operacionais,
mecénicas... (Participante 9)

Tem pessoas com um potencial enorme que ocupam cargos administrativos.
Né&o que seja ruim, mas por que ndo aproveitar aquela pessoa onde ela
poderia estar rendendo mais, ter um salario melhor? [...] Mas ela fica ali
porque ela é uma pessoa com deficiéncia e o empregador ndo vé potencial.
[...] O fato, por exemplo, de remuneragéo, eu entendo que eu deveria ser
melhor remunerado pelo conhecimento que eu tenho, pelas atividades que
eu fago. E eu sou ainda muito bem em comparagdo com outras pessoas com
deficiéncia do meu circulo de convivéncia [...] De fato, tu tem que aceitar um
trabalho que nao te deu uma valorizagdo adequada, porque eu preciso
sobreviver. Tu tem que aceitar sofrer alguns tipos de capacitismo.
(Participante 11)

Os relatos vao de encontro com o que ja foi mostrado na literatura, em que se
questiona sobre a exclusdao de pessoas com deficiéncia do mercado de trabalho

(TOWER, 2003), ou entao, sua inclusdo por cumprimento de cotas, sem o interesse
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genuino em promover a inser¢gao de pessoas com deficiéncia no trabalho e ainda, em
fungdes que valorizem suas habilidades (LOPES, 2010).

Foi relatado que a discriminagdo também esta presente nos vinculos familiares
dos participantes, que vai desde piadas com a aparéncia, falas preconceituosas,
cobranga de desenvolvimento de habilidades que compensem a suposta “falta”
causada pela deficiéncia, até a restricdo da autonomia da pessoa, que a impede de
desenvolver outros vinculos, aprender, trabalhar, por exemplo (CORRALES;
CASTRO, 2016; SOBRINHO et al., 2018; SILVA, 2021).

Eu sofro com as pessoas que sabem, que sdo a minha familia. Mesmo que
seja em forma de piadinha, de zuar... zuar minha aparéncia, porque é bem
dificil perceber... [...] Entdo eu tiro foto, meus familiares me zoam. Eu tento
é... passar maquiagem, eles percebem, comentam, entendeu? [...] Ai eu... eu
n&o consigo enxergar uma coisa, ai falam “ah, mas também com esse olho...”
ou “nossa, mas olha como ta o seu olho na foto”... entendeu? (Participante
7)

Minha mae fez um comentario que acabou com a cabega, nossa... ela falou
assim “minha filha, se uma pessoa te olha daqui para cima, até que tu da pro
gasto, ai quando olha tua perna, pronto”. Rapaz, aquilo ali me deixou... t&do
mal... que eu senti naquela hora, fiquei pensando que eu nao poderia nunca
na vida deixar ninguém olhar para a perna, e que na cadeira de rodas era
impossivel. Uma minha tia [...] falou uma coisa para mim que me marcou
muito. Eu tinha uns 13 anos, ficou na minha cabega assim. E ela falou assim...
‘ja que tu ndo tem o corpo de uma pessoa normal, nasceu assim”, desse jeito
que ela disse! “Tu tem que ser muito inteligente e que tem que se destacar
pela inteligéncia”. Aquilo me deixou tao assim... triste... porque era uma
pessoa que eu admirava muito [...] mas também foi uma pessoa que me
destruiu por dentro. Porque naquele momento, eu comecei a pensar... eu
tenho que ser muito inteligente, porque se ndo ninguém vai notar de uma
forma positiva, sabe? E eu comecei a estudar como uma desesperada. Eu
era nova, eu so queria saber de ler, todo mundo brincava, eu so queria saber
de ler, de saber. (Participante 12)

Nesse grupo, que eu participava [...] tem uma menina, uma moga que assim
[...] ela nasceu cega. [...] E até os 18 anos ela s6 ia pro médico e ficava em
casa na maior parte do tempo. E a mée dela estudava e ela tinha muita
vontade de estudar também, s6 que a mae dela mesmo nédo deixava, né? Ai
quando ela fez 18 anos ela quis estudar e estava com muita vontade... e
decidiu estudar. E sem brincadeira, até doi falar isso, mas a méae dela disse
assim pra ela “olha, se vocé quiser estudar... vocé escolhe: ou vocé estuda
ou vocé mora comigo. Porque debaixo do meu teto que vocé néo vai estudar”.
[...] E ai ela escolheu mesmo, ela queria muito estudar |[...] Ai, assim, hoje ela
esta bem, ela é casada e tudo mais. Porém, essa discriminagdo comegou na
familia, né [...] (Participante 10)

Eu entrevistei pessoas com deficiéncia e que o maximo que elas iam era no
mercado da esquina. Porque a familia ndo deixava. [...] E, e como é que essa
pessoa vai ir para o mercado de trabalho? Como que essa pessoa vai um
para um relacionamento sabe? Sao muitas barreiras que foram colocadas
socialmente para ela, talvez se tivesse um estimulo, o estimulo correto, ela
conseguiria ter uma vida absolutamente natural como qualquer outro ser
humano. E também tem um outro ponto que é bem delicado, que é discutir o
quanto que é uma familia esta preparada para receber uma crianga com
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deficiéncia? Ninguém esta preparado. Porque ndo tem como se preparar. A
existe 50% de chance de ter um filho nascer com deficiéncia, mas existe 50%
de ndo nascer. Entao vai fazer um cursinho, vai que nem as pessoas fazem
um curso de casamento, por exemplo. (Participante 11)

Ainda tem uns parentes, né, que enchem o saco, né [risos]. Falam que vocé
€ uma aberragao, que vocé era a pessoa que ia passar a lepra, a doenca.
Sério, eu era isso, a pessoa que ia passar lepra para minhas primas que eram
mais novas... da minha tia que ndo fala comigo. (Participante 13)

As pessoas entrevistadas também se queixaram a respeito de dificuldades
enfrentadas em relagdes sociais e lazer, tendo em vista que essas sdo permeadas
por outros aspectos, como a proépria falta inclusdo e acessibilidade nos locais,
barreiras atitudinais e o medo de sofrer algum tipo de violéncia (CORRALES;
CASTRO, 2016; OLIVEIRA; MORAES, 2016; CARAVAGE; OLIVER, 2018).

Quando entrei na faculdade [...] eu ndo consegui me entrosar, eu nao
consegui fazer amigos. Foi totalmente diferente do que eu imaginei.
(Participante 4)

Eu fui [num festival de musica] e tinha uma parte separada para pessoas
com deficiéncia. Mas era muito longe, mas tinha. E, mas ai como que vocé
fez? Ai eu fui com minha mée. Ai eu subi la, mas tinha muita gente. Mais do
que embaixo... Entdo vocé desceu, ficou na area... Aham, é. Tinha muita
gente ai, ficava um empurra-empurra pra ver o show... Ai eu fiquei embaixo.
(Participante 6)

Eu observava quem eu poderia ser assim, sabe? De quem eu poderia ser
proxima. [...] essas pessoas que eu tive contato, gragas a Deus eu consegui
ter uma... ndo é nem acessibilidade, mas eu consegui ter uma mobilidade um
pouquinho melhor na universidade, porque eu tinha essas pessoas pra me
ajudar. [...] Os espacos, eles se comunicam. E se um espago me diz que eu
nao posso estar la, como é que eu vou estar la se eu ja sou impedida pelo
proprio ambiente que me cerca, que me diz com todas as letras, com todas
as evidéncias possiveis, que ndo é um lugar estruturado e pensado para uma
pessoa cadeirante? [...] Entao, tipo assim, é aquela coisa: ah, entdo quer dizer
que a pessoa com deficiéncia ndo se diverte? Ndo vai para a balada, ndo vai
pra festa no ndo vai pra lugar nenhum... ndo vai pra teatro, ndo vai para show,
n&o vai pra nada? (Participante 12)

Sobre as relagdes afetivo-sexuais, uma pessoa preferiu ndo responder e trés

pessoas (n=3) relataram n&o sentir preconceitos nesse ambito:

Né&o, acho que nédo. Porque eu namoro, né? E ai, meu namorado nunca fez
piada sobre isso, é pelo contrario... as vezes eu fago algum comentario, por
exemplo, as vezes a gente esta deitado vendo filme e ele tampa esse lado da
minha cara, ai eu falo para ele “mor vocé ta tampando meu olho que enxerga,
eu néo t6 enxergando a tv” [ambas riem], entendeu? Aham! Mas ele nunca
fez um comentario quanto a isso, nao me zoa. Néo fala nada. Eu acho que
nunca chegou a atrapalhar, ndo. (Participante 7)
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Néo [risos]... Na verdade, teve uma melhora... [ambos riem] bem
significativa... uma melhora absurdamente significativa. [...] ja fiquei com uma
menina porque éela... por causa do olho. A pessoa chegou e falou... p6 mano...
eu gostei de vocé, eu quero ficar com vocé. [...] eu acho que a pessoa sente
um pouco é... tocada pela maneira que eu falo da minha condigao, entendeu?
Porque, tipo, aconteceu... Ai eu lidei de tal forma... ai eu fui la e meti uma
caveira. Ai a pessoa tipo a pessoa, ela vai... Se engajando pela histéria,
entendeu? [...]. Ai quando eu concluo a histéria a pessoa me vé muito mais
como uma situagdo “puta, que cara da hora” do que “coitadinho dele”. Virou
uma forma de eu me conectar com mais pessoas assim. (Participante 9)

Né&o, porque de novo é aquela questdo: como eu ndo tenho deformidades,
isso se torna mais tranquilo, sim. Mas de novo, por exemplo, se eu néo tivesse
os olhos, ndo é, como seria essa interagdo com a outra pessoa? E se nao
tivesse uma perna, um brago, enfim, ndo é? Entdo tem tudo isso impacta. E
eu ndo tenho nenhuma deformidade, eu tenho dificuldades em alguns
movimentos que também ndo impactam severamente essas questbes. A
minha namorada, ela também é uma pessoa com deficiéncia. Ela tem um
desvio na coluna que também afeta a mobilidade dela, mas é bem menos que
a minha. Entdo ela ndo é nem... as pessoas hem enxergam ela como pessoa
com deficiéncia. Até ela mesmo tem uma dificuldade de admitir que é. E
quando a gente sai na rua as pessoas olham para mim. Isso incomodava ela.
Porque ela ficava brava porque as pessoas estavam olhando pra mim, e ai
para o conjunto da obra, porque o fato de eu ser uma pessoa com deficiéncia,
que esta na rua mancando, né, com uma curvatura na coluna, e ai tem toda
a interpretagao das pessoas. (Participante 11)

Entretanto, outras pessoas (n=9) relataram sentir preconceito tanto dos ex-
parceiros e ex-parceiras como de terceiros (familiares dessas pessoas ou
desconhecidos, quando estavam em alguma situagdo em publico). Assim, ha a
dificuldade em iniciar relacionamentos, por causa da falta de aceitacdo da deficiéncia
ou outros preconceitos, e de manté-los, devido ao julgamento de terceiros e a presséo
para relacionar-se de forma privada, sem divulgar o relacionamento a mais ninguém
(GESSER; NUERNBERG, 2014).

Rola uma coisa diferente sim. Quando vocé conhece uma pessoa e tal, as
vezes tem gente que, enfim, para de falar comigo por causa disso, né?
(Participante 1)

Eu acho que sim, tipo, eu acho que aconteceu uma vez de um menino falar
que ndo queria ficar comigo porque eu nhdo tinha um brago. entéo tipo assim,
Ja... ja aconteceu, mas eu acho que hoje em dia, ndo. Assim, eu namoro hoje
[...] e meus pais na verdade, tinham mais receio de eu entrar relacionamento
do que eu mesma. Porque eles ficavam com medo, porque as vezes eu
preciso de ajuda para fazer alguma coisa. Tipo, se a pessoa iria entender, é
isso, sabe? De “precisar me ajudar”é... se a pessoa néo iria ter vergonha, |[...]
Mas assim, para ele, ele lida super bem também, tipo, ele me ajuda muito,
entdo... as vezes eu preciso de uma coisa, antes que eu fale ele ja [fala] “ndo
ta, eu fagco, néo tem problema”. [...] mas eu acredito que ja assim, tipo, e eu
vejo pessoas proximas a mim, que tem deficiéncias mais severas que tem
isso bem mais explicito assim, de afastamento das pessoas por conta da
deficiéncia. (Participante 3)



60

Eu nunca namorei. Tinha gente que queria namorar comigo, mas eu nao quis.
Porque eu acho que eu vou também... é uma... ndo sei se é uma coisa de
mim que ja vem de dentro, sabe? Parece que eu vou atrapalhar a pessoa.
Sei la, € ai eu prefiro ficar sozinha [risos]. (Participante 6)

Teve uma menina que me fez perceber uma coisa que me deixou assustada.
Ela... Ela ficou comigo. E ai quando foi dois dias depois [...] ela finge que ndo
aconteceu nada [...] fiquei na minha. S6 que a pessoa passar por ti, € ndo
falar contigo. Te olhar numa no meio de uma roda de conversa, fingir que
nada aconteceu... Simplesmente te tratar diferente. Ai, um dia ela pegou,
estavamos sozinhas |[...], ficou s6 eu s6 eu e ela na sala [...] Que ai ela
perguntou “ah, aproveitando que a gente ta sozinha, queria te perguntar uma
coisa”. Ela perguntou “ah porque tu deixou de falar comigo?” Eu olhei pra cara
dela e falei assim... “‘tem certeza que fui eu que deixei de falar contigo? Para
e pensa bem, se fui eu... se eu estou no teu lugar, uma pessoa sem
deficiéncia nenhuma que fica com uma pessoa que tem deficiéncia, e agora
me diz se fui eu que deixei de falar contigo?” Ai ela s6 falou assim, “‘me
desculpa”. (Participante 12)

Ai, assim ja... ja percebi. Eu agora estou com um que assim, ele é muito
tranquilo. E sempre também... eu sempre converso ja de imediato, quando
eu vejo que esta rolando alguma coisa, eu ja falo, ja aviso, né, porque depois
até mesmo a familia estranha, ndo gosta, né? Enfim, a ja adianta logo... se
néo deu certo, tchau. Eu ja tive gente que ja me olhou muito estranho, ja me
olhou torto... na relagdo amorosa, entdo Deus me livre. [...] A sociedade acha
que a gente é dependente para tudo. E entédo assim, ndo, ndo da. Eu, eu fico
meio agoniada. Eu ja tive muito problema com isso. Também ja teve gente
que ja ficou comigo por pena. Né? Por, enfim, para impor para a sociedade
que ta sendo legal. [...] Ai que a gente comega a ficar mais assim, né... se
esquivando, ficar mais tipo atento com as pessoas. Porque sendo, a gente se
mete em uma furada toda hora. (Participante 13)

Conforme Mello (2010) aponta, as pessoas também sentem receio de
mostrarem seus corpos; ha o sentimento de n&o possuir um corpo “desejavel” e capaz

de construir afetos, devido ao padrao do “corpo perfeito” imposto socialmente.

Pra vocé ter uma ideia, eu namorei 5 anos com uma pessoa e hinguém sabia
que nés hamoravamos, porque ela gostava de mim, mas ndo, nao se nao se
sentia bem... nem a familia dela, quando a familia dela... alias, s6 sabiam
ainda dela. Quando a mae dela... vieram a ter conhecimento que a gente
namorava, nos ja estavamos terminando. [...] Mas assim, aquela coisa de
vocé estar na ilusdo, naquela paixdo, aquela coisa... acabava aceitando né?
Mas era doido. Hoje a minha esposa é uma pessoa que [...] desde nosso
primeiro encontro, nosso primeiro momento que ela sempre me aceitou o que
eu sou [...] Para vocé ter ideia, eu tenho 48 anos e tenho 17 anos de casado.
Minha esposa, ela nao tem nanismo [...] todo mundo aqui me conhece... mas
quando eu namorava com ela... quando eu casei... Nossa! Quer dizer, para
as pessoas proximas de mim era um motivo de Felicidade, mas pra grande
maioria que era muito tipo de curiosidade, de duvidas, né? A gente néo viu,
eu... Assim pra mim, nunca chegou a dizer diretamente... Porque se disse, eu
ouvi por chegar para pessoas de nossas familias, minha familia da minha
esposa. E perguntar assim, o que foi que minha esposa, uma mulher bonita,
viu em mim? (Participante 8)

Entdo a minha noiva, ela gostou de mim. Sabe o que me deixou assim
pensando? Que quando ela me olhou... geralmente as pessoas... raramente,
quando a pessoa tem uma deformidade, olha com interesse. Porque a pessoa
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néo consegue enxergar ali alguém... porque as pessoas sdo ligadas ao que
vé. [...] Entdo se ndo é tao atrativo, porque que eu vou querer saber se ela é
legal ou ndo, entendeu? [...] Entao, tipo assim, acaba que... quando conheci
ela, demorou muito... E, pra contar, né, que eu tinha uma deficiéncia. [...]
Quando eu falei para ela, com coisa de 5 minutos, ela ja tinha lido um artigo
para saber a respeito, nao sei o qué... Estava toda entusiasmada, sabendo
de tratamentos e ndo sei o que. E eu la preocupada, achando que ela ia sumir.
[...] Em momento algum ela disse, a ndo... e deu uma desculpa qualquer e
sumiu, ndo. [...] Ela ndo fez isso, entéo, tipo assim, ndo sé ela, mas outras
pessoas que tém um relacionamento com alguém que tem deficiéncia. E ndo
saem correndo néo... sabe porqué? Porque o nosso olhar com a gente
mesma nédo é o olhar real. E o olhar social e discriminatério. O olhar que a
gente tem que realmente condiz com o que a gente é... é muito, muito mais
bonito e muito melhor. (Participante 12)

Falou-se também da superprotecdo por parte da familia e infantilizacdo de
pessoas com deficiéncia, conforme ja mostrado na literatura (GESSER,;
NUERNBERG, 2014; SOBRINHO et al., 2018), e de problematicas envolvendo a
divulgacdo de métodos contraceptivos e informagdes sobre a saude sexual e
reprodutiva em geral — um participante concordou que agdes preventivas sobre esse
assunto ndo sao acessiveis, assim como mostrado por autores (FERNANDES;
DENARI, 2017). Porém, outra participante defendeu que atualmente o material ja é
acessivel, mas a pessoa pode ter o acesso a essas informagdes barrado caso sua

familia seja superprotetora.

E, por exemplo, de uma aula de sexualidade na escola, para criangas de 13
e 14 anos, que o professor de biologia esta mostrando a questao do corpo
humano, como fazer uso de preservativos e camisinha e tal. Ai entra aquela
questdo, “nossa sao pessoas com deficiéncia, vou mostrar a camisinha para
ela também”? Vai, vai mostrar como é que é, da mesma forma que vai mostrar
pra que meu colega, que ndo tem deficiéncia. [...] Ou mesmo sobre o estupro,
porque se ela ndo tem informagdo, dependendo, ali da situagdo, o adulto
pode abusar de diversas formas: “olha, é uma brincadeira”... e acaba sendo
mais vulneravel né? Exatamente, verdade. (Participante 2)

Sim! Eu sinto que é muito afetada, porque... [...] a mulher com deficiéncia
sofre muito mais do que o homem. Porque os homens ndo tém coragem de
chegar nas meninas com deficiéncia, ndo se aproximam. E nao tem coragem
de assumir os relacionamentos. Quando eles aproximam eles nédo tém
coragem de assumir... de apresentar para a familia, de apresentar para o0s
amigos... E ai fica mais dificil. As familias também superprotegem as
meninas... muitas tém dificuldade para iniciar a vida sexual, porque as
familias acham que elas ndo vao saber como se proteger de... de repente
uma DST, ou uma gravidez... Ou associam muito ao abuso. Acham que
sempre que uma mulher com deficiéncia tem relagbes sexuais ela esta
sofrendo abuso, porque ela ndo sabe o que esta fazendo... porque ela nao
sabe o0 que quer... ou que aquele homem ta se aproveitando dela... ainda
existe essa mentalidade aqui. [...] Eles infantilizam e acham que a gente ndo
pode namorar, nao pode ter filhos, ndo pode casar, ndo pode trabalhar porque
para eles nés somos eternas criancgas [...] Mas eu acho que em relagao aos
materiais acessiveis, hoje em dia ta... bem facil, né? Esta na midia, na TV ou
no réadio, esta na internet. A gente usa a internet normalmente. Acho que é
uma questao de, de percepc¢ao das familias que superprotegem... que acham
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que a gente ndo vai saber como cuidar do nosso corpo, como se proteger...
(Participante 4)

Outro aspecto evidenciado pelos colaboradores foi a perspectiva que a area da
saude trata pessoas com deficiéncia: o viés biolégico e médico é consolidado, pois a
deficiéncia ainda é vista como doencga, assim, o corpo da pessoa com deficiéncia é
visto como desprovido de saude, “defeituoso” e que necessita de corregcoes
(BERNARDES; ARAUJO, 2012). Controversamente, ha falta de atencdo para
adaptagdes voltadas para pessoas com deficiéncia em técnicas, ferramentas e
atendimentos no ambito da saude (CASTRO et al., 2011; SILVA, 2021). Assim, a

experiéncia dos participantes é marcada pelo descuidado e negligéncia:

E que a gente ainda ndo rompeu a barreira do biolégico na discussdo, né? A
gente discute hoje pelo viés médico. Existe o corpo saudavel e o corpo com
deficiéncia, que também é outro problema, porque eu tenho um corpo com
deficiéncia saudavel. E ai? Assim como existem corpos doentes que ndo tém
deficiéncia. E mais uma possibilidade. A minha expectativa é que, com o
modelo biopsicossocial, a gente consiga romper um pouco essa... essa
perspectiva. [...] Eu ndo posso olhar a pessoa com deficiéncia somente sobre
a Otica da saude. N6s ndo estamos dentro do escopo da saude, porque de
novo, o corpo com deficiéncia pode ser saudavel, como pode ser doente,
assim como o corpo sem deficiéncia também pode. (Participante 11)

Eu fui fazer recentemente o exame de mama, né, fazer um checkup. [...] o
aparelho que faz o exame de mama, ele nao fica muito baixo [...] E ai, tipo
assim, vocé tem nogao que até na questao da saude, do meio é... da questao
de cuidar das pessoas com deficiéncia, ndo é pensado, é? Os instrumentos
que podem ajudar a fazer exames, tudo mais, ndo sdo pensados... uma
pessoa com nanismo, gente, ndo faz um exame desses. [...] pra vocé ter uma
nogdo, eu vou te contar uma coisa muito louca, sabia que eu ndo sabia
quantos metros eu tinha? [...] porque eu nédo fico em pé... € ninguém parou
para pensar “oh vamos usar uma fita métrica”. [...] Eu tive esse acidente, que
aconteceu comigo, muito louco. Quanto a pessoa esta perdendo a saturagéo,
a oxigenacgao, tem o desfibrilador, né, que puxa a pessoa pra voltar com
disfibrilador, né? Ndo pode fazer isso comigo, porque eu tenho 0ssos de vidro
e se fizer isso comigo, acaba com meu térax. Entdo na hora ele s6 comegou
a injetar um monte de adrenalina, para que eu pudesse, pra poder voltar.
Nisso ele secou as minhas veias. [...] Isso tudo acarretou porque néao tem
outro meio de fazer uma pessoa que tem oesteogénese voltar. Se eu tivesse
uma parada cardiaca, alguma coisa assim que nada funcionasse?
(Participante 12)

O que eu percebo muito mesmo, é que é de fato uma negligéncia médica... a
pessoa literalmente pega um recém-nascido e vira para os pais e fala “entdo
mam&ezinha, desculpa, nao ter que fazer. Ela ndo vai nem andar nem falar’.
[...] Eu cresci e ia numa fisioterapeuta que me chamava de “aborrescente”’,
quando eu tava nos 13 anos, por que eu ndo gostava de ir. E ai ela falava
que tudo, era birra minha, sendo que assim, as vezes eu tava num dia ruim.
[...] E pra mim, a fisioterapia ja era um ambiente chato, horrivel. Onde vocé
S6 vé desgracga. SO vé gente doente, mal... porque ndo esta mais aguentando
fazer aquilo também... (Participante 13)
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Tendo em vista os aspectos abordados nessa segao, retoma-se os principais
pontos abordados no que se refere aos impactos da discriminagdo e preconceito
sofridos nos diversos ambitos de convivéncia de pessoas com deficiéncia, ja
demonstrados no quadro 2.

Pode-se constatar que as pessoas com deficiéncia tém diversos aspectos de
suas vidas afetados pelo preconceito, discriminagdo e estigma social que lhes é
imposto; algumas pessoas relatam que ha diferengas de vivéncias entre pessoas da
comunidade no que se refere a deficiéncia ser mais perceptivel e necessidade de mais
adaptagdes, daquela que possui uma deficiéncia dificilmente percebida por terceiros,
e ainda, que necessita de menos adaptagdes. As violéncias relatadas podem ocorrer
em episodios unicos ou recorrentes e geralmente possuem carater social — ou seja,
envolvem comportamentos normalizados e enraizados no imaginario social, em que
0S agressores sao pessoas proximas da vitima ou nao.

A seguir serdo apresentados outros aspectos referentes aos impactos sofridos
pelas pessoas com deficiéncia devido a violéncia de seus direitos, sobre questdes
comunicacionais, como o preconceito no vocabulario popular, e psicolégicas, que

abrangem a autonomia, autopercepg¢ao e saude mental dos participantes.

4. 3. 2 Percepgoes sobre o uso de piadas ou expressoes capacitistas

A seguir consta um quadro com objetivo de sintetizar os principais pontos a

serem destrinchados nesta sec¢ao.

QUADRO 3 — PERCEPCOES SOBRE O USO DE PIADAS OU EXPRESSOES

CAPACITISTAS
Categoria Descrigao
Impactos de piadas | Algumas pessoas relataram que expressdes pejorativas ou piadas ndo as
e expressoes prejudicam, enquanto outras relataram o oposto; essas atitudes partem tanto
capacitistas pessoas desconhecidas quanto de pessoas préximas, como as da familia.
Diferengas Alguns termos que antes eram comuns ndo sdo mais aceitos, mas ainda séo
temporais necessarias algumas mudangas no vocabulario

Uma pessoa pode ter uma intengao positiva ao fazer uma piada, de acordo com
a percepcéo de alguns participantes — assim, algumas pessoas sao “autorizadas”
a utilizar determinados termos.

Contexto: quem,
onde e quando

Fortalecimento e As proéprias pessoas com deficiéncia podem usar piadas como forma de
reafirmacgéao fortalecimento e demonstragéo de orgulho de sua identidade e caracteristicas.

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.
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A primeira questdo a ser exposta refere-se a percepg¢ao dos sujeitos sobre o
uso de termos pejorativos ou outras expressoes, especialmente no que se refere a
possiveis prejuizos devido ao seu uso por terceiros. Sobre esse assunto, os
participantes apresentaram opinides controversas: um grupo relatou nédo sofrer nesse
aspecto (n=6), tanto por ndo passar por essas situagdes atualmente, como por eles

mesmos fazerem piadas com suas caracteristicas.

Nao, hoje em dia nédo. Eu consigo levar numa brincadeira assim, se alguma
pessoa falar, eu ja respondo também, na brincadeira [risos]. (Participante 6)

Olha, eu... ndo sinto que me prejudica. [...] Meus amigos até me chamam de
PCD. Meu irm&o me da susto do lado esquerdo, que eu nédo vejo... galera fica
bébada, me da tapa do lado esquerdo e eu néo vejo... [...] é que assim... vai
muito da concepgdo. Se o cara é um “folgado” de fora e ai ele vem tirar com
meu olho... Ai também nao tem jogo, né! Mesma coisa que um cara folgado
mexer comigo, seja com meu olho ou néo. [...] Eu vejo muito mais por esse
lado. Agora, vocé as vezes... o cara ndo é tdo meu amigo, mas ele faz uma
piadinha assim, mas é uma piadinha boa e o cara foi gente boa comigo... a
gente da risada. (Participante 9)

Né&o. Eu nunca senti ndo, nunca ouvi né [...]. Ah, tem alguns. E, teve alguns
episédios, mas fazem muito tempo. E agora que eu lembrei, por exemplo.
Uma menina que tinha acabado de entrar na escola, né? Ela foi colocando
apelido em todo mundo e tal e ela me chamou de “ceguinha”. [...] acabar
chamando uma diminutiva as vezes é pejorativo, né? Muita gente faz isso
ainda, né? E, faz, mas também é muito aquilo da intengdo também né? Pode
falar desse jeito, mas é um tom... é meio grosseiro, né? Como se tivesse
diminuindo a pessoa. (Participante 10)

Conforme apontado por Mello (2010), as piadas e apelidos, quanto elaboradas
pelas pessoas com deficiéncia, podem ter um carater de autoafirmacdo de sua
identidade. Assim, supera-se o sentido discriminatério dessas falas por meio de sua
utilizacao de forma positiva. Ha ainda a perspectiva de que as piadas dependem do

contexto em que séo feitas, de quem as faz e de sua intengéo (n=3).

Entdo, eu acho que depende do contexto. E, tem, tem situagbes que é
realmente pejorativo. Ta, mas tem situagées que é uma brincadeira do grupo,
néo é? A gente precisa avaliar o todo, ndo da uma frase s6 vocé ter todo o
contexto, sabe? Eu mesmo, as vezes brinco aqui falar é, “eu vi tudo’,
entendeu? [...] Quando a gente usa o verbo “ver”, né, vocé é uma pessoa
cega, mas o verbo ver é muito mais amplo do que enxergar com o0s olhos.
Mas ai que ta, eu uso muito isso! E, eu percebi mesmo! [ambos riem] Aquela
hora que eu falei, “no meu modo de ver”... e tal, porque vocé néo fala... é
estranho, é... vocé falar que “ouviu na TV”. E, vocé ouve no radio, mas na TV
n&o. (Participante 2)

Olha, eu acho que depende muito, tipo assim, existem brincadeiras que... é
tranquilo, no dia a dia, tal, todo mundo faz. S6 que existem algumas piadas
que de alguma maneira te inferiorizam mesmo, te colocam de uma maneira
bem pejorativa. Al eu acho que isso é muito ruim, porque vai reforcando essa
ideia de que a pessoa com deficiéncia nao é capaz, de que a pessoa com
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deficiéncia é estranha... E que cria uma disténcia, eu acho, né... Entre a
sociedade e deficiéncias, esse tipo de brincadeiras. [...] Eu acho que, por
exemplo, alguém que tem intimidade comigo, que convive comigo, tipo, é
totalmente diferente do que alguém totalmente desconhecido ir e fazer uma
brincadeirinha, sabe? E aconteceu uma vez, né? Aconteceu uma vez na
internet: eu postei uma foto e um menino que eu nao conhecgo, tipo, nunca vi
na minha vida... ele comentou assim, 6: “linda, pena que ndo tem um brago
para ficar 1000 vezes melhor” (Participante 3)

Outras pessoas disseram que termos pejorativos ou expressdes capacitistas
causam prejuizo em seu dia a dia (n=4). Nesse sentido, diversos autores também
apontam os impactos da utilizagao de termos erréneos e preconceituosos (AMARAL,
1996; ZOLA, 1993 apud AMIRALIAN, 2000; TOWER, 2003). Pelos participantes desta
pesquisa foi revelado que essas atitudes e podem ser prejudiciais e afetam as

relagdes na escola ou faculdade e na familia:

Eu acho que agora ndo mais, porque eu venho cortando bastante isso, sabe?
Da para ver na minha cara que eu ndo gosto. S6 que antes... eu ndo falava
né, eu tinha vergonha. Eu tinha medo de falar. Porque é um... E uma questao
fora do assunto, né? Mas a minha familia, ela... E, eu era bem submissa... e
as pessoas me reprimiam muito por qualquer coisa que eu fizesse, entdo eu
n&o podia chorar que era errado. Eu ndo podia falar que era errado. Eu ndo
podia pedir pra parar, que era errado. Entdo ndo fazia isso. Hoje em dia eu
fago, s6 que antes, me incomodava muito, porque eu ndo sabia o que fazer.
E eu falava para parar, e ndo parava, entendeu? (Participante 7)

E, assim. Na minha vida, atualmente... Das minhas tias assim eu acho que
nunca senti delas. Acho que é uma questao muito de criagdo. Mas da minha
mae, sim. [...] Quando eu estou no meio social com as pessoas e tudo mais,
acontece daquela piada, tipo “ah, mas é porque ela é aleijada”. Ah porque
“ela é aleijada e tem a voz de taquara rachada...”. Porque a minha deficiéncia,
uma das caracteristicas da osteogénese imperfeita é a voz, ndo sei por que,
mas é a voz ser um pouco mais aguda. Minha voz é um pouco de crianga.
[...] Entdo ja aconteceu tipo do aleijada... quatro rodas... esses termos idiotas
que a gente sabe que vem de uma ideia social antiquada. (Participante 12)

Os participantes também relembraram que, por um lado, ha termos que antes
eram usados e hoje s&o pejorativos, porém, algumas expressdes capacitistas ainda
persistem e desumanizam a existéncia de pessoas com deficiéncia. Tais relatos
confirmam o que foi demonstrado por Silva (2021), pois os termos pejorativos ainda

sao utilizados, apesar da evolugcédo dos conceitos sociais.

Acredito que sim. [...] E... hoje em dia, tem muitos preconceitos que ja... as
pessoas ja comegaram a eliminar. Tem varios termos que as pessoas néao
aceitam mais que sejam falados, mas em relacdo a pessoas com deficiéncia,
esses termos ainda sédo aceitos. Tem gente que que fala “cequinho” e
ninguém reclama... tem gente que fala “mudinho”, “alejjado” e parece néo
incomodar... diferentemente de outros termos que ja geram revolta, incémodo
nas pessoas, que ja foram abolidos né... Termos pejorativos de outras
minorias que ja ndo sdo mais aceitos, mas 0s nNossos as pessoas ainda néo
tém essa consciéncia. (Participante 4)
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Prejudicam, porque eles s&o parte de um processo de desumanizagdo da
pessoa com deficiéncia. E, e o termo pessoa com deficiéncia, ele tentou em
algum momento fazer esse caminho inverso e a gente esta perdendo essa
batalha, pelo menos na minha 6tica. Por que? Porque quando a gente coloca
a pessoa antes da deficiéncia, tu comega um processo de humanizacao ali.
Tu entende que existe um ser humano que tem qualidades e defeitos, como
qualquer outra pessoa. Mas quando a gente transforma essa sigla em PCD,
a gente anda para tras de novo. Porque a pessoa desaparece na discusséo.
E, entdo hoje tu vé carro para PCD, vaga para PCD tudo com PCD no final.
Mas o que que é isso? As pessoas as vezes nem sabem o que significa. [...]
E, é uma maneira mais répida a gente usar. S6 que para quem é leigo no
tema, e ai a gente esta falando de 99,9% das pessoas. Isso pode ser um
complicador do futuro e, na verdade, ja é. [...] E, eu fiz um post e até falando
do uma coisa que eu ouvi “a pessoa PCD”. Ai, € como se eu tivesse dizendo
“a pessoa pessoa com deficiéncia”, porque o P de PCD ja é a pessoa. [...]
Entao é importante bater a todo momento na tecla da pessoa, porque as
pessoas “normais”, pessoas sem deficiéncia... [...] o processo de inclusdo ele
comega com as palavras. (Participante 11)

Sobre essa diferenga temporal, algumas pessoas disseram que antes sofriam
com essas interagées, mas hoje em dia isso ndo é mais um problema, seja por

frequentar locais diferente ou pela prépria perspectiva e modo de lidar com as piadas.

No meu dia a dia, néo... assim, eu acho que eu t6 num ambiente bem
saudavel nesse sentido assim, mas eu acho que eu ja estive em alguns que
prejudicava um pouco assim. Vocé diz assim, o hoje, vocé diz no seu
ambiente de trabalho e tal? Aham, isso exatamente. Entendi. E dai, esses
outros costumavam ser que ambientes assim? Costumava ser principalmente
ambiente de faculdade, mesmo ambiente de la, 0s grupos de pesquisa assim,
sabe. (Participante 1)

Olha, hoje no dia hoje ta bem melhor, sabe. Antes, ha muitos anos atras, acho
eu, quando eu tinha 15, 16 anos, na minha adolescéncia, assim. Tinham
mais, né? A gente tinha muitas pessoas assim, que zombavam mesmo. Eu
sempre fui um cara que néo ligava para essas coisas, ndo. Eu tinha raiva,
mas ia embora... porque eu também néo tinha como brigar com ninguém que
eu nao tinha tipo para brigar com ninguém [risos]. [...] Ndo passo mais por
isso hoje. Assim néo, gracas a Deus no, de alguém zombar, dizer alguma
coisa... (Participante 8)

A partir da analise das falas dos participantes, pode-se apreender sobre as
principais opinides a respeito do uso de piadas ou expressdes capacitistas, como
sintetizado no quadro 3. Tendo em vista tais aspectos referentes ao preconceito em
atitudes verbais, pela utilizagdo de expressdes pejorativas ou piadas, percebe-se as
diferentes formas de atuacado do preconceito, assim como as diferentes formas de
enfrentamento de pessoas com deficiéncia. A seguir serdo abordadas questdes sobre
a restricdo da autonomia de pessoas com deficiéncia, seja pela falta de acessibilidade

ou barreiras atitudinais.
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4. 3. 3 Impactos da discriminagao e preconceito: aspectos psicolégicos

Realizou-se uma sintese das informagdes expostas nas subsecdes a respeito

da autonomia, autopercepgéo e da saude mental (QUADRO 4) para demonstrar os

principais aspectos observados no relato dos participantes. Essas questdes serao

aprofundadas nas subseg¢des em sequéncia.

QUADRO 4 — IMPACTOS DA DISCRIMINACAO E PRECONCEITO: ASPECTOS

PSICOLOGICOS

Aspectos

Impactos da discriminacao e preconceito

Autonomia

Pessoas que precisam de mais adaptagdes de acessibilidade e que
também dependem do cuidado de terceiros sofrem mais restricbes
relacionadas a autonomia; aquelas que possuem deficiéncia congénita
também podem sofrer mais limitagbes por parte de terceiros em diversos
ambitos: educacional, sexual, social e profissional.

Autopercepgao

A autopercepgao ou autoestima foi mais afetada em sujeitos que possuem
deficiéncia fisica do que em pessoas com deficiéncia sensorial. Piadas e
falas preconceituosas de terceiros colaboraram para a visdo deturpada de
si, relatada por algumas pessoas.

Saude mental

Os impactos na saude mental sdo recorrentes, tanto pelo processo de
recuperagao em pessoas com deficiéncia adquirida como pelas limitagdes
impostas socialmente desde o nascimento de pessoas com deficiéncia
congénita. Além disso, as cobrangas para “compensar’ a suposta falta
causada pela deficiéncia prejudica essas pessoas. Por fim, relatou-se a
ansiedade e depressao como consequéncia desses fendmenos.

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.

4. 3. 3. 1 Percepgdes sobre a autonomia em relacdo a acessibilidade e barreiras

atitudinais

Dos participantes entrevistados, 5 relataram ndo sofrerem impactos em sua

autonomia relacionados a falta de acessibilidade, visto que necessitam de poucas ou

nenhuma adaptagdes no ambiente, ou entdo porque tém a acessibilidade necessaria.

E, eu acho que néo. Eu acho que nédo. As coisas que eu tenho assim de, de
carro e tudo mais, elas ja sdo adaptadas para mim. Entdo a minha autonomia
ndo. Néao é muito prejudicada, ndo. (Participante 1)

Olha, eu acho, no meu caso... ndo, porque eu consigo fazer bastante coisa
sozinha e tal. Eu consigo pegar 6nibus... as vezes o problema que eu tenho,
por exemplo, é se eu estou com uma mao ocupada, ndo consigo abrir a porta
ou algo assim... mas no geral eu consigo ter autonomia nos ambientes.
(Participante 3)

Acho que néo. Néo, isso ndo chegou a influenciar em algum momento. Na
verdade, eu vi a questao da educagdo fisica, mas eu ndo sei se conta, hao
é? [...] Hoje eu consigo me virar mais. (Participante 7)
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Né&o, ndo foi ndo. Porque é assim é, é... eu consigo fazer varias coisas. Eu
me adaptei bem rapido, pra fazer por exemplo o servigo doméstico de casa,
as coisas na escola também, ndo é? Na faculdade... mas também todo em
todas essas atividades... ah, do esporte também... tem sempre a ajuda de
pessoas, né? Nao que elas vao fazer para mim, né? Isso, é claro que néo,
mas no que eu precisar, tem sempre alguém, né? Para dar uma ajuda em
alguma coisa. (Participante 10)

A narrativa dos participantes também demonstrou a necessidade do auxilio de
terceiros em atividades diarias ou esporadicas. Assi, foi falado também sobre a

dificuldade em pedir ajuda por medo de incomodar outras pessoas:

Tipo assim, pra coisinhas bobas, entendeu? Tipo, as vezes eu deixo de fazer
alguma coisa porque eu estou sozinho, ai prefiro fazer com alguém, para ndo
fazer merda, sabe? Ah, mas aqui é uma situagbes muito especificas, sabe,
tipo. Por exemplo, eu ando de skate, e seu eu vou descer uma rampa... Eu
néo tenho nogéo de profundidade, como que eu vou descer uma rampa? Eu
conto o tempo, ent&o, tipo, seila, demora 2 segundos para eu chegar no chéo.
H&, entendi. Entendeu? Ai eu sei que eu tal... mas eu ndo tenho confianga de
fazer sozinho, entendeu? Preciso estar com alguém. Por exemplo surfe... eu
ndo gosto de entrar no mar sozinho. [...] Algumas coisas, eu estou
aprendendo com um processo de adaptacgao e ai perdendo o medo de fazer
sozinho, entendeu? Tipo pedalar. [...] Geralmente mais para esses esportes,
essas coisas assim. E dirigir... as vezes eu estou com um amigo dirigindo. Se
eu estou dirigindo um carro... E que o meu tem... Mas que néo tem sensores,
coisas assim... eu pego para um amigo descer antes eu olhar para mim,
entendeu? Porque eu posso encostar num outro carro, entendeu? Nao tenho
essa nogao espacial de algumas coisas, entendeu? (Participante 9)

Assim, ndo. Eu consigo fazer as coisas bastante sozinha, sabe. Eu me viro
bem. O que pega é na hora de pedir ajuda, na hora de subir escada.
(Participante 6)

Nessas falas € compreendido o conceito de interdependéncia, tendo em vista
que muitas pessoas com deficiéncia necessitam do apoio de outras pessoas, além de
adaptacoes fisicas. Esse entendimento nao tem objetivo de desvalorizar a capacidade
de pessoas com deficiéncia de possuir autonomia, pelo contrario, visa demonstrar que
na sociedade ha uma interdependéncia entre todos os sujeitos, incluindo pessoas sem
deficiéncia, e que o cuidado faz parte da natureza humana (JUSTINO, 2017; LUIZ;
SILVEIRA, 2020).

Ainda, os participantes (n=8) relataram sofrer restricbes em sua autonomia
devido a necessidade de adaptagdes no ambiente, seja por aplicativos, ou até mesmo
a ajuda de terceiros. A auséncia das modificagdes fisicas ou atitudinais podem
prejudicar o desenvolvimento da pessoa e os diversos ambitos de sua vida, como

mostram as falas:

Assim é, entao, é se for acessivel, beleza. A autonomia acontece, se ndo for
acessivel, autonomia ndo acontece. [...] fica conforme a minha necessidade.
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Se ndo tem nesse aplicativo no celular, ndo conseguiria. Dai, autonomia fica
prejudicada. Na verdade, ai ndo tem autonomia. Da mesma forma, um
computador tem um programa que a gente mexe no computador também. Se
esse programa trava, para de falar, da algum problema no programa, também
fica prejudicada a autonomia, porque dai a gente precisa de ajuda de alguém.
(Participante 2)

Também sinto todos os dias, inclusive estou sentindo nesse momento,
porque aqui [...] a gente tem uma lei estadual que garante o passe livre para
pessoas com deficiéncia no transporte publico. S6 que esse passe livre ele
tem um critério financeiro de concessdo. E entdo, dependendo da renda
familiar, o beneficio é cancelado. Eu fui tentar renovar o meu. Eu ainda néao
recebi 0 ndo, mas eu vou receber. Porque a minha renda subiu, né? Quanto
a renda das na familia, que também é outro erro, porque o sou independente.
Eu s6 moro na mesma casa que meus pais. Eu vou perder o beneficio, entdo
eu vou ter mais o custo da passagem nos dias que eu for trabalhar. S6 que
eu vou continuar pegando o mesmo 6nibus inacessivel de antes. (Participante
11)

Ai, demais. Eu j&... sabe que é mais triste? E que eu deixei vivenciar muitas
coisas por causa da falta de uma rampa, de um lugar reservado para uma
pessoa com uma cadeira de rodas. E, eu sou fa [de uma cantora] [...] todos
os shows que ela fazia eram em lugares que néo dava, porque eu pesquisava
sobre acessibilidade naquele espago e néo tinha. [...] As vezes a gente quer
ir para um lugar e a gente deixava de ir. Ou entdo meus amigos tinham que
me carregar, carregar cadeira, pegar ndo sei o que para chegar no espaco.
Isso néo ¢ legal, isso é horrivel. [...] Eu tinha que me desestabilizar, as vezes
eu tava com uma roupa x, y toda baguncgada e isso ndo é legal. [...] A
universidade tinha um monte de lugares que eu ndo podia frequentar sozinha.
[...] Vocé tem ideia que uma universidade enorme tem 7 pessoas cadeirantes
porque as pessoas desistem, porque ndo conseguem andar no espago? I1sso
é muito ruim [...]. Entéo tipo assim, é muito complicado eu ter uma amizade
que realmente eu posso contar para que me ajude a ir na praga de
alimentagdo da universidade, no RU — restaurante universitario. [...] Entao,
tipo assim, eu tinha que ir s6 se fosse com alguém. [...] Eu observava quem
eu poderia ser assim, sabe? De quem eu poderia ser proxima. [...] Essas
pessoas que eu tive contato, gragas a Deus eu consegui ter uma... n§o é nem
acessibilidade, mas eu consegui ter uma mobilidade um pouquinho melhor
na universidade, porque eu tinha essas pessoas pra me ajudar. (Participante
12)

[...] quando eu vou a um ambiente onde os espacgos ali tém algo que eu
preciso usar, mas que n&o foi feito para mim. “Ah, nao foi feito pra vocé
porque todo mundo néo é igual a vocé”. Mas custa pelo menos aliviar ou fazer
algo para que... alguém ou eu... ou alguém como eu... [...] Para usar aquilo
eu tenho que me haver de algum recurso né? Uma cadeira, um banco. [...]
Entdo assim, para mim, comprar roupa, é diferente. Pra mim, comprar um
sapato, um calgado é diferente [...] eu ndo consigo usar nenhuma pia daquela
para lavar minhas méaos depois, por mais que ela seja baixinha... ndo tem um
estudo assim... qual é o padrdo? Qual é o tamanho padronizado para as
pessoas que tém nanismo? N&o. [...]Sse vocé chegar hoje um restaurante...
vocé puxa uma cadeira da mesa, vocé se senta. Eu tenho que puxar e ainda
tenho que escalar, tenho que subir. [...] entdo assim nao ha o cuidado com o
outro da daquele restaurante... de observar que alguém como eu esta
entrando. [...] Se um ambiente tem muita escada, ja fica mais dificil para
vocé? Fica... Fica muito dificil. Porque... o corrimdo geralmente esta na sua
altura ou ele fica mais alto também? Muito mais alto, mais alto, ndo é? Entao
ele é mais alto sempre. [...] se eu viajo, quando eu fico no hotel... se eu vou
tomar banho, minha esposa tem que ligar o chuveiro. (Participante 8)
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Assim como apontado na revisao de literatura, entende-se que a dificuldade em
acessar locais, ter interagdes com outras pessoas, e num geral, aos direitos humanos,
pode ser causada pela falta de acessibilidade, gerando uma “deficiéncia secundaria”
(AMARAL, 1996; MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014). Essas restricdes podem
causar danos frequentes e permanentes na vida dessas pessoas.

Especificamente sobre as barreiras atitudinais e as barreiras arquitetonicas,
houve diferengcas na percepcgao dos participantes a respeito de qual barreira causa
maiores prejuizos:

Ah, bastante, porque quando a gente vive num ambiente das pessoas... ndo
querem interagir com a gente, ndo falam abertamente com a gente, a gente
tem medo de sair na rua, de precisar de ajuda e ndo encontrar... das pessoas
no estarem disponiveis. Fica como se a gente tivesse vivendo... como se a
gente fosse estrangeiro vivendo num pais estrangeiro... ou sendo estrangeiro
no nosso préprio pais. Entdo afeta a autonomia, porque a gente fica com
medo... “ah, sera que vale a pena sair na rua para ficar passando por
discriminagdo, sera que ndo é melhor ficar em casa, me preservar um
pouco?” Entdo as vezes a gente acaba deixando de sair, deixando de curtir...
porque a gente sai para curtir e sofre preconceito e volta para casa triste. E a
gente acaba ndo fazendo, ndo criando tantos vinculos, outros
relacionamentos. Afeta bastante. Muito mais do que a falta de uma rampa, de
um piso tatil, uma acessibilidade no nivel fisico. S6 isso dai a gente consegue

superar. Mas a Barreira que a gente chama de “barreiras atitudinais” é mais
dificil. (Participante 4)

Muito, né? Porque a gente ndo consegue com as barreiras arquitetbnicas...
né? A gente fica parado [...] Mas quando sdo as barreiras atitudinais a gente
ainda consegue brigar.... (Participante 5)

Observa-se que as falas acima podem ter relacdo com a experiéncia subjetiva
da deficiéncia, visto que as barreiras atitudinais demonstram maior impacto para a
pessoa com deficiéncia visual (Participante 4), enquanto as barreiras arquiteténicas
sdo mais prejudiciais a pessoa com hemiplegia (Participante 5). Além disso,
identificou-se que algumas pessoas precisam de mais adaptacdes que outras —
pessoas que possuem mobilidade reduzida, que possuem monoplegia, hemiplegia,
oestogénese imperfeita ou nanismo, assim como pessoas com deficiéncia visual total
demonstraram maior dificuldade em exercer sua autonomia em seu cotidiano. Por
outro lado, pessoas com visdo monocular e auséncia de membros apresentaram
menores dificuldades nesse sentido.

Desta forma, compreende-se que pessoas com deficiéncia sao singulares e
assim também deve ser a acessibilidade (TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007). Aqui,

retoma-se a busca por desmistificar a ideia de que pessoas com deficiéncia
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representam um grupo homogéneo, visto que possuem distingdbes que vém sendo
apontadas ao longo deste trabalho, tanto no que se refere as experiéncias do estigma
e da discriminagao e seus impactos, como as outras caracteristicas pessoais. Todas
essas questdes envolvem, inevitavelmente, a diversidade humana (AMARAL, 1996) e
também o direito da pessoa exercer sua autonomia (CORRALES; CASTRO, 2016;
JUSTINO, 2017; LUIZ; SILVEIRA, 2020), como expressa a seguinte fala:

[...] é claro, todas deficiéncias séo dificeis, entdo, tipo assim, ndo tem uma
pior do que a outra [...] n6s que temos osteogénese, nés temos que ser muito
fortes, porque é todo dia a gente lutando pra ndo se quebrar e a gente ndo
pode deixar de viver por isso. A gente ndo pode ficar numa cama esperando
o mundo passar, porque a gente ndo pode sair da cama se ndo a gente
quebra. A gente ndo pode fazer isso, a gente tem que viver! (Participante 12)

Foram destacadas, entao, variadas experiéncias de pessoas com deficiéncia e
suas perspectivas a respeito da autonomia. Em sequéncia, serdo aprofundados os

assuntos relacionados a autopercepgao e autoestima de pessoas com deficiéncia.

4. 3. 3. 2 Impactos vivenciados na autopercepgao e autoestima

No que diz respeito a autopercepg¢ao e autoestima, 8 participantes relataram
que sofrem impactos de forma negativa nesses aspectos principalmente como

consequéncia de preconceitos que sofreram ao longo da vida:

Eu acho que sim. [...] Acho que é o preconceito agora vem de mim, sabe? Eu
tenho que me aceitar mais, sabe? Mas as pessoas estdo melhorando, mas a
questao vem de mim. Entendi. Mas vocé acha que foi algo que comegou por
causa do preconceito? Sim, foi. (Participante 6)

Acho que assim, ha um tempo atras... uns 15 anos atras, quando eu ainda
era uma pirralha, literalmente. Eu me via de uma forma diferente. Eu me via
uma pessoa esperta, inteligente. [...] Sabe, eu néo ficava me olhando no
espelho, se minha perna era assim se meu brago era assado... mas depois
de um tempo eu comecei a me ver de uma forma diferente [...] A concepg¢éao
que eu tenho de mim atualmente, sou uma pessoa, héo sei se forte, mas uma
pessoa que nao quer desistir. Nao quer desistir, e olha para si mesma como
olhar recriminatério as vezes. As vezes eu tenho vontade de destruir o
espelho. Eu ndo sou, ndo sou hipocrita. Mas é uma pessoa que me sinto bem
quando eu me arrumo, eu digo poxa... eu estou agradavel comigo mesmo.
Estou me sentindo bem comigo mesma. (Participante 12)

Ja. Demais... porque a gente cria... ja naturalmente, todo mundo tem aquele
negdcio de comparagao, né, de ficar se comparando com o proximo, aquele
negdcio todo, e ai a gente com a deficiente ja comega a se comparar né? E
fica “nossa, prefere a pessoa tal”. “ Ah aquele grupo de pessoas prefere falar
com aquela pessoa que, enfim, é uma pessoa melhor nisso e eu ndo consigo
por causa disso”. [...] Ai eu fiquei so fiquei la... a autoestima la baixando,
baixando, baixando... Quando vocé vé vocé ndo tem. E complicado. Ai tem
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que ter aquele negécio de conversa, né? Tem que ter um acompanhamento
psicolégico... é sempre bom. (Participante 13)

Observa-se que, devido as experiéncias discriminatorias, essas pessoas
podem apresentar dificuldades em ter uma boa autoestima e autopercep¢ao (MELLO,
2010). Essa questao também foi defendida por Rosa et al. (2020, p. 1), relacionando
os impactos na saude mental das pessoas com deficiéncia influenciam e a
“autoimagem, imagem corporal, identidade e baixa autoestima”. Além disso, também
se tem a questdo da depreciacdo da pessoa com deficiéncia que € pregada
socialmente e que pode impossibilitar o reconhecimento como “pessoa com
deficiéncia” (GESSER; BLOCK; MELLO, 2020) e consequentemente, a
autoaceitagao.

Alguns participantes disseram que ha uma diferenca na forma que lidavam com
essas questdes quando eram mais novos da forma que lidam hoje em dia, mas ainda

sentem impactos negativos.

Eu acho que ela ja foi mais assim quando era mais novo e tal. Acho que eu
n&o sabia lidar muito bem. Hoje em dia... hoje em dia, menos, assim... mas
um pouquinho, ainda sim. (Participante 1)

E, sim, com certeza. E principalmente antes é vocé sente que tem um pouco
essa diferenca? Entdo, assim antes vocé se afetava mais... E que hoje eu
aprendo... eu aprendi, né, a lidar tanto com os comentarios dos outros, quanto
com as percepgdes que eu tenho de mim mesma. E nessa... esse segundo
eu té aprendendo ainda, ndo aprendi 100%, t6 no processo. [...] Entéo tem
algumas coisas que néao faz sentido eu ficar pensando nisso, sendo que
ninguém vai perceber, entdo eu estou tentando eu me sentir confortavel com
uma questdo que é minha, ndo vai mudar. [...] O que que vai mudar na vida
do préximo eu ter um olho diferente do outro, entende? (Participante 7)

Outras pessoas disseram que, apesar de ja terem dificuldades quanto a
autoestima e aceitagao de si no passado, atualmente lidam de forma positiva com

esses aspectos.

Ja, ja. Eu comecei a acreditar no que as pessoas falavam sobre mim e sobre
as pessoas com deficiéncia. [...] E aquela coisa, sabe, tipo assim, eu tenho
uma deficiéncia, mas eu tenho um monte de coisa, s6 que ai vocé sempre
foca naquela coisa e vé os outros falando, e ai vocé se torna aquilo... ha sua
cabeca, né? Vocé acaba se tornando aquilo. [...] Eu acho que eu aprendi a
lidar com pessoas e ser mais centrada, tipo, eu acredito no que eu sou e por
causa da deficiéncia... eu ndo acredito mais em qualquer coisa que me falam
sobre mim. [...] Entéo eu consequi criar essa resiliéncia de ndo acreditar em
qualquer coisa, é... saber quem eu sou de verdade me conhecer do tipo “eu
gosto disso, eu ndo gosto disso (Participante 3)

Eu sou muito feliz do jeito que eu sou, a pessoa que eu sou. Isso eu ndo tenha
duvida, sempre fui muito feliz assim. Sempre me aceitei como sou. Porém,
tem momentos da vida, que... que a gente vé que tem pessoas, locais que
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néo lhe aceita como vocé é, entéo Ihe discrimina né. Isso é ruim, é chato, sim.
E machuca. (Participante 8)
Um participante relata que sofreu impactos negativos quanto a sua autoestima

em casos isolados.

Mano... Ja? Mas assim. Casos isolados assim, tipo [...] uma pessoa ndo quer
trocar ideia comigo que ela tem... porque eu tenho uma caveira dentro do
meu olho aqui. [...] A pessoa vé e se assusta e faz uma cara de meio de nojo,
assim é tipo... [...] uma outra coisa que me incomoda muito. Eu entro num
restaurante num estabelecimento normal. Ai tem pai, mae, filho. Ai ficam tudo
olhando, nao falam nada, entendeu? Ai fica uma crianga impressionada,
olhando pra minha cara... ai o pai e a mae olha para minha cara, fica mais
impressionado ainda. [...] Ficam secando e eu sei que esta todo mundo
secando. Isso ja é uma situagdo que eu que eu ja ndo... que eu me incomodo.
Me incomoda pelas pessoas néo falarem, entendeu? Quando eu... quando o
cara chega e pergunta, mano, meu ombro faz assim, ¢ [faz o movimento de
relaxar os ombros], “ainda bem que chegou e perguntou velho”... ai fala “p6
que daora isso ai” (Participante 9)

Outras pessoas, por fim, disseram nao sofrer impactos negativos sobre esses
aspectos (n=5). Além disso, foi dito que a autoestima teria relagdo também com a
autonomia, que proporciona “confianga em si mesmo”, conforme os relatos:

Né&o, eu néo. Assim, se vocé tiver falando fisicamente, néo. (Participante 2)

Né&o, eu acho que ndo. No meu caso, ngo. (Participante 4)

E vocé, acha que a autonomia, assim como com é, pode ter relagdo com a
identidade... Também tem a relagdo com a autopercepgao, a forma que vocé
se vé? Tem, porque é a mesma que... de novo, é uma questao de confianga,
ndo é? Quanto mais eu confio, mas eu me sinto a vontade para ser quem eu
sou. [...] Eu tenho confianga no que eu fago. (Participante 11)

Pode-se inferir que a experiéncia da baixa autoestima é afetada pela falta de
uma rede de apoio (CRUZ; NASCIMENTO, 2013; HOLANDA et al., 2015), além de
ser uma consequéncia da discriminagdo e do estigma social que geralmente impde
padrdes corporais aceitaveis e admiraveis — assim, quanto mais a pessoa difere desse
padrdo, maior seria sua dificuldade em construir uma boa autoimagem (TORRES;
MAZZONI; MELLO, 2007; MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014).

Desta forma, tendo em vista os impactos do estigma e discriminagdo na
autopercepcao e autoestima de pessoas com deficiéncia, faz-se importante discutir
também sobre como esses fendmenos impactam a saude mental dessas pessoas —
questao abordada no toépico seguinte.

4. 3. 3. 3 Estigma, discriminac&o e saude mental

Os participantes relataram sobre suas experiéncias enquanto pessoas com

deficiéncia e os impactos sofridos em sua saude mental. Dos entrevistados, 9 pessoas
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declararam sofrer por impactos nessa area, seja no passado ou atualmente, e 4
disseram nao passar por essa situacao. Desta forma, para alguns, antes esse impacto
era influente, mas atualmente foi superado por meio de estratégias pessoais, pela

rede de apoio, por frequentarem novos lugares ou até por mudangas na sociedade.

Hoje eu ndo tenho mais esse problema, tipo, eu aprendi a lidar super bem [...]
Mas eu tive problema quando, naquela idade de ta entrando na pré-
adolescéncia... [...] porque eu ia para a rua e todo mundo ficava me olhando,
e ai eu via as pessoas comentando, fazendo cochicho sobre mim e tal... e ai,
com o tempo eu fui... Eu percebia isso, e isso me deixa muito magoada, tipo,
“porque faziam isso comigo e ndo com outras pessoas?” Eu ndo entendia por
que que eu tinha deficiéncia... Eu ndo conhecia ninguém com deficiéncia...
[...] Entdo eu comecei a entrar em depresséo, porque eu me sentia muito mal,
me sentia horrivel e ninguém tirava isso da minha cabecga... pra mim, eu hao
ia ser nada, eu ndo ia conseguir uma profisséo, eu ndo iria consegquir trabalhar
porque eu néo via pessoas com deficiéncia fazendo isso, tipo préximo a mim,
ou tipo na televisdo. Entdo naquela idade ali, assim que eu tava entrando
adolescéncia e ainda estava muito crianga, comegou a ficar muito confusa,
muito dificil. (Participante 3)

Hoje em dia nem tanto, mas quando eu tinha uma convivéncia mais intensa
com as pessoas, assim, quando eu estudava, por exemplo... Eu sentia. Eu
cheguei a ter depressdo quando entrei na faculdade, porque imaginei que
seria de uma forma e foi totalmente diferente. Eu achei que eu seria acolhida,
que eu seria bem recebida... e na verdade, eu fiquei... é... sendo excluida, eu
fui excluida o tempo inteiro. (Participante 4)

Né&o, néo, hoje nao. Eu néo vejo por esse lado ndo. Quer dizer, ha um tempo,
sim. Teve um tempo que eu me encucava muito com isso. [...] Porque... ndo
adianta, néo resolve. Vocé fica doente e néo resolve. [...] O que hoje... mais
assim... me deixa triste... sdo as acessibilidades, sabe? (Participante 8)

Ja nossa, muito. [...] Quando eu era crianga. [...] eu nédo falava com ninguém,
eu vegetava. Eu fiquei num estado de vegetar. S6 comer... e voltar pro meu
quarto. Eu ia pra escola chorando. Nao queria contato com ninguém, néo
queria viver. [...] Ja fiquei 7 anos ja sem tocar em ninguém [risos] s6 por isso.
[...] Ja aconteceu de eu destruir, de fato, tudo que eu tinha na minha cabeca.
[...] Ai eu comecei a ter compulsao alimentar, enfim, horrivel. Ai foi muito
triste. [...] Era bem dificil, mas vai dar certo, cada dia é um dia. (Participante
13)

Entende-se que o desgaste mental dessas pessoas pode ser provocado pela
negligéncia de direitos e a consequente necessidade de luta pela sua garantia, além
do enfrentamento a esteredtipos e busca pela inclusdo (ROSA et al., 2020). Sao varios
fatores que ainda fazem parte do dia a dia de pessoas com deficiéncia e que as
prejudica constantemente e pode causar danos fisicos, materiais, emocionais e
psiquicos (SANTOS, 2008; MELLO, 2010).

Outros participantes relataram que esses impactos ja sofridos no passado

ainda perpetuam em suas vidas.
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Sim. Assim, hoje em dia, eu acho que, ainda ficou um pouco, sabe... porque
parece que eu t6 no meio das pessoas... atrapalhando... em algumas
questbes, assim. Ai eu ja quero ir embora pra casa. [...] Quando eu t6 em
alguma festa, parece que eu ja té atrapalhando, ai eu quero ir embora pra
casa... Ah, entendi. Eu ndo sei se é... se é por causa da pessoa... essas
coisas que eu passei na escola... ou situagbes que as pessoas falaram pra
mim, que eu té atrapalhando [risos]. Mas tranquilo, s6 as vezes que pega
essa questao na minha cabega, mas o resto é muito tranquilo. (Participante
6)

Cara, eu acho que a minha autoestima é bastante. [...] meus olhos séo... é
um diferente do outro... Antes eu nao percebia. Era engragcado porque eu
realmente nao percebia, para mim era igual. S6 que conforme foram falando,
agora eu fico bitolada com isso, quando eu vou fazer alguma coisa... Por
exemplo, uma maquiagem... o delineado. Essa, palpebra vai cobrir um pouco
mais, entdo ele vai ficar diferente, entdo vou ter que desenhar de modo
diferente para que esse fique parecido com esse, entendeu? Entdo eu
sempre fico olhando... Outra coisa, a questao do 6culos, por eu ter um grau
muito forte num olho, ele diminui de tamanho né, assim, visualmente falando
da outra pessoa olhando para mim. E ai isso para mim era o fim do mundo.
(Participante 7)

Ja foi e ainda é, eu acho que sempre vai ser, né? Eu fiz acompanhamento
psicolégico durante muitos anos, a infancia. Principalmente nos pré-
operatorios, ndo é? Eu passei por algumas cirurgias ao longo dos 8. Aos 11
anos de correcdo... a minha deficiéncia ela ndo é, na verdade, suavizagéo,
porque corregdo nao tem possibilidade, mas eu fazia os procedimentos para
melhorar, ndo é? Ai afeta até hoje porque eu sinto claramente que as pessoas
me desautorizam por eu ser pessoa com deficiéncia. E ai tem... Também tem
impacto do ambiente. Quando eu t6 num ambiente que as pessoas me dédo
autonomia, isso impacta positivamente, porque eu sei que eu estou seguro.
Mas quando eu ndo tenho essa autonomia, quando as pessoas que deveriam
me validar também me desvalidam, ndo é? [...] Entdo, quanto mais fundo a
gente entra nesse assunto, isso também impacta muito. Até a pergunta
anterior, e ai foram os motivos que eu reduzi bastante a minha presenga das
redes sociais, que é saude mental. Ao saber que as pessoas ndo tém acesso
ao basico e assim, quem poderia fazer com que elas tivessem, nao tem
interesse. Entao assim, é bem frustrante. Assim, ao mesmo tempo, é bem
assustador. (Participante 11)

Ah. E como afeta. Tanto que eu tenho ansiedade, transtorno de ansiedade.
Eu ja tinha isso desde crianga e nhem percebia. [...] Eu tomo remédio para
ansiedade, para oscilagdo do humor, tomo Rivotril. Porque durante o dia a
sensagao que da é que o meu mundo ta acabando. Eu fico muito quieta e eu
sou uma pessoa muito ativa. [...] Entao, tipo assim, é muito complicado,
porque, tu entende? Eu fiquei ativa demais. Tinha que fazer as coisas
aceleradas, as minhas coisas. E todo mundo me conhece como uma menina
muito inteligente... Nao sei o que, é muito inteligente, entendeu? [...] Entéo,
tipo assim, o quanto mexeu com a cabecga... A coisa do ter que ser a frente
do tempo ativou numa area do meu cérebro, porque eu tenho que sentir tudo
com muita rapidez. Tem que ser muito mais rapido, porque se ndo, ndo vai
dar tempo de algo que eu nem sei o que é pra fazer. Entdo é isso.
(Participante 12)

A partir dos relatos, considera-se que a saude mental das pessoas com
deficiéncia é afetada devido a exclusdo social e estigma, somadas pela negligéncia

sofrida no campo do emprego, educacgao, e por elementos interseccionais, como a
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discriminagao sexual e violéncia de género — todos esses fatores sdo marcadores
sociais e econdmicos da saude mental (ALVES; RODRIGUES, 2010). Desta forma,
conclui-se que grande parte das pessoas com deficiéncia podem apresentar queixas
relacionadas ao sofrimento psiquico, que pode inclusive impactar na autoestima e
autopercepcao desses sujeitos (MELLO, 2010), como ja comentado anteriormente.
Alguns participantes também relataram que o impacto do preconceito e da
discriminagdo ndo atinge sua saude mental, mas as vezes os deixa chateados ou
decepcionados com as pessoas. Porém, esses sentimentos ndo os impedem de ter

qualidade de vida e de buscar alcangar seus objetivos.

Assim, vocé fica chateado com algumas coisas. Mas dizer que foi afetado,
ndo eu. Eu acho que nao, porque eu me considero bem disso,
psicologicamente. [...] As vezes vocé fala assim, poxa, tal pessoa pisou na
bola, né? E a mesma coisa, né? Entéo é essa é a ideia. Mas beleza, bola pra
frente e se for algo relacionado a acessibilidade, gente entra ali, explica, da
palestras e tal. Mas assim dizer, nossa me abalou, néo vou fazer mais nada,
eu vou ficar no meu quarto trancado... Ndo, a gente vai continuando a vida.
(Participante 2)

Olha, eu... eu aceitei, eu como eu sou. Entao este negécio de preconceito,
para mim ndo me atinge para me deixar mal, mas as vezes me deixa assim...
um pouco isolado, né, sobre tantas barreiras atitudinais, mas eu sempre
acabo resistindo, né? Superando. Sempre vem uma onda assim... As vezes
é tanta luta que a gente faz e a gente ndo tem resultado... e a gente acaba
tentando desistir, pensando em desistir, mas a gente comega a lutar de novo.
(Participante 5)

Um participante relatou que possui questdes relacionadas a saude mental, mas

as atribui a outros aspectos de sua vida, ou seja, questdes anteriores a deficiéncia:

Hm... bem no comego. Bem no comego, sim. Logo que... que eu perdi o olho.
E as vezes, hoje em dia, eu tenho... [...] eu ja fiz terapia tal... e as vezes eu
tenho uma, umas é uma, é uma coisa muito mais minha. [...] eu me cobro
muito mais dessa situagdo, entendeu? Tipo, da de fazer uns negécios
diferente e meio que fazer. Nao que eu fago para mostrar para os outros, mas
que eu queira fazer igual, entendeu? [...] Eu sei que eu tenho minhas
limitagbes, que algumas coisas ndo consigo fazer igual. Entdo, acabo meio
que me cobrando demais para provar pra galera que ndo tenho uma
dificuldade, entendeu? Que eu consigo fazer também. E ai eu acabo, as
vezes ficando tipo... mas ai é muito mais coisas... muito mais relacionadas a
ansiedade, e ndo a tipo, ah “por causa do meu olho eu fiquei mal”, entendeu?
N&o, na verdade, por causa do meu olho eu fiquei bem, tipo isso. (Participante
9)

Uma participante, por fim, relatou que nunca sentiu que sua saude mental foi

prejudicada e demonstra a importancia de sua rede de apoio nesse processo.

Né&o, ndo, nunca. Pra mim a aceitagao foi super de boa né, foi super tranquilo.
Fora essa rede de apoio. (Participante 10)
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Por meio dos relatos pode-se perceber as diferentes perspectivas dos
participantes a respeito dos impactos da discriminagao social e preconceito sobre sua
saude mental, que foram sintetizados no quadro 3. Assim, compreende-se que a
autonomia, autopercepgao e a saude mental sdo conceitos que estao interligados e
dizem a respeito da esfera de experiéncia individual. Porém, pode-se verificar que
essas vivéncias sao atravessadas, inevitavelmente, por fatores sociais ja explicitados
ao longo dessas sec¢des. Desta forma, percebe-se a relevancia em apreender essas
interrelagdes para que se possa produzir mais agbes voltadas ao bem-estar de
pessoas com deficiéncia e a mudanga de paradigmas sociais. Para que isso seja
possivel, &€ necessario o fortalecimento da luta de pessoas com deficiéncia, que sera

discutido a seguir.

4. 4 FORTALECIMENTO DA LUTA DAS PCDS: DEFICIENCIA E IDENTIDADE

Tendo em vista as definicbes de estigma e discriminacdo e a descricao dos
diferentes impactos destes fendémenos, esta secdo aborda possibilidades de

enfrentamento a violéncia sofrida por pessoas com deficiéncia, que foram sintetizadas

no quadro 5.
QUADRO 5 - FORTALECIMENTO DA LUTA DAS PCDS
A participagdo em grupos em redes sociais propicia a constituicdo da rede de apoio
Grupos de a pessoa com deficiéncia, que também pode incluir amigos e familiares. Grupos de
apoio e atendimento em saude, como por exemplo de fisioterapia, também foram

comunidades

demonstrados como importantes. Por fim, a participagao ativa de pessoas com
deficiéncia nesses grupos propicia o “pesquisar/atuar com”.

Fortalecimento
da identidade
da pessoa
com
deficiéncia

Para algumas pessoas, a deficiéncia é apenas uma de suas diversas
caracteristicas, que pode ter mais relevancia para outras pessoas do que para elas
mesmas. Outras pessoas veem essa caracteristica como algo de extrema
importancia para a sua constituicdo, sendo que pessoas com deficiéncia adquirida
relatam mudangas em atividades cotidianas e na forma de pensar o mundo. Outras
pessoas, ainda, comentaram que a deficiéncia ndo € “algo normal’, mas sim,
diferente, mas que é algo que se orgulham em “ter”. Apesar dos aspectos positivos
nessa questao, algumas pessoas relataram dificuldades na autoaceitagéo devido a
deficiéncia, além da supressdo de sua personalidade com o fim de alcancgar a
aceitagao social.

Outras
intervengoes
sociais

As intervencgdes apontadas foram: a conscientizagdo a respeito das pessoas com
deficiéncia por meio da promog¢ao de palestras, propostas incorporadas ao ensino
das escolas e campanhas governamentais; investimento na inclusao nos diversos
ambitos; atengdo a representatividade nas midias; fortalecimento de politicas
publicas a partir da construgdo em conjunto as

as pessoas com deficiéncia, compreendendo também a interseccionalidade; e por
ultimo, mas ndao menos importante, melhorias na acessibilidade nos diversos
ambientes.

Fonte: Elaborado a partir da coleta de dados.
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Conforme demonstrado no quadro 5, definiram-se 3 categorias principais de
estratégias do fortalecimento da luta das PCDs: grupos de apoio e comunidades, o
fortalecimento da identidade da pessoa com deficiéncia e por ultimo, outras
intervengdes sociais sugeridas pelos participantes. Desta maneira, pretende-se
apresentar novos horizontes sobre as pessoas com deficiéncia que consolidam sua

cidadania.

4. 4.1 Experiéncias em grupos e comunidades

E sabido que grupos sociais e comunidades online podem ser direcionados a
um publico especifico, com objetivo de estreitar lagos, ampliar relagdes e fortalecer
movimentos de minorias sociais. Desta forma, foi questionado aos entrevistados se
participavam de algum grupo ou instituicdo que ajudasse a lidar com o preconceito
enfrentado no dia a dia, além de locais de compartilhamento de aprendizados.

Alguns colaboradores relataram participar na gestao ou organizagao de grupos

e paginas em redes sociais relacionadas aos direitos das pessoas com deficiéncia:

Eu sou muito ligado na comunicagdo néo violenta, entdo eu tenho uma rede
de apoio legal. Assim é nessa area, ndo propriamente de acessibilidade e de
inclusdo, mas de CNV em geral. (Participante 1)

Na coordenagéo [do CONDEF] e no meu trabalho de cursos
profissionalizantes, eu trabalhava dando aula de informatica para pessoas
cegas. (Participante 2)

O que eu fago é lutar em prol dos direitos da pessoa com deficiéncia. [...]
Entao eu tenho um grupo, né, de pessoas com deficiéncias, né? Que eu fago
questao de ser s6 pessoas com deficiéncias. (Participante 5)

Acho que s6é nos meus canais na internet mesmo, que eu fago algumas
coisas, dou com as palestras, algumas coisas assim. [...] E ai alguns blogs,
algumas coisas que eu escrevo também, né... Pra alguns sites... eu escrevo
algumas coisas, né? (Participante 11)

Eu fago parte da associagao dos deficientes visuais, [onde moro] [...] entao
ela é muito recente e a gente ainda esta naquela fase de arrecadar fundos
para poder funcionar de verdade. Ja teve algumas ag¢ées antes da pandemia,
a gente tinha aula de orientagdo e mobilidade para ensinar a usar bengala,
teve até aula de libras, voltada para a pessoa com deficiéncia visual, teve
aulas de samba... [...] E tenho esse grupo [...] do whatsapp. [...] Apesar de ser
um grupo de amigos, a gente é um grupo sério, que a gente esta la para tirar
duvidas sobre tecnologia, umas questées do dia a dia... quem quer desabafar,
vai 14 desabafar e ouvir um conselho... E um grupo pra gente se ajudar, de
ajuda muatua. (Participante 4)

Assim, eu participo da comissao de Acessibilidade da universidade onde eu
estudei, né? Mas eu ndo me inseri num grupo. Primeiro porque quando eu
comecei com o projeto, [nome], eu queria dar notoriedade para o projeto.
Entdo quando me chamam pelo comunica PCD, quando me chamam pra
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qualquer coisa, eu penso muito nessa coisa de nao dar visibilidade para mim,
mas para a questao da causa PCD. E por mais que eu queira, participar dos
grupos... Eu até estou num grupo do Vale PCD, mas é aquela coisa de é... ta
no grupo do WhatsApp, ndo no grupo inserida com eles e tal. Mas assim,
quando for pra chamar para alguma situagao, eu estarei. No meio digital que
fica mais facil, por causa da questdo de me deslocar, mas eu mesma eu ndo
estou inserida tirando essa questdao da comisséao de acessibilidade da minha
faculdade [...], é, é, eu ndo t6 em outro ndo. (Participante 12)

Aqui, vale retomar a nogado de “pesquisar com”, que defende a participagao
ativa de pessoas com deficiéncia na construcdo de politicas para seu beneficio,
tratando-se entdo de um paradigma emancipatoério. Além disso, ha a compreensao de
que algumas pessoas atuardo no papel de “porta-voz” de outras pessoas com
deficiéncia. Assim, deve-se conhecer as demandas desse grupo e promover dialogos
entre as diferentes opinides e ideais (OLIVER, 1992; MORAES, 2010, CARAVAGE;
OLIVER, 2018; SILVA; OLIVER, 2019).

Outras pessoas relataram fazer parte desses grupos como publico, recebendo

atendimentos ou participando de encontros:

Facgo parte de um grupo, Nanismo Brasil [...] eu sigo no Instagram e temos
um grupo de WhatsApp. (Participante 8)

Naquela idade de ta entrando na pré-adolescéncia... [...] eu comecei a entrar
em depressao, porque eu me sentia muito mal, me sentia horrivel e ninguém
tirava isso da minha cabecga... pra mim, eu ndo ia ser nada, eu nao ia
conseguir uma profissdo, eu néo iria conseguir trabalhar porque eu nao via
pessoas com deficiéncia fazendo isso, tipo proximo a mim, ou tipo na
televisdo. [...] Ai foi quando eu conheci a AMEI [...] eu lembro da sensagéo
até hoje - que eu vi, tipo, a primeira coisa que eu vi foi um menino sem a
perna, vindo assim e pulando na piscina... e o pessoal brincando e um monte
de gente. E ai eu comecei a ir la. La eu percebi que eu iria ter uma vida normal
e que eu era 6tima do jeito que eu era... e que eu nao ficava ficar me auto-
depreciando... e la foi muito bom para mim nesse sentido. La eu vi pessoas
com deficiéncia trabalhando... Eu vi pessoas com deficiéncia sendo campeao
mundial. Eu vi pessoas com deficiéncia estudando... entdo néo foi sé o
esporte la dentro, pra mim la dentro foi muito importante como a formagéo
mesmo, ter contato com outras pessoas com deficiéncia e ver que eles tinham
trajetorias incriveis... que era possivel, sabe? [...] La, o pessoal realmente cria
uma amizade, o pessoal cria uma familia porque as vezes, tipo, tem gente la
que conviveu mais comigo do que, por exemplo... no dia a dia, mais do que
minha mée... Entdo eles estdo comigo todos os dias... entdo eles me veem
mais do que a minha familia. (Participante 3)

Outras pessoas também disseram que ja participaram de algum grupo ou
atividade no passado, mas atualmente n&o participam. Nota-se que a atencéo a saude
também pode ser considerada uma rede de apoio, visto que algumas pessoas com
deficiéncia precisam de tratamentos frequentes e do cuidado de pessoas
especializadas (CRUZ; NASCIMENTO, 2013; HOLANDA et al., 2015).
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Né&o, ndo participo ndo. Vocé ja chegou a participar em algum momento? Sim.
[...] E pra outras deficiéncias também mas principalmente para os deficientes
visuais [...] a gente se reunia uma vez por més. No dltimo sabado de todo
més, e conversavamos sobre diversos assuntos, né, sobre... sobre incluséo,
saude. Era mais uma reunido para conversar mesmo, sabe? [...] Ai no final
do ano tinha passeios... (Participante 10)

E o que eu cheguei a fazer foi fisioterapia. Eu comecei a fazer com 6 meses
de idade, ai eu fiz até meus 15 anos. Ai depois eu parei, porque eu enjoei
[ambas riem]. Ai quando eu comecei a trabalhar na Embraer, eu voltei a fazer
de novo. Agora eu té fazendo ginastica. (...) ... porque meu corpo ndo pode
ficar parado, ele... ele fica tudo duro, atrapalha até pra andar. Ai eu voltei a
fazer de novo. Na parte fisica ajuda bastante, e o que eu fiz também foi
hidroterapia. (Participante 6)

Duas pessoas relataram nunca ter participado de grupos voltados a pessoas

com deficiéncia. Foi afirmado também que amigos e familiares formam uma rede de

apoio:

Na verdade, ndo. Eu... o que me ajuda é o meu namorado. Ele me ajuda
muito, principalmente na questéo da autoestima. E meu namorado e meu pai
também, ele é muito ele... Nossa, ele é superprotetor em relagéo a isso, super
super... entdo os comentarios aconteciam quando ele ndo estava perto. [...]
E ele me ajuda e principalmente ele, meu namorado. Em relagdo a
autoestima, é o principal. Eles me levantam muito quando eu me sinto triste.
E mais uma rede de apoio, entdo ndo & ndo é um grupo especifico a voltado
para pessoas com deficiéncia, mas é mais a sua rede de apoio. Sim, isso.
(Participante 7)

Quando t6 no meio com os meus amigos a minha identidade, minha
personalidade, o meu “eu” muda muito. Muda para melhor. [...] Eu me sinto
mais eu. Eu quando estou perto de pessoas que brincam, que sorriem, que
fazem eu me sentir normal... ndo normal no sentido de “ai, porque parece que
eu ando”. Ndo, normal no sentido de que eu sou uma pessoa como qualquer
outra, sabe. Ai pronto. Ai o céu é o limite, porque eu até fago brincadeira que
eu no deveria, porque eu sou terrivel [ambas riem]. (Participante 12)

As pessoas comegam a ver a minha histéria e vém falar comigo, mas é muito
nesse contato... e também na questao de fisioterapia, que eu conhego as
pessoas, a gente ja passou pelas mesmas coisas|...]. Entdo, hoje em dia eu
tenho muito assim, a questdo dos meus amigos, né, que estdo assim. Tanto
que meus amigos eu mais falo hoje, sdo as pessoas mais antigas na minha
vida, entdo assim, amizade de dez anos, onze anos... Entdo assim, s&o
pessoas que me conhecem ha anos, sabem da minha realidade, sabe como
€, como eu cresci... até mesmo na escola porque me conheceram na escola.
Entdo assim, sabem o que que eu ja vivi, o que eu passo. E ai eles me dao
muito apoio, e sabem que quando eu t6 meio chata, ai sabe, cara, que eu
tenho que sair. Entdo, me buscam, entao assim, é muito bom, ainda mais
também que eu ndo tenho carro, né, que conhece condigdo, né?
Maravilhosa... nosso queridissimo Detran ndo colabora muito com a gente.
(Participante 13)

Por meio dos relatos e reflexdes identificou-se que os grupos e comunidades

voltadas ao publico de pessoas com deficiéncia, tal como a rede de apoio familiar ou

de amigos podem auxiliar na inclusdo, superagdo de barreiras arquitetbnicas e
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atitudinais, assim como ampliacdo dos horizontes da pessoa com deficiéncia no que
se refere aos seus planos futuros: estudo, relacionamentos amorosos e trabalho
(CRUZ; NASCIMENTO, 2013; HOLANDA et al., 2015). Assim, serdo exploradas as
questodes referentes a identidade da pessoa com deficiéncia e a importancia disso no

fortalecimento individual e coletivo.

4. 4. 2 Identidade, deficiéncia e fortalecimento/empoderamento

Compreende-se que a identificagdo como pessoa com deficiéncia passa pelos
diversos estigmas e preconceitos ja mencionados ao longo deste trabalho. Porém,
afirmar tal identidade pode ser um movimento de fortalecimento e empoderamento da
pessoa, que reafirma suas caracteristicas positivamente, indo em contraposi¢cao
aquilo que lhe é esperado na sociedade:

Dentro do movimento de pessoas com deficiéncia é visto até de bons olhos,
tu ndo se achar a pessoa com deficiéncia, né? Quer dizer que tu néo... que
tu ndo se sente que ndo pertence. S6 que isso enfraquece o movimento, a
gente acaba perdendo pessoas, porque o fato de eu colocar na minha cabega
ou dizer para as pessoas que eu ndo sou, hdo vai mudar minha condigéo,
talvez vai atrapalhar, porque dai tu relativiza a questao de acessibilidade, de
oportunidades, um monte de questbes que a gente falou aqui. Entdo também

eu preciso que as pessoas tenham essa sensacdo de pertencimento.
(Participante 11)

Interpreta-se entdo que a sociedade associa sentimentos de ansiedade e horror
a deficiéncia (TOWER, 2003), assim, essas questdes estdo relacionadas tanto a
pessoas que ja possuem alguma deficiéncia como a possibilidade de tornar-se uma
pessoa com deficiéncia (WANG, 1992). Esse contexto vai, inevitavelmente, influenciar
na construcdo de uma identidade negativa quando relacionada a deficiéncia.

Por outro lado, quando se percebe que ha uma diversidade humana (AMARAL,
1996) e que a deficiéncia ndo € um sindnimo de doenga (MELLO, 2010; BERNARDES,
ARAUJO, 2012; JUSTINO, 2017; GUERRA, 2021), pode-se construir uma identidade
positiva e mais heterogénea, que valoriza a deficiéncia como um dos atributos de uma
pessoa, tal como sua personalidade, gostos e opinides. Todas as pessoas (n=13)
declararam que relacionam sua identidade com a deficiéncia, porém, cada uma
experencia essa relagdo de uma forma. Assim, parte das pessoas disseram que a
deficiéncia é apenas uma de suas diversas caracteristicas:

Eu acho que eu aprendi a lidar com pessoas e ser mais centrada, tipo, eu
acredito no que eu sou e por causa da deficiéncia... eu nao acredito mais em
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qualquer coisa que me falam sobre mim. [...] Muitas vezes me fizera acreditar
que, por exemplo, eu ter uma mao s6 era muito ruim, que era horrivel, e ai...
[...] se eu for ficar pensando o quéo é horrivel ter uma méo sé, eu vou viver
80 anos tendo uma vida horrivel, me sentindo horrivel. Entéo, tipo, eu tenho
a percepgao de tipo, ndo... é um detalhe pra mim, olha o tanto de outras
coisas... que eu tenho além [disso] na minha vida. Entdo eu acho que me
ajudou muito a ser mais forte, de certa maneira. (Participante 3)

Eu acho que ela é parte da minha identidade, mas ela ndo é o todo, nem é o
principal. Ela faz parte, né? A gente tem varias identidades e a deficiéncia é
uma delas. Mas ela se sobressai muito mais para os outros do que para mim.
Os outros percebem mais a minha deficiéncia como sendo parte da minha
identidade do que eu mesma. Eu acho que tem coisas que vém antes que
sdo mais importantes. (Participante 4)

Ai, eu acho que eu acho que é uma caracteristica muito importante minha,
entdo, sempre quando eu penso é quem sou eu sempre ta, sempre. E néo...
hoje em dia ndo é mais como uma coisa negativa. Mas é uma caracteristica
minha. Entendeu? Entdo, quando vocé perguntar a quem é [nome]? [nome],
tenho todos os anos, fago isso... Eu tenho tais sonhos, sabe? E uma
caracteristica minha, como todas as outras, né? (Participante 7)

E uma coisa que é legal, que eu vou sé concluir, pode falar que eu falo, eu
sou [nome], tenho 26 anos, sou publicitario, eu gosto de... sair com meus
amigos, final de semana... gosto de surfar, gosto de praticar esportes, as
coisas e por acaso eu tenho um olho sé. E, é um, é a maneira que que vocé
vé as coisas. Entdo, por acaso, eu tenho isso. Eu fago tudo isso aqui antes e
depois vocé vai descobrir que por acaso eu tenho uma deficiéncia.
(Participante 9)

Relaciono, mas pra mim, a questéo de eu ser deficiente visual ndo é a minha
identidade, faz parte dela. A deficiéncia ndo me define por inteiro, porque a
pessoa com deficiéncia ndo é definida s6 por isso, é s6 uma caracteristica
dela. Como eu falei, algo que faz parte, mas ndo é um todo. Acho que vai
muito daquilo que vocé falou, da capa do livro, né? Nao é a capa do livro...
Talvez seja uma pégina, né? E uma parte. E, é isso mesmo, um capitulo...
[...] faz parte da vida, mas néo é a vida toda. (Participante 10)

Entdo, eu sempre lidei bem com isso, porque isso também é uma questéo
familiar, né? [...] Isso ajuda. [...] Por exemplo, o fato de eu ter uma barba
comprida hoje é porque eu me sinto seguro para isso. A construgéo da minha
identidade, ela passa por isso. As tatuagens que eu tenho passam por isso,
0s anéis que eu uso passam por isso. [...] O fato de eu ser uma pessoa com
deficiéncia, que esta na rua mancando, né, com uma curvatura na coluna, e
ai tem toda a interpretagdo das pessoas. O cara olha pra mim, tenho
tatuagem nos bragos, eu sou barbudo, eu estou com 5 anéis nos dedos... “ai,
esse cara é um revoltado, dai ele deixou a barba crescer, o cabelo crescer
faz tatuagem porque ele ndo se aceita como ele é”, tem nada a ver uma coisa
com a outra. Ja me perguntaram isso, se o fato de eu ndo cortar minha barba
tem a ver com alguma questdo de revolta por eu ser como eu sou. Néo, é o
meu estilo. Eu gosto assim. Tanto que se amanhé eu quiser mudar, eu vou
pegar um gilete e eu vou cortar. Simples assim. (Participante 11)

Nesse sentido, uma participante ressaltou que a deficiéncia possui mais

relevancia para os outros do que para si propria:

Eu acho que ela é parte da minha identidade, mas ela ndo é o todo, nem é o
principal. Ela faz parte, né? A gente tem varias identidades e a deficiéncia é
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uma delas. Mas ela se sobressai muito mais para os outros do que para mim.
Os outros percebem mais a minha deficiéncia como sendo parte da minha
identidade do que eu mesma. Eu acho que tem coisas que vém antes que
s&o mais importantes. (Participante 4)

Outras pessoas, ainda, identificam a deficiéncia como sendo uma caracteristica

de extrema importancia para quem sao hoje:

Eu acho que é uma parte fundamental, assim, de quem eu sou, porque eu
tive a oportunidade de criar um projeto onde eu desenvolvi protese para mim,
assim, de dedos e tudo mais. E ai, o que acontece: como eu nasci, j& sem
[alguns dedos], ja nasci desse meu jeito [risos]... Eu ja me adaptei nele, né?
Entado usar a protese, eu acabei ndo me adaptando... porque, enfim, eu tinha
que reaprender absolutamente tudo, né? Ai pensei “ah, nao vale muito a pena
para mim, né?” E... Entéo [a deficiéncia] faz uma parte essencial de... de
quem eu sou. [...] Assim, acho que se eu n&o tivesse, eu seria bem diferente
do que eu sou hoje, bem diferente mesmo. (Participante 1)

Com o tempo, a gente vai fazendo terapia, vai... tudo, mais. Muita coisa do
que eu néo tinha eu tenho atualmente. Antigamente néo fazia video, tinha
vergonha de tirar foto toda na cadeira de rodas. Comecei a tirar foto na
cadeira de rodas com 18 anos, pra vocé ter nogao. [...] Porque minha mée fez
um comentario que acabou com a cabega [...], fiquei pensando que eu ndo
poderia nunca na vida deixar ninguém olhar para a perna, e que na cadeira
de rodas era impossivel. [...] Hoje em dia eu fago questao. Porque quando
eu tiro uma foto minha “toda”, eu digo “é essa aqui que eu sou, essa aqui que
eu tenho que ser e eu sou bonita!” E minha perna ndo é horrivel, ndo é
medonha, porque ela é de uma curvatura diferente das demais. Ela s6 é
diferente. E o que é diferente, ndo é ruim. S6 que é uma coisa que a gente
tem que alimentar na nossa cabecga de forma positiva, né... isso que eu falei,
é constante, de forma constante. [...] E assim, meu eu, as coisas que eu
acredito. Foram se moldando a partir da minha deficiéncia também. Porque
eu acho que se eu ndo tivesse a deficiéncia que eu tenho, infelizmente eu
n&o seria a pessoa que eu sou. (Participante 12)

E sabido que a identidade da pessoa com deficiéncia traz diversas significacdes

e novas possibilidades de vida. Desta forma, a deficiéncia ndo é algo que deve ser

negado ou superado, mas sim, aceito e até apreciado, enaltecido (MELLO, 2010;

GESSER; BLOCK; MELLO, 2020). Porém, é fato que o processo de autoaceitagéo é

perpassado por fatores sociais, inclusive por julgamentos negativos a respeito da

deficiéncia. Assim, outras pessoas confessam que vivenciaram ou ainda vivenciam

certa dificuldade com a autoaceitagdo devido a deficiéncia, mas reconhecem seu
impacto e importancia em sua identidade:

Eu acho que né&o. Por que? Porque... Ah, ndo sei.. Mais ou menos

[risos]...tudo [...] Porque eu poderia ser melhor e me aceitar mais. Ndo sei se

€ por causa disso, por causa da minha deficiéncia... eu conseguir falar mais,

me desenvolver mais, sabe? E vergonha... melhorar minha vergonha de me

comunicar... O medo do que as pessoas vao pensar, sabe? Mas eu estou

melhorando, antes eu era bem pior. Entendi, mas é na auto estima, entao que
vocé sente que acaba... sim, afetando um pouco. (Participante 6)
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Olha, atualmente sim. Eu vejo muito isso assim, eu hoje eu consigo me
aceitar. Eu consigo aceitar quem eu sou, de fato, como ¢é que eu... é... como
funcionam todas minhas limitagbes, como é que funciona o meu jeito de ser...
e para mim é muito vida normal. [...] Aquele negécio, algo que é bem
consolidado tem que ser construido, né, com o tempo. Ndo adianta também
SO fazer tratamento, fazer essas coisas. Tem que se auto aceitar, né? E foi
isso também que eu fiz, porque eu fiquei pensando... gente nao da. Chegou
um momento que eu mesma... foi uma... as vezes eu até agrade¢o o menino
toxico, la 7 anos atras [risos]... as vezes porque ele também me ajudou nisso,
porque eu falei, gente, cansei de ser idiota. Cansei de ficar dependendo dos
outros, de ficar correndo atras de pessoas que, enfim, ndo, ndo, acrescenta.
Entéao, assim, eu ja pensei, gente, ndo da. Se for para ficar perto de mim, tudo
bem, fica perto de mim... se ndo quer ficar, fica longe, mas eu também vou
correr atras de mim, me cuidar, e ai eu comecei a me aceitar de fato. Ai eu
comecei a perceber, bom, eu estou conseguindo fazer essas coisas.
(Participante 13)

Ha ainda o relato de que, ao adquirir a deficiéncia, teve-se que realizar

adaptagdes e com isso, a forma de pensar também foi modificada, visto que o sujeito

geralmente passa por um processo de aceitagdo de sua nova condigao fisica
(TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007):

No comecgo é bem dificil. No comecgo... é... no comego, tem... como fala? O
luto da pessoa com deficiéncia, que se fala, né? Eu acho que é a giria entre
a gente, né? E um momento que a gente nédo aceita a nossa deficiéncia, entdo
a gente fica bem perturbado, mas... ao longo do tempo, vai passando, a gente
vai aceitando, né? E comeca a ter a nossa vida de novo e vai lutando de novo.
Recomecgando, né. [...] Eu sou uma pessoa diferente... [...] O raciocinio légico,
a forma de pensar... eu penso de outra forma. Eu até imagino que existe um
mundo da pessoa com deficiéncia e 0 mundo das pessoas que ndo sdo com
deficiéncia. O mundo da pessoa com deficiéncia € um mundo de preconceito.
Um mundo de barreiras... um mundo bem dificil de viver, né? E a gente tem
que ser muito forte pra viver nesse mundo. Entdo muda as coisas... a forma
de pensar, a forma de fazer as coisas, né? Até deixar de fazer outras coisas
que vocé fazia. (Participante 5)

Outros participantes ainda defendem que reconhecem que sao diferentes das

pessoas sem deficiéncia, mas que se aceitam como sao — essa fala geralmente vem

acompanhada da frase "ndo sou normal, sou diferente”. Percebe-se aqui as

influéncias do modelo biomédico, que relaciona a deficiéncia a anormalidade (SILVA;

OLIVER, 2019), mas também ¢é percebida a compreensao de diversidade humana

(AMARAL, 1996). Ou seja, para alguns participantes, a deficiéncia pode néo ser

considerada “normal”, mas ela ndo deixa de ser uma das possibilidades da existéncia

humana:

Eu sou muito feliz do jeito que eu sou, a pessoa que eu sou. ISso eu hdo tenha
davida, sempre fui muito feliz assim. Sempre me aceitei como sou. Porém,
tem momentos da vida, que... que a gente vé que tem pessoas, locais que
néo lhe aceita como vocé é, entédo lhe discrimina né. Isso é ruim, é chato, sim.
E machuca. [...] Eu ndo concordo com...com essa colocacdo de que eu sou
igual a todo mundo. Eu sou diferente. Agora na questdo, digamos assim, na
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questao dos direitos e deveres eu sou igual a todo mundo, mas falar assim
que eu sou um ser humano que... pode fazer tudo como todo mundo pode
fazer, ndo tem como. E impossivel, né? [...] Hoje eu me sinto bem melhor,
né? [...] Hoje eu ja tenho um respeito bem maior. [...] se alguém passa por
mim, um senhor passa, uma crianca... ai pronto, crianga... se tem coisa pra
nos achar... ficar parado na gente olhando é a crianga né? As vezes a gente
chega num lugar e passa aquele garoto, aquela garotinha... E eu acho
natural, porque o que é diferente chama atencéo, realmente. E as criangas
param. E ai, o que é que eu fago? Eu falo, “vem ca, amigdo, da um abrago
aqui”. Ganha, ai o cara ganha. [...] essa é a realidade, e a gente tem que
aceitar como nés somos né? Sofrimento, todo mundo tem. Né? Uns tém mais,
outros tém menos, ndo é? (Participante 8)

Porque a gente ndo é normal. Mas nés somos seres humanos. Todo ser
humano tem que ser tratado como ser humano. Normal ou ngo. [...] Tem a
ver com a questao de identidade, porque, tipo, quando eu falo de normal, eu
falo de normal dentro da sociedade, entendeu? Tipo. Normal para gente é
dois olhos, um nariz e uma boca. Biologicamente normal? E, biologicamente
normal, entendeu? E as pessoas nunca vao ser normais, elas sempre vao ter
as suas caracteristicas Unicas e as suas formas de adaptacdo. Que fazem
delas individuos unicos. (Participante 9)

Algumas pessoas também enfatizaram que sua deficiéncia € motivo de orgulho
e ndo ha o desejo em "mascara-la", escondé-la de outras pessoas. Aqui, observa-se
a questao de intervengdes normativas, como o uso de proteses, que muitas vezes
focam em propodsitos corretivos e estéticos. Contrarios a essa percepgao, 0s
participantes relatam que ao utilizarem uma protese nao necessariamente ha a busca
pela opgédo mais realista, mas sim por um objeto que cumpra seu carater funcional e
que expresse sua personalidade por meio de customizacdes — assim, a protese seria

como uma extensao de seu corpo e de sua identidade (MELLO, 2010).

(...) [a mé&e de uma amiga] perguntou, ai, vocé ndo tem vontade [de colocar
uma protese]? Ai eu falei que néo... eu contei que eu tava fazendo. Ai ela “ai
que legal e vocé vai fazer a cor da pele para ndo dar para ver?” Ai eu falei:
Né&o! Ai ela: “Mas ai todo mundo vai ver que é protese...” Ai eu falei assim, “
n&o, mas ai, tipo assim, eu ndo quero que as pessoas pensem que eu tenho
um brago. Eu so quero que ela me ajude no meu dia a dia, tipo... eu hdo quero
esconder o meu brago! (...) a minha prétese é azul, e ela néo tinha parado
para pensar por que que eu nao tinha feito da cor da minha pele, sabe, mas
€ por isso mesmo, uma questao da identidade, porque é meu brago e eu acho
que faz parte da minha identidade, entdo ndo queria esconder. (...) E a é tipo
assim, da pra colar adesivo, essas coisas. Entao, fica... € literalmente mesmo,
acaba sendo um acessoério. (Participante 3)

A gente trabalhava muito com préteses de membro superior, né? De bragos,
enfim, e para a crianca é muito... a gente fazia umas proteses assim de
Capitdo América, sabe, Super-Homem, umas coisas bem coloridas, bem com
tematica assim justamente pra... pra dar essa identidade assim, né?
(Participante 1)

O olho preto muitas vezes me coloca em situagbes que tipo... que a pessoa
vé muito mais como um negdcio “daora” do que como um negécio, do que
“ai, contadinho, ele perdeu o olho” entendeu? [...] E uma prétese, é tipo uma
concha [...] como ela é pintada a mé&o... o cara pode fazer do que do jeito que
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eu quiser, entendeu? [...] Ai a gente pintou de preto, ficou pesquisando
caveira no Google... A gente achou uma caveira legal, baixou. E ai ela... a
gente reduziu ela pequenininha do tamanho da Iris e ai colocou, ai ficou legal.
[...] Entdo, ndo uso a protese... a do olho normal eu ndo uso. [...] Tanto que
hoje em dia, tipo as pessoas... a maioria dos meus amigos, por exemplo,
acham estranho quando estou com outro. Entdo falam “porque vocé ta com
esse olho, cadé o preto?” A galera, a galera meio que ja acostumou... em
casa, por exemplo, em casa... minha familia, é sé o preto. Porque, como o
outro ele também tem aquele negécio que é muito mais perceptivel, de ver
que ndo é de verdade... as... as pessoas ficam meio sem saber para onde
olha, coisa assim... essa aqui ja meio que fala, 6 é isso ai mesmo. Se for
olhar, olha sé6 aqui. (Participante 9)

Percebeu-se também que a personalidade, que faz parte da identidade, pode
sofrem impactos sociais e ser modificada com o objetivo de alcangar uma maior
aceitagao social. Nesse sentido, quanto mais a pessoa difere do padrdao de
normalidade social, maior € a dificuldade da aceitagdo de terceiros, gerando
mecanismos de compensacao que podem prejudicar a pessoa e sua saude mental
(MARQUES, 2001; TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007; MELLO; NUERNBERG;
BLOCK, 2014):

Sou muito palhaga, muito brincalhona. Tudo eu quero fazer uma palhagada,
até as coisas tristes eu t6 la fazendo graga. [...] Mas assim é... 0 meu eu
mesmo, é brincalhdo, mas sabe, em alguns momentos eu fico quieta,
observando. Eu fico na minha, porque eu ndo sei se o meu vai agradar
aquelas pessoas, porque eu nao posso chamar aten¢do demais, mais do que
eu chamo. Tu entende? A minha identidade se modifica, a minha
personalidade se modifica e tenta se adaptar de acordo com o que eu estou
vendo, o que eu estou observando. Se eu observo que as pessoas estao
sendo cautelosas comigo, porque eu tenho uma deficiéncia e ndo estao
sendo espontaneas... Ai eu comego a ficar também cautelosa [...]
(Participante 12)

Por meio dos relatos foi possivel observar a compreensao da relagao entre
identidade e deficiéncia, tal como a importancia do fortalecimento da autoaceitagao e
a promogao da valorizagao da diversidade humana. Esses aspectos sao algumas das
possibilidades da atuacdo em nivel individual — afetando a autonomia, autoestima e
saude mental — e coletivo — fortalecendo movimentos sociais e a luta pela criacao de
politicas publicas e promogao de direitos (CARVALHO, 2004). Assim, a segao
seguinte abordara outras estratégias, principalmente com o foco no coletivo, para

alcancgar esses fins mencionados.
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4. 4. 3 Possibilidades na luta contra o estigma e discriminagao social de pessoas
com deficiéncia

Ao final da entrevista, os participantes tiveram um espago para expor
possibilidades e estratégias contra o estigma e a discriminagao social de pessoas com
deficiéncia. Nesse sentido, alguns participantes defendem que nao é possivel acabar
com estigma e discriminagdo, mas ha formas de enfrentar esses fendbmenos e
fortalecer o movimento de pessoas com deficiéncia — esse processo € progressivo e

tende a gerar conquistas através da luta pelos direitos (OLIVER, 1992).

Eu néo sei se é possivel acabar. Eu acho que ndo é possivel, porque é um
estigma tao antigo, que a gente vé isso até mesmo é em livros antigos, com
uma biblia, né? “O cego vai enxergar!” E como se a deficiéncia nunca fosse
aceita. Ele precisa enxergar, precisa ser curado. Ndo existe a aceitagdo da
pessoa com deficiéncia, mas é possivel diminuir. (Participante 4)

E assim a gente comega a diminuir as praticas discriminatérias... a gente vai
acabar com elas em algum momento? Eu ndo... ndo acredito que a gente
elimine, por exemplo, praticas discriminatérias. Mas a gente pode eliminar
elas um dia, de uma maneira acentuada, com informag&do, entdo precisa de
informacg&o, precisa de clareza de dados, precisa acesso de dados.. [...] Mas
o0 comego € fazer politica publica adequada a realidade das pessoas,
conhecer essas realidades e levar esses assuntos para a sala de aula, para
TV, do radio para internet. (Participante 11)

Assim, como eu te falei, € um trabalho de formiga. [...] Se ndo existe pessoas
sem deficiéncia falando de pessoas sem deficiéncia e dizendo a importancia
que nos temos, porque também somos seres humanos, que como é que a
gente ia sair daqui? Entendeu? A gente sai dessa coisa estagnada. Retré.
Porque até hoje existe pais e maes, que com certeza limitam o seus filhos por
puro medo de se machucar ou puro medo disso, também porque ndo quer
que a sociedade saiba... e tem tantas outras formas de se limitar alguém.
Uma delas séo as coisas que eu escutei da minha familia, minha mée, minha
tia que faleceu. [...] O que a gente pode fazer, eu enquanto pessoa com
deficiéncia e tantas outras pessoas da comunidade é esse trabalho de
formiga, todo dia bater nessa tecla, “ai é chato falar sobre o capacitismo”, pra
ti que ndo passa... é chato é pra mim, que vive. [...] E uma luta diaria e assim,
nada do que a gente fagca com exagero ou sem exagero, ou batendo na tecla
varias e varias vezes [...] Isso é para a evolugao humana, a cabega do ser
humano vai mudando, vai modificando, mas para isso vdo tem que existir
pessoas como tu e tantas outras pessoas que nao tém deficiéncia, que param
e pensam nas pessoas com deficiéncia. [...] Porque quanto mais agregar
pessoas, mais o mundo comega a pensar do mesmo jeito, porque se a
gente... em algum momento da vida, & atréas, nos principios de tudo enraizou
determinado preconceito, a gente também pode enraizar a tolerancia, o
respeito, tantas outras coisas positivas, né, entdo basta a gente plantar essa
sementinha e regar cada uma até se formar uma arvore. (Participante 12)

Outro ponto destacado foi a conscientizacdo a respeito das pessoas com
deficiéncia, tanto para o publico em geral, como para publicos especificos em escolas,

ambiente de trabalho e da saude. Os exemplos citados foram a promocido de
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palestras, propostas incorporadas ao ensino das escolas e campanhas

governamentais.

Eu acho que, principalmente, é conscientizacdo das pessoas, sabe? E
realmente as pessoas conversarem sobre isso e falarem sobre pessoas com
deficiéncia e sobre deficiéncias em geral, né? Porque cada pessoa com
deficiéncia tem uma deficiéncia diferente da outra. (Participante 1)

Uma das formas que eu vi pra gente quebrar esse preconceito é justamente
a as palestras. [...] Principalmente palestra para adultos como professores,
empresas, faculdades e tal... [...] Entdo, por isso as palestras com esse
objetivo, né? Porque, assim, o que eu entendo, se essa pessoa, ela nao teve
esse contato, ela ndo tem informagao se ela nao teve informacéo. Ela vai se
manter distante, porque ela desconhece, as vezes nao é nem preconceito, é
desconhecimento. (Participante 2)

Precisaria levar o conhecimento para as escolas, né, da pessoa com
deficiéncia... porque as criangas iriam aprender a lidar com as pessoas com
deficiéncia. [...] Porque a inclusdo ela ja é garantida. Antigamente, pessoas
com deficiéncia ficava em sala separada. Hoje ndo. Elas ficam juntas agora.
Mas falta mais informacdo, né? Falando mais sobre as pessoas com
deficiéncia e também... Entdo seria assim ir apresentando esses temas nas
escolas, né? Desde ... para as criangas ja irem... é, para as criangas... ir tendo
essa nogdo com isso... para mudar o futuro. (Participante 5)

Tem a questdo do trabalhar com as criangas, desde o inicio, a respeitar as
pessoas e as diferengas que elas tém, independente de como elas séo, quem
elas amam (Participante 12)

Ter mais informacées... para as pessoas sem deficiéncia (Participante 6)

Olha, eu... eu acho que eu nao tenho um plano exato, mas seria legal, é...
alguma coisa voltada aos familiares, mesmo que ela pelo menos o que eu
passei, né? [...] Porque se vocé ndo é respeitado nem da sua propria casa,
né! (Participante 7).

Acho que falta uma politica de conscientizagdo. Eu assim, eu digo isso... eu
vejo uma diferenga... porque meu filho estuda em escola particular, entdo eu
vejo que la isso tem [...] Se vocé chega na sala com uma crianga autista, que
é diferente, tem que haver tanto essa comunicagdo por parte da diregdo,
essas coisas, e falar “Olha, esta vendo esse colega de vocés? Ele vai ficar
com vocés. Ele tem isso, tem que respeitar, vocé tem que acolher e aceitar”.
E eu acho que nao, ha uma forma correta, mas deveria existir, né? O que eu
penso é que tem que ter uma apresentagao, porque se vocé esta trazendo
um aluno na sala, digamos, que ele tem uma deficiéncia, ou uma dificuldade,
ele tem alguma coisa diferente... Nao vai chegar assim “vocé entra na sala,
vai para la, vamos estar 1&”. (Participante 8)

Deveria ter mais questao realmente de estudos... [...] Tem que ter mais coisas
assim pra trazer a realidade de fato, né? Trazer mais melhoria nisso, trazer
mais estudo (Participante 13).

Foi mostrada também a relevancia da inclusdo, seja em mais oportunidades no
mercado de trabalho, garantia da inclusdo em escolas regulares (conforme a lei) e em

ambientes sociais e de lazer. Ademais, defende-se que esse conceito abrange a
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nogao de que pessoas com deficiéncia sdo parte indissociavel da sociedade, e por
isso, as adaptagdes devem estar presentes em todos os ambientes e situagbes de
forma natural (OMOTE, 1994).

Eu nédo sou a favor de ter uma escola s6 para deficientes visuais, porque
parece que é uma inclusdo, mas na verdade esta dividindo, nao é inclusao.
Esta dividindo as pessoas porque as pessoas portadoras de deficiéncia
podem conviver com as pessoas tipicas né? A pessoas sem deficiéncia... e
vice-versa, podem ter um convivio harménico e podem ter uma socializagao
muito boa. Ent&o a partir do momento que vocé divide assim, colocando uma
escola s6 para deficientes visuais... eu ndo acredito que seja intencional,
mas... vocé esta excluindo, né? Tanto é que quando alguém que enxerga se
deparar com alguém que ndo enxerga na rua, vai se sentir meio perdido, sem
saber como abordar a pessoa, sem saber como lidar. Mas se incluir até
mesmo desde cedo, né nas escolas... Isso melhora muito no convivio.
(Participante 10)

A gente percebeu o seguinte, que esse processo de inclusdo [...] essa
sociedade que hoje é adulta, né? Ela ndo teve contato com alunos, com
colegas com deficiéncia na escola, por exemplo, né? [...] A geracédo de hoje,
ai sim é ta convivendo nas escolas com colegas com deficiéncia. Essas
criangas, na fase adulta, ela vai falar, nossa, eu estudei com um colega com
deficiéncia e tal, e pra essa pessoa vai ser normal. (Participante 2)

Quando as pessoas com deficiéncia pedem por incluséo... inclusdo ndo é
fazer tudo igual para todo mundo. Inclusdo € vocé ver a necessidade de cada
um e fazer com que ela seja executada. [...] Entdo acho que falta acreditar
nas pessoas com deficiéncia e, principalmente dar oportunidade. [...] As
vezes a pessoa tem capacidade, mas ela ndo tem oportunidade. Porque...
exatamente pelo estigma, eles acreditam que néo vai dar e nem déo a
chance. Entdo isso é muito triste, é muito dificil. (Participante 3)

Para acabar com isso, tem que comecgar no nivel social. [...] Que nem, ah
resolveu montar um restaurante. Tu ja viu quanto um restaurante, um
estabelecimento normal, é segregador? O cara tem que criar um banheiro de
deficiente? [...] Assim, ai vocé vai criar um banheiro pra isso, ta ligado...
mano? Quando vocé pode fazer um banheiro com uma pia um pouquinho
mais baixa. Vocé pode fazer umas adaptagdes... muito mais singelas do que
vocé fazer isso de uma forma escrachada. [...] Eu acho que o preconceito
quando vocé fala discriminagdo, preconceito, essas coisas esta dentro disso.
Ta dentro desse ponto. PCD ele néo é inferior, PCD é diferente [...] procurar
interagir com as pessoas. Eu sou um cara que eu sou muito comunicativo e
muita gente fala comigo por causa do meu olho preto assim, mas... eu sou
um caso a parte, entendeu? E muitas vezes, essas pessoas, as pessoas com
deficiéncia, elas... s&o muito mais apegadas a familia, porque nunca tiveram
amigos que realmente comprassem a briga delas, entendeu. (Participante 9)

Outras pessoas promoveram reflexdes a respeito da representatividade nas
midias. As opinides demonstraram que, apesar das pessoas com deficiéncia terem
ganhado espago nesses meios, sua representacdo ainda é limitada e ndo abrange a
diversidade dessas pessoas, suas identidades e potencialidades, visto que muitas das
vezes a pessoa com deficiéncia é representada como exemplo de superagao ou
motivo de caridade (MARQUES, 2001).
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E assim, televisdo parece que hoje em dia tem mais pessoas com deficiéncia
do que antigamente... gragcas a Deus esta melhorando (Participante 6)

Estar em evidéncia, acho que midias e em exemplos mais, sabe? Estar o
tempo inteiro na TV ou, enfim, filmes assim, ter mais pessoas com deficiéncia
sendo retratadas positivamente. (Participante 1)

Eu acho que falta mais representatividade no sentido de que nao é
simplesmente a ai colocar um comercial, uma pessoa com deficiéncia
passando atras... ndo! E da papel assim, de importancia mesmo (Participante
3)

A midia também tem um papel importante, do mesmo jeito que ela da
visibilidade a outras minorias, ela pode dar visibilidade também aos PCDs...
isso nédo acontece. (Participante 4)

Outro aspecto significativo mencionando foi a luta popular pelos direitos das
pessoas com deficiéncia e fortalecimento de politicas publicas — ou seja, o seu
desenvolvimento “com” as pessoas com deficiéncia (OLIVER, 1992; MORAES, 2010,
CARAVAGE; OLIVER, 2018; SILVA; OLIVER, 2019). Nesta questdo, também foi
destacado a importdncia da compreensdo da interseccionalidade (GESSER;
NUERNBERG, 2014; MELLO; NUERNBERG; BLOCK, 2014).

O governo, poderia intervir, fazer campanhas de sensibilizagdo, como ja fez
com outras minorias. [...] E também os proprios PCDs ocuparem espagos,
néo é? Participar da vida publica, participar dos protestos, manifestagées, ir
para a rua e organizar, se organizar, organizar a sociedade civil. E também...
a gente ocupar os espacos que foram historicamente negados, como a
escola, o mercado de trabalho. Mesmo que seja dificil, a gente tem que
ocupar esses espacos. (Participante 4)

Acho que tem varias coisas que a gente poderia fazer, mas a primeira coisa
que a gente deveria fazer € um censo sobre a diversidade no Brasil. Por que
diversidade? Para a gente poder trabalhar varios conceitos: pessoas com
deficiéncia, LGBTQIA+, pessoas negras, mulheres... por qué? Para a gente
ter uma exatiddo de numeros. Mas pra gente também pensar sobre
interseccionalidade. Porque assim como eu sou um homem branco com
deficiéncia que vivo no sul do pais, existe um cara negro com deficiéncia que
talvez viva numa favela, que talvez seja LGBTQIA+. Enfim, uma possibilidade
imensa para essa pessoas existirem. Se eu ndo tenho um mapeamento, eu
nédo consigo construir politica publica, porque eu estou fazendo para quem?
[...] Entao, precisaria fazer esse levantamento de dados minucioso a partir
desses numeros... para fortalecer politicas publicas, mas politica publica
aplicada ao lugar onde a pessoa esta, que a politica publica do sul do pais
néo pode ser a mesma politica publica do Amazonas. [...] Entdo conhecer as
pessoas, conhecer os lugares e aplicar isso nos lugares. Isso é essencial.
(Participante 11)

Impor mais a lei. Porque eu acho que é uma coisa que precisa muito no Brasil.
Essa questéo da lei, porque assim tem a lei? Tem. E legal? E. Mas n&o ajuda.
Ninguém respeita. Ninguém ta nem ai. Entdo, assim deveria ter ali uma coisa
também para ajudar a impor mais ainda a lei realmente... é... obrigar todo
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mundo a seguir a lei. E ter mais lei também para beneficios de PCD, também
deveria ser uma coisa ja que poderia ter ai até mesmo na questao até mesmo
de transporte. (Participante 13)

Um outro ponto chave apontado pelos participantes foram as melhorias na
acessibilidade, que sao essenciais para que muitas pessoas consigam ter o ensino, o
lazer, a carreira profissional e que também possam construir relagdes sociais e
afetivas (TORRES; MAZZONI; MELLO, 2007; GESSER; NUERNBERG, 2014;
CORRALES; CASTRO, 2016; OLIVEIRA; MORAES, 2016; CARAVAGE; OLIVER,
2018; SOBRINHO et al., 2018).

E o ambiente que tem uma deficiéncia, porque eu sou um ser humano, eu
nasci assim, eu ndo tenho como mudar. Agora, tudo que esta ao meu redor
pode mudar. Entao eu acho que falta que as coisas sejam adaptaveis mesmo,
€ nao que noés sejamos colocados de escanteio, para “diminuir” o trabalho de
alguém (Participante 3)

Como que a prefeitura pode cobrar um estabelecimento, se eles mesmo néao
garante, né, acessibilidade. Entao eu fico pensando, se a gente lutar e ficar...
reivindicando a prefeitura, a gestao vai mudar, vai vem outras pessoas com
outro pensamento... Entdo essa luta nunca vai terminar. [...] a gente tem que
comegar dos 6rgaos mais altos, né? Para depois deles la de cima, tentar para
ver alguns planejamentos para realmente levar o Brasil para um lugar... deixar
o Brasil acessivel. E assim... acessivel... eu acho que a discriminagdo vai
diminuir, porque as pessoas vdo comegar a ver mais pessoas com deficiéncia
trabalhando ou passeando, fazendo as suas coisas no dia a dia. Isso vai ser...
as pessoas com deficiéncia vai se tornar normais. Quando o Brasil for
acessivel, mas enquanto o Brasil ainda ndo for acessivel a gente vai ser
diferente. (Participante 5)

Ter mais acessibilidade na rua, para as pessoas conseguir andar melhor... no
Onibus... em tudo. (Participante 6)

Entdo assim, precisa melhorar isso... melhorar a questdo, né, de
acessibilidade, melhorar mais a questdo é... até mesmo, é... até mesmo em
termo de grupos, né, que a gente tava conversando no comego, né de um...
ter mais essa interagdo. Porque uma coisa que eu vejo muito € uma interagéo
nas redes sociais, mas pessoalmente ndo tem. E tipo, eu chegar ali agora e
falar: “bom, vai ter alguma coisa de PCD”. Nao tem. Ninguém faz, as pessoas
Jjatém medo porque o que... ja tem medo de ja chegar no local e de ser julgado
e ai tem as pessoas que nao tém a deficiéncia de achar aquilo um problema.
(Participante 13)

Por meio dos relatos dos participantes, foi possivel observar que ha diversas
formas de enfrentar o estigma e a discriminagao social de pessoas com deficiéncia.
Sendo assim, essas informacdes sao de extrema relevancia para atuacéo em politicas
publicas e projetos sociais, € nos diversos ambitos, como em empresas, escolas e
eventos sociais. Compreende-se que essas mudangas s6 podem ser alcangadas

através da luta pelos direitos, ou seja, a luta popular. Sendo assim, € necessario que
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a comunidade de pessoas com deficiéncia seja fortalecida a cada dia e que também

conte com o apoio de pessoas aliadas a causa.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

Pode-se verificar que este trabalho cumpriu com os objetivos listados, pois
foram apresentadas definicbes sobre o estigma e a discriminagdo de pessoas com
deficiéncia, capacitismo e empoderamento por meio do aporte tedrico e pela
participacdo das pessoas entrevistadas. Além disso, pode-se mostrar as formas que
0s preconceitos contra pessoas com deficiéncia sdo percebidos, tanto por autores
como colaboradores desta pesquisa e por fim, possibilidades de enfrentamentos
desses fenbmenos.

Assim, observou-se que o estigma demarca socialmente as pessoas com
deficiéncia enquanto a discriminagdo seria a diferenciagcdo entre pessoas sem
deficiéncia das pessoas com deficiéncia, a partir de atitudes e comportamentos ambos
causam impactos frequentes e duradouros na vida dessas pessoas, inclusive no que
se refere a negligéncia de direitos humanos no trabalho, saude, lazer, em relagdes
sociais e afetivas, seguranga, educagdo. As principais queixas evidenciam a falta de
adaptacgdes arquitetonicas, presenca de barreiras atitudinais, indiferenca quanto as
exigéncias da comunidade de pessoas com deficiéncia ou entao pela exclusao social.

No que se refere aos impactos do uso de piadas e expressdes capacitistas,
demonstraram-se opinides adversas: esses recursos podem ser usados contra as
pessoas com deficiéncia, quando o intuito é feri-las, ridiculariza-las, ou simplesmente
pela falta de conhecimento, mas também podem ser usadas de forma positiva, quando
seu objetivo é criar conexdes e quando a pessoa com deficiéncia participa ativamente
das brincadeiras, como reafirmacao de sua identidade.

Num geral, entende-se que essas violéncias podem gerar consequéncias
psicologicas, sociais e fisicas. Dentre elas, a autonomia da pessoa pode ser
prejudicada devido a falta de acessibilidade e a presenca de barreiras atitudinais.
Ademais, deve-se compreender que a acessibilidade é diversa, assim como a prépria
comunidade de pessoas com deficiéncia. A autopercepc¢ao e autoestima também
pode ser afetada devido aos preconceitos sofridos ao longo da vida, tal como a saude
mental.

Entretanto, entende-se que todos essas situacdes podem ser enfrentadas por
meio de algumas estratégias: experiéncias em grupos de apoio e comunidades
voltadas a pessoas com deficiéncia, atuagcdo de uma rede de apoio composta por
familiares ou amigos, o proprio fortalecimento da identidade de pessoas com
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deficiéncia, a conscientizacdo por meio de programas educativos e governamentais,
promogao da inclusdo nos diversos ambitos, o dialogo com as pessoas com
deficiéncia e a atuagéo “com” elas, a representatividade nas midias, as melhorias na
acessibilidade e por fim, a luta popular pelos direitos das pessoas com deficiéncia e
fortalecimento de politicas publicas.

Por fim, é interessante enfatizar que este estudo possui carater explorativo e
descritivo e que utilizou de uma amostra de 13 pessoas, que pode ndo abranger todas
as demandas apresentadas pelas pessoas com deficiéncia — inclusive das pessoas
com deficiéncia auditiva ou intelectual, que néo foram entrevistadas. Logo, sugere-se
que novos estudos sejam feitos com essa tematica e que também visem a construgao

do conhecimento “com” as pessoas com deficiéncia.
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APENDICE A — ROTEIRO DE ENTREVISTA

Primeira parte - Dados Gerais

ldade:

Género:

Estado civil:

Escolaridade:

Mora com alguém (quem)?

Ultima ocupacéo:

Possui qual deficiéncia?

Participa de algum grupo, instituicdo ou atividade voltada a pessoas com

deficiéncias? Se sim, qual(quais)?

Segunda parte

1) O que é um estigma para vocé? E discriminagéo?

2) Vocé acha que as pessoas com deficiéncia sofrem discriminagéo e
preconceito?

Se sim, como isso ocorre?

3) Vocé sente que termos pejorativos ou expressoes te prejudicam de alguma
forma em seu dia a dia?

4) Vocé sente que sua saude mental é afetada pelo estigma e discriminagao?
Como isso acontece?

5) Vocé sente que sua vida sexual é afetada por esses fendbmenos? Como isso
acontece?

6) Vocé sente que sua autopercepcgao é afetada por esses fendbmenos? Como
isso acontece?

7) Vocé sente que sua autonomia é afetada por esses fendbmenos, levando em
consideragao a acessibilidade? Como isso acontece?

8) Vocé sente que seus direitos sdo negligenciados devido ao estigma e

discriminagao? Como isso acontece?

9) Existe alguma atividade, grupo ou instituicdo que te ajude a lidar com as
questdes que abordamos até entdo?

10) Como vocé acha que sua identidade se relaciona a sua deficiéncia?
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11) O que poderia ser feito para acabar com o estigma e a discriminagao social
de pessoas com deficiéncia?

12) Vocé gostaria de acrescentar algo que ainda néo foi falado?
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PERCEF’QC"JES~DE PESSOAS COM DEFICIENCIA SOBRE O ESTIGMA E A
DISCRIMINACAO SOCIAL NA ATUALIDADE

Pesquisador: PAULO FRANCISCO DE CASTRO
Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 56140322.0.0000.5501

Instituigao Proponente: Universidade de Taubaté
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.343.540

Apresentagado do Projeto:

Trata-se de um projeto de trabalho de graduagdo cujo objetivo é identificar as percepgbes de pessoas com
deficiéncia sobre o estigma e a discriminacao social na atualidade e seus impactos. Trata-se de um estudo
exploratério e descritivo, sendo que a coleta de dados ocorrera por meio de uma entrevista semiestruturada
e as informagbes coletadas serdo interpretadas qualitativa e quantitativamente. Serdao 30 participantes que
deverao ter 18 anos de idade ou mais, possuir deficiéncia fisica e/ou alguma de deficiéncia sensorial (com
excecao da deficiéncia auditiva). Como resultado, espera-se apresentar percepgées atuais a respeito do
estigma e discriminacao social de pessoas com deficiéncia. Os individuos serdo recrutados a partir de um
convite que sera feito em uma instituicdo que trabalha com deficientes fisicos. As entrevistas poderao ser

feitas de modo remoto ou presencial, de acordo com a escolha do participante.

Objetivo da Pesquisa:
Séo descritos pelo pesquisador como:

Objetivo Geral

Identificar as percepcdes de pessoas com deficiéncia sobre o estigma e a discriminagdo social na
atualidade e seus impactos.

Enderego: Rua Visconde do Rio Branco, 210

Bairro: Centro CEP: 12.020-040
UF: SP Municipio: TAUBATE
Telefone: (12)3622-4005 Fax: (12)3635-1233 E-mail: cep.unitau@unitau br

Pagina 01 de 04



Rebizon

V| CEP Prfzzr - UNITAU - UNIVERSIDADE DE

Baromi TAUBATE

Continuacéo do Parecer: 5.343.540

Obijetivos Especificos

104

Platolor
oﬂm

- Definir conceitos sobre estigma e discriminagcdo de pessoas com deficiéncia, capacitismo e

empoderamento;

- Demonstrar de que forma os preconceitos contra pessoas com deficiéncia podem atuar e possiveis formas

de combaté-lo;

- Analisar relatos de pessoas com deficiéncia sobre suas vivéncias, considerando o estigma e a

discriminagdo social e seus impactos, tal como estratégias de enfrentamento.

O objetivo esta coerente com a metodologia proposta.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:
Riscos:

Sao descritos pelo pesquisador como minimos, podendo haver um pequeno desconforto psicolégico. Para

controle dos danos a situagdo devera ser notificada ao pesquisador, que encaminhara para atendimento

psicoldgico.

Beneficios:

Descritos pelo pesquisador como: “Em termos de beneficios, esta pesquisa pode proporcionar reflexdo aos

participantes, assim como a escuta de seus relatos pessoais sobre a vivéncia da(s) deficiéncia(s). Além

disso, os resultados podem colaborar para outras pesquisas na area, podendo melhorar servigos prestados

a pessoas com deficiéncia.”

Estdo descritos da mesma forma em todos os formularios. Beneficios parecem ser superiores aos riscos.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Amostra: Descreve a amostra como sendo 30 individuos em todos os formularios. Afirma que trata-se de

estudo com uma amostra nao probabilistica, cujos participantes serdo convidados por acessibilidade.

Orgamento: Adequado

Analise dos dados: adequada.

Endereco: Rua Visconde do Rio Branco, 210

Bairro: Centro CEP: 12.020-040
UF: SP Municipio: TAUBATE
Telefone: (12)3622-4005 Fax: (12)3635-1233 E-mail:

cep.unitau@unitau. br
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Meétodo: coerente com o objetivo.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao chrigatoria:

Folha de rosto: Adequada, assinada e datada corretamente.

TCLE: Foram apresentadas duas formas de TCLE, um para quem participara de modo remoto e outro para

quem participara de modo presencial. Ambos estdo adequados.
Cronograma: Adequado.

Termo de Responsabilidade: Adequado.

Declaracéo de anuéncia de instituicdo: Adequada.

Instrumento de coleta de dados: Adequado.

Recomendacodes:

Como o numero e o e-mail do CEP mudou, sugere-se alterar os mesmo no TCLE. Para mais informagdes
consulte: https://www.unitau.br/pagina/comite-de-etica-em-pesquisa-humana

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgodes:

Todas as pendéncias foram atendidas. Nao foram encontrados ébices éticos.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Taubaté, em reunido realizada no dia 08/04/2022, e no
uso das competéncias definidas na Resolugdo CNS/MS 510/16, considerou o Projeto de Pesquisa:
APROVADO.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 15/03/2022 Aceito
do Projeto ROJETO 1900642 .pdf 21:21:44
Qutros Cumprimento_das_pendencias_Projet 15/03/2022 | PAULO FRANCISCO| Aceito

Endereco: Rua Visconde do Rio Branco, 210

Bairro: Centro CEP: 12.020-040
UF: SP Municipio: TAUBATE
Telefone: (12)3622-4005 Fax: (12)3635-1233 E-mail: cep.unitau@unitau.br
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QOutros o_deficiencia.pdf 21:21:30 |DE CASTRO Aceito

TCLE / Termos de |CEP_TCLE_remoto_Projeto_deficiencia| 15/03/2022 |PAULO FRANCISCO| Aceito

Assentimento / _Atualizado.pdf 21:21:15 |DE CASTRO

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |CEP_TCLE_presencial_Projeto_deficien| 15/03/2022 |PAULO FRANCISCO| Aceito

Assentimento / cia_Atualizado.pdf 21:21:01 DE CASTRO

Justificativa de

Auséncia

Projeto Detalhado / |CEP_Projeto_deficiencia_Atualizado.pdf|] 15/03/2022 | PAULO FRANCISCO| Aceito

Brochura 21:20:44 |DE CASTRO

Investigador

Folha de Rosto CEP_Folha_de_rosto_Projeto_deficienci| 22/02/2022 | PAULO FRANCISCO| Aceito
a.pdf 14:30:32 | DE CASTRO

QOutros CEP_Termo_de_compromisso_do_pesq| 22/02/2022 |PAULO FRANCISCO| Aceito
uisador_responsavel_Projeto_deficienci 14:30:12 |DE CASTRO
a.pdf

Qutros CEP_Autorizacao_coleta_dados_presen| 22/02/2022 |PAULO FRANCISCO| Aceito
cial Projeto_deficiencia.pdf 14:29:50 [DE CASTRO

QOutros CEP_Autorizacao_divulgacao_Projeto_d| 22/02/2022 |PAULO FRANCISCO| Aceito
eficiancia.pdf 14:28:53 | DE CASTRO

Situacdo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagcdo da CONEP:

Nao
TAUBATE, 11 de Abril de 2022

Assinado por:
Wendry Maria Paixao Pereira
(Coordenador(a))

Enderego: Rua Visconde do Rio Branco, 210

Bairro: Centro CEP: 12.020-040

UF: SP Municipio: TAUBATE

Telefone: (12)3622-4005 Fax: (12)3635-1233 E-mail: cep.unitau@unitau.br
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ANEXO B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (REMOTO)
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (remoto)

O(a) senhor(a) esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa “Percep¢des de pessoas com
deficiéncia sobre o estigma e a discriminagéo social na atualidade” desenvolvida pela aluna Rebeca
Poliane de Oliveira do Departamento de Psicologia da Universidade de Taubaté, localizado a Av.
Tiradentes, n° 500 - Bom Conselho/Taubaté, como uma das atividades que compdem seu aprendizado
e formacgao profissional no curso de Formagéo de Psicologo, orientado pelo Prof. Dr. Paulo Francisco
de Castro. Segundo preceitos éticos, informamos que sua participagdo sera absolutamente sigilosa,
nao constando seu nome ou qualquer outro dado que possa identifica-lo no relatério final ou em
qualquer publicagéo posterior sobre esta pesquisa. Nesta pesquisa pretende-se investigar o estigma e
a discriminagéao social na atualidade, seus possiveis impactos e formas de enfrentamento.

Sua participagdo é voluntaria e se dara por meio de coleta de dados a partir de uma entrevista
realizada virtualmente, na plataforma de sua preferéncia, que sera gravada para que possa ser feita a
transcrigdo dos dados. Apds esse procedimento, sera feita a analise dos dados obtidos e a elaboragéo
de documentos para fins de cumprimento de atividades e académicas. Os riscos em participar da
pesquisa sdo minimos, no caso de participantes extremamente vulneraveis as atividades descritas, a
saber: responder perguntas sobre o estigma e a discriminagdo social, podera haver pequeno
desconforto psicolégico. Nesse caso, pedimos para que a situagao seja notificada ao pesquisador para
que encaminhamentos para atendimentos possam ser realizados. Esclarece-se o direito a indenizagao
ao participante em caso de dano comprovadamente decorrente da participagao na pesquisa. Em termos
de beneficios, esta pesquisa pode proporcionar reflexdo aos participantes, assim como a escuta de
seus relatos pessoais sobre a vivéncia da(s) deficiéncia(s). Além disso, os resultados podem colaborar
para outras pesquisas na area, podendo melhorar servigos prestados a pessoas com deficiéncia.

Para participar deste estudo o(a) senhor(a) ndo tera nenhum custo, nem recebera qualquer
vantagem financeira. Caso haja alguma despesa decorrente diretamente da participacdo desta
pesquisa, esclarece-se que o(a) participante tera direito a ressarcimento destes custos. A qualquer
momento, podera ter mais esclarecimentos sobre o estudo em qualquer aspecto que desejar e estara
livre para recusar-se a participar, sendo que a recusa em participar ndo acarretara qualquer penalidade.

O(a) senhor(a) nao sera identificado em nenhuma publicagdo que possa resultar do presente
estudo. A gravagao da entrevista sera excluida assim que for feita a transcrigdo. Além disso, os dados
e instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador responsavel por um
periodo de 5 (cinco) anos, e apds esse tempo serdo destruidos. Este termo de consentimento foi
organizado de forma eletrénica para a coleta de dados. Para qualquer outra informagdo o senhor
podera entrar em contato pessoalmente com o aluno ou com o pesquisador responsavel pelo telefone
(12) 3652-6129 ou (12) 99256-1391 (inclusive ligacdes a cobrar).

Apods a conclusao da pesquisa, prevista para novembro de 2022, um relatério final contendo
todos os dados e conclusdes estara a disposi¢do no Departamento de Psicologia. O(a) senhor(a) tem
total liberdade para recusar sua participagao, assim como solicitar exclusao dos seus dados, retirando
seu consentimento sem qualquer penalizagdo ou prejuizo.

Em caso de duvidas a respeito dos aspectos éticos deste estudo, o(a) senhor(a) também
podera consultar Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Taubaté — CEP/UNITAU na Rua
Visconde do Rio Branco, 210 — Centro — Taubaté, telefone (12) 3635-1233, e-mail: cep@unitau.br.

Agradecemos sua participagao, enfatizando que sera de grande contribuicdo para a formagao
da aluna e para a construgcédo do conhecimento atual na area de Psicologia.

Prof. Dr. Paulo Francisco de Castro
paulo.castro@unitau.br
Pesquisador Responsavel
CRP 06/ 33.976

Aluna Rebeca Poliane de Oliveira
E-mail: rebecapoliane@gmail.com
RG: 38.672.694-2

Consentimento pds-informagao
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Nome:

Declaro que compreendi os objetivos da pesquisa “Percepgdes de pessoas com deficiéncia
sobre o estigma e a discriminagdo social na atualidade”. Além disso, sei que a qualquer momento
poderei solicitar novas informagdes e modificar minha decisdo de participar se assim o desejar. Declaro
que ao prosseguir para a entrevista, concordo em participar deste estudo, confirmo a leitura dos dados
e compreenséo das informagdes contidas no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

( ) Li e compreendi as informacgdes apresentadas, quero continuar para responder as perguntas

() Nao quero continuar.
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ANEXO C — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(PRESENCIAL)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (presencial)

O(a) senhor(a) esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa “Percepcgdes de pessoas
com deficiéncia sobre o estigma e a discriminagdo social na atualidade” desenvolvida pela aluna
Rebeca Poliane de Oliveira do Departamento de Psicologia da Universidade de Taubaté, localizado
a Av. Tiradentes, n° 500 - Bom Conselho/Taubaté, como uma das atividades que compdem seu
aprendizado e formacéao profissional no curso de Formacao de Psicélogo, orientado pelo Prof. Dr.
Paulo Francisco de Castro. Segundo preceitos éticos, informamos que sua participagdo sera
absolutamente sigilosa, ndo constando seu nome ou qualquer outro dado que possa identifica-lo no
relatdrio final ou em qualquer publicagcido posterior sobre esta pesquisa. Nesta pesquisa pretende-se
investigar o estigma e a discriminagéo social na atualidade, seus possiveis impactos e formas de
enfrentamento.

Sua participagao é voluntaria e se dara por meio de coleta de dados a partir de uma entrevista
realizada virtualmente, na plataforma de sua preferéncia, que sera gravada para que possa ser feita
a transcricdo dos dados. Apds esse procedimento, sera feita a analise dos dados obtidos e a
elaboracdo de documentos para fins de cumprimento de atividades e académicas. Os riscos em
participar da pesquisa sao minimos, no caso de participantes extremamente vulneraveis as atividades
descritas, a saber: responder perguntas sobre o estigma e a discriminagdo social, podera haver
pequeno desconforto psicologico. Nesse caso, pedimos para que a situagdo seja notificada ao
pesquisador para que encaminhamentos para atendimentos possam ser realizados. Esclarece-se o
direito a indenizagao ao participante em caso de dano comprovadamente decorrente da participagao
na pesquisa. Em termos de beneficios, esta pesquisa pode proporcionar reflexdo aos participantes,
assim como a escuta de seus relatos pessoais sobre a vivéncia da(s) deficiéncia(s). Além disso, os
resultados podem colaborar para outras pesquisas na area, podendo melhorar servigos prestados a
pessoas com deficiéncia.

Para participar deste estudo o(a) senhor(a) ndo tera nenhum custo, nem recebera qualquer
vantagem financeira. Caso haja alguma despesa decorrente diretamente da participagdo desta
pesquisa, esclarece-se que o(a) participante tera direito a ressarcimento destes custos. A qualquer
momento, podera ter mais esclarecimentos sobre o estudo em qualquer aspecto que desejar e estara
livre para recusar-se a participar, sendo que a recusa em participar ndo acarretara qualquer
penalidade.

O(a) senhor(a) ndo sera identificado em nenhuma publicagdo que possa resultar do presente
estudo. A gravagao da entrevista sera excluida assim que for feita a transcrigao. Além disso, os dados
e instrumentos utilizados na pesquisa ficarao arquivados com o pesquisador responsavel por um
periodo de 5 (cinco) anos, e apds esse tempo serdo destruidos. Este termo de consentimento foi
organizado de forma eletronica para a coleta de dados. Para qualquer outra informacéo o senhor
podera entrar em contato pessoalmente com o aluno ou com o pesquisador responsavel pelo telefone
(12) 3652-6129 ou (12) 99256-1391 (inclusive ligacdes a cobrar).

ApOs a conclusao da pesquisa, prevista para novembro de 2022, um relatério final contendo
todos os dados e conclusdes estara a disposi¢cao no Departamento de Psicologia. O(a) senhor(a) tem
total liberdade para recusar sua participagao, assim como solicitar exclusdo dos seus dados, retirando
seu consentimento sem qualquer penalizagao ou prejuizo.

Em caso de duvidas a respeito dos aspectos éticos deste estudo, o(a) senhor(a) também
podera consultar Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Taubaté — CEP/UNITAU na Rua
Visconde do Rio Branco, 210 — Centro — Taubaté, telefone (12) 3635-1233, e-mail: cep@unitau.br.

Agradecemos sua participagao, enfatizando que sera de grande contribui¢do para a formagao
da aluna e para a constru¢ao do conhecimento atual na area de Psicologia.

Prof. Dr. Paulo Francisco de Castro
paulo.castro@unitau.br
Pesquisador Responsavel
CRP 06/ 33.976

Aluna Rebeca Poliane de Oliveira
E-mail: rebecapoliane@gmail.com
RG: 38.672.694-2
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Consentimento poés-informagao

Eu, , RG numero declaro que
compreendi os objetivos da pesquisa “Percepg¢des de pessoas com deficiéncia sobre o estigma e a
discriminacao social na atualidade”. Além disso, sei que a qualquer momento poderei solicitar novas
informagdes e modificar minha decisdo de participar se assim o desejar. Declaro que ao prosseguir
para a entrevista, concordo em participar deste estudo, confirmo a leitura dos dados e compreensao
das informagdes contidas no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

(Assinatura do(a) participante)

Local , Data / /




