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Artigo fundamentado na andlise de discurso, segundo Orlandsi (2001), objetivando analisar as formagoes discursivas acerca
da integragdo social das Pessoas com Deficiéncia Fisica-PDFs, ao longo do periodo 1981 - 2001. O dispositivo analitico
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UNITERMOS: Enfermagem, socializagdo, atividades cotidianas, pessoas portadores de deficiéncias.

This is na article based on a speech analysis, in accordance with Orlandi (2001),order to analyze discursive formations
concerning social integration of Handicapped People — HP, from 1981 through 2001. The analytical device was constituted by
the corpus of the analysis, composed of texts on the integration of the HE, of guiding questions on the analyses and of the
thought of authors from several fields that supported the analysis. The analytical process exposed discursive formations of the
State, of the Rebabilitation Team, of society, family and HP concerning social integration, clearing questions opeople.

KEY WORDS: Community health nursing, socialization, activities of daily living, disolbled persons.

Este articulo se basa en el andlisis de discurso, segiin Orlandi (2001), cuyo objetivo consiste en analisar las formaciones
discursivas concernientes a la integracion social de las Personas con Deficiencia Fisica— PDFs, tre 1981 y 2001. El dispositivo
analitico estd constituido por el corpus del andlisis compuesto por lextos quie bacen alusion a la integracii de las PDFs, de la
cuestiones que guian el andlisis y el pensamiento de aulores dentro de los diversos campos del saber, que sustentaron dicho
andlisis. El proceso analitico colocd a muestra las formaciones discursivas del Estado, del Equipo de Rebabilitacion, Sociedad,
Familia PDFs refereridas a la integracion social, dilucidando asi los silencios y el olvido para con los minusvdlidos.

PALABRAS CLAVES: Enfermeria en salud comunitaria, socializacion, actividades cotidianas, personas con discapacidad,

! Enfermeira, Mestre em Enfermagem, Doutoranda da Universidade Federal do Ceard - UFC
? Enfermeira, Doutora em Enfermagem, Professor Titular do Departamento de Enfermagem da UFC. Pesquisadora do CNPQ. pagliuca@ufc.br

Rev. RENE. Fortaleza, v. 3, n. 1, p. 57-66, jan./jun./2002




Artigos Originais

DES-CONSTRUINDO OS CONCEITOS

A imagem que o senso comum tem acerca das Pes-
soas com Deficiéncia-PD corresponde a alguém que foge
aos padrdes de normalidade. A deficiéncia, por sua vez, €
definida como caréncia, doenca, invalidez, incapacidade
para o trabalho.

A construgio de sentidos assumida pela Organiza-
¢do Mundial de Saide-OMS quando da Classificagio In-
ternacional das Deficiéncias, Incapacidades e
Desvantagens enuncia que pessoa com deficiéncia € aquela
que porta um comprometimento fisico, sensorial ou men-
tal, acarretando-lhe limitacio e colocando-a em situagao
de desvantagem em relagfo a categoria das pessoas con-
sideradas “normais”.

0 Estado brasileiro, conivente com os discursos da
OMS também adota a posi¢do de que deficiéncia é “foda
perda ou anormalidade de uma estrutura ou fungdo
psicoldgica, fisioldgica ou anatomica que gere inca-
pacidade para o desempenbo de atividade, dentro do
padrio considerado normal para o ser humano” (BRA-
SIL, 1993).

Esta construcio de sentido fundamenta-se no dis-
curso da medicina que no dizer de Ribeiro (1993), consi-
dera a doenca como um desvio para mais ou para menos
das funcdes fisioldgicas de 6rgios e tecidos.

Tomando-se como exemplo o conceito de normali-
dade e a sua correlagdo com a saide-doenga, encontra-
mos como enunciagdo de Leriche, citado por Canguilhem
(1995, p.67), que “a saiide é o silencio dos drgdos” e que
a doenca é “aquilo que perturba o homem no siléncio
normal da suavida e em suas ocupagoes, sobretudo aqui-
lo que o faz sofrer”.

Considerando as afirmagdes de Leriche concluimos
que estar com sadde ou estar com uma doenga tem rela-
¢io direta com a percepgdo do funcionamento orgnico,
logo, é uma questdo de consciéncia do prdprio corpo.
Assim, o conceito de saiide, do ponto de vista fisioldgico,
fundamenta-se na homeostase, ou seja: na capacidade do
organismo de manter constante as condigdes fisioldgicas
e, por isso, mesmo que surjam alteragdes funcionais, o
organismo reagird no sentido de retornar a condicdo an-
terior. Isso implica, do ponto de vista cultural e social,
que o normal pode corresponder a0 anormal reconheci-
do pela ciéncia.
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A transposicio desta construcdo de sentidos para o
mundo das PD corresponde a um processo de constitui¢ao
dos sujeitos e dos sentidos através da naturalizagdo daqui-
lo que é produzido na relagio do histérico e do simbélico,
gragas 4 um mecanismo ideoldgico de apagamento da in-
terpretacdo. Este processo é explicado por Orlandi (2001,
p. 46) como uma

(..) transposicdo de formas materiais em outras, cons-
truindo-se transparéncias — como se a linguagem e a
histéria néio tivessem a sua espessura, sua opacidade —
para serem interpretadas por determinagdes historicas
qute se apresentam como imuldveis, naturalizadas. Este
éo trabalho da ideologia: produzir evidéncias, colocando
o0 homem na relagdo imagindria com suas condigoes
materiais de existéncia

Imaginamos que ¢ este apagamento da interpretacio
que motiva a sociedade contempordnea a se esmerar em rotu-
lar o discurso corrente acerca das PD com o sentido da igual-
dade plena entre os homens. Mesmo porque desde o final do
século XX os movimentos sociais vém colocando os direitos
humanos e a cidadania como a sua principal bandeira de lu-
tas. Certamente que esse movimento em prol da cidadania nas-
ceu da consciéncia coletiva de que os seres humanos nao
nascem iguais, tornam-se iguais enquanto membros de uma
coletividade. E a decisdo grupal que assegura a todos os mes-
mos direitos, logo, a cidadania é uma construgfio humana en-
gendrada nas malhas das decisoes politicas. Esta se dd no
terreno do conflito, da disputa politica na sociedade.

Foi gracas as agdes individuais e coletivas dos sujei-
tos politicos que o discurso estatal encampou as reivindi-
cacdes das pessoas deficientes acerca do seu direito a0
exercicio da cidadania como um pleito legitimo, e sancio-
nou o Decreto N° 3.298 que normatiza o processo de
integragdo social dessas pessoas.

Consideramos que o movimento das pessoas defici-
entes ganhou folego a partir da década de 80 do século
passado, mas precisamente a partir de 1981, ano que foi
considerado pela Organizagio das Nagdes Unidas-ONU
como 0 Ano Internacional das Pessoas Deficientes. Face ao
exposto, realizamos este estudo que objetivou analisar as
formagdes discursivas acerca da integragdo social
das pessoas com deficiéncia fisica, ao longo do pe-
riodo 1981 a 1999.
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0 DISPOSITIVO ANALITICO

0 método escolhido para a elaboragdo do estudo foi
a andlise de discurso, segundo Orlandi (2001). De acordo
com este autor, a construcdo de sentidos acerca de deter-
minado objeto simbdlico submete-se as posicdes ideoldgi-
cas postas em jogo no processo socio-histérico, quando o
homem movimenta, simbolicamente, as palavras para for-
mar os discursos. Baseando-nos nos pressupostos
metodoldgicos de Orlandi (2001), procedemos a andlise
que obedeceu aos seguintes passos:

1. Constituimos o corpus da andlise utilizando tex-
tos alusivos a deficiéncia fisica. Com a andlise
superficial deste corpus construimos o objeto
discursivo que forneceu as pistas para anali-
sarmos a relagdo do discurso da integra¢do
com as formagoes discursivas dos atores soci-
ais. Este movimento implicou o recorte dos
conceitos “deficiéncia fisica” e “integragio
social” como o modo de delinear os limites
do corpus.

2 Acompreensdo do objeto discursivo determinou a
elaboracio das questdes norteadoras: Que silénci-
0s sdo impostos pelas relages de poder no que diz
respeito a0 cumprimento do Decreto 3.298/99 que
prega a integragio plena das pessoas com deficién-
cia fisica? Como significam os ditos das pessoas com
deficiéncia na memoéria institucional? Como signifi-
cam os siléncios e esquecimentos das pessoas com
deficiéncia acerca de sua condi¢ao? E como signifi-
cam as formagdes discursivas da sociedade junto 2
memoria familiar, em relagfio a integracio das
pessoas com deficiéncia? Em seguida,
aprofundamos a andlise, iniciando o processo
discursivo, que se caracterizou por constante con-
frontago tedrica, consulta ao corpus e andlise vi-
sando compreender as relacoes de poder
presentes no texto. O espaco temporal recortado
para andlise correspondeu ao periodo 1981- 1999.
Esse intersticio temporal justifica-se devido 0 ano
de 1981 ter sido eleito pela ONU como o Ano In-
ternacional das Pessoas Deficientes e 0 ano 1999
corresponder aquele em que o Estado brasileiro
sancionou o Decreto 3.298, apregoando a cria-
¢do de uma rede nacional de servicos para asse-
gurar a integragdo das pessoas com deficiéncia.

A MEMORIA HISTORICA ACERCA DA IMAGEM
DAS PDF

0 modo como o homem se relaciona com as PDF
tem sido alvo de discursos desde os tempos mais remotos
da civilizacdo. Os povos primitivos, devido 4 sua vida n6-
made e as vicissitudes da época, encontravam dificuldade
em aceitar aquelas pessoas idosas, doentes ou com defici-
éncia, cuja vulnerabilidade colocava em risco a sobrevi-
véncia do grupo.

Abandonar criangas com deficiéncia era um costu-
me nas antigas sociedades gregas. As formagoes imagindri-
as daqueles povos viam nessas criaturas a manifestagdo da
ira divina e, por isso, consideravam-nas maléficas, uma
ameaca para o rei ou para a comunidade. Eram, portanto,
abandonadas 2 morte como modo de redimirem a comu-
nidade de suas faltas. Se sobrevivessem, transformavam-se
em seres benéficos, simbolos da redengdo da sociedade
que os banira (CASARIN, 1997, p. 215).

Durante a Idade Média a imagem das PDF era a de
alguém com poderes especiais, advindos de deménios,
bruxas ou duendes. Imaginava-se que alguém com um
corpo disforme tinha, também, uma mente deformada.
Esta formagdo imagindria refletia-se no mundo das artes,
cujas esculturas ou pinturas assumiam a representacao
de criaturas monstruosas, de corpos retorcidos,
assimétricos e disformes.

Com o advento do cristianismo essas pessoas ad-
quiriram a imagem de “criatura de Deus” e, jd que pos-
sufam uma alma, ndio podiam ser abandonadas. Mas foi
no perfodo renascentista que os discursos acerca das PDF
sofreram modificagdes que se fundamentaram numa lin-
guagem humanistica, tipica desta conjuntura sécio-histé-
rica. Surgiram instituigoes assistencialistas e filantropicas
para atender os pobres, velhos e deficientes. A memdria
histérica relata a criagdo, pelo Rei Henrique VIII, da “Lei
dos Pobres” que obrigava os stiditos a doarem a “taxa de
caridade”, destinada a0 amparo dessas pessoas, e a Fran-
¢a criou o “Grand Bureau des Pauvres” para recolher
doacoes destinadas a hospitais e casas de caridade
(CARMO, 1994, p. 25).

Quanto 2 memdria histérica acerca das PDF no Bra-
sil colonial e imperial, os discursos da época significam
que era raro encontrar algum tipo de deficiéncia na popu-
lagdo indigena. A este respeito De Lery, citado por Silva
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(1987, p. 276), confirma este discurso quando expressa
que os indios

... N0 540 maiores nem mais gordos que os europeus;
sdo, porém, mais robustos, mais entroncados, mais
bem dispostos e menos sujeitos a moléstias. Havendo
entre eles muilo poucos coxos, disformes, aleijados
ou doentios.

Ainda, segundo De Lery, naquela época, os poucos
indios deficientes eram sobreviventes de guerras ou de aci-
dentes na selva, pois era pritica comum entre os silvicolas
sacrificar aquelas criangas com deformidade congénita. Por
sua vez, 4 deficiéncia do escravo era fruto dos maus tratos
ou de acidentes na lavoura de cana.

Durante 0s seus primeiros quatrocentos anos o Bra-
sil ndo contava com quaisquer servigos de assisténcia
reabilitadora. Segundo Carmo (1994, p. 27), este tipo de
assisténcia surgiu em 1854, quando D. Pedro I mandou
construir o Imperial Instituto dos Meninos Cegos, o Institu-
to dos Surdos-Mudos e o Asilo dos Invlidos da Pitria. Ape-
sar desta formagdo discursiva, naquele momento histérico
dado, até a metade do século XX, a situagdo das PDF foi
alvo de poucas mudangas.

Atualmente as formagdes discursivas e as priti-
cas desenvolvidas pelo Estado, visando a assisténcia as
pessoas com incapacidade, limitacdes ou desvantagens
se baseiam em estimativas da OMS. Segundo este 0r-
gio, uma em cada dez pessoas no mundo possui al-
gum tipo de deficiéncia, o que corresponde a afirmar
que dos seis bilhdes de habitantes do planeta, 600 mi-
lhdes possuem uma deficiéncia fisica, mental ou sen-
sorial (BRASIL, 1993).

0 1iltimo censo realizado pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica, enuncia que o niimero de pessoas
com algum tipo de deficiéncia fisica é da seguinte ordem:
hemiplegia — 0,14 %, paraplegia — 0,14%, tetraplegia —
0,08%, falta de membros ou parte deles — 0,10 (IBGE,
1991). O discurso destas pessoas vem, paulatinamente,
chamando a aten¢do da sociedade para os seus problemas
e conseguindo dos enunciadores politicos a sangao de leis
e decretos em favor da atencao as pessoas com deficiéncia,
de modo que o discurso estatal atual prega a integragdo
social das PDF, o que significa usufruto dos direitos de sai-
de, educacio, trabalho, lazer.
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ANALISANDO OS DISCURSOS ACERCA DA
INTEGRACAO SOCIAL DAS PDF

0 Estado brasileiro tem se preocupado em expandir
aqueles servigos voltados para a formagdo profissional de
reabilitadores e incentivado a integragdo social das pesso-
as com deficiéncia — PD. Como exemplo de acdo estatal
para alcangar esta meta cita-se a criacio, em 1981, da Co-
missdo Nacional do Ano Internacional das Pessoas Defici-
entes — AIPD, composta por membros ligados aos diversos
ministérios, representantes de ONGs e entidades voltadas
para a reabilitacio e educacio das PD.

A posicao desta comissio era instituir aquele ano
como o Ano Internacional das Pessoas Deficientes e alcan-
car, no decurso de uma década, a “igualdade e participa-
¢do plena” destas pessoas na vida comunitdria. Para isto
se elaborou um Plano de A¢do extensivo 4s comissoes esta-
duais e municipais, pleiteando a “conscientizagdo, pre-
vengdo, educagdo, reabilitagdo, capacitagdo profissional
e acesso ao trabalbo, remogdo de barreiras arquiteto-
nicas, legislagdo”(BRASIL, 1981, p. 6) .

Esta formacdo discursiva deu margem 2 sansio do
Decreto n° 087062/82 que criou o Centro Nacional de Edu-
cagio Especial cujo objetivo consiste em “formulagdo da
politica nacional relativa a educagdo de excepcionais,
planejar, coordenar e promover o desenvolvimento da
educagdo especial no periodo pré-escolar, nos ensinos
de 1° e 2° graus, supletivo e superior para os deficientes
e os superdotados” (BRASIL, 1982, p. 5). A este decreto
seguiu-se aquele de n° 91872/85 que instituiu um comité
com a finalidade de “tragar politica de agdo conjunia,
destinado a aprimorar a Educagdo Especial e a integrar,
na sociedade, as pessoas portadoras de deficiéncias, pro-
blemas de conduta e superdotadas” (BRASIL, 1986, p.
4). Um ano ap6s, através do Decreto de n® 93481/86 o
Estado “dispde sobre a atuagdo da administragdo fede-
ral no que concerne as pessoas portadoras de deficién-
cia. Institui a Coordenadoria para Integragdo da Pessoa
Portadora de Deficiéncia-CORDE e dd outras providén-
cias” (BRASIL, 1986, p. 4).

A meta de “igualdade e participacio” perseguida
por estes enunciadores reflete 0 modo como eram trata-
das as PDs: vitimas das formagdes imagindrias expunham-
se a0s preconceitos e discriminacdes. Por isto, apesar da
capacita¢io e acesso ao trabalho se constituirem direitos -




Artigos Originais

essenciais da pessoa humana, a comissdo ndo alcangou a
meta proposta. Por esta e outras causas, o periodo histo-
rico alvo deste estudo foi uma época de grande turbulén-
cia, marcada por freqiientes crises sociais, constantes
movimentos de oposi¢do liderados pela CNBB, ABI e OAB
em defesa dos direitos humanos, da redugio da inflagio,
do desemprego, da otimiza¢o dos saldrios, do equilibrio
da balanca financeira.

As priticas discursivas dos partidos de oposicio,
das comunidades eclesiais de base, dos movimentos sindi-
cais, dos movimentos sociais somaram-se aquelas do mo-
vimento das PDs que continuou em ascensdo lenta, mas
progressiva, conquistando legislacdes que lhe outorgaram
reconhecimento, mesmo que incipiente, pari passu com
as alteracbes econdmicas que ocorreram no Brasil e no
mundo (CARMO, 1994, p. 43).

Neste contexto, a mobilizacio das PDs s6 foi possi-
vel porque o seu discurso era compativel com a formagio
discursiva daquele momento histérico dado. Ou seja: as
PDs s6 tiveram vez porque o contexto social da época
priorizava as demandas dos diversos segmentos da socie-
dade civil. Como as formagoes discursivas sio manifesta-
¢oes de um momento histérico dado e de determinadas
formagdes econdmico-sociais, o discurso das PDs surtin
efeito e o Estado reconheceu que a absorcio destas pesso-
as pelo mercado, mesmo quando capacitadas, era diminu-
ta. Em seguida, o Estado incorporou a pritica politica e as
reivindicagoes das PDs e elaborou, em 1989, a Lei 7.853
que dispde sobre a Politica Nacional para a Integracio da
Pessoa Portadora de Deficiéncia. Em seus artigos este enun-
ciado postula

(..) 0 apoio as pessoas portadoras de deficiéncia, sua
integragdo social, sobre a Coordenadoria Nacional
para Integragdo da Pessoa com Deficiéncia (CORDE),
institui a tulela jurisdicional de interesses coletivos
ou difusos dessas pessoas. Disciplina a atuagdo do Mi-
nistério Piiblico, define crimes, e dd outras providen-
cias (CORDE, 1999, p. 01) .

O art. 8° desta Lei trata da criminalizacdo do pre-
conceito, punindo com reclusiio de um a quatro anos, e
multa a instituicdo de ensino que recusar, suspender,
procrastinar, cancelar ou fazer cessar, sem justa causa, a
inscricio de PDs em seu quadro docente. Ao instituir a

puni¢do, a enunciacdo deixa transparecer o controle exer-
cido pela sociedade sobre as pessoas consideradas nio
iguais, controle este que se manifesta na forma de exclu-
sd0. Deste modo, apesar do discurso legislativo, da dispo-
nibilidade de um quadro técnico administrativo e dos
recursos financeiros disponiveis, os enunciadores respon-
sdveis pela execucdo dos programas pouco conseguiram
realizar em termos de integracdo dos diferentes, atribuin-
do o insucesso as distorcdes socio-econdémicas decorren-
tes da md distribui¢do de rendas.

Na década de 90 do século XX, exacerbaram-se os
discursos em prol dos direitos humanos, da ética e da
bioética e passou-se a reivindicar a humanizacio da assis-
téncia médica. Mais uma vez as PDs tiveram oportunidade
de pontuarem as suas expectativas de vir-a-ser e tiveram
suas reivindicagdes encampadas pelo Estado que em 20 de
dezembro de 1999 sancionou o Decreto 3.298, regulamen-
tando a Lei 7.853.

Este Decreto enuncia a criagdo de uma rede nacio-
nal de servigos destinados 2 esta clientela e responsabiliza
0s 6rgdos e entidades da Administragio Publica Federal pela
safde, habilitacdio e reabilitaciio profissional, educagio,
cultura, desporto e lazer, pela dispensagiio de tratamento
prioritdrio e adequado a0s assuntos objeto deste documen-
to. A intencdo € viabilizar, sem prejuizo de outras, aquelas
medidas que favorecam a integragao das PD, pois o Decre-
to objetiva assegurar o pleno exercicio dos direitos indivi-
duais e sociais das pessoas portadoras de deficiéncia
(CORDE, 1999, p. 1-20).

Apesar deste discurso estatal, a integracdo dessas
pessoas tem sido, metaforicamente, entendida e pratica-
da nos moldes da inser¢@o no mercado de trabalho. Mes-
mo porque numa economia capitalista se internaliza a idéia
de que € preciso trabalhar mais para adquirir o bem es-
tar e o conforto que a tecnologia pde no mercado. £ o
modo do capital apoderar-se do trabalho do homem atra-
vés da troca. Este padrio capitalista direcionado para a
geracdo de mais valia, implica acumulacio de capital nas
maos de poucos.

Assim, com 2 monopolizagdo da economia, as gran-
des empresas eliminam as pequenas concorrentes, e a re-
lagdo patrdo/trabalhador se deteriora cada vez mais porque
a livre competi¢do forca as empresas a elevarem a produti-
vidade com 0 mesmo nimero de trabalhadores. Caso nio
alcance esta meta, em nome do lucro, o capital reduzird o
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nimero de empregos e dispensard a mao de obra humana
em favor das médquinas. A marginalizacio do trabalhador
passa a ser explicada como uma conseqiiéncia do analfa-
betismo, da desqualificaciio da mio de obra e por qué nio
dizer, da deficiéncia fisica.

Outrossim, a automagio e a informatiza¢io em to-
das as esferas produtivas, por sua vez, desencadeiam um
processo infinito de geracdo de novas tecnologias e aper-
feicoamento das mdquinas, que deslocardo o homem do
mundo do trabalho, com poucas chances de a ele retornar,
pois como afirma Marx (1985, p. 56)

(...) atrofiados pela divisdo do trabalho, esses po-
bres diabos (trabalbadores) tem pouco valor fora de
sen velho circulo de atividade que s6 conseguem aces-
50 a alguns poucos ramos inferiores de trabalho, por-
tanto,
sub-remunerados.

ramos constantemente salurados e

No caso das PDF, estas sao exploradas de virias
formas pelo capital. A parcela que consegue colocar-se
no mercado de trabalho submete-se a0 contrato por tem-
po determinado, a0 recebimento de saldrio inferior a0
minimo ou 4 estigios por tempo determinado aonde exe-
cutam as atividades laborais cumprindo a mesma carga
horiria dos demais trabalhadores, sendo dispensados no
final do contrato.

Considerando que a integracio das PD ¢ entendida,
socialmente, como inser¢io no mercado de trabalho, e to-
mando como referéncia o contexto sécio econémico do
atual momento histérico, marcado pelos discursos de to-
dos os segmentos sociais clamando por satde, educagio,
justica, emprego, respeito aos direitos humanos entre ou-
tros, questionamos: Que siléncios sdo impostos pelas rela-
¢oes de poder no que diz respeito ao cumprimento do
Decreto 3.298/99 que prega a integracio plena das pessoas
com deficiéncia fisica?

Para responder esta questdo nos abrimos a4 “escu-
ta” dos depoimentos das PDFs para apreender os nio-ditos
e compreender como estes siléncios significam. Partimos
do pressuposto de que a luta pela integra¢do destas pesso-
as precisa contar com a diminui¢do da forca do estigma,
uma vez que estes individuos sdo considerados fonte de
perigo, nio-iguais, que devem ser evitados e afastados
(GOFFMAN, 1988). Este dito estd evidenciado no dizer de

duas PDFs, quando se referem 2 vivéncia do processo de
reabilitacio:

Depois do acidente, sempre pensei no que iria fazer
no campo do trabalho, pois aposentar-me e ficar sem
Jazer nada, ndo estava nos meus planos. Fui aposen-
tado, pois o 6rgdo que poderia me recuperar profissi-
onalmente me proporcionou muitas dores de cabega,
a ponto de querer tirar o meu beneficio. Para mim
essas pessoas que se diziam assistente social, psicélo-
ga, quase me levaram a loucura, pois queriam acabar
comigo e ndo facilitar as coisas... para uma pessoa
que ndo sabia nem o que ia fazer na parte profissio-
nal. acho que foram os piores dias da minba vida (BAR-
BOSA, 1998, p. 77).

Apesar da importincia das palestras, sentia uma la-
cuna em relagdo a re-socializagdo da pessoa com de-
[ficiéncia. Néo percebia uma preocupacdo com o nosso
destino social. O tempo de permanéncia no programa
limitava-se a um més... enquanto estdvamos engaja-
dos, contdvamos com o apoio da Equipe de Reabilita-
¢do, 0 que nos conferia seguranga. Por causa disso,
dia de avaliagdo para alta era dia de olhar angustiado
(FRANGA, 1998, p. 63).

Percebemos no depoimento destas pessoas que o seu
dizer estd afetado por outros dizeres inerentes ao discurso
da equipe de reabilitacio que refor¢a os esteredtipos,
priorizando a normificagio das PDE Por trds do discurso
dos reabilitadores abriga-se toda uma normatiza¢io
institucional que fixa metas a serem alcancadas em prazos
pré estabelecidos. Por isto, ao agendar a alta do reabilitan-
do, a equipe entrega-lhe uma carta em branco a ser escrita
com as tintas do seu proprio discernimento e esforco pesso-
al. Langadas no mundo, mal queridas socialmente e mal pre-
paradas profissionalmente, as PDFs deparam-se com sérios
obstdculos que se opdem 2 sua integracdo social.

Dentre os obstdculos a serem enfrentados, a ideolo-
gia capitalista figura como um dos mais temidos, pois nos
moldes da sociedade capitalista o trabalho deixa de ser in-
terpretado como uma das necessidades humanas de pro-
ducdo e criagdo para adquirir uma conotaglo de producio,
mais valia e consumo. Esta ideologia transparece no dizer
a seguir:
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0 empregador vé sempre o que a pessoa deficiente ‘néio

pode fazer', quando deveria observar aquilo que eles
podem fazer... as empresas piiblicas e privadas conti-
nuam a exigir testes de aptiddes fisicas e ndo funcio-
nais (CAMERA, 1995, p. 71).

0 depoimento revela a percepcio sobre a discrimina-
¢do pelo mercado de trabalho, o que demonstra a compreen-
sdo acerca do nio-dito, mas embutido no discurso do
empregador. Ou seja: a exigéncia de aptiddo fisica para a ad-
missdo funcional traduz a manifestacdo das barreiras impostas
as PDF pelo mercado de trabalho. O ndo-dito estd expresso
num siléncio fundador, um tipo de siléncio que segundo Orlandi
(2001, p. 83), indica que o sentido do dizer pode sempre ser
outro. No discurso do empregador, o sentido se configura como
uma das formas veladas e sutis de rejei¢do.

Por esta e outras priticas, a corrida capitalista em
busca da mais valia langou o feitico contra o feiticeiro, ou
seja: numa sociedade marcada pelo desemprego, a quem
vender a produgfo? Nesse momento, o binéculo capitalis-
ta, num relance de clarividéncia racional, vaticina a pro-
pria morte, vitima do germe “desemprego”. Hora de
enquadrar as PDF como consumidoras em potencial atra-
vés da sua insercdo no mercado de trabalho. Neste proces-
s0, 0 subemprego e os baixos saldrios sdo impostos a estes
trabalhadores que, apesar de conhecerem as regras
contratuais e a legislacio que ampara os seus vencimentos
mensais, acatam as normas porque antevéem a impossibi-
lidade de sobreviverem fora dos moldes capitalistas, jd que
nem sempre a oferta de trabalho corresponde & demanda
¢/ou 4 propria capacitagio profissional das PDFs.

As pessoas esquecem que a integracdo social subor-
dina-se 2 complementaridade das agoes dos elementos
societdrios, relagdes pessoais e institucionais. Consideran-
do que este aspecto da subjetividade precisa ser resgatado,
perguntamos: Como significam os ditos das PDF na memo-
ria institucional?

Uma leitura da realidade nos sinaliza que os estig-
matizadas sio “induzidos” a encobrir os sinais que reve-
lam a sua “diferenga”, pois lhes € ensinado que sio seres
iguais a qualquer outro e como tal devem se comportar,
mesmo que eles préprios se definam como diferentes. Isto
ocorre, segundo Telford e Saurey (1988, p. 80), porque
toda cultura possui e supervaloriza um tipo ideal e reforca
0s comportamentos que ocultam, minimizam ou negam a

existéncia de desvios em relagdo aquele tipo ideal. Se as-
sim €, como significam os siléncios e esquecimentos das
PDFs acerca de sua condi¢ao?

Quando lancam méo de um discurso parafrdstico,
as PDF se mantém nos mesmos espacos dos dizeres tipicos
da memdria institucional, mas sabendo que o dizer pode-
ria ser outro. Usam, pois, de um discurso pautado no es-
quecimento nimero dois que ¢ da ordem da enunciagio:
produzem uma ilusdo referencial para fazé-los acreditar
que existe uma relagdo direta entre pensamento, lingua-
gem e mundo, logo qualquer dito s6 pode ser dito com
aquelas palavras. Ou seja: “produzem-se diferentes for-
mulagoes do mesmo dizer sedimentado” (ORLANDI,
2001, p. 35).

Quando, a0 contrdrio, usam o discurso
polissémico, recorrem a0 esquecimento numero um ou
esquecimento ideoldgico que é da ordem do inconscien-
te: resulta do modo como o individuo € afetado pela ide-
ologia e o seu significado é determinado pela maneira
como o sujeito se inscreve na lingua e na histéria. Isto é:
0s sujeitos “esquecem” o que jd foi dito “para, ao se iden-
tificarem com o que dizem, se constituirem em sujei-
tos” (ORLANDI, 2001, p. 36). Por isso, retomam palavras
jd existentes como se estas fossem ditas pela primeira vez
e, deste modo, suas palavras adquirem sentidos diversos.
Ao jogar com 0 equivoco, a polissemia determina as rup-
turas no processo de significacéo.

Por fim, no caso das PDE as formacdes ideolégicas
em torno da segregacdo podem fincar raizes na religido,
inferindo sentidos, a exemplo de “Isto aconteceu porque
Deus quis”; ou relacionados com a supervalorizagio da
estética que lhes impulsiona 2 ocultagdo. Assim, fertiliza-se
0 solo aonde brotardo as formaces imagindrias que ori-
entardo posicdes discursivas, permeadas por relagdes de
forgas e sentidos, determinando condutas do tipo exclu-
sdo/auto-exclusdo. Esta formacio discursiva é a chama que
mantém acesa a esperanga de cura através de intervengdes
médicas calcadas em tecnologias de ponta, ou de um ato
milagroso de algum santo benfazejo. Para essas pessoas, o
médico € a imagem de Deus na esperanga dos que sofrem.

E aqui nos reportamos A memoria da familia enquan-
to instrumento socializador e conservador da memoria
institucional para perguntarmos: Como significam as for-
magcoes discursivas da sociedade junto 2 memoria familiar,
em relagdo 2 integracio das PDF?
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Durante a socializagfio primdria a crianga expde-se
as condicdes de produgio discursiva da familia, cuja lin-
guagem prima pela transmissdo daqueles c6digos que sig-
nificam culturalmente, em determinado contexto
socio-historico, ideoldgico. No contexto da socializagdo
primdria, a familia langa mdo de simbolos significativos,
correlacionados aos valores sociais para estabelecer uma
memoéria discursiva que “disponibiliza dizeres que afe-
tam 0 modo como o sujeito significa em uma situagdo
discursiva dada” (ORLANDI, 2001, p. 31). Nesta perspec-
tiva, as histérias infantis versando sobre mula-sem-cabega,
saci pereré, curupira, adaptam-se fielmente 2 construgio
de sentidos acerca do deficiente, pois incutem na mente da
crianga uma filiagio de sentidos constituidos em outros
dizeres, em outras vozes, através de um jogo da lingua que
€ marcado pela ideologia.

Este ja-dito é apagado na meméria da crianga e, mais
tarde, na fase adulta, passa a fazer sentido nas suas pala-
vras. Eis porque grande parte das familias considera a PD
alguém doente, que ndo precisa de escola, ndo pode traba-
lhar e muito menos participar de atividades de lazer. Esta
memaria discursiva estd inclusa no depoimento a seguir:

Uma das maiores barreiras que encontrei foi partici-
par de um carnaval fora de época. Minha mde ralhou
o quanto pode: — Aonde vocé vai, sem poder dar um
passo? Se houver uma briga, como vai fazer? (FRAN-
GA, 2000, p. 65)

0 depoimento deixa transparecer a contradi¢io
entre o discurso instituido em prol da integragdo social e a
posic¢do discursiva do nicleo familiar, regida pelas forma-
¢coes imagindrias acerca das PDE Ao falar da sua posicio, a
mie defende uma ideologia fundamentada na imagem que
ela tem da pessoa com deficiéncia. Imagem esta que € apre-
endida na formagio social que acontece no contexto da
conjuntura discursiva, dentro da familia, da escola, da igreja,
do clube e que é responsivel pelo desencadeamento de um
mecanismo de antecipacio (da mie) visando dirigir a ar-
gumentacao e produzir efeitos nas PDE
0 fato se dd porque as formagdes imagindrias man-
tém estreita relagio com o impacto da deficiéncia na fami-
lia, gerando sentimentos de ambivaléncia: amor/6dio,
alegria/sofrimento, aceitagdo/rejei¢iio, euforia e depressio.
Ter, em seu meio, uma PDF é motivo de crise existencial,

64 [l Rev. RENE. Fortaleza, v. 3, n. 1, p. 57-66, jan./jun./2002

pois o enfrentamento da situa¢ao demanda hospitalizagdes,
investimento afetuoso, econdmico, de tempo, rentincia 40
lazer e rupturas com o cotidiano. Deste modo, pelas pro-
prias limitagGes e pelo conformismo social para com a PDF,
este individuo ¢ deixado de lado. Em outras palavras, o dis-
curso da familia é, ele também, histérico, construido a par-
tir da imagem que ela tem da deficiéncia.

A luz desta andlise, pontuamos alguns aspectos que
merecem reflexiio por parte da equipe de reabilitacio e da
sociedade em geral. Sdo estes os aspectos:

A priori a Satide Piblica tem por enunciagio o de-
senvolvimento de programas de prevengdo e controle das
doencas degenerativas. Da implementacio das agdes espe-
ra-se que a coletividade melhore a sua qualidade de vida
através da limitac@o daqueles fatores que lesam a saiide e 2
resolu¢do dos problemas que afetam o meio ambiente.
Contudo, os servigos de satide, ainda, desempenham um
papel secunddrio em relagfio aquela meta proposta pela
OMS de oferecer “Satide para todos no ano 2000,

Da tentativa de contornar as dificuldades inerentes
ao sistema de satide, emergiram o SUS e 2 municipalizagio
do SUS, intencionando assegurar assisténcia igualitdria e
universal para todos. A proposta governamental segue ajus-
tando-se a realidade de cada municipio. Atividades  parte,
0s ventos que sopram da midia, arrastam as vozes da cole-
tividade e os reclamos que denunciam a pouca resoluti-
vidade dos problemas de saide da populagio.

As priticas discursivas evidenciam a incoeréncia do
discurso politico que imagina a resolu¢do dos problemas
de satide através da expansdo do sistema previdencidrio,
a0 invés de investir, também, em educagio, moradia, quali-
ficaciio de mdo de obra, elevagio do niimero de empregos,
do nivel salarial, e corre¢do das adversidades do meio am-
biente e social. Neste contexto, a assisténcia reabilitadora
segue no mesmo passo lento e dificil daquela prestada as
pessoas reconhecidas como normais. O préprio Ministério
da Satide reconhece as dificuldades deste programa quan-
do confirma os dados da OMS acerca de que dos 10% das
PDs apenas 2% recebem assisténcia. Esta dissondncia tem
seu a priori no contexto socio-econdmico orquestrado pelo
discurso da globalizacfo, este eximio criador dos fantas-
mas que atormentam a triste vida Severina dos habitantes
dos paises periféricos.

Como a maioria das PDFs habita o soturno mundo
das dificuldades econdmicas, seus fantasmas caminham de
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bragos dados com as dificuldades de deslocamento de seu
estado de origem para os centros de reabilitagdo situados
no centro sul do pais, com a dificuldade de conseguir vaga
em servicos especializados devido 2 demanda reprimida e
ao nimero insuficiente de servigos direcionados para essa
clientela e com as precdrias condigdes socioecondmicas
dos seus familiares.

Some-se a estas dificuldades as relagdes de forca
e de sentidos que norteiam a prética dos profissionais
envolvidos no processo de reabilitacio. Estes profissio-
nais, tendo o médico como “chefe” da equipe, subme-
tem-se aos seus designios, visto que, secularmente, o
discurso do médico vale mais do que aquele dos demais
profissionais. Como a medicina ainda é praticada den-
tro de uma visdo biologicista e, portanto, curativa, esta
territorialidade induz a equipe a uma prdtica reabi-
litadora voltada para o desenvolvimento de habilidades
compativeis com as atividades da vida didria, sem levar
em conta os demais aspectos embutidos no processo de
re-integracio social.

As instituiches encarregadas da integra¢do social das
PDF tém por préxis a insercio destes individuos no merca-
do de trabalho, concretizando esta inten¢do através de le-
vantamentos, cadastramentos e convénios com instituicoes
publicas e privadas, de modo a possibilitar e maximizar a
colocagio das PDF no mercado de trabalho.

Com a cristalizacdo desta pritica, a integracio so-
cial das PDFs torna-se um processo complexo, pois no
modo como a nossa sociedade estd organizada percebe-
mos uma série de fatores que comprometem a integragao
destas pessoas no ambito social, a exemplo das barreiras
arquitetdnicas que obstaculam o seu deslocamento, das
exigéncias impostas pelo mercado de trabalho 2 classe
trabalhadora, da persisténcia com que os eventos volta-
dos para o lazer priorizam o jovem, belo e sauddvel, en-
tre tantos outros possiveis.

Com base nesta conjuntura sdcio-histérica nossa
formagio discursiva acerca da integragao plena destas pes-
soas na sociedade dd conta de que € preciso atender as
suas necessidades de sadde, desenvolver as suas poten-
cialidades no campo da educagdo e da ocupagio, do trei-
namento esportivo especializado, do lazer, respeitando-se
as suas limitagdes fisicas, visando o desenvolvimento das
habilidades que assegurem is PDF a participagdo em todos
os eventos da vida em comum.
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