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Resumo

A Educacdo, na Constituicdo da Républica Portuguesa no art.® 73, n°.1 “todos tém
direito a educagdo (...) “, n°.2” cabe ao Estado democratizar esta educacao(...)”. No art.°. °
76, n°.1 “o regime de acesso ao ensino superior garante a igualdade de oportunidades ¢ a
democratizacdo do sistema(...)”.

Para estudantes com deficiéncia, a educacdo deve ser igualmente acessivel e
adequada as suas necessidades, assim se instituiu uma educacédo inclusiva onde se garante
equidade e valorizacédo das diferencas humanas. O regulamento para estudantes com NEE,
evidencia estas necessidades que estes requerem.

O quadro legal e o nimero de estudantes com Necessidades Educativas Especiais
(NEE), ndo refletem o grau de inclusdo vivido e sentido, ou seja, a existéncia de uma “Escola
inclusiva”.

Pretende-se aprofundar esta realidade, a partir da experiéncia de estudantes, com

deficiéncia motora, no ensino superior, no concelho de Ponta Delgada.

Palavras-Chave: Educacdo; NEE; Escola Inclusiva.

Abstract

Education, in the Constitution of the Portuguese Republic in article 73, no.l
"everyone has the right to education (...)", no.2 "the State is responsible for democratizing
this education (...)". In art. 76, n°.1 "the regime of access to higher education guarantees
equal opportunities and the democratization of the system (...)".

For students with disabilities, education must be equally accessible and appropriate
to their needs, thus instituting inclusive education where equity and appreciation of human
differences are guaranteed. The regulation for students with Special Educational Needs
(SEN), highlights these needs that they require.

The legal framework and the number of students with SEN do not reflect the degree
of inclusion experienced and felt, i.e. the existence of an "Inclusive School".

We intend to deepen this reality, from the experience of students with motor

disabilities in higher education in Ponta Delgada.

Key-Words: Education; SEN; Inclusive School.
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Introdugéo

A escolha deste tema para dissertacdo de mestrado advém do facto de ter concluido
a licenciatura em Servigo Social, como estudante com Necessidades Educativas Especiais
(NEE), logo, ter uma experiéncia vivida, que se insere na probleméatica que me proponho
estudar: a educagéo dos estudantes com NEE, na Universidade dos Agores, em particular do
polo de Ponta Delgada. A escolha deste tema foi uma deciséo pessoal, acolhida pela minha
orientadora.

A acessibilidade de estudantes com NEE, apesar de estar a aumentar, ainda ndo é
significativa (Castanheira, 2013) quando comparada com o acesso de estudantes sem NEE
(Pereira, 2006). E é assim que, de acordo com Ferreira (2007), se pode inferir que 0 acesso
de estudantes com NEE ao Ensino Superior ndo € sinonimo do “grandioso” termo/conceito
de “inclusdo social. (Rodrigues, 2015, p.1)

O enquadramento tedrico abordara, em primeiro lugar, a deficiéncia desde o seu
conceito mais geral, a categorizacdo que, automaticamente, impacta em quem dela é
portador. Sera abordada a evolugdo deste conceito ao longo do tempo (Pereira & Saraiva,
2017), incluindo a elaboracéo da Carta dos direitos de pessoas com deficiéncia (ONU,1975).

Esta abordagem serd integrada no grande tema da Educacdo, analisando as
orientacdes que definem o sistema educativo, nomeadamente, como este encara 0 estudante
portador de deficiéncia. Que objetivos e estratégias sdo definidas? Quem beneficia das
medidas previstas? Serdo ainda identificadas alteracbes que, tendo por base o estudo
realizado, poderdo contribuir para 0 melhoramento e reestruturacdo do sistema educativo,
por forma a melhor acolher e responder aos estudantes com NEE.

Falar de incluséo de pessoas com deficiéncia, significa falar de acessibilidade. Assim,
no enquadramento tedrico, o tema da acessibilidade sera abordado, porque sem a consciéncia
das barreiras que se colocam ao acesso de estudantes com NEE, dificilmente se podera falar
de educacdo ou escola inclusiva.

O presente estudo pretendia ouvir os atores que, no caso concreto, sdo estudantes
com NEE que frequentam o polo de Ponta Delgada da Universidade dos Acores (UAc), no
enanto, acabamos por recorrer a um inquérito por questionario, disponibilizado online a
todos os estudantes da UAc, a quem foi enviado um email a pedir a colaboracdo. A analise
dos resultados obtidos, ilustra, ainda que de forma limitada, a percecédo que tém da inclusao
dos estudantes com necessidades especiais, reflexo em parte da sociedade em que se inserem.

Num tempo em que se fala e se apela aos direitos humanos e ao direito de igualdade de



oportunidades, ndo podemos deixar de destacar desde ja, o peso do preconceito que marca a
relagdo com o diferente, que ndo se encaixa nos padrdes da “normalidade” e que, por isso,
tem “especiais necessidades”, desde logo ao nivel do suporte social

O que também me impulsionou a trabalhar neste tema, foi o facto de haver cada vez
mais desisténcias entre estes estudantes. Segundo Hampton & Gosten (2004), os alunos com
NEE devem ter todo o tipo de apoio, através de medidas implementadas pelas Instituicbes
de Ensino Superior (IES), para que, tal como os alunos sem NEE poderem construir o seu
percurso académico. Segundo Pires (2007), no seu estudo com alunos NEE da Universidade
de Lisboa, “foram percecionadas como barreiras do percurso académico, pelos proprios
estudantes: a) as atitudes discriminatérias; b) a falta de acesso a documentacdo que
necessitavam; c) as dificuldades com as metodologias de ensino aprendizagem dos docentes;
d) a auséncia de recursos por parte dos docentes; €) as dificuldades no acesso a espacos
fisicos; f) a inexisténcia de um servico de apoio especifico; e g) a auséncia de legislacdo que

salvaguardam as suas necessidades”. (Sousa, 2021, p.11)



Parte 1. Como abordar a deficiéncia?

A escolha deste tema, “Que direito a educagdo quando se é estudante com NEE?”,
para a minha dissertacdo de mestrado deve-se ao facto de eu ser, também, uma aluna com
NEE e de, por um lado, querer demonstrar que, apesar das diferentes especificidades nas
respostas as necessidades destes estudantes, eles também tém direito a fazer o seu proprio
percurso académico. E, por outro lado, com esta pesquisa, pretende-se alertar todas as IES
para o facto de, apesar de acolherem cada vez mais estudantes nessa condicdo, ainda terem
um longo caminho a percorrer, se o objetivo ¢ serem “universidades inclusivas”.

Nesse sentido, sdo temas centrais, nesta dissertacdo, a deficiéncia, a Educacéo e a
regulamentacdo das IES, com vista a inclusdo de estudantes com NEE.

1. A Deficiéncia como conceito

Abordaremos a deficiéncia, no contexto especifico dos estudantes do ensino superior.
No entanto, sempre que se aborda a temética da deficiéncia, no contexto educativo, a
designacdo destes estudantes reflete um diagnostico generalizado sintetizado na designacao
“necessidades especiais” que os torna em pessoas com “necessidades educativas especiais”,
independentemente da deficiéncia de que sdo portadores. Esta caracterizacdo, assente na
diferenca de tratamento que estes estudantes geram no sistema educativo, é frequentemente
utilizada como sigla (NEE?), o que pode levar o préprio estudante portador de uma qualquer
deficiéncia e, porventura aqueles que assim o tratam, a sentir esta sigla como um “rotulo”
ou classificacdo primaria.

Nesta pesquisa iremos utilizar o conceito de deficiéncia, na medida em que este
reflete, de forma mais realista, a condicdo diferente da pessoa que, por razdes genéticas,
acidentais, degenerativas ou patoldgicas, é portadora de uma qualquer limitacdo fisica ou

cognitiva.

1 O conceito de NEE, primeiramente utilizado em 1978, foi redefinido em 1984 na Declaragéo de
Salamanca, e incluia ndo apenas as criangas portadoras de deficiéncia, mas também as sobredotadas
e todas aquelas que revelassem situacdes crénicas de fragilidade social, decorrentes do facto de
viverem na rua, trabalharem, serem de minorias linguisticas, étnicas ou culturais. Trata-se por isso
de uma “categoria” de criangas, alunos ou estudantes, desfavorecidos ou em situacéo de desigualdade
de recursos, onde a deficiéncia é apenas uma das expressdes. (Unesco (1994). Declaracédo de
Salamanca sobre principios, politica e praticas na &rea das necessidades educativas especiais.
https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000139394
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Importa por isso situar este conceito, partindo do significado que lhe atribuem atualmente as
instancias internacionais, sem deixar de recuar na historia recente, para melhor compreender
a sua constru¢cdo. Como todos os conceitos, a definicdo de “deficiéncia” foi sujeita a
diferentes contextos culturais de referéncia, variando em funcdo da origem que lhe é

atribuida e ao quadro de referéncia cultural, em que se insere a pessoa que é portadora.

1.1. Como definir deficiéncia?

De acordo com o Relatério Mundial da Deficiéncia (2011, p.3), a deficiéncia faz
parte da condicdo humana. Quase todas as pessoas terdo uma deficiéncia temporaria ou
permanente em algum momento de suas vidas, e aqueles que sobreviverem ao
envelhecimento enfrentaréo dificuldades, cada vez maiores, com a funcionalidade dos seus
corpos. A maioria das grandes familias possui um familiar deficiente e muitas pessoas, néo
deficientes, assumem a responsabilidade de prover suporte e cuidar de parentes e amigos
com deficiéncias.

Assim sendo, podemos dizer que a deficiéncia ndo é um problema dos outros, mas
pode também ser uma condicdo que, por razdes varias, pode afetar, num determinado
momento, um cidaddo até entdo, considerado “normal” ou “sem deficiéncia”.

O conceito de deficiéncia € complexo, dindmico, multidimensional e questionavel,
ou seja, uma vez que a condicdo de alguém que é portador de uma deficiéncia ndo é fixa,
pode mudar em funcdo da evolucdo da prépria incapacidade e do impacto de novas
descobertas da medicina.

Podemos definir Deficiéncia, recorrendo ao conceito proposto pela Convencéo das
Nacdes Unidas sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CDPD, 2011), que considera
estarmos perante “um conceito em evolug¢do”, uma condi¢ao que “resulta da interacdo entre
pessoas com deficiéncia e barreiras comportamentais e ambientais que impedem a sua
participacdo plena e eficaz na sociedade de forma igualitaria” (cit. Relatério Internacional
da Deficiéncia, 2011, p.4). E acrescenta, “a deficiéncia reside na interacdo e ndo é um
atributo da pessoa”. Logo, a questdo central reside na forma como esta condicdo €
percecionada e como o proprio portador e 0s outros, com quem interage, encaram os desafios
que isso implica, nomeadamente 0 acesso a educacdo, a0 emprego, aos servicos de saude,
entre tantos outros.

De referir ainda que a deficiéncia assume maultiplos e diferentes formas e graus de

gravidade tendo em conta as implicagOes, sintetizadas no modelo proposto pela

11



Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satde? (CIF, Relatério
Mundial da Deficiéncia, 2001, p.5), tendo por base a interacdo entre problemas de salde e
fatores contextuais — fatores ambientais e pessoais.” (Relatério Mundial da Deficiéncia,
2011, p.5)

1.2. Contextualizacdo do conceito de deficiéncia

Os séculos XV e XVI, correspondem ao periodo da historia designado por
Renascimento, um tempo onde se convivia frequentemente com a pobreza e a
marginalizacdo das pessoas com deficiéncia. Apesar disso, datam desse periodo grandes
descobertas tanto na medicina como na filosofia humanista. Encontramos neste periodo os
primeiros textos que abordam os direitos do homem, que viriam a concretizar-se, no século
XVIII, na Declaragdo Francesa dos Direitos do Homem e do Cidad&o (1789) e, mais tarde,
no Carta, ainda hoje referéncia mundial, que é a Declaracdo Universal dos Direitos
Humanos, aprovada em 1948, ap0s o tumulto vivido na 112 guerra mundial. Outra
caracteristica dessa época foi o facto de ela ter dado o seu contributo para “livrar o0 homem
da ignorancia e da supersticdo”. Bem como, também se comeca a dar “passos no atendimento
as pessoas portadoras de deficiéncia”. (Silva, 1987, p.230 cit. in. Pereira & Saraiva,2017,
pp.173-174) Todavia, proliferavam os preconceitos, inclusive defendidos por grandes
intelectuais com o Martinho Lutero, nomeadamente, contra as pessoas com deficiéncia fisica
e as criancas com retardado mental profundo considerados, em certos meios, como nao
humanos, possuidas por maus espiritos, influenciadas por bruxas, fadas maldosas e duendes
demoniacos”, (Silva, 1987, p.230 cit. in. Pereira &Saraiva,2017, pp.173-174)

Com a entrada no séc. XVIII, e na sequéncia das ideias propagadas no Renascimento,
comegaram-se a criar casas de assisténcia e na vertente cirdrgica deu-se “um bom impulso
gracas a melhoria dos conhecimentos anatémicos e ao abandono da obediéncia ao édito da
igreja que proibia ao clero a realizacdo de operacdes...)”. E a partir do séc. XIX que se pode
dizer que o corpo social comeca a ter uma consciencializacdo acerca das pessoas com
deficiéncia “principalmente no que se refere a medidas de assisténcia e prote¢do voltadas
para os grupos minoritarios e marginalizados”. (Silva, 1987, p.230 cit. in. Pereira &
Saraiva,2017, p.174)

2 De acordo com a CIF, os problemas de funcionalidade humana sdo categorizados em trés &reas
interconectadas: alteragdes das estruturas e funcdes corporais (ex. paralisia ou cegueira); limitacGes
para executar certas atividades (ex. caminhar, comer) e restri¢des a participacdo (ex. discriminacao
no emprego). (Relatdrio Internacional da Deficiéncia, 2011, p.5).
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Tal situacdo é comprovada, pelo facto de, em 1861, nos Estados Unidos, existirem
medidas que asseguravam habita¢des e alimentacdo aos “marinheiros e fuzileiros navais que
adquiriam limitagdes fisicas” e, por sua vez, em 1867 criou-se, apos a Guerra Civil norte-
americana, “o lar Nacional para soldados deficientes”. Na Europa “surgem locais especificos
para protecao e assisténcia a (...) cegos, surdos e mutilados de guerra. A Ortopedia caminha
a passos largos em direcdo a uma melhoria na reabilitacdo e tratamento de pessoas com
lesBes fisicas e deficiéncias, defendendo a ideia de que essas pessoas, além dos cuidados
médicos, deveriam receber servicos especializados para poderem continuar a usufruir de
uma vida com aspira¢ao” (Silva, 1987, p.230 cit. in. Pereira & Saraiva,2017, p.174)

Com o término da Segunda Guerra Mundial, bem como a formacéo dos Estados de
Bem-Estar nos paises da Europa regista-se um “crescimento da preocupagdo com assisténcia
e qualidade do tratamento da populacdo de modo geral, incluindo as pessoas com
deficiéncia”. Sendo que, foi de acordo com este cenario que se procedeu a formulacdo de
programas e politicas assistenciais com vista a dar-se resposta aos pobres, idosos, criancas
carenciadas e a pessoas com deficiéncia, mas sobretudo vitimas e mutilados de guerra. O
que fez com que o numero de contingentes com deficiéncia aumentasse de tal modo que a
sua importancia na politica internacional levou ao envolvimento da ONU (Organizacéao das
Nacdes Unidas. (Pereira & Saraiva, 2017, p.175)

Esta preocupacdo e interesse pelas pessoas com deficiéncia, bem como pelos seus
direitos ganha ainda mais relevancia com o desenvolvimento das Leis do Trabalho,
culminando na Declaragdo dos Direitos das Pessoas Portadoras de Deficiéncia aprovada na
ONU, a 9 de dezembro de 1975 que advoga a defesa de todas as pessoas, portadoras de uma
qualquer deficiéncia “garantindo-lhes os direitos inerentes a igualdade humana (art°.3).”
(Pereira & Saraiva, 2017, p.175)

De acordo com Merecer e Shakespeare (1999), in Santos (2014), tanto os
comportamentos, as atitudes e a conduta em geral da sociedade, perante as pessoas com
deficiéncia, tem vindo a sofrer alteracdes. Calhoa (2017, p.8), propde cinco fases nesse
processo de mudanca: separacao; protecdo; emancipacao; integracéo e inclusdo. (Calhoa,
2017, p.8)

A fase da separacao, subdivide-se em dois modos de tratar as pessoas com deficiéncia:
a aniquilagdo “que consiste na eliminagdo dos individuos sem capacidade de
autossubsisténcia” e de que ha registos em sociedades “primitivas” ¢ a veneragado a que se

associa a divinizacdo das pessoas com deficiéncia por parte da sociedade. (Calhoa, 2017,
p-8)
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A fase de protecdo transporta-nos para a existéncia de espacos de abrigo ou

acolhimento para as pessoas com deficiéncia, impulsionados pelo desenvolvimento das
religides monoteistas. Nesta fase “acreditava-se que os deficientes tinham poderes especiais
e que trata-los bem permitiria ter as gracas desejadas de Deus.” (Calhoa,2017, p.8)
A fase da emancipacao diz respeito aos progressos que se fizeram na area da educacdo de
pessoas com deficiéncia, particularmente ap6s as duas Guerras Mundiais do século XX,
registando-se uma mudanca radical na filosofia da Educacdo Especial e Reabilitacao.
(Malhado, 2013, cit. Calhoa) afirma que “estes novos deficientes eram vistos como herdis
vindos da guerra, existindo uma maior preocupagao em criar servigos que prestassem apoio
a esta populag@o.” (Calhoa, 2017, p.9)

A fase da integracdo, diferente de inclusdo, surge na década de 60 do sec. XX,
nomeadamente com os trabalhos de Bank-Mikkelsene e outros instrutores que
protagonizaram um movimento de normalizacdo, o qual “pretendia aproximar, o mais
possivel, a pessoa portadora de deficiéncia a uma vida “normal”, passando esta a ser incluida
no ensino regular, com um acompanhamento especializado. (Malhado, 2013, cit. Calhoa,
2017, p.9)

A Ultima fase é a da incluséo, a qual esta mais presente num campo educativo, todavia, ainda
ndo é uma verdade presente em toda as sociedades. Nesta fase “pressupde-se a existéncia de
uma educacao inclusiva, onde as escolas devem tentar responder as necessidades de todos
os estudantes, de modo individual, revendo a organizac¢do do proprio curriculo.” Por outro
lado, esta realidade contrapde-se ao principio de que se deveria separar as criancas e jovens
com NEE, assumindo uma base de igualdade, pois defende que todas as criangas/jovens

possam ter a mesma educacdo independentemente das suas necessidades. (Calhoa, 2017,
p.9)

2. A deficiéncia na visdo médica e/ou social

Da leitura sobre o que se entende por deficiéncia, fica evidente a evolucdo que este
conceito tem registado nas ultimas décadas, implicando, por consequéncia, na condicao
social de quem € portador de deficiéncia. Neste processo de mudanca, do qual tem resultado
uma maior inclusdo das pessoas com deficiéncia, ha que destacar o papel, nas Gltimas

décadas, dos movimentos civicos, que envolveram pessoas com deficiéncia e intelectuais
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das ciéncias sociais e da saude, cuja acdo tem permitido, entre outros aspetos, denunciar a
existéncia de barreiras e obstaculos que estas pessoas enfrentam no seu quotidiano. Esta
abordagem, tem protagonizado a transicdo de um modelo “médico” para um modelo
“social”, como refere o Relatério Mundial da Deficiéncia (2011).

Olhemos mais de perto em que consistem estes dois modelos de avaliagdo da deficiéncia.

2.1. Modelo Médico

O modelo médico ou biomedico da deficiéncia, concebe-a como um fenémeno
bioldgico, ou seja, a deficiéncia seria nada mais do que uma “consequéncia logica e natural
do corpo com lesdo, adquirida inicialmente por meio de uma doenca”. (Franga, 2013, p.60)
No quadro deste modelo, “o objetivo a ser alcangado ¢ a cura ou o0 ajuste do individuo para
um estado de ‘quase-cura’, fazendo com que este se encaixe nos padroes da sociedade”
(Mota e Bousquat, 2021, p.850)

Ao definir deficiéncia com base nas alteracfes presentes no corpo ou na mente de
uma qualquer pessoa, o modelo médico valida a ideia de que a deficiéncia ¢ um “atributo da
pessoa” e, desta forma, distancia-se da dimensao relacional, ou seja, dos padrdes sociais, que
remetem para uma construcéo social da condicdo da pessoa com deficiéncia, e alheia-se do
contributo de outras areas do conhecimento cientifico, nomeadamente as ciéncias sociais e
humanas, na definicdo do que é a deficiéncia. Para 0 modelo médico, o conceito de
deficiéncia fundamenta-se na nocdo de perda completa de certos érgéos ou funcdes. (Alves
et. al., 2010, p.3)

Este modelo surge no século XIX e propde uma relacdo de causalidade e dependéncia
entre 0os impedimentos corporais e as desvantagens sociais, vivenciadas pelas pessoas com
deficiéncia”. Por isso, com base neste entendimento a intervengdo, junto das pessoas com
deficiéncia, visava mexer com toda a estrutura corporal com o propdésito de impedir o
progresso e agravamento daquilo que impedia o funcionamento normal do corpo humano.
(Costa,2019, p.21)

2.1.1. Revisdo do Modelo Médico

Em 1989 a OMS publicou um catalogo onde definiu as deficiéncias e les6es. Na
pratica, este documento descrevia, basicamente, 0 mesmo que tinha sido exposto pela

Classificacdo Internacional de Doencas e Problemas de Saude (CID), publicado em 1980. A
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criagdo do catalogo intitulado, International Classification of Impairments, Disabilities and
Handicap® (ICIDH), cujo titulo em portugués é Classificacdo Internacional da Lesdo,
Deficiéncia e Handicap, pretendeu resumir e simplificar a linguagem médica relativa as
lesbes e deficiéncias. No entanto, a construcdo desse catalogo ndo teve a participacdo de
tedricos do modelo social e baseou-se apenas em dimensdes do modelo médico. (Diniz,
2007, p. 41)

O objetivo da OMS era, através da expansdo do conhecimento da CID sobre a deficiéncia,
elencar as lesdes que eram causas diretas da deficiéncia. Segundo a ICIDH, ndo se tratava
apenas de demonstrar a existéncia l6gica de uma relacdo causal entre deficiéncia e lesao,
mas sim de criar politicas de saude capazes de dar respostas e atender as especificidades das
les@es, deficiéncias e handicaps. (Diniz,2007, pp. 41-42)

Assim, e segundo a ICIDH, a lesdo ¢ “qualquer perda ou anormalidade psicoldgica,
fisiologica ou anatémica da estrutura ou funcdo”; a deficiéncia corresponde a “qualquer
restricao ou falta resultante de uma lesdo na habilidade de executar uma atividade de maneira
ou de forma considerada normal para os seres humanos”. Handicap é “a desvantagem
individual, resultante de uma leséo ou deficiéncia, que limita ou dificulta o0 cumprimento do
papel considerado normal”. (Diniz, 2007, p. 42)

Podemos estabelecer entre os trés conceitos referenciados (leséo, deficiéncia e handicap) um
nexo e uma correlacdo, que suportam a categorizacao, conforme se pode constatar na CID.

A definicdo de deficiéncia, nos termos propostos pela OMS, em 1989, representou
um retrocesso, perante 0s avancgos ja conquistados, até entdo, na abordagem do modelo
social. Com esta categorizacdo, como refere Diniz (2007, p.42), “a deficiéncia passaria a ser
considerada como uma leséo do corpo de um individuo, o qual passaria a ser considerado
“anormal”.

A categorizacdo da pessoa com deficiéncia como tendo um handicap, que gerou o
vocdbulo “handicapé” e ¢ sindbnimo de “deficiéncia” na lingua inglesa, gerou bastante
polémica, porque, como refere Veiga, (2006, p.178) “ndo ajuda a precisar onde comeca e
acaba a deficiéncia e parece demasiado fragil para permitir estatisticas precisas e impedir a
consignacdo das pseudo-deficiéncias que abundam nas sociedades ocidentais, onde a mais

pequena inaptiddo tende a tornar-se uma deficiéncia para que alguns individuos possam

® Boletim das NagBes Unidas sobre Pessoas com Deficiéncia (1999), n° 2, pp. 4 a 6
https://www.un.org/esa/socdev/enable/dpb19992¢.htm
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reclamar a sua entrada nos regimes especiais da seguranca social ou solicitar abonos
compensatérios”.
Phillip Wood (médico britanico) ficou incumbido, de acordo com as ordens da OMS, de
“transpor a logica classificatoria da CID para o campo das lesdes e deficiéncias, de forma a
incluir as consequéncias das doencas cronicas e debilidades”. (Diniz, 2007, p. 43)

“Para os teoricos do modelo social, o resultado foi o revigoramento do modelo
médico, com a devolucdo da deficiéncia ao campo das doengas ou consequéncias de
doengas”. (Diniz, 2007, p.43)

2.2. Modelo Social

O modelo social da deficiéncia teve como precursor Paul Hunt, sociologo, ele proprio

portador de deficiéncia fisica, que viveu no Reino Unido entre 1937 e 1979. Todos 0s seus
estudos acerca da deficiéncia partiram do conceito de “estigma” de Erving Goffman. (Diniz,
2007, p.13), mas o cerne deste modelo social visava debater e expor as limitagdes sociais
que eram vivenciadas pelas pessoas portadoras de uma deficiéncia. Por isso, podemos dizer
que o modelo proposto por Hunt foi “para além das questbes autobiograficas e
principalmente médicas”. (Franga, 2013, p.62)
No quadro do modelo social, termos como “anormal” sdo considerados pejorativos e
prejudiciais, por se basearem num conceito padrao de “normalidade” enquanto “média das
capacidades e das oportunidades da maior parte dos individuos que vivem na mesma
sociedade” (Veiga, 2006, p.180).

Hunt também foi o precursor, na Inglaterra, de uma associacao politica constituida
por pessoas com deficiéncia (Diniz, 2007, p. 14) e os seus diversos estudos, em torno do
tema da deficiéncia fizeram histéria, particularmente, quando publicou uma carta no jornal
inglés “The guardian” em 1972, onde prop0s a desloca¢do de um grupo de pessoas com
deficiéncia ao parlamento inglés. A proposta visava dar visibilidade a um conjunto de
pessoas, até entdo desprezadas, que viviam em instituicGes, onde ndo tinham direito a sua
opinido. Assim nasceu a UPIAS, “The Union of the Physically Impaired Against
Segregation, entidade responsavel pela concecdo da deficiéncia como um fendmeno de
natureza social.” (Fran¢a, 2013, p.62). No quadro do modelo social, “a deficiéncia é
compreendida como uma das muitas variagdes humanas e ndo mais uma forma de vida

inferior as demais”. (Mota e Bousquat, 2021, p.850)
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Por outro lado, definiu-se dois conceitos para traduzir as experiéncias das pessoas
com deficiéncia: lesdo (impairment) e deficiéncia (disability). Uma vez que era possivel
distinguir-se duas categorias, a partir das experiéncias vivenciadas por estas pessoas.
(Franca, 2013, p.62)

2.2.1. Union of the Physically Impaired Against Segregation (UPIAS)

A organizagdo UPIAS criada em 1976 no Reino Unido, foi “a entidade responsavel
pela concegédo da deficiéncia como um fendmeno de natureza social” (Franga, 2013, p.62)
ao destrincar os conceitos de deficiéncia e incapacidade. A deficiéncia ¢ definida como a
perda total ou parcial, ou seja, quando alguém possui uma limitacdo num membro ou 6rgao
ou mecanismo do corpo, enquanto a incapacidade ¢ a desvantagem ou restri¢ao da atividade
causada pela organizacao das sociedades contemporaneas que nao leva (ou pouco leva) em
consideracdo as pessoas que possuem uma lesdo, e assim as exclui da participacdo das
atividades sociais” (UPIAS,1976:20 cit. in. Franga,2013, p.62; Dias,2011, p. 27)

Neste quadro, a incapacidade é entendida como o “o resultado de uma relagdo
operativa entre as pessoas com deficiéncias e o resto da sociedade.” De acordo com a
UPIAS, a sociedade incapacita as pessoas com deficiéncia colocando-as em situacéo de asilo
e excluindo-as da participacdo na sociedade a que pertencem. Logo, nesse sentido, a
deficiéncia pode e deve ser erradicada; na medida em que as pessoas com deficiéncia
assumirem o controle das suas préprias vidas, o que implica que os profissionais e
especialistas, que trabalham nesta area, devem estar comprometidos com o ideal da
independéncia. Em sintese, podemos afirmar que o Modelo Social ¢ um instrumento
essencialmente politico ao propor uma interpretacdo da realidade com vista a transformacao
social (UPIAS, 1976)”. (Franga, 2013, p.62).

Para os autores Palacios & Bariffi (2007), baseados na nocdo da UPIAS, é a
sociedade que, quase sempre, incapacita as pessoas com deficiéncia através de atitudes como
o0 isolamento e a “rejeicdo” destas pessoas em relacdo a atividades sociais ou, simplesmente,
limitando a sua plena atividade social. (Palacios & Bariffi, 2007, p.58)

Outra conclusdo que se pode retirar da proposta conceptual da UPIAS, que clarifica
a distincdo entre deficiéncia e incapacidade, é o facto de este documento ter definido em
que consiste a deficiéncia fisica, definicdo posteriormente aplicada a outros tipos de

deficiéncia, sensoriais e cognitivas, e, ter introduzido a no¢do de incapacidade segundo
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termos sociopoliticos, definida como “o resultado de uma relacdo de opressdo entre as
pessoas com deficiéncia e a sociedade no geral”. (Palacios & Bariffi, 2007, p.58)

Tendo por base os contributos dos autores, que subscrevem e defendem a relevéancia
do modelo social na contextualizacdo da condi¢do da pessoa com deficiéncia, podemos
concluir que, falar de deficiéncia ndo € sinbnimo de assumir uma incapacidade. Enquanto o
conceito de deficiéncia engloba a perda total ou parcial de um membro do corpo ou uma
determinada limitacdo num qualquer membro, érgdo ou mecanismo do corpo, a incapacidade
é, no seu rigor, a desvantagem ou restricdo de qualquer atividade, por parte da sociedade
contemporanea que, ainda, demonstra uma consideragdo insuficiente das pessoas com
deficiéncia e, por isso, exclua-as das demais atividades sociais. (Palacios & Bariffi, 2007, p.
58)

Jenny Morris demonstra tal diferenca dizendo que, a incapacidade de andar é sim

uma deficiéncia, mas a incapacidade de entrar num qualquer edificio € apenas uma
incapacidade, um problema de natureza social, que decorre da forma como a sociedade
considera a valorizagdo, preocupacdo e 0 respeito por estas pessoas. (Palacios & Bariffi,
2007, p. 58)
Esta diferenca entre incapacidade e deficiéncia tem sido bem aceite e reconhecida por
organizacbes de pessoas com incapacidade, as quais defendiam a sua inclusdo em
documentos juridicos e internacionais. Todavia embora o caminho fosse neste sentido, de se
chegar a uma distin¢do entre os dois conceitos, nunca houve uma total satisfacéo e agrado,
uma vez gque as pessoas com incapacidade ao utilizarem tal definicdo, acrescentavam a
mesma as suas criticas a primeira definicdo Internacional da OMS em 1980, 0 que provocou
0 surgimento, dez anos depois (1989), de uma nova versdo desta distincdo entre
incapacidade e deficiéncia. (Palacios & Bariffi, 2007, p.59)

Podemos concluir desta analise da distingdo entre os conceitos de deficiéncia e
incapacidade que, datam da mesma época duas visdes distintas, de um lado, a que €
protagonizada pelo modelo médico, do outro um modelo social, que nasce da UPIAS, uma
das primeiras organizac6es que afirmou os direitos da pessoa com deficiéncia e estabeleceu

0s principios em que se basearia, desde entdo, o modelo social.

2.2.2. Estigma e a definicdo de deficiéncia

O conceito de estigma é estruturante na definicdo de deficiéncia, segundo o modelo

social. Baseado na proposta tedrica de Goffman (1981), o estigma remete para uma profunda
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carga depreciativa, ao reforcar a existéncia na sociedade de uma linguagem de relacdes e
ndo de atributos. Mais uma vez, encontramos a ambivaléncia entre contextos relacionais e
atributos da pessoa, como a divisao teorica entre 0 modelo social e 0 modelo biomédico. De
um lado temos a relevancia das relagdes e a desvantagem imposta ao portador de deficiéncia,
do outro, a existéncia de um ou mais “handicaps” que limitam a condi¢do humana.
Segundo a teoria de Goffman (2004/1981), o termo estigma, serd usado em referéncia a um
atributo profundamente depreciativo, mas o que é preciso, na realidade, € uma linguagem de
relacbes e ndo de atributos. Um atributo que estigmatiza alguém pode confirmar a
normalidade de outrem, portanto ele ndo é, em si mesmo, nem horroroso nem desonroso
(1981/2004, p.6)

Ou seja, para Goffman, todo o estigma esta correlacionado com uma qualquer
peculiaridade, negativa, de um qualquer individuo. Por um lado, este facto torna a
linguagem/as relagdes de uma sociedade baseadas em atributos e, por outro, o autor
considera que todo o atributo que estigmatize ndo tem forcosamente de ser visto como algo
negativo, uma vez que ele ira caracterizar como o outro é. (Goffman,1981, p. 5)

Goffman (1981, p.7) considera duas caracteristicas e consequéncias do estigma: uma
primeira, que faz com que o individuo seja desacreditavel, quando as caracteristicas, que o
tornam estigmatizado, ndo sdo percecionadas de imediato pelo seu meio social; uma
segunda, em que o individuo pode ser desacreditado, quando as caracteristicas que o
estigmatizam sdo imediatamente percecionadas pela sociedade. Goffman, apresenta trés
tipos de estigma, baseados, nas deformacoes fisicas (deficiéncias motoras, auditivas, visuais,
etc.), nos desvios de caracter (disturbios mentais, vicios, toxicodependéncias, doencas
associadas ao comportamento sexual, reclusdo prisional, etc.) e os estigmas tribais
(relacionados com a pertenca a uma raca, nacao ou religido). (Goffman,1981, p. 7)

Para este autor, o estigma relaciona-se com a auto-percecéo e a perce¢do dos outros.
Nesse sentido, o individuo estigmatizado autoavalia-se como sendo um ser humano
completamente normal e perceciona 0s outros como aqueles que ndo possuem humanidade.
(Goffman,1981, p. 9). Nesse sentido, o individuo que é vitima de um estigma pode fazer as
suas atividades, perfeitamente, mesmo quando inicialmente eram tidas como impossiveis
pelos demais, tendo por base o seu esforco individual, ou até recorrendo ao estigma para dai
retirar “ganhos secundarios”, como por exemplo, quando se desculpabiliza por ndo conseguir

fazer algo. (Goffman, 1891, p.12)
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2.3. Porqué rejeitar o modelo Médico?

A rejeicdo do Modelo Médico advém do facto de ser escrupulosamente necessario
proceder-se a uma correcdo da nogéo de deficiéncia, sendo que, numa primeira producgéo de
estudos académicos ficou demonstrado que a deficiéncia, em si, ndo é apenas um “olhar” do
corpo com lesdo, mas também, foi identificada uma certa opressdo que a estrutura social
manifesta, quando confrontada com é todo o corpo atipico. (Mota & Bousquat,2021, p.851)
Uma outra corrente de estudos, mais atual, compara a opresséo dos deficientes, com outras
opressdes, como 0 sexismo, e conclui que tal como as mulheres eram oprimidas pelo sexo,
os deficientes também o sdo pelo seu corpo com lesdo. E assim se elabora a tese de que 0s
deficientes sdo uma minoria. (Mota & Bousquat,2021, p.851)

Defensores do Modelo Social, “entendem que gestos e acdes com caracter
paternalista e benevolente devem ser totalmente desprezadas. As limitagdes impostas na
educacdo, na saude, no transporte, no trabalho e em outros dominios ndo sédo simplesmente
produtos da sua condicdo biolégica, mas ocorrem, também, porque o conjunto da sociedade
negligencia tanto as capacidades quanto as necessidades desses individuos, criando
continuamente estereotipos”. (Mota & Bousquat,2021, p.851)

As desvantagens, apontadas ao modelo médico, caracterizam-se pelo facto de haver
um certo nivel de dificuldade que a sociedade tem em se adaptar as necessidades que as
pessoas com deficiéncia apresentam, e ndo o inverso. Assim, como a origem dessas
desvantagens esta relacionada com falhas da estrutura e do ambiente social, a melhor
estratégia para alterar esse padrao seria através de mudancas politico-institucionais, ou seja,
mudancas nas politicas publicas, nas leis e mudancas de atitudes dos individuos endégenos
e ex0genos a esse contexto. Para tal, sdo necessarios modelos de protecao garantidos por lei,
representacdo e participacdo no processo politico e integracdo nas politicas sociais, assim
como o envolvimento de todos os demais cidaddos. (Mota & Bousquat, 2021, p.851)

De acordo com Oliver (cit. in Mota e Bousquat,2021, p.851) numa visdo extrema
desse modelo, toda a incapacidade que as pessoas com deficiéncia sentem ndo esta
interrelacionada com o corpo lesionado, mas sim com a opressao sentida. Em contraponto a
isto, Salomn (cit. in Mota e Saraiva, 2021, p.851), considera que tal afirmacdo € falsa e
iluséria, uma vez que a deficiéncia reside apenas e s no corpo e mente da pessoa, todavia

ndo discorda, totalmente, do facto de haver opresséo social em relagéo ao diferente.
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2.4. Um Modelo Biopsicossocial

Um terceiro modelo de analise, biopsicossocial, integra caracteristicas dos dois
modelos anteriores, 0 Modelo Médico e 0 Modelo Social, e foi proposto pela OMS em 2001,
a partir da revisdo do modelo classificatorio da ICIDH (Mota & Bousquat, 2021, p.252).
Neste quadro de referéncia, podemos considerar o exemplo, “da pessoa que ndo pode
deslocar-se até ao seu trabalho, que pode apresentar diferentes condi¢es associadas a essa
dificuldade, seja por ter um membro amputado (biolégico), por ndo ter acesso a um
transporte publico de qualidade (ambiental) ou por ndo ter condi¢des financeiras de adquirir

uma cadeira de rodas (social e ambiental), dai resultando que a sua participacao seja afetada™
(Mota & Bousquat,2021, p.852)

Assim, podemos depreender, deste modelo, uma perspetiva que nao se restringe a
uma concecdo da “pessoa com desvio ou perda em alguma fungdo do seu corpo, mas é
extrapolada pelo que ela, de facto, é capaz de realizar no seu meio. Trata-se de um modelo
que ndo determina quem ¢é “normal” ou quem ¢é “incapaz”, e permite que uma pessoa possa
ser identificada como tendo as suas capacidades e incapacidades (Mota & Bousquat,2021,
p.852).

Com base neste modelo, a abordagem néo se fixa na disfuncéo, enquanto lesédo que
gerou uma determinada incapacidade, mas antes valoriza as condigdes, nomeadamente ao
nivel das acessibilidades, na salde, as atividades de vida diaria, ao direito a participacdo
social, que podem estar, ou ndo, adequadas as necessidades da pessoa que é portadora de

uma determinada incapacidade. (Mota & Bousquat,2021)

3. As classificaces da Deficiéncia

Olhando a historia das doencas e da deficiéncia, torna-se evidente a preocupacéo que
houve em classificar os graus, as formas e os modos de vivenciar a satde, por iniciativa da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS).

A CID* Classificacdo Internacional de Doengas foi o primeiro sistema de
classificagcdes criado para, globalmente, identificar as possiveis causas de morbilidade e
mortalidade, fornecendo uma relacéo causal entre causas e mortalidade/morbilidade. (Costa,
2019, p. 21)

* Em 2022 foi publicada a 112 revisdo da Classificacdo internacional das Doengas (CID 11).
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Desde 1972 que a OMS elabora uma classificagdo com o objetivo de organizar o
modo como sdo deduzidas as situagdes de doenca. No entanto, esta classificagdo (CID) ndo
era compativel com a abordagem social, dai o surgimento em 1980 de uma outra
classificagdo, que visou estabelecer “uma relacdo de causalidade entre as perdas ou
anormalidades corporais, com as restricdes de habilidade e desvantagens”. (Costa, 2019,
p.22)

Com a ICIDH ou Classificagdo Internacional de Funcionamento, Incapacidade e
Saude (CIF, 2001) surge “um sistema para a codifica¢do de varias informagdes sobre saude,
como diagnostico, funcionalidade e incapacidade”. Esta classificacdo baseia-se em modelos
de compreensdo da deficiéncia, nos quais se valorizam as necessidades das pessoas com
deficiéncia sem esquecer o sistema sociopolitico onde se inserem.

De acordo com a ICIDH qualquer corpo que tivesse uma qualquer alteracédo
provocada por lesdes, automaticamente e sem justa causa, acabaria por sofrer as
desvantagens sociais consequentes. Sendo, por isso necessario haver um restabelecimento,
uma cura, desta anomalia do corpo. (Costa, 2019, p. 22)

O surgimento, em 2001, da CIF, ocorre, em grande parte, devido as sucessivas
criticas feitas a classificacdo das doencas CID, propondo um modelo integrativo da
funcionalidade humana, “baseado no modelo biopsicossocial, que explica a relagdo
bidirecional das funcdes e estruturas do corpo, atividade individual e participacao social, na
experiéncia humana relacionada a satude”. Ou seja, segundo este modelo, toda a participacao
e 0 desenvolvimento das diferentes atividades, de um qualquer individuo, estdo dependentes
da sua condicdo de saude. Assim nasce a CIF, uma nova classificacdo proposta pela OMS
em 2001. (Costa,2019, p.22)

A CIF corresponde a mais um modelo classificatorio, onde se procura organizar toda
uma documentacéo acerca da incapacidade e da funcionalidade. Segundo esta classificacdo,
a funcionalidade resulta de uma “interacdo dinamica entre a condicdo de salde de uma
pessoa, 0s fatores ambientais e os fatores pessoais. “(OMS, 2013, p.3)

Considerando a linguagem utilizada na CIF, verifica-se que existe uma proposta de
estandardizacdo na definicdo de incapacidade, e uma tentativa conceptual de interligar o
termo incapacidade tendo por base os dois principais modelos, anteriormente referidos: o
modelo médico e o modelo social, resultando uma sintese biopsicossocial. Este modelo
integrativo reconhece a existéncia de uma relacdo causal entre a condi¢do de salde, a
incapacidade e o ambiente social. (cit. Ustiin et al. 2003, in OMS, 2013, p.3)
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Tanto a funcionalidade como a incapacidade, segundo a definicdo da CIF, séo
conceitos muito abrangentes onde é possivel identificar “aspetos positivos ¢ negativos da
funcionalidade sob uma perspetiva bioldgica, individual e social. A CIF oferece uma
abordagem biopsicossocial com mdltiplas perspetivas que se refletem num modelo
multidimensional” (OMS, 2013, p.3), utilizando para tal, uma linguagem neutra.

3.1. Tipos de Deficiéncia

Apesar da evolucdo que temos vindo a registar, em relacdo aos modelos de
classificacdo da Deficiéncia, o certo é que encontramos, recorrentemente, uma tipologia
assente, quase exclusivamente, na dimensdo biol6gica, ou seja, que tipifica apenas as
alteracdes respeitantes a funcionalidade do corpo. A exemplo disso, citamos a tipologia
propostas por Andrade (2001, cit. Nascimento, 2012), que enquadra a deficiéncia nas
seguintes dimens@es: motora; sensorial (visdo e audigdo); intelectual; psiquica; organica e
multideficiéncia. Em sintese e segundo Nascimento (2012, pp. 20-21), estes seis tipos de
deficiéncia podem ser descritos do seguinte modo:

A deficiéncia motora € uma disfungéo fisica ou motora, a qual podera ser de caracter
congénito ou adquirido (...) que pode afetar o individuo, no que diz respeito a mobilidade, a
coordenacdo motora (...). Este tipo de deficiéncia pode decorrer de lesbes neurologicas,
neuromusculares, ortopédicas e ainda de malformacéo. (Nascimento,2012, pp.20-21)

|A| Deficiéncia sensorial € uma disfuncéo ao nivel auditivo (surdez neuro sensorial,
surdez de transmisséo e perturbacdo do desequilibrio) e da visao (auséncia do globo ocular,
défice de visdo grave e perturbacBes de acuidade visual e outras perturbacfes visuais.
(Nascimento,2012, p. 21)

A deficiéncia intelectual inclui atraso mental e deficiéncia na memoria, sendo
descrita como uma limitacdo no funcionamento mental e no desempenho de tarefas como as
de comunicacdo, cuidado pessoal e relacionamento social. (Nascimento,2012, p. 21)

A deficiéncia psiquica inclui perturbagdes ao nivel da vigilia e da consciéncia, défices
de percecdo e atencdo, perturbacdes emocionais e de comportamento.” (Nascimento, 2012,
p.21)

Finalmente, a deficiéncia organica inclui defeitos em 6rgdos internos e suas varias
fungdes, como funcédo cardiorrespiratorias, urinarias e reprodutivas. Os autores falam ainda

de deficiéncias maltiplas, que incluem atraso mental e uma ou mais deficiéncias motoras ou
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sensoriais com alta dependéncia e necessidades especiais de satde. (Nascimento, 2012,
p.21)

Se tivermos em conta o modelo classificatério proposto na CIF®, o entendimento da
Deficiéncia assume uma abordagem de natureza biopsicossocial e ndo se limita a uma
tipologia baseada na funcionalidade do corpo. Para além das altera¢Ges funcionais (mentais,
sensoriais, comunicacionais, entre outras), a CIF considera o impacto nas estruturas
corporais (sejam motoras ou organicas) e inclui, na condicdo deficiente, as atividades e
participacéo, e correlaciona com os fatores ambientais.

De considerar ainda que, este modelo enquadra a avaliacdo da deficiéncia ou
incapacidade, segundo diferentes niveis de incapacidade, desde uma manifestacdo escassa
(0-4%) até a deficiéncia “completa” (96 a 100%).

4. Legislacdo e deficiéncia em Portugal

Temos vindo a considerar que a abordagem segundo o modelo social, ndo se limita
a dimensao biologica da pessoa com deficiéncia e deve ser considerada no ambito dos
instrumentos de intervencdo politica, na medida em que a compreensdo da deficiéncia
implica uma nova interpretacdo da realidade, com vista a transformacdo social. Nesse
sentido, a sua concretizagdo passa pela implementacédo de politicas publicas e por um quadro
legislativo favoravel a integracdo e inclusdo destes cidadaos.

Em Portugal, o Estado-Providéncia resultou das alteracdes vividas apos a
implementacao do regime democratico em 1974, que pos fim a um periodo onde o Estado
assumia um papel complementar no que toca a prote¢do social. (Maia, 1997 cit in Fontes,
2009, p.77)

De acordo com Trifiletti (1999 cit. in Fontes, 2009, p.77), uma particularidade do
Estado-Providéncia portugués é o facto do seu desenvolvimento ter sido tardio, ou seja, a
sua edificacdo ocorreu nos anos pos 1974, altura em que todos os Estado-providéncia
europeus se encontravam em decadéncia “e durante um periodo de profunda crise econdémica
internacional”.

Por isso é que Santos (1999, cit in Fontes, 2009, pp.77-78) em relacdo a Portugal
“denomina quase-Estado-Providéncia”. Por outro lado, “esta falta de eficiéncia do Estado-

Providéncia portugués advém dos baixos niveis de protecdo social e da fraca redistribuicéo

5 CIF, 2004, pp.34 a 49
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social resultante do baixo nivel das prestagdes sociais de caracter ndo universal e a
dependéncia de diferentes regimes de seguranca social (Gough,1996; Santos,1999;
Hespanha, 2001 cit in Fontes,2009, p.78)

Quando se consideram as primeiras iniciativas legislativas, ao nivel da protecao
social, nesta era poOs-revolucionéria, pode-se concluir que foram tomadas importantes
medidas em Portugal, tanto para os cidaddos com deficiéncia como para a totalidade da
populacdo, sendo a medida mais relevante a “institui¢ao de um sistema minimo (universal)
de protecéo social para todos os cidaddos (Decreto-Lei 513-L/79, 26/12/79), abandonando-
se o tradicional principio de protecdo social apenas para os beneficiarios ou descendentes
dos beneficiarios do regime contributivo. Entre o pacote de medidas contidas neste esquema
de protecdo social conta-se a criacdo de um subsidio mensal para pessoas com deficiéncia,
menores de 14 anos — subsidio a menores deficientes ndo abrangidos pelos regimes de
protecdo social dos pais ou equiparados, para alem de outras prestacdes de apoio.”
(Hespanha et al., 2000, cit. in Fontes, 2009, p.79) Todavia, com a adesdo de Portugal a CEE
(Comunidade Econdmica Europeia), em 1980, deu-se um recuo “face ao espirito
universalista introduzido em 1979, negado logo em 1980 com a publicacdo do Decreto-Lei
n® 160/80, de 27 de maio, que reintroduz a distincdo entre regimes contributivos e nao
contributivos,  introduzindo uma logica assistencialista, que apenas privilegia o0s
beneficiarios do regime contributivo e os mais carenciados, incluindo-se, nesta categoria, as
pessoas com deficiéncia”. Neste quadro legal, o abono complementar para criangas e jovens
deficientes e a pensdo social de velhice ou invalidez, foram mantidos, tendo sido criado um
subsidio por frequéncia de estabelecimentos de educacéo especial. (Fontes, 2009, p.79)

Este decreto (DL 160/80 de 27 de maio), onde se preveem medidas dirigidas aos
beneficiarios do regine contributivo, foi posteriormente alargado as prestaces da seguranca
social para a infancia, juventude e familia, vertidas no Decreto-Lei n® 170/80 de 29 de Maio.

Em relacdo as pessoas com deficiéncia, € também neste diploma que, “por um lado,
se generaliza o0 abono complementar a criancas e jovens deficientes, independentemente do
regime contributivo ou dos rendimentos do agregado familiar e, por outro, € instituido e
generalizado a todos os beneficiarios dos regimes contributivos, o subsidio por frequéncia
de estabelecimentos de ensino especial”. (Fontes,2009, p.80)

Estes sdo os diplomas que estabelecem as bases da protec¢do social dirigida as pessoas
com deficiéncia, e que viriam a ser confirmados pela Lei de Bases da Seguranca Social, em
1984 (Lei 28/84 de 14 de Agosto) mais tarde revogada pela Lei n°4/2007 de 16 de janeiro.

O enquadramento legislativo das politicas para a deficiéncia em Portugal, reflete uma
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perspetiva baseada nas necessidades e ndo nos direitos da pessoa com deficiéncia, na medida
em que oferece um baixo nivel de apoio, apostando numa paleta de tendéncias opostas
centradas na compensagéo e prestacdo de cuidados (Fontes, 2009, pp.80-82).

Além da Lei de bases da Seguranca Social, existe uma série “de documentos de
grande interesse, versando sobre a insercdo de pessoas com deficiéncia e incapacidades nos
varios niveis de vida social: emprego, qualificagdo, educagdo, cidadania, cidades, etc”. (ver
anexo 2). (Guerra,2008, p.10)

Quando procuramos o quadro legal, referente a educacao e as pessoas portadoras de
deficiéncia, temos de concluir, como refere Guerra (2008, p.10) que, apesar da pandplia de
documentacdo e legislacdo em vigor, o documento central continua sendo o texto da
Declaragdo de Salamanca, que funda as bases e preliminares do processo de construcéo da
Escola Inclusiva, bem como “a proposta da Diretiva do Conselho da Unido Europeia, que se
encontrava em discussé@o publica em 2008, e que visava aplicar o principio da igualdade de
tratamento das pessoas, independentemente da sua religido ou crencga, deficiéncia, idade ou
orientagdo sexual” (Guerra, 2008, p.10), da qual resultou em 2021 a “Estratégia sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia — 2021-2030”, documento que da seguimento a versao
anterior, a Estratégia Europeia para a Deficiéncia 2010-2020, e que “abriu caminho a uma
Europa sem barreiras, promovendo a¢des, também apoiadas por fundos da Unido Europeia,
para influenciar positivamente a vida de cerca de 87 milhdes de pessoas com alguma forma
de deficiéncia”®

Segundo o documento da Comissdo Europeia, a estratégia 2010-20 revelou diferentes
obstaculos, que sofrem as pessoas com deficiéncia, nomeadamente no dominio da Educacéo,
dai o surgimento de um Plano de Acdo para a Educacéo Digital 2021-2027, que prevé tornar

mais acessivel a formacédo e o uso de tecnologias de apo

6Comunica(;élo da Comissdo ao Parlamento Europeu, ao Conselho, ao Comité Econémico e Social
Europeu e ao Comité das Regides - Unido da Igualdade: Estratégia sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia 2021-2030 https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/PT/TXT/PDF/?uri=CELEX:52021DC0101&from=en
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Parte 2 - Percecdes da deficiéncia na sociedade contemporéanea

Nesta parte da dissertacdo aborda-se, de um modo geral e breve, como é que a
deficiéncia pode funcionar como sendo uma caracteristica peculiar que coloca entraves a
atividade quotidiana, da pessoa que é portadora dessa deficiéncia. Dar-se-a particular enfase

a0 “preconceito’”

, tendo em conta o impacto consideravel que representa no modo como
toda a sociedade V& e tira as suas primeiras ilacbes em relacdo a pessoas com deficiéncia.
Por fim, numa Otica mais interpretativa, serdo abordadas as diferentes matrizes de

interpretacéo da deficiéncia.

1. Preconceito contra as pessoas com deficiéncia

A percecdo da deficiéncia por parte das pessoas, em geral, esta fundamentada em
preconceitos, compartilhados por todos, acerca da deficiéncia. (Crochik,1996; Glant, 1995a;
Marques,1998, 2001; Omote,1987; Popovich et.al., 2003; Quintdo, 2005, dentro de outros).
(Carvalho-Freitas et. al., 2009, p.246)

O termo preconceito estd relacionado com as crencas acerca de determinadas
caracteristicas de uma pessoa, as quais sdo percebidas como negativas, quando esta em causa
avaliar uma pessoa como “diferente”” dos demais. Goffman, na sua obra “Estigma” permite-
nos compreender a relevancia sociolégica do preconceito, ao relembrar a historia que suporta
a sua definicdo. (Parker, 2013, p.27)

Quando abordamos o preconceito, relacionado com as pessoas com deficiéncia,
podemos caracteriza-lo como um “mecanismo de negag¢ao social”, na medida em que, essas
pessoas tendem a ser vistas como seres humanos com determinadas limitacGes,
impossibilidades, perante as demais atividades na sociedade, o que propicia uma certa
invisibilidade na sociedade. (Silva, 2006, p.426)

Esta invisibilidade, também vista como inutilidade, das pessoas com deficiéncia,
advém do facto de a prépria deficiéncia, cravada no corpo humano, tornar o seu portador
como alguém insuficiente para uma sociedade que demanda um uso intensivo da forca do

corpo para se produzir riqueza, o que pode levar ao desgaste fisico. “A estrutura funcional

" Preconceito — ideia ou conceito formado antecipadamente e sem fundamento sério ou imparcial.
(Dicionéario Priberam). https://dicionario.priberam.org/preconceito
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da sociedade demanda pessoas fortes, que tenham um corpo “saudavel”, que sejam eficientes
para competir no mercado de trabalho. O corpo fora de ordem, a sensibilidade dos fracos, ¢é
um obstaculo para a produgao...” (Silva, 2006, p.426)

No quadro desta percecdo de “utilidade”, que se aplica ao outro, a sociedade
privilegia a estética corporal forte, robusta, Util, que possa ser lucrativa/produtiva. Podemos
afirmar que, em geral, a estrutura social seleciona as pessoas, nomeadamente, 0S COrpos, na
Gtica de um conceito de forca/robustez aparente, capaz de competir no mercado de trabalho.
(Silva, 2006, p.426), capacidade desnecesséria em atividades intelectuais e/ou relacionais.

Neste quadro de referéncias, as pessoas com deficiéncia poderdo causar reacoes de
“esquisitice” aquando do primeiro contacto, atitude que pode permanecer no tempo,
dependendo do modo como a pessoa com deficiéncia lida com a sua condicéo e se afirma,
como tal, na sociedade, conseguindo ultrapassar o eventual sentimento negativo provocado
na sua primeira tentativa de contacto. (Silva, 2006, p.426)

O preconceito face as pessoas com deficiéncia alimenta-se das interac6es, onde se
atribuem visoes distorcidas e baseadas nas aparéncias, muitas vezes do foro irracional, ou
seja, ndo pensadas e refletidas. (Silva, 2006, p. 426)

Para Crochik (1997) um comportamento preconceituoso também pode aparecer sob
forma de uma reacdo mimética, que se caracteriza por ser um “imobilismo de impacto por
parte do preconceituoso, semelhante ao que acontece com alguns animais ao serem
perseguidos.” Uma vez que a formacao do preconceito parte de motivagdes inconscientes, €
relevante apresentar algumas causas que levam a sua formacéo. (Silva, 2006, p.426)

Assim, a primeira explicacdo reside no facto de a nossa sociedade idolatrar o corpo
atil, aparentemente saudavel. Logo, automaticamente, aqueles que sdo portadores de
deficiéncia, ou seja, frageis, imperfeitos, sdo negados por esta. Ndo os aceita, pois teme a
equiparacdo com estes, uma vez que, numa logica “destorcida”, haveria uma generaliza¢do
a toda a sociedade, dessa inferioridade. (Silva, 2006, p.426)

Numa outra dimensdo de causalidade, que leva a negacdo de uma aproximacao as
pessoas com deficiéncia, esta o facto de haver um espelho, ou seja, a ideia de que qualquer
um de nds pode vir a ficar igualmente impossibilitado, tal como essas pessoas. Tal
acontecimento tem toda a probabilidade de vir a ser real, uma vez que vivemos num tempo
e numa realidade de constantes mudancas. (Silva, 2006, p.426)

Um outro fator, que parece perturbar a relagdo com as pessoas com deficiéncia,
resulta do facto de ndo se saber como lidar com essas pessoas, numa determinada relagéo

social, uma vez que o que demarca grandemente as relagdes sociais da contemporaneidade
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é a imprevisibilidade. O estigma, aparece como sendo um rétulo que colocamos nas pessoas
com deficiéncia, numa tentativa de, assim, poder estabelecer relacbes com estas. SO que
desta forma, a pessoa esta a conviver com o estigma e ndo a relacionar-se com a pessoa em
si. (Silva, 2006, p.426)

Perante esta estigmatizacdo das pessoas com deficiéncia, estas passam a se vincular
a determinadas representacdes, identificando-as com uma tipificacdo que lhes nega a
condicdo de pessoas. E € perante esta sua diferenca que as mesmas passam a seguir
determinados padrdes de comportamento. Glant (1991, p.9) compara estas interacfes a um
“fabuloso teatro”. (Silva, 2006, p. 426).

Nesse cenario, “as pessoas constituem-se de forma defensiva para evitar maior
sofrimento. Muitas vezes, pessoas com deficiéncia aceitam e até defendem
encaminhamentos que negam as suas possibilidades de escolha e atuacdo, reforcando acoes
beneficentes e assistencialistas que tém a incapacidade como principio.” (Silva, 2006, p.426)

Neste quadro de incapacidade, onde todas as pessoas se distanciam umas das outras,
perde-se autonomia em relacdo a propria forma de atuar, e anula-se ou esconde-se uma
singularidade que as diferencia dos demais, restando apenas, a quem € portador de
deficiéncia e/ou aos outros, uma continua adaptacdo/acomodacdo a situagdo existente.
(Silva, 2006, p.426)

Assim, podemos concluir que a condi¢do de uma qualquer pessoa com deficiéncia é
um campo fértil para o preconceito, uma vez que esta se distancia do padrao fisico e/ou
mental, e a sua condi¢do define-a como tendo uma “impossibilidade”, “falta” ¢ “auséncia
de”. De acordo com estes “rotulos”, qualquer aspeto ou atributo da pessoa com deficiéncia,
torna a diferenca uma excecéo, ou seja, qualquer pequenissimo desvio do padrdo “normal”,
faz com que uma pessoa seja considerada “deficiente”. (Silva, 2006, p.426)

Vash (1988) apresenta trés tendéncias para caracterizar a desvalorizacdo das pessoas
com deficiéncia: o facto de o preconceito ser intrinseco a pessoa; 0 guestionamento
psicossocial, que nos remete para o facto de aquele que ¢ “diferente” tende a sofrer
desvalorizacdo nas consecutivas relacbes sociais; e, por ultimo, a tendéncia politico-
econdmica gue, segundo a autora, associa as pessoas deficientes a mais custos para o sistema
social, desde a familia a sociedade no seu todo. (Silva, 2006, p.426)

Por sua vez, Amaral (1998, pp.16-17, cit. in Silva, 2006), apresenta trés tipos de
ponto de vista acerca do preconceito: 1) a “generalizacdo indevida” onde a analise de uma
determinada condicdo especifica de uma pessoa é transformada numa totalidade, tornando

essa pessoa num “deficiente”, por mais insignificante que seja a sua limitagdo. 2)
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“Correlacdo linear” onde o autor estabelece relagdes como, por exemplo, “se...entdo”, ou
seja, hd uma profunda simplificacdo do raciocinio pois relaciona-se automaticamente o
preconceito com uma certa economia do esfor¢o intelectual. E, por ultimo, 3) o “contagio
osmotico”, ou seja, o temor que existe em conviver e se relacionar com pessoas com
deficiéncia, para ndo se ser visto, também, como deficiente. (Silva, 2006, pp.426-427)

Da leitura das diferentes propostas, podemos concluir da existéncia de inimeras
formas de preconceito, relacionadas com as pessoas com deficiéncia, um quadro de
referéncia que é reforcado por diversas vias como: a educagdo; os midia; as relacdes

familiares; o meio de trabalho; a literatura; etc. (Silva, 2006, p.427)

2. Matrizes de interpretacdo da deficiéncia

O modo como se perceciona a deficiéncia vai depender da concecdo de homem e de
mundo, consciente ou ndo. Nesse sentido, os diferentes textos consultados apresentam
propostas tedricas que visam tipificar as perce¢des da deficiéncia, 0 mesmo é dizer, as
representacdes que esta assume na leitura dos autores (Amaral,1996;Alencar, 1993;
Aranha,1995; Carvalho-Freitas,2007b; Carvalho-Freitas &Marques,2007; Enumo, 1985,
1989,1998; Farias & Bucalha, 2006;Glat,1995b; Goyo, Manzini, Carvalho, Balthazar,
&Miranda,1989; Mendes,1995; Mendes, Ferreira, &Nunes,2003; Mendes, Nunes, Ferreira,
&Silveira, 2004; Nunes & Romero, 1994; Omote, 1987; Pessoti, 1984). Desta pesquisa
tedrica, podemos concluir que a abordagem as percecGes/representaces nao visa
avaliar/julgar se determinada maneira de ver a deficiéncia é correta ou ndo, mas antes
contextualizar essa leitura e avaliar qual o impacto, que a mesma pode ter, no processo de
incluséo social. (Carvalho-Freitas e Marques, 2009, p.246)

Segundo Carvalho-Freitas (2007b), cujo trabalho de pesquisa teve por principal
objetivo elaborar uma tipologia que permitisse caracterizar a deficiéncia, a partir da percecao
de dois grupos de profissionais, um que trabalhava com pessoas deficientes e outro que nao
tinha esse contacto, foi possivel averiguar semelhancas e diferencas, na conce¢do da
deficiéncia destes dois grupos de pessoas. Contudo, a tipologia criada, baseada nas
semelhancas e diferencas da deficiéncia, mostrou ser insuficiente, dada a singularidade
dessas mesmas formas de se ver a deficiéncia. Assim a autora elaborou quatro matrizes, para
conceptualizar a deficiéncia: 1) Enquanto fendmeno espiritual; 2) baseada numa

normalidade predominante; 3) por referéncia a inclusdo social e 4) tendo por base a técnica,
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como predominante. (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.247), as quais iremos detalhar de

forma resumida.

2.1. Matriz de interpretacéo da deficiéncia, como fendGmeno espiritual

Esta forma de concessionar a deficiéncia, tem origem no germe da deficiéncia e nos
motivos pelos quais se considera que uma pessoa nasce ou se torna portadora de deficiéncia.
(Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.247)

Parte do pressuposto de que a deficiéncia, em si, ¢ um “fendémeno metafisico”
(Aranha, 1995) e acontece por causa de um certo ordenamento divino, quer isto dizer que, a
deficiéncia é tida como sendo uma punigdo “por agoes cometidas pela propria pessoa ou
pelos seus pais, ou como possibilidade de “resgate” de uma alma, a fim de torna-la melhor
através da expiacdo pela deficiéncia, ou como uma possibilidade de desenvolver a bondade
humana através da ajuda ao proximo”. (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.247)

De acordo com esta perspetiva, podem-se identificar trés (re)acdes sociais: a
intolerancia, que associa a deficiéncia a uma manifestacdo do pecado provocado; a defesa
da presenca de instituicdes, que tem como proposito o cuidar dessas pessoas e o incentivo a
difusdo de incentivos bem como de acOes de caridade. (Carvalho-Freitas e Marques,2009,
p.247)

Apesar de o surgimento desta matriz espiritual de interpretacdo da deficiéncia se
situar, historicamente, na ldade Média, ainda agora, na atualidade, se registam reacGes desse
tipo. De acordo com Batista (2004) é comum, ainda nos dias de hoje, se apelidar as pessoas
com deficiéncia de anjos, principalmente as criancas. Por outro lado, Mantoan (2004) refere
que todos aqueles que tem relacBes formais, informais e de proximidade com pessoas
portadoras de deficiéncia, sdo considerados “seres abnegados, santificados em vida,

servidores do bem” (p.98). (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.247)

2.2. A normalidade como matriz de interpretacdo predominante

Ao contrario da matriz de interpretacdo da deficiéncia, anterior, este segundo tipo
centra-se no conceito de “normalidade do homem, assim entendido tanto pela sociedade
como de acordo com os diagnosticos médicos. Sendo assim, tudo aquilo que apresente
qualquer tipo de afastamento deste padrao ¢ considerado “anormal” e o foco passa a ser a

cura, reabilitacdo e melhoria da pessoa com deficiéncia, de modo que consiga,
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posteriormente, se inerir nos padrées da sociedade. (Carvalho-Freitas e Marques,2009,
p.247)

Para Sassaki (1999) este fendmeno é denominado de integracdo de pessoas com

deficiéncia. (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.247), o que ndo significa forcosamente
“inclusao”.
Esta matriz de interpretacdo da deficiéncia surgiu na Idade Moderna, “o periodo de transicéo
entre o feudalismo e o capitalismo, periodo fecundo do ponto de vista econémico, filoséfico
e cientifico “. Decorre, sobretudo, do desenvolvimento da medicina, que contribuiu para se
aperfeicoar o conceito de deficiéncia, sendo apenas o médico aquele que pode diagnosticar,
prognosticar e estabelecer tratamento para a deficiéncia (Pessoti,1984). (Carvalho-Freitas e
Marques,2009, pp.247-248)

O que se conclui nesse periodo, é uma determinada mudanca de status, ou seja, as
pessoas com deficiéncia deixaram de ser vistas como seres humanos, vitimas de um poder
sobrenatural, e passaram a ser vistas como doentes, divergentes de um padréo de saude, tido
por “normal” previamente estabelecido. (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.248)

Segundo Omete (1995) a deficiéncia comecou a se interpretada como sendo um

fendmeno essencialmente individual. (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.248)

2.3. A inclusdo social como matriz de interpretacao

Esta matriz de interpretacdo da deficiéncia desvia-se do foco da pessoa com
deficiéncia e centra-se na sociedade, ou seja, uma vez que a sociedade € um aglomerado
feito de diversidade humana, o respeito por esta deveria de ser uma norma aplicada a toda a
sociedade. (Carvalho-Freitas e Marques, 2009, p.248)

Deste modo, nesta matriz, a deficiéncia é definida como uma falha da sociedade, ou
seja, as pessoas com deficiéncia, por ndo se enquadrarem nos padrdes ‘“normais”
preestabelecidos pela sociedade, sdo vitimas de exclusdo social em relacdo aos demais
espacos, infraestruturas sociais. O que demonstra que a sociedade ndo estd preparada para
acolher a dita diversidade humana, demostrando também a escassa acessibilidade que, ainda,
existe para as pessoas com deficiéncia na sociedade. (Carvalho-Freitas e Marques, 2009,
p.248)

De recordar que quando esta matriz surgiu (sec. XX) surgiram diversas instituicdes
especializadas no atendimento de deficiéncias, foram definidos programas de reabilitag&o.

H& ainda a destacar, neste contexto temporal, a criacdo de organizacdes
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intragovernamentais como ONU (Organizacdo das Nagdes Unidas); OMS (Organizacéo
Mundial de Satde); UNESCO (Organizagdo das Na¢des Unidas para a Educacdo, a Ciéncia
e a Cultura); OIT (Organizacédo Internacional do Trabalho), as quais passam a estabelecer
leis, apoios e equipamentos para que as pessoas com deficiéncia sejam tratadas com base no
respeito, igualdade, equidade. (Carvalho-Freitas e Marques, 2009, p.248)

Data das décadas de 1960 e 1970, mais precisamente nos EUA, o aparecimento de
movimentos sociais protagonizados por minorias e pelas proprias pessoas com deficiéncia,
na defesa dos direitos humanos e civis, bem como advogando a importancia da autonomia
individual. (Goss, Goss &Adam-Smith, 2000, cit. in Carvalho-Freitas e Marques,2009, pp.
248-249)

Presentemente, 0s estudos acerca da insercdo de pessoas com deficiéncia
posicionam-se, de forma explicita ou implicita, tendo por referéncia dois paradigmas. O
primeiro diz respeito as medidas de antidiscriminacdo, centrado nos direitos civis e no
modelo de vida independente a que estas pessoas tém direito (Batavia & Schriner 2001; Goss
et.al. 2000). O segundo paradigma diz respeito as cotas compulsérias de emprego e a uma
extensiva acdo do Estado (Goss et.al.2000). (Carvalho-Freitas e Marques, 2009, p.249)

Assim, pode-se concluir que a percecdo da deficiéncia tem se desviado da
interpretacdo inicial baseada em padrbes de normalidade do corpo humano, para passar a
adotar uma matriz focada, essencialmente, no fenémeno da inclusdo social, ou seja, deixou
de se caracterizar a deficiéncia apenas e s6 como um fenémeno individual, para passar a ser
uma dimensdo humana “contingencial que remodela as agdes sociais, que implica, também,
o ajustamento do ambiente a natureza das pessoas com deficiéncia”. (Carvalho-Freitas e
Marques, 2009, p.249)

O objetivo desta matriz, onde se destaca a importancia da inclusdo social, aponta para
o facto de as pessoas com deficiéncia serem inseridas e acolhidas tanto na sociedade em
geral e, em particular, no mercado trabalho, com base nas suas potencialidades. Por seu
turno, essa inclusdo implica que a organizacao das infraestruturas sociais tenha de se adaptar,
da melhor forma, para poder acolher/incluir essas pessoas. Esta matriz, assente nos direitos
da pessoa com deficiéncia, ainda ndo esta totalmente incorporada e assumida pelas
organizacdes, desde logo, grande parte das instituicdes de ensino superior que, como
veremos, nao reconhecem nos seus regulamentos, os direitos do estudante com necessidades

educativas especiais. (Carvalho-Freitas e Marques, 2009, p.249)
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2.4. A técnica como matriz de interpretagdo dominante

Uma quarta matriz, segundo a proposta de Carvalho-Freitas e Marques (2009, p. 24)
parte do principio que a deficiéncia, como expressdo da diversidade humana, é um problema
que exige uma resposta técnica, apontando, neste caso, para a pouca/escassa adequacéo, por
parte das organizacdes do mundo do trabalho, a condicdo das pessoas com necessidades
especificas. Na Otica desta forma de interpretacéo, o que faltam sdo medidas de amparo ao
nivel da organizacdo do trabalho, que permitam adequar e adaptar a acdo laboral a
determinadas especificidades da diversidade humana.

Dentro desta matriz de interpretacdo podemos encontrar duas correntes de
abordagem da diversidade humana, em particular no que se refere a deficiéncia. Por um lado,
a importancia da gestdo empresarial, que pode ter na diversidade uma fonte de vantagem
competitiva, perante outras organizagdes (Cox. Jr.& Black, 1991; Fleury, 2000). E, por
outro, o facto de essa diversidade poder incentivar a coeséo e o sucesso grupal (Dadfar &
Gustavsson, 1992). (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.249)

Nesta linha de pensamento encontramos as pesquisas de Barbosa e Cardoso (2005)
acerca da diversidade cultural, onde os autores recuperam os estudos de Cox. Jr. & Black
(1991), sobre as vantagens e desvantagens da gestao da diversidade, citando como vantagens
de uma boa e eficiente administracdo estratégica dessas diversidades: 1) a capacitacdo das
organizacgOes para atrair, recrutar e reter os mais adequados talentos humanos; melhoria do
processo decisorio; 2) a maior capacidade das organizagdes para reduzir 0s custos associados
a turnover, absentismo, stress e baixa produtividade dos trabalhadores “ndo tradicionais”,
evitando processos judiciais relativos a discriminacdo; 3) o aumento da flexibilidade
organizacional e individual; 4) e a capacitacdo das organizacdes para a concorréncia em
diversos mercados (Carvalho-Freitas e Marques,2009, pp.249-250).

Como desvantagens os autores referem: 1) o aumento de conflitos e de problemas de
comunicacdo entre os trabalhadores das diversas culturas, o que ira provocar baixos indices
de satisfacdo, de comprometimento e 2) o aumento dos niveis de “rotatividade dentro do
grupo cultural dominante e o aumento do custo inicial devido a necessidade de administrar
as diferengas”, entre outras observagdes, que precisam de ser estudadas, quando se trata de
pessoas com deficiéncia (Carvalho-Freitas e Marques,2009, pp.249-250).

Segundo ainda outro autor (Gil, 2000), que aborda a questdo da integragéo laboral de
pessoas com deficiéncia, as vantagens em trabalhar com este tipo de pessoas estdo na

perspetiva de ganhos para a empresa que, com esta estratégia, aumenta a reputagdo da sua
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imagem como organizacao (inclusiva) tanto para os clientes como para os funcionarios. Para
além dessa vantagem, trabalhar com pessoas com deficiéncia poténcia uma certa melhoria
do ambiente organizacional, sobretudo, quando o desempenho dessas pessoas é superior ao
expectado (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.250).

De acordo com Carvalho-Freitas (2007b) a matriz de interpretacdo técnica, pode ser
analisada com base em quatro fatores, tendo por objetivo conceituar a percecao das pessoas
sobre a inclusdo de pessoas com deficiéncia, tendo por referéncia: 1) o desempenho, 2) 0s
beneficios da contratacdo, 3) o vinculo laboral e 4) por Gltimo, a necessaria adaptacdo de
toda uma organizacdo. Estes deverdo ser, na pratica, os critérios de analise das formas de
ver a deficiéncia e as possibilidades de trabalho, que podemos aplicar a inser¢do das pessoas
com deficiéncia, no mundo do trabalho”. (Carvalho-Freitas e Marques,2009, p.250)

Tendo por base as quatro matrizes de interpretacdo da deficiéncia, anteriormente
apresentadas, podemos concluir que, a questdo da inclusdo das pessoas portadoras de
deficiéncia passa, nomeadamente, pela valorizacédo das suas competéncias para o trabalho e
pela capacidade da sociedade/organizaces, para se adaptarem as necessidades destas
pessoas. Valorizacdo e reconhecimento sdo duas traves-mestras do processo de inclusao

social.

3. A percecdo da deficiéncia no quadro da Historia universal

Um breve olhar sobre o lugar da deficiéncia na Historia universal, confirma a
relevancia de dois principais quadros de referéncia. O primeiro destaca a questdo da inclusao
da pessoa com deficiéncia, com base na sua capacidade de produzir. Nesse sentido, se
alguém podia dar um qualquer contributo para a sociedade, entdo deveria ser incluida. Nessa
abordagem podemos incluir as questdes relacionadas com o acesso as atividades, em
particular no mundo do trabalho, mas também no da formacéo/qualificacdo e, por outro, a
adaptacdo da propria sociedade, em particular, das instituicdes, do mundo laboral e
académico, no sentido de facilitarem a demonstracéo de capacidades das pessoas portadoras
de deficiéncia.

Numa outra perspetiva, encontramos na filosofia aristotélica uma abordagem assente
nos modelos de referéncia do ideal de “satide”, padrao de referéncia corporal, que serve de
base a moda, a estética, ao conceito de beleza e perfeicdo e que, exclui as imperfeicoes,

rejeita as “inconformidades”, seja dos produtos ou das pessoas.
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Para melhor compreendermos essas abordagens, destacamos as referéncias que os
autores fazem a raiz historica destas representacdes, recuando inclusive a civilizacéo grega.

Estas linhas de interpretacdo, quanto a inclusao da pessoa com deficiéncia, apesar de
mergulharem no tempo, sdo ainda dois eixos estruturantes dos modelos atuais que enformam
as politicas sociais que visam a inclusdo das pessoas portadoras de deficiéncia: 1) promover
a igualdade de oportunidades e acesso a condi¢des de dignidade humana (a todos ou apenas
aqueles que demonstrem capacidades?) e, por outro, 2) valorizar ou ndo uma sociedade
diversa onde a imperfeicdo, as limitagcdes ou as diferencas, ndo sdo sindonimo de exclusdo e

marginalizagéo.

3.1. A predominancia do modelo de Subsisténcia/Sobrevivéncia

No ambito deste modelo de andlise, com base na Otica de que as pessoas com
deficiéncia necessitam de potenciar competéncias, para poderem subsistir/sobreviver,
destacam-se duas referéncias historicas, a primeira no contexto da mitologia grega e a
segunda, a partir do impacto gerado pelas Guerras mundiais, onde a Europa vé-se obrigada
a encarar um numero elevado de pessoas com ferimentos graves e limitacGes dai decorrentes,
que careciam de meios de sobrevivéncia. (Carvalho-Freitas 2007, p.40)

Podemos recuar a Grécia Antiga, para identificar referéncias a este modelo, no
entanto, alguns dos argumentos apresentados sustentam padrdes de comportamento que,
ainda hoje, estdo presentes na relacdo com as pessoas com deficiéncia. (Carvalho-Freitas
2007, p.38)

Segundo a mitologia grega, a explicacao para existéncia de pessoas com deficiéncia
residia na vontade dos deuses: “sdo os deuses, os espiritos, o destino que governavam a
natureza do homem, da propria sociedade”. (cit. Marcondes, 2002, in Carvalho-Freitas,2007,
pp.38-39). Neste contexto, surge um deus associado a superacdo da deficiéncia, Hefestos,
deus dos artesdos, ferreiros, tecnologia, metalurgia, fogo, vulcbes, metais, venerado em
todos os centros industriais e manufatureiros. Segundo reza a mitologia, Hefesto foi rejeitado
pelos pais por ser manco/coxo, acabando por ficar na mitologia associado a arte do ferro, ao
fogo, com a qual manifestou os seus poderes.

Esta rejeicdo explica-se pelo facto de, na antiga sociedade grega, o corpo ideal surgir
associado a imagem de um homem forte, robusto e capaz, competéncias consideradas
necessarias para fazer parte de uma sociedade guerreira, agricola, que valorizava a defesa e

a subsisténcia da organizacdo social, assente no perfil do homem “belo ¢ bom”. (Carvalho-
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Freitas,2007, p.39) Neste quadro de referéncia, Hefestos surge como exemplo, de como uma
pessoa com deficiéncia pode ser vista de forma diferente, se contribuir/trabalhar para o
sustento de toda a sociedade. (Carvalho-Freitas,2007, p.40)

Esta matriz acaba por reaparecer nas medidas adotadas apés a Segunda Guerra
Mundial, quando as sociedades europeias foram confrontadas com a precariedade e a
presenca de ex-combatentes, que apesar de mutilados mereciam uma oportunidade para
poderem sobreviver e subsistir. Dessa forma, as sociedades europeias alteraram o status das
pessoas com deficiéncia (Carvalho-Freitas, 2007, p.40), repensando os critérios de exclusao
das Pessoas Portadoras de Deficiéncia (PPD), e acabando por valorizar o contributo que estas
pessoas podem dar. (Carvalho-Freitas,2007, p.40).

Em suma, esta matriz, com raizes na mitologia grega, ao valorizar o contributo que
das PPDs podem dar a sociedade, dai dependendo a sua incluséo, esta subentendida nas
demais matrizes ja referidas, uma vez que todas elas procuram explicar o fendmeno da
exclusdo/discriminacao de que sdo vitimas os portadores de deficiéncia, em parte porque se

ignora qual o contributo que podem dar a sociedade. (Carvalho-Freitas,2007, pp.40-41)

3.2. A sociedade ideal e a funcdo instrumental da pessoa, como matriz de interpretacao

Esta outra matriz, de acordo com Marcondes (2002), surge no Periodo Classico mais
propriamente entre o sec.: VI a. C. e 0 ano de 322 a. C. (Carvalho-Freitas,2007, p.41)
Neste contexto, devido a invasdo da Grécia Antiga por tribos doricas, comeca a haver uma
nova tipologia de economia centrada em atividades comerciais e mercantis, bem como uma
sucessiva mitigacdo do pensamento mitoldgico como explicacdo para a ocorréncia de
fendmenos, incluindo a existéncia de pessoas com deficiéncia. Em 427 AC, Platdo, nascido
em Atenas, ao tentar explicar a realidade, neste caso a situacao da deficiéncia, conclui tratar-
se de uma realidade eterna e imutavel, baseada na razéo e ndo na crenca. (Carvalho-Freitas,
2007, p.41). Este pressuposto fundamenta o primado da racionalidade, ou seja, “a existéncia
de certos principios gerais que regulam a nossa acao e que séo acessiveis a nossa inteligéncia,
a nossa atividade tedrica”. Neste sentido Platdo dizia existir uma inteligéncia inerente, que
vai, de forma quase automatica, conduzir as nossas acdes. (Marcondes, 2007, p.63)

Ainda segundo Platdo, “a alma traz consigo o resultado da contemplag@o das formas,
as esséncias das coisas, antes de encarnar no corpo mortal”, s6 que, por vezes, estas formas

que sdo contempladas escondem a sua verdadeira esséncia, e € aqui que entra a importancia
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da atividade de um qualquer filésofo, numa tentativa de “despertar” o conhecimento acerca
das formas, esséncias “normais”. (Carvalho-Freitas e Marques,2007, p.64).

E nesta visdo que se insere o didlogo da “Républica” de Platdo, onde o filosofo,
segundo Tannery (1954: 20) diz: “A forga do corpo também deve ser cuidada e cabera a
ginastica desenvolvé-la, sem ter, contudo, por finalidade a formacéo exclusiva de atletas. A
alimentacdo deve ser simples bem como a medicina, reduzida ao seu estado primitivo, isto
é, ao atendimento dos acidentes mais banais. Aos invalidos ndo serdo dados cuidados: serdo
simplesmente abandonados”. (Carvalho-Freitas e Marques,2007, p. 65)

Outro filésofo importante no quadro desta matriz interpretativa é Aristételes, nascido
a 384 a. C. em Estagira, que ao contrario de Platdo, dizia que o grau maximo da realidade é
a razdo. Na sua linha de pensamento, o grau maximo da realidade consiste naquilo que o
homem é apto de aprender, sentir, através dos sentimentos, sendo que o conhecimento so
pode ser produzido atraves da observacdo (Marcondes, 2002). (Carvalho-Freitas e
Marques,2007, p. 65)

Para a filosofia aristotélica, 0 homem é um animal politico, ou seja, necessita de viver
em comunidade, em sociedade, da partilha coletiva. Por outro lado, Aristoteles enaltece o
Estado colocando-o acima da familia e do préprio individuo. E acrescenta que, todo o
homem para fazer parte da sociedade, teria de ser bravo e inteligente. (Carvalho-Freitas e
Marques, 2007, p. 65)

Aristoteles (1988), no seu livro “A Politica” apresenta um ideal de sociedade e de
concecdo ética, ou seja, para Aristoteles numa sociedade ideal, tanto a alimentagdo como a
educacdo eram essenciais na formacdo dos homens que exerciam na polis. E afirmava que:
“quanto a saber quais os filhos que se devem abandonar ou educar, deve haver uma lei que
proiba alimentar toda crianga disforme” (Aristoteles,1988:135). (Carvalho-Freitas e
Marques, 2007, p.65)

No quadro desta matriz de interpretacdo da deficiéncia, é dada relevancia ao conceito
de perfeicdo e ao desempenho eficaz de atividades do quotidiano das pessoas, consideradas
como membros da Cidade-Estado, daqui se concluindo como seriam tratadas as pessoas
portadoras de uma deficiéncia, pois, segundo referem os autores, “ndo havia lugar para elas
e seu abandono era encarado como uma atitude natural e adequada”. (Carvalho-Freitas e
Marques, 2007, p.65)

Podemos encontrar sequelas deste modelo nas primeiras décadas do séc. XX,
particularmente durante a Segunda Guerra Mundial. De acordo com Gallagher (1995),

durante a Segundo Guerra Mundial morreram mais de duzentos mil alemaes com deficiéncia,
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devido a aplicagdo do programa “Aktion T-4 Euthanasia Program”. (Carvalho-Freitas e
Marques,2007, pp.65-66). Este programa (Aktion T-4 Euthanasia) visava 0 assassinato de
pessoas com deficiéncia, tanto fisica como mental, e ocorreu antes do catastrofico
Holocausto, abrindo caminho para o que seriam a exterminacdo de pessoas/ assassinatos,
que mais tarde iriam acontecer e que sdo porventura mais conhecidos, na histéria do século
XX. (lannuzzi, 2014, p.3).

O programa T-4 resultou de um plano nazi, que visava eliminar as PPDs fisica,
apresentado “‘com nog¢des romanticas e raciocinio financeiro, o que comegou como uma
campanha de esterilizacdo de deficientes mentais e fisicos continuou em um programa de
eutanasia infantil, onde 5.000 criancas encontraram a morte iminente. Este programa foi a
porta para o programa T4, onde o nimero de mortes para adultos com deficiéncias fisicas e
mentais era quase quinze vezes maior do que o do programa infantil”. (Iannuzzi, 2014, p.3)

Estamos perante dois modelos de interpretacdo/acdo, que visavam por um lado,
garantir a sobrevivéncia das pessoas com deficiéncia, através do trabalho; por outro, eliminar
0s imperfeitos, com base na ideia de uma “normalidade” associada a “inexisténcia” de
limitacGes aparentes. Destes dois modelos, cujas origens remontam na histdria as origens
gregas da civilizacdo ocidental, podemos retirar duas linhas de acéo, que ainda agora pairam
no pensamento politico: 1. A insercdo das pessoas com deficiéncia, implica que estas
trabalhem para a sua sobrevivéncia; 2. A deficiéncia deve ser eliminada ou abandonada,
porque ¢ “improdutiva” e representa, um “produto humano” imperfeito, logo, que deve ser
rejeitado.

Contrariando estas duas visGes que enforma a resposta que a sociedade deve as
pessoas com deficiéncia, e consciente de que os principios defendidos ddo corpo as
politicas/decisdes coletivas, entramos numa outra era de analise, centrada ndo na insercao
ou exclusdo, baseada na “incapacidade” como fatalidade biologica, mas no conceito de
inclusdo social, baseado na incorporacdo social da diversidade humana. Ja ndo se trata de
“imperfei¢ao” por referéncia a uma normalidade, perfeita, forte e capaz, mas sim de uma
diversidade, que inclui pessoas com diferencas de natureza fisica, mental ou outra, de origem
biol6gica/a nascenca ou adquirida por acidente ou doenca.

Neste novo quadro de analise, a inclusdo social surge interligada com a rede de
suporte social. Sem um contexto de integracdo afetiva e efetiva, dificilmente se pode

implementar medidas de politica social que visem a incluséo social.
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4. Percecdes da deficiéncia na sociedade contemporanea (a importancia do suporte social)

Segundo Antunes & Fountein (2005) o conceito de suporte social baseia-se no auxilio
tanto emocional como pratico fornecido pela familia e/ou amigos “sob a forma de afeto,
companhia, assisténcia e informa¢ao” ao individuo sinalizado, de modo que o proprio se
sinta valorizado, confiante, amado, seguro. (Faro, 2009, p.80)

Assim sendo, esta abordagem despertou o interesse de estudiosos a partir da década
de 70, bem como, também tem vindo a demonstrar ser relevante no combate ao stress. Por
outro lado, e de acordo com Chor et al (2001), o suporte social também esta associado a:
“comportamentos de adesdo a tratamentos de saude, percecdo de controle, senso de
estabilidade e bem-estar psicologico”. (Faro, 2009, p.80)

Nos dias de hoje, existe um conjunto vasto de pesquisas que revelam o quéo
importante € o suporte social e destacam a sua relagdo com o bem-estar fisico e psicologico
(Pietrukowicz, 2001), o autoconceito e a autoestima (Rigotto, 2006), a qualidade de vida
(Siel, et al, 2005), entre outros (Faro, 2009, p.80).

O suporte social € um tema gque tem gerado a curiosidade cientifica e o interesse de
investigadores da area da satde, constituindo uma tematica atual. A sua importancia advém
do facto de, considerando as mudangas que se fizeram sentir nos ultimos tempos, em relacéo
as estratégias para alterar a situacdo socioecondémica dos individuos mais pobres, que se
sentem inadequados a uma sociedade desenvolvida, assim como forma de se melhor
inserirem e se adaptarem, procuram ajuda, havendo por isso um crescente aumento das
probabilidades de se procurar um mecanismo, 0 suporte social, de prevencdo de doencas
bem como de promocéo de saude. (Faro, 2009, p.80)

Este tipo de apoio também se destina a pessoas, que se encontrem em situacdes
dificeis, pois baseia-se num procedimento, segundo o qual, o patriménio tanto emocional,
material ou informativo presentes numa determinada estrutura social, permitem satisfazer
necessidades em situacdes do dia-a-dia e de crise (PietruKowicz, 2001, cit. Faro, 2009, p.80)

De acordo com Ribeiro (1999a, p.82) o suporte social consiste numa importante
estratégia quando nos referimos a “existéncia de uma boa satide como a recuperagdo em caso
de acidentes ou doengas”. Assumindo, deste modo, uma extrema pertinéncia na vida das
pessoas e sobre tudo quando estas recorrem aos servicos de saude. (Lopes, 2011, p.4)

Ja para Sarason et al., (1983, p.127) este construto, o suporte social, tem a ver com
a presenca e, por sua vez, o desimpedimento de pessoas que nos transmitem seguranga e

confianca, que nos admiram e que gostem de nos. Ribeiro (1999) segundo esta definicdo de
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Sarason et al., especifica que tipo de suporte social existe e como é constituido, referindo
que o suporte social de um qualquer individuo é composto pelos familiares, amigos, “bem
como pela prépria frequéncia de contactos, intensidade e pela existéncia ou ndo de amigos
intimos e de redes sociais”. (Lopes, 2011, p. 4)

De acordo com esta definicdo de suporte social, Dunst & Trivette (1990; cit. Por
Ribeiro,1999), dividem o suporte social em: informal e formal. Sendo estes autores, o
suporte social informal corresponde ao apoio que é prestado por familiares, amigos,
vizinhos, entre outros grupos sociais, ou seja, sdo aqueles que fornecem apoio nas demais
atividades do quotidiano, em resposta aos eventos esperados e repentinos, que perturbam o
equilibrio da pessoa. Em relacdo ao suporte formal, consiste em todo o apoio que é prestado
por todas as organizacdes formais como: profissionais de salde, servicos de salde,
programas governamentais, hospitais. (Lopes, 2011, p. 4)

No que diz respeito as suas formas e situacdes que séo abrangidas pelo suporte social,
pode-se enumerar as seguintes: informal, emocional e material (Singer &Lord,1984). Wills
(1985, cit. Por Martins, 2005) apresenta quatro tipos de suporte social: apoio a estima, apoio
informativo, acompanhamento social e apoio instrumental. (Lopes, 2011, p. 4)

Outro autor como Oxford (1992, cit. por Martins, 2005) apresenta cinco func¢ées do
suporte social: suporte emocional, suporte de estima, suporte informativo, suporte
instrumental e socializacdo. Para Cohen & Will (1985), Rusell & Cutrona (1990), Powell
&Enright (1990) e Serra (1999) séo seis as funcdes do suporte social, a saber: “afetiva;
emocional; percetiva; informativa; instrumental e convivio social (Martins, 2005)”. (Lopes,

2011, p. 4)

4.1. Componentes e dimensdes do suporte social

Dunst & Trivette (1990; citado por Ribeiro, 1999) apresentam cinco componentes de
suporte social como: componente constitucional; componente relacional; componente
funcional; componente estrutural e componente satisfacdo. Detalhando podemos referir que
a componente constitucional diz respeito as relacdes que o sujeito mantém por forma a obter
resposta as suas necessidades (Ribeiro, 1999, p.548). A componente relacional processa-se
de acordo com o estatuto familiar, profissional, bem como o tamanho da rede social e a
participacdo em organizagdes. A componente funcional tem haver com o suporte disponivel,
“bem como o seu tipo emocional, informacional, instrumental, material, qualidade de

suporte tal como o desejo de apoiar, e a quantidade de suporte”. A componente estrutural
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que consiste na proximidade fisica, frequéncia de contactos, proximidade psicolégica, nivel
da relagdo. Finalmente, a componente satisfagdo “exprime a utilidade e nivel de ajuda
sentidos pelo individuo perante o suporte social”. (Ribeiro, 1999, pp.548-549)

No que diz respeito as dimensdes do suporte social, existem aspetos similares e
também discordantes, de acordo com os autores que analisaram e estudaram esta tematica.
Weiss (1974) define seis dimensdes, como: dimenséo da intimidade; dimens&o da integragéo
social; dimensdo do suporte afetivo; dimensdo do mérito; dimensdo da aliangca e da
orientagdo. (Lopes, 2011, p. 5)

Para Dunst & Trivette (1990; citado por Ribeiro, 1999), existem outras dimensdes
do suporte social, significativas para o restabelecimento do bem-estar da pessoa. Estas
dimensdes sdo: tamanho da rede social; existéncia de relacbes sociais; frequéncia de
contactos; necessidade do suporte social; tipo e quantidade de suporte social; a congruéncia
entre o suporte social preciso e o que o individuo precisa; a sua utilizagdo; a dependéncia; a
reciprocidade entre o suporte social recebido e fornecido; proximidade e a satisfacdo do
suporte social. (Lopes, 2011, p.5)

Para Ribeiro (1999) a presenca de amigos, familiares, rede social e a confianca
manifestada na partilha de experiéncias dificeis, favorecem ao aumento da autoestima e
reduzem alguns problemas de salde, tornando o suporte social uma variavel com um certo
efeito protetor (Martins, 2005). Segundo Andrade & Vaitsman (2002), a falta de coesdo na
rede social, representa uma parte essencial na existéncia de determinados tipos de risco para
a saude publica, pois a falta deste apoio facilita situacdes de ndo acompanhamento e nao
adesdo a terapia prescrita e dificultam o acesso aos servicos de satde e levam ao isolamento

social dificultando a recuperacéo clinica. (Lopes, 2011, p.5)

4.2. Modelos teoricos de suporte social

Como modelos tedricos do suporte social temos: 0 modelo do efeito direto ou
principal e o0 modelo do efeito de buffer ou amortecimento do impacto dos acontecimentos
e dificuldades de vida (Cohen & Wills, 1995; Thoits, 1995). (Silva,2015, p.4)

Assim sendo, 0 modelo do efeito principal (Suppor as a Main Effect), € um tipo de
suporte gque poderia relacionar-se com o bem-estar geral, pois permite um certo efeito
positivo, ou seja, fornece um sentimento de possibilidade e de estabilidade da propria

situacdo de vida, e um reconhecimento de autoestima. (Cohen & Will, 1985, p.312)
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A inser¢do numa social network (um sistema de relagdes interpessoais), tende, a
ajudar a evitar experiéncias negativas, ocorréncias estas que se viessem a reproduzir-se
expandiriam a hipotese de haver desordem psicoldgica ou fisica. Dai que esta social
netwoork pressupde que este modelo esteja associado com os efeitos da satide fisica “através
de efeitos emocionalmente induzidos no funcionamento do neuro enddcrina ou do sistema
imunitéario (Jemmott & Locke, 1984) ou através da influéncia nos padrdes de comportamento
relacionados com a saude”. Todavia, segundo uma perspetiva radical, este modelo demanda
um crescente apoio social, que ira consequentemente fazer aumentar o bem-estar,
independentemente do nivel existente de suporte. (Cohen & Will, 1985, p.312)

No que se refere a0 modelo do efeito de buffer ou amortecimento do impacto dos
acontecimentos e dificuldades de vida (Support as a Stress Buffer), aborda-se 0 modelo de
apoio social considerando todo o apoio social como escudo de defesa dos individuos, perante
efeitos desfavoraveis para a saude e bem-estar. E “os efeitos benéficos do apoio social s6
podem ocorrer quando os individuos sdo expostos ao stresse”. (Rodriguez & Cohen,1998,
p.535)

Tal como ja foi dito anteriormente, este modelo, permite amortecer o impacto dos
acontecimentos negativos/stressantes de duas formas. A primeira consiste no pressuposto de
que o apoio percebido interfere entre um qualquer evento stressante e uma reacao tanto
psicologica como fisioldgica de stress, de modo a influenciar a avaliacdo o quéo stressante
foi a ocorréncia. Sendo que aqui, 0 apoio percebido pode melhorar o modo como 0s proprios
percecionam a sua capacidade de lidar com as exigéncias que tal evento negativo exige e
assim ver que um evento negativo, ndo € tdo stressante. (Rodriguez &Cohen,1998, p.536)

A segunda forma diz respeito ao facto de que o0 apoio percebido pode ocorrer aquando
da experiéncia de uma reacdo de stress ap0s um evento até ao inicio de um processo
patologico. A este respeito, o apoio consegue abater qualquer resposta ao stresse
“aumentando os esforcos de enfrentamento para lidar com as consequéncias praticas e
emocionais do evento e reduzindo sua importancia percebida. “(Rodriguez & Cohen,1998,

p.536)

Nesta parte da dissertacdo, passamos em revista diferentes abordagens/modelos que
visam enguadrar quer a questdo da deficiéncia, quer as pessoas gque sao portadoras de uma
deficiéncia. Podemos destacar trés linhas de pensamento e de acdo: 1) a deficiéncia e o grau
de competéncias e utilidade social; 2) a deficiéncia e a integracdo da diversidade na

sociedade; 3) a deficiéncia e a rede de suporte social que permite quer o desenvolvimento de
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competéncias quer a inclusdo da diversidade. Estas trés orientagdes mergulham no tempo
até a antiguidade classica e condicionam as politicas publicas, que atualmente sdo dirigidas
as pessoas portadoras de uma qualquer deficiéncia, congénita ou adquirida. Como também
ficou claro, podemos cruzar estes modelos com uma visdo biomédica ou social do que é a
Deficiéncia (Parte 1). Dai que, analisando as diferentes abordagens, particularmente as que
hoje se enquadram na otica do “suporte social”, podemos concluir que, numa abordagem
assente no modelo social, apesar de existirem varias formas de encarar e definir esse suporte
“umas complementam as outras, mesmo que se essas definicdes se diferenciem”. (Lopes,

2011, p. 4)
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Parte 3 - Educacéo e incluséo social

Nesta parte da dissertagdo, serdo abordados conceitos que interligam a problematica
da deficiéncia, abordada anteriormente, com a acessibilidade de todos a Educacdo, um
direito humano e constitucional, que é, também, uma das dimensdes da cidadania que mais
contribui para o processo de inclusdo social das pessoas portadoras de uma qualquer
limitacdo ou deficiéncia, dai se poder falar de educacdo especial ou como iremos procurar
afirmar, de Escola e Educacéo inclusivas, para depois apresentarmos a situacao atual dos

estudantes com Necessidades Educativas Especiais, no ensino superior em Portugal.

1. Educacéo

A educacdo é um direito humano, consagrado na Carta Universal dos Direitos
Humanos (CUDH) e contemplado na Constituicdo da Républica Portuguesa (CRP), revista
em 2015), nos seus artigos 73°; 74°, 75° e 76°.

A historia de Portugal revela uma profunda alteracdo do direito a educagéo antes e
depois da instauracdo do regime democratico, inclusive no texto da Constituicdo, revista em
1976, onde passou a ser considerada como um direito de todos, independentemente de terem
ou ndo uma deficiéncia.

No que concerne ao texto mais recente da Constituicdo (2015), podemos encontrar
nos nimeros 1 e 2 do artigo 73°, referéncia a educacdo como um direito de todos, “cabendo
ao Estado promover a democratizacdo da educacdo bem como conceder todas as condigcdes
necessarias para que a educacdo, em todos 0s seus niveis/graus e instituicdes, contribua para
a igualdade de acessibilidades e de oportunidades”. (CRP, 2015, p.33)

Em outros artigos, nomeadamente, no n° 1 do artigo 74°, fica reforcada a ideia de que
a educacdo é um direito de todos, e que o Estado deve garantir “a igualdade de oportunidades
de acesso e éxito escolar”. No nimero 1 do artigo 75°, pode ler-se que incumbe ao Estado
criar um conjunto de estabelecimentos de ensino publico que cubra as necessidades de toda
a populagdo. (CRP, 2015, p. 34). Finalmente, no nimero 1 do artigo 76°, é feita uma

referéncia ao ensino superior, considerando que todo o acesso a Universidade, e demais
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estabelecimentos de ensino superior, deve garantir “a igualdade de oportunidades ¢ a
democratizagdo do sistema de ensino”. (CRP, 2015, p.34)

N&o podemos ignorar que a Educagdo, enquanto processo de aprendizagem, esta
presente em diferentes contextos relacionais, desde a familia & comunidade passando por
instituicGes, meios de comunicacdo e sempre que ha partilha de saberes, transmissdo de
conhecimentos, interiorizacdo de habitos entre as muitas e “incontaveis praticas dos
mistérios do aprender” que sdo passadas, nomeadamente, de geracdo em geracdo, nalguns
casos “sem classes de estudantes, sem livros e sem professores especialistas” (Brandéo,
2007, p.9-10)

Bourdieu (cit. Nogueira & Nogueira, 2002) teve a exceléncia de delinear, no contexto
dos anos 60, “uma resposta original, abrangente e bem fundamentada, tedrica e
empiricamente, para o problema das desigualdades escolares”. Por sua vez, esta resposta
veio a ser uma referéncia na historia, ndo somente na sociologia da educacdo, mas para todo
0 pensamento, a nivel mundial, acerca da prética educativa. De um modo geral, até meados
do séc. XX tanto nas Ciéncias Sociais como no senso comum a educacao era concebida sob
um olhar “extremamente otimista, de inspira¢do funcionalista, que atribuia a escolarizagdo
um papel central no duplo processo de superacdo do atraso econémico, do autoritarismo e
dos privilégios adstritos, associados as sociedades tradicionais, e de constru¢ao de uma nova
sociedade, justa (meritocratica), moderna (centrada na razdo e nos conhecimentos
cientificos) e democratica (fundamentada na autonomia individual) (Nogueira e Nogueira,
2002, p.16).

Por sua vez, considerava-se que era através da escola publica e gratuita que o
problema das acessibilidades seria resolvido e que seria possivel garantir, supostamente, “a
igualdade de oportunidades entre todos os cidaddos”. Ou seja, “Os individuos competiriam
dentro do sistema de ensino, em condicdes iguais, e aqueles que se destacassem por seus
dons individuais seriam levados, por uma questdo de justica, a avancar nas suas carreiras
escolares e, posteriormente, a ocupar as posi¢oes superiores na hierarquia social”. E assim a
instituicdo de ensino seria neutra e “difundiria um conhecimento racional e objetivo”
(Nogueira e Nogueira, 2002, p.16)

Com a chegada aos anos 60, da-se uma crise intensa que pde termo a concecao
otimista, que anteriormente se tinha da escola, dando-se “uma reinterpretacdo radical do
papel dos sistemas de ensino na sociedade”. Assim, deixa-se de se ter o otimismo das

décadas anteriores e passa-se a adotar uma visdao bem mais pessimista. Sendo possivel
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caracterizar dois movimentos que, comegaram a demarcar o modo como se olhava a
educacdo. (Nogueira e Nogueira, 2002, p.16)

Assim, a partir do final dos anos 50, uma série de pesquisas quantitativas, financiadas
pelos governos americano, francés e inglés (Aritmética Politica Inglesa, Relatério Coleman-
EUA, Estudos do INED-Franca), mostraram de forma tangivel “o peso da origem social
sobre 0s destinos escolares” €, € assim se tornou “imperativo reconhecer que o desempenho
escolar ndo dependia, tdo simplesmente, dos dons individuais, mas da origem social dos
estudantes (classe, etnia, sexo, local de moradia, entre outros). (Nogueira e Nogueira, 2002,
p.16)

J& nos anos 60, abandona-se a, antiga visao otimista, sobre a educacéo e adota-se uma
mais pessimista, onde este modo como se passou a olhar a educacao, foi condicionado pelo
fendbmeno da massificacdo no acesso educacdo, que comega a gerar sentimentos de
frustracdo nos estudantes, face “ao carater autoritario e elitista do sistema educacional e ao
baixo retorno social e econémico auferido pelos certificados escolares no mercado de
trabalho”. (Nogueira e Nogueira, 2002, p.16-17)

No quadro dos pensadores da segunda metade do séc. XX, ndo podemos deixar de
fazer referéncia a um educador e filésofo brasileiro, Paulo Freire, que deu um notavel
contributo para a area da educacdo/pedagogia. Freire (1987) ao afirmar que o homem é um
ser inacabado, reforca a dimensdo historica da humanidade que, ao longo o tempo, se
transforma e se adapta, as sucessivas mudancas com que se confronta. E €, em parte, nesta
caracteristica do ser humano e da sua consciencializacdo, que se encontra a origem da
educagdo “como manifestacdo exclusivamente humana, ou seja, na “inconclusao” dos
sujeitos e na consciéncia que dela apresentam. Assim, a educacgdo precisa de ser entendida
como “um fazer constante”, que se refaz continuamente na praxis”. Freire (1987, p.42), ao
fazer tal afirmacdo, esta a evidenciar que, o longo processo da educagdo caracteriza-se por
ser um “jogo dos contrarios permanéncia-mudanga”. (Cit. in Engelmann e Sorango, 2016:6;
Freire;1987:42)

Segundo a obra de Freire, a educacdo é uma pratica social, histérica e condicionada,
através da qual o ser humano responde a todas as suas necessidades, porque, no dizer deste
autor, o Homem ¢é uma espécie “programada para aprender”, o que refor¢a 0 carater
estrutural e basico do direito a educacéo (Freire, 1993, p.34).

Para além de defender que a educagdo é um direito, fundado na necessidade de
adaptacdo do ser humano, Freire (2011) aborda a questdo da neutralidade da educacéo,

questionando as posicoes do educador e do educando perante a realidade social. Na otica
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deste autor, estes intervenientes no processo educativo devem se colocar num papel de
criticos, face, por exemplo, as injusticas, e ndo assumir uma posicao de neutralidade, a qual
pode ser classificada como uma posi¢do comoda e hipdcrita perante a realidade (cit. in Costa,
2015, p.83).

Nesse sentido, poder-se-ia afirmar que a educacdo, segundo Freire, envolve uma
dimensdo politica, pois todo o tipo de educacdo tem sempre subjacente um aspeto politico.
Isto significa que, educar é uma politica social “incisiva” pois todos tém direito a educagio.

(Costa, 2015, p. 83; Calvalcanti, 2017, p.12).

2. Educacdo Especial

A Historia da Educacdo Especial remete-nos para a importancia de aspetos
relacionados com “0 desconhecimento, o receio, ou até mesmo a supersticdo, que aparecem
como obstaculos para um desenvolvimento natural da crianga portadora de deficiéncia”. O
modo como se tem equacionado a educacdo destas criangas tem evoluido e distingue-se ao
longo dos tempos, em funcéo “das caracteristicas economicas, sociais e culturais, bem como
dos valores que marcam as diferentes geracfes”. (Leitdao, 2016, p.12)

Por sua vez, a evolucdo acerca da educacgéo de criangas com necessidades especiais,
foi estudada por diversos estudiosos do ramo de Educacdo Especial, os quais delinearam
quatro estagios no que concerne a educacao e atendimento de pessoas com deficiéncia (Kirk
e Gallagher,1979; Mendes,1995; Sassaki,1997).Sendo a primeira fase caracterizada pela
negligéncia, auséncia total de atendimento as necessidades/direitos, respeito e inclusdo
destas pessoas com caracteristicas invulgares em comparacdo com a restante sociedade.
(Miranda, 2003, p.1-2)

Numa segunda fase, todas estas pessoas com caracteristicas atipicas, comecaram a
ser acolhidas e mantidas em isolamento, em instituicdes residenciais. A terceira fase, sécs
XIX-XX, comegou a desenvolver “escolas e/ou classes especiais em escolas publicas,
visando oferecer a pessoa deficiente uma educagao a parte”. Por fim, a quarta e ultima fase,
finais do séc. XX, surgem movimentos de integracdo de pessoas com deficiéncia na propria
sociedade, integrando-as, por sua vez, em contextos escolares, “o mais proximo possivel
daqueles oferecidos a pessoa normal”. (Miranda,2003, p.1-2)

Rodrigues (2001, cit. in Leitdo, 2016, p.12) diz que, apesar das mudancas,

atualmente, como no passado, as sociedades encaram a diferenga como algo que carrega uma

49



carga depreciativa, de infortinio e até ameaca. Ao mesmo tempo, podemos afirmar que € o
reconhecimento da diferenca e da diversidade que permitem o progresso e a eficacia das
respostas.

Fonseca (1966 cit. in Leitdo, 2016, p.12) refere que, na Antiguidade, a pratica do
infanticidio era normal quando se verificavam anomalias huma crianca, e, por outro lado,
nesse tempo, toda a crianga que aparentava diferenca, era tratada a luz da supersticdo e do
receio.

Carvalho e Peixoto (2000, p.35, cit. in Leitdo, 2016), dizem que foi nos seculos XVII
e XVIII que as criancas portadoras de uma qualquer deficiéncia ou incapacidade “‘eram
internadas em orfanatos, manicdmios e prisdes, junto com delinquentes, velhos e indigenas”.
E para Oliveira-Formosinho, Araujo e Sousa (2004, p. 203, cit. in Leitdo, 2006) tal situacéo
explica-se porque “a infancia nunca foi concebida enquanto realidade diferenciada e,
portanto, as crianc¢as eram recolhidas juntamente com os adultos neste tipo de instituicdes”.
Para estas autoras, s6 apds o sec. XVI, comecam a surgir as primeiras instituicdes para
criangas com necessidades especiais e/ou abandonadas. (Leitdo, 2016, pp.12-13)

E durante os sécs. XVII-XVIII que se comecam a identificar sentimentos de caridade
e de protecdo, resultantes do facto de a sociedade comecar a se preocupar “com as pessoas
que se encontravam com limitac6es quer em termos fisicos, quer em termos mentais”, quanto
ao seu bem-estar e desenvolvimento. Neste sentido Jiménez (1997 cit. in Leitdo, 2016),
aponta, como exemplo, o surgimento, em Paris, de instituicdes que ensinavam a escrever e
a ler as criancas cegas, entre as quais viria a destacar-se Louise Braille (1806-1852), que
estaria na origem da criacdo de um sistema que permite, ainda hoje, as pessoas cegas ler e
escrever (Braille). (Elissald, 1990, cit. in Martins,2014, p.20).

Foi com este impulso que, durante a época da industrializacdo, algumas pessoas com
deficiéncia, mesmo com os entraves que lhes eram colocados, se destacaram em diversas
areas como foi o caso, por exemplo, de Maria Teresa VVon Paradis, que se tornou numa
grande pianista e cantora ou Nicholas Sanderson, professor de matematica na Universidade
de Cambridge. No entanto, ha que ter em conta que, estes exemplos, acontecem em pessoas
com deficiéncia, mas que pertenciam a familias com recursos socioecondémicos e que, por
isso, puderam lhes proporcionar o acesso a um ensino adequado. (Lopes,1997, cit. in Leitdo,
2016, p.13)

Em Portugal, Guerra (1989), citado por Veigas (1999, p.19, cit in Leitdo, 2016, p.13)
considera que foi através da fundacdo do Instituto Dr. Aurélio da Costa em 1919, cujo

pretexto era ensinar estudantes da Casa Pia de Lisboa com perturbacGes mentais e de

50



linguagem, que foram lancadas “as bases do modo como tender&o a organizar-se, no futuro,
as estruturas da educagdo especial da iniciativa do Estado”.

Mais tarde, nos anos 40, tem lugar a formacéo de professores com o intuito de responder as
questdes relacionadas com a educagdo especial. E nessa altura que se criam as “classes
especiais” onde se englobavam todos os estudantes com necessidades especiais.
Posteriormente, nas décadas de 50 e 60 surgem diversas associacdes que pretendiam garantir
os interesses e necessidades desses estudantes”. (Leitdo,2016, p.14)

O incremento da constru¢do das bases de uma educagdo especial e integradora
acontece na segunda metade do sec. XX, particularmente nas décadas de 80 e 90. Data de
1978 a primeira referéncia ao conceito de pessoa com Necessidades Educativas Especiais
(NEE), inscrita no relatorio “Warnock™® (Meirelles-Coelho, 1zquierdo & Santos, 2007, p.2).

O ano de 1981 foi declarado, pelas Nagdes Unidas, ano internacional das pessoas
com deficiéncia, e decretada a Década das Pessoas com Deficiéncia entre 1983-1992.

Em Portugal, a Revolucgéo dos Cravos, de 25 de abril de 1974, iria abalar o pais, com
diversas mudancas, em todas as areas, incluindo na Educacgéo. Assim, também em Portugal,
0s anos 80 foram marcantes, ao nivel do sistema educativo, com especial énfase para “as
vivéncias pedagdgicas de integra¢do” ja referidas anteriormente. Nessa época assistiu-se a
um trabalho mais eficiente e especifico, com o objetivo de melhorar a integracdo dos
estudantes com NEE nas escolas de ensino regular. E assim, se comecaram a formular
correntes solidarias, entre a colaboracéo de encarregados de educacéo e profissionais, com
o pressuposto de “proporcionar aos estudantes com deficiéncia, mais eficacia nos cuidados
de satde e de escolarizagao”. (Leitdo, 2016, pp.14-15)

Com a entrada na década de 80, a afirmacdo do direito a educacdo difundiu-se e,
segundo Correia e Martins (2001), Lopes (1997), Morgado (2003) e Rodrigues (2000), em
Portugal deu-se um importante avangco com a aprovacdo da Lei de Bases do Sistema
Educativo em 1986, na qual sdo incentivadas “reformas significativas no campo da educacdo
especial e no atendimento da crian¢ca com NEE.” (Leitdo, 2016, p.14). Com esta lei, regista-

se uma alteracdo profunda na politica de educacdo, ao reafirmar que o direito a educacéo é

8 O relatério Warnok, conhecido pelo nome da presidente do Comité de investigacdo que, em 1978,
estudou o processo educativo das criangas e jovens com deficiéncia fisica e mental, na Inglaterra,
Escécia e Pais de Gales, propde o abandono do paradigma médico (deficiéncia) e a adocdo do
paradigma educativo (identificagdo, descricdo e avaliagdo das necessidades educativas especiais), de
forma a garantir sucesso e uma plena integracio em escolas regulares. E neste relatério que, pela
primeira vez se introduz a designagdo “Necessidades Educativas Especiais” (Meirelles-Coelho,
Izquierdo & Santos, 2007, p.2).
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de todos, sem excecdo, e que se deve proporcionar igualdade de oportunidades.
Consequentemente, € um imperativo da igualdade de oportunidades, “assegurar as criangas
com Necessidades Educativas Especiais, designadamente as que sdo portadoras de
deficiéncias fisicas e mentais, condi¢des adequadas ao seu desenvolvimento e pleno
aproveitamento das suas capacidades” (artigo 7°). (Leitao, 2016, p.15)

No que diz respeito a inclusdo, é nos anos 90 que se cria o conceito de Escola
Inclusiva, primeiramente reconhecido na Conferencia Mundial da UNESCO, realizada em
Salamanca (1994). Naquela que viria a ficar conhecida por “Declaragdo de Salamanca”, sdo
enumeradas diversas responsabilidades da Escola, nomeadamente, as que cabem ao
professor, como seja eliminar todas as formas de excluséo escolar, onde Ihe compete ter um
papel ativo na produgéo de uma escola inclusiva. Uma escola “onde todos os alunos devem
aprender juntos, independentemente das dificuldades e diferencas que possam apresentar
(UNESCO,1994). E “todas as escolas devem se ajustar a todas as criangas,
independentemente das condigdes fisicas, sociais, linguisticas ou outras”. (UNESCO,1994).
(Leitdo0,2016, p.15). Posteriormente, em 2007, “foi assinada em Nova lorque a Convengao
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, da Organizacao das Nacdes Unidas (ONU),
subscrita por 192 paises e que visa proibir a discriminacdo das pessoas com deficiéncia em
todas as areas da vida e obriga 0s governos a adotar medidas especificas nesse sentido”
(Rosado, 2014, p.15)

Em Portugal, data de 1991 o primeiro decreto-lei (Decreto-Lei n°. 319/91 de 23 de
agosto), que fundamenta e estrutura uma intervencdo mais eficaz e eficiente, na intervencao
com estudantes com Necessidades Educativas Especiais. (Leitdo, 2016, pp.14-15). Este
decreto-lei foi posteriormente revogado e substituido, pelo Decreto-Lei n°3/2008 de 7 de
janeiro, o qual restringe “as medidas educativas destinadas a alunos com necessidades
educativas especiais, de caracter permanente, apenas aqueles que apresentem limitacGes
significativas decorrentes de alteracbes funcionais estruturais nas areas sensoriais, da
comunicacdo/linguagem, da aprendizagem, da mobilidade, da autonomia, do relacionamento
interpessoal e da participagdo social®.

No capitulo iii, do n° 11 do artigo 8°, o Decreto-Lei 3/2008 apresenta o Programa
Educativo Individual, como sendo “o documento que fixa e fundamenta as respostas
educativas e respetivas formas de avaliagdo”, e no n® 2 do mesmo artigo, é apresentado o

tipo de destinatarios desse programa. Assim, e de acordo com o n° 1 do artigo 9°, o Programa

® http://dre.pt/dre/detalhe/decreto-lei/3-2008-386871
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Educativo Individual é “aprovado por deliberacdo do conselho pedagdgico e inclui os dados
do processo individual do aluno, nomeadamente identificacdo, historia escolar e pessoal
relevante, conclusdes do relatorio de avaliacdo e as adequacBes no processo de ensino e de
aprendizagem a realizar, com indicacdo das metas, das estratégias, recursos humanos e
materiais e formas de avalia¢io.”*°

Apbs esta contextualizacdo da Educacdo Especial, podemos concluir, com as
palavras de Capucha (2008, p.15), que esta ndo € uma abordagem educativa que visa isolar
ou separar as criancas e jovens com NEE, mas antes reconhecer as suas Necessidades
Especiais, para melhor construir uma escola/Educagdo para todos, ou seja, uma Escola

Inclusiva.

“A educacdo especial tem por objetivo a inclusdo educativa e social, 0 acesso e 0
sucesso educativo, a autonomia, a estabilidade emocional, assim como a promocao
de igualdade de oportunidades, a preparacdo para 0 prosseguimento de estudos ou
para uma adequada preparacgéo para a vida profissional e para uma transicao da escola
para 0 emprego de criancas e jovens com necessidades educativas especiais de
caracter permanente. Neste sentido, a educacdo especial visa a criacdo de condicdes
para a adequacdo do processo educativo as necessidades educativas especiais dos
estudantes com limitagdes significativas ao nivel da atividade e da participacdo num
ou varios dominios de vida, decorrentes de alteracGes funcionais e estruturais, de
caracter permanente, resultando em dificuldades continuadas ao nivel da
comunicacdo, da aprendizagem, da mobilidade,, da autonomia, do relacionamento

interpessoal e da participagdo social”. 1 (Capucha, 2008, p.15)
3. A Escola Inclusiva

Falar de Escola Inclusiva implica avaliar o sentimento de pertenca, que existe na
relacdo entre o aluno com NEE e o estabelecimento de ensino. Outra ligacdo, também
fundamental na construcdo de uma Escola inclusiva, é a relacdo dos estudantes com NEE
com os colegas sem NEE. Neste caso, a relacdo entre estudantes é fundamental na inclusédo
uma vez que acarreta determinados beneficios ao lhes dar a possibilidade de “estabelecerem
interacdes complexas e ricas, e de viverem ambientes que permitam uma socializacdo

potencializadora de desenvolvimento social e interpessoal”. (Moreira, 2014, p.2)

19 https://dre.pt/dre/detelhe/decreto-lei/3-2008-386871
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Segundo Berndt (1989), outros beneficios dessa inclusdo sdo “ao nivel do
desenvolvimento de relagdes entre pares, sendo que estas relagcdes beneficiam os estudantes
com NEE no seu desenvolvimento social e emocional (Bukowski & Hoza, 1989) e na sua
adaptacao (Furman & Gavin, 1989)”, ou seja, Berndt diz que o facto de um aluno com NEE
conviver com toda uma comunidade académica e servicos, possibilita o seu desenvolvimento
tanto emocional, como social e interpessoal. Cezar (2003) também reforca esta riqueza da
educacdo inclusiva, que potencializa o desenvolvimento de relagdes de pares e “as amizades
mais intimas sdo particularmente importantes no desenvolvimento psicoldgico dos
adolescentes (Batista & Enumo,2004; Youniss,1980)” (Moreira, 2014, p.2).

Batista e Enumo (2004) dizem que a educacao inclusiva previne distarbios
psicoldgicos, uma vez que esta permite a interacdo com colegas, permitindo o
“desenvolvimento da personalidade e da lingua” (cit. in Moreira, 2014, p.2).

Ao assinar'! a Declaragdo de Salamanca (UNESCO,1994), Portugal, estabelecia a
universalidade do direito a educag¢do dizendo que “todos os estudantes devem aprender
juntos, sempre que possivel, independente das dificuldades e diferengas que apresentem”
(p.11). Sendo que, deste modo caberia as escolas “atender as necessidades dos seus
estudantes, independentemente da singularidade de cada”. Contudo, e ainda, existe uma
incongruéncia entre aquilo que foi estabelecido na declaracdo, com o que na realidade é
praticado (Cesar,2003). (Moreira,2014, p.3)

A construcdo da Escola Inclusiva, tal como foi apresentada na Declaracdo de
Salamanca, esta associada a consideraveis dificuldades, sendo a mais relevante, a crescente
heterogeneidade dos estudantes e a consequente necessidade de se adequarem as respostas a
cada um. (Silva, 2011, cit. in Moreira, 2014, p.3).

4. Educacdo Inclusiva

Numa perspetiva mais favoravel, podemos abordar o conceito de ‘“educagao
inclusiva”, associando-0 ao termo “inclusdo”. Nesse sentido, os autores Ainscown e Miles
(2013) propbem quatro sindnimos para a inclusdo: “i) a inclusdo como um processo; ii) a
inclusdo que se interessa pela identificacdo e eliminacdo de barreiras; iii) a inclusdo que visa

assegurar a presenca, a participacdo e o sucesso de todos; iv) a inclusdo que da particular

1 A Declaracdo de Salamanca foi subscrita por 92 paises que a assinaram a 10 de junho de 1994 na
cidade de Salamanca.
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enfase a educacdo dos estudantes em risco de marginalizacdo, exclusdo ou de baixo
rendimento. (Nunes e Madureira, 2015)”. (Sanches,2021, p.9)

Paraa UNESCO (1945), a Educacéo Inclusiva permite ao sistema educativo prevenir
a exclusdo de criancas e jovens da escola e, através da sua participacdo nas demais atividades
do quotidiano, averiguar a necessidade de se incrementarem mudangas. Segundo esta
organizagdo mundial, podemos identificar dois modelos de apoio/suporte, de acordo com as
necessidades dos estudantes: 1) Abordagem Multinivel e 2) Desenho Universal para a
Aprendizagem (DUA). (cit. in Sanches, 2021, p.9)

A Abordagem Multinivel, tal como o DUA, pretende combater a excluséo escolar, o
abandono precoce da escola e 0 insucesso escolar e consiste num conjunto integrado de
medidas de suporte a aprendizagem, implementadas de acordo com o fedback dado por cada
aluno. (Sanches, 2021, p. 10)

O DUA (Desenho Universal da Aprendizagem), caracteriza-se por ser um conjunto
de principios e estratégias que incorporam o desenvolvimento curricular, com o propésito
de introduzir as alteracbes necessarias, em todas as atividades pedagogicas, com vista a
reduzir as barreiras ao ensino e a aprendizagem, adequando 0s objetivos de ensino, materiais,
apoios, e criando formas de avaliacdo de acordo com as necessidades de cada aluno.
(Sanches, 2021, p.10).,

De acordo com o Center for Universal Design'?, o DUA nasceu no dominio da
arquitetura e teve como criador Ronald L. Mace. Este denominou o conceito, tendo o
propdsito de maximizar o mais possivel os produtos/ambientes, por forma a poderem ser
utilizados por todos. Por sua vez, e segundo o Center for Universal Design, os principios do
Desenho Universal sdo sete: “1) uso equitativo, ou seja, o design deve ser Util e comerciavel
a pessoas com variadas habilidades; 2) flexibilidade de uso, segundo o qual o design deve
acomodar uma ampla variedade de preferéncias e habilidades individuais; 3) uso simples e
intuitivo: o design é facil de ser compreendido, independentemente da experiéncia, do
conhecimento, do nivel de concentracdo ou das habilidades linguisticas do usuario; 4) a
informacao deve ser percetivel, ou seja, 0 design devera comunicar a informacao necessaria
efetivamente, independentemente das condi¢bes do ambiente ou das capacidades sensoriais
do usuario; 5) a tolerancia ao erro, significando que o design deve minimizar acidentes e
consequéncias adversas de acidentes e acGes ndo intencionais; 6) baixo esforco fisico, o que

implica em que o design possa ser usado eficientemente e confortavelmente, causando um

12 http://www.ncsu.edu/ncsu/design/cud/about_us/usronmace.htm
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minimo de cansaco; 7) tamanho e espaco de facil alcance e uso, o que significa dizer que o
design deve permitir o alcance, a manipulacdo e uso, independentemente do tamanho,
postura ou mobilidade do usuario.” (Santos,2015, pp.17-18)

Transpondo os principios da Inclusdo, veiculados pelas Nagdes Unidas e que
enformam uma visdo da arquitetura inclusiva, para o dominio da Educagdo em Portugal,
encontramos no texto do Decreto-Lei n°. 54/2018, de 6 de julho, que estabelece o regime
juridico da educacdo inclusiva, os principios e normas que garantem essa inclusdo,
consagrando o0 “processo que visa responder a diversidade das necessidades e
potencialidades de todos e de cada um dos estudantes, através do aumento da participacao
nos processos de aprendizagem e na vida da comunidade educativa™?®,

Posteriormente, a Lei n® 116/2019, de 13 de setembro, procede a primeira alteracdo
ao Decreto-Lei n°. 54/2018, de 06 de julho, elencando os meios e 0s procedimentos que
concretizam a educacéo inclusiva, dai resultando uma posicdo e uma vontade politica para
que se criem as condicOes necessarias a sua implementacdo, afirmando a exigéncia da
mesma e a necessidade da sua avaliagcdo. N&o basta criar leis, mas também é essencial que
se criem as condi¢Ges necessarias para que tais leis possam ser implementadas. (cit. in
Sanches, 2021, p.11)

O Decreto-Lei 54/2018 de 6 de julho, na sua nova versdao do Regime juridico da
Incluséo escolar (Lei, 116/2019 de 13 de setembro), apresenta como fator substancial a
centralizacdo no curriculo e nas aprendizagens, assim como nas necessidades de todos e de
cada um dos estudantes. Uma abordagem que contrasta com a que prevé uma abordagem
exclusiva e semelhante, dirigida ao grupo de estudantes com NEE. (Sanches, 2021, p.223)

Outra ferramenta importante neste processo, que visa desenvolver e implementar
uma educacéo Inclusiva foi a criagdo do Manual de Apoio a Préatica (2018)**, instrumento
orientador para dar todas as ferramentas necessarias aos docentes na implementacdo do novo
regime juridico, em relacdo a educacgdo inclusiva, onde também se apela a colaboracdo dos
Encarregados de Educacdo”. (Sanches, 2021, p.11)

Segundo César (2003), a Educacdo Inclusiva consolida toda uma heterogeneidade de
especificidades e de necessidades, de cada aluno. Este facto é o alicerce de toda a escola que
pretende ser uma instituicdo de todos para todos, permitindo assim que cada aluno tenha voz.

Nesse contexto, a escola também tem de estar alicercada nos principios da inclusao: onde

3 https://dre.pt/dre/detalhe/decreto-lei/54-2018-115652961
¥ https://www.dge. mec.pt/sites/default/files/EEspecial/manual_de_apoio_a_pratica.pdf
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todos os estudantes, num lugar privilegiado, respeitam o ritmo de cada um e onde todos
podem se identificar e se definir. (cit in Sanches, 2021, p.221)

Ainscow (1995) apresenta determinados requisitos que possibilitam & escola se
aproximar da inclusdo. Estes requisitos s@o: “competéncia para ministrar uma vasta
multiplicidade de oportunidades curriculares a todas as criangas; recursos para apoiar todos
os elementos da equipe de trabalho; uma direcdo eficaz do érgdo de gestdo da escola, apta
para dar uma resposta as necessidades de todos os estudantes; professores sensibilizados e
determinados em apoiar todas as criangas em aprender; procedimentos constantes para
controlar e avaliar o desenvolvimento do processo”. (Cit in Sanches, 2021, pp.221-222)

De acordo com as exigéncias deste autor, conclui-se que a educacéo inclusiva requer
novas competéncias e novas atitudes por parte de todo o corpo docente e ndo docente, 0 que
ird, consequentemente, obrigar a que haja uma transformacao curricular, pedagogica, etc.,
em relacdo ao acolhimento por parte das escolas. Assim, esta educacdo propagada pelas
escolas, seria entendida como uma educagdo “que da lugar a préaticas educativas inclusivas
que, partindo da diversidade humana como uma mais-valia e usando metodologias de
diferenciacdo inclusiva e de aprendizagem cooperativa, possam gerar sucesso através do
sucesso de cada um, caminhando, assim, para o despontar de um novo paradigma de escola,
(Sanches &Teodoro, 2006, p.105)”. (Sanches, 2021, p.222)

Assim, se pode inferir que afirmar a educacao inclusiva provoca uma mutacao dos
valores da educacdo tradicional, o que implica o desenvolvimento de novas politicas e uma
reorganizacdo da educacdo. Para que isto se concretize é fundamental uma transformacao de
todo o sistema educacional, o que ainda ndo é totalmente real, na medida em que existe
relutancia, por parte de todas as instituicbes de ensino, a se desvincularem do padrdo
historico de normalidade que as caracteriza. (Sanches, 2021, p.222)

Nascimento (2014) diz que, todas as escolas deveriam convergir esforgcos para poder
haver uma educacdo de qualidade, com praticas inclusivas e a exclusdo de experiéncias
excludentes. (Sanches, 2021, p.222)

Toda a educacdo inclusiva é o ponto de partida para se construir uma sociedade
inclusiva, onde se amplia a participacdo de todos os estudantes, sem excecao, de todos 0s

estabelecimentos de ensino. Educacdo inclusiva ¢ a educagdo que “visa a equidade
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educativa, sendo que por esta se entende a garantia de igualdade, quer no acesso quer nos
resultados.” (Lei n°. 21/2008, de 12 de maio)®.

Por outro lado, a educacdo inclusiva leva, consequentemente, a uma reforma da
cultura, da prética e das politicas, até entdo presentes no seio de todos estabelecimentos de
ensino, pois passa-se a pretender que todos os estudantes, na sua diversidade, possam dar o
seu contributo e ter um papel ativo nas atividades académicas (UNESCO, 2017). (Sanches,
2021, p.222)

Também se pode concluir que, este tipo de educacdo envolve uma vertente
humanistica, uma vez que tem em conta a singularidade de cada aluno capacitando-o,
priorizando 0 seu crescimento e satisfacdo pessoal, bem como contribui para a inser¢ao
social desse aluno, tanto como para os demais. Assim, educacdo inclusiva permite
minimizar as desigualdades no acesso, na participacdo, nos processos e nos resultados de
aprendizagem (UNESCO, 2017). (Sanches, 2021, p.222)

Como figura primordial e fundamental para um desenvolvimento equilibrado e
sustentavel da educacdo, estd o professor, a quem &, cada vez mais, exigida a habilidade de
se confrontar com uma certa diversidade de estudantes, cada um com as suas proprias

especificidades e necessidades.

4.1. Educacéo para todos

O conceito de “Educagdo para todos” centra-se na ideia de que todas as criancas
devem ter a/o possibilidade/direito de aceder a uma educacdo basica de qualidade. Para se
concretizar este desiderato, é fulcral dotar todas as escolas de programas e condicdes que as
capacitem para que deem as melhores respostas ao leque diversificado de estudantes, e assim
possibilitem que os estudantes, com mais e com menos capacidades, aprendam. Por outro
lado, estas condi¢cdes devem oferecer um ambiente acolhedor/inclusivo. (UNESCO, 2005,
p.7)

Assim, a Inclusdo, no entendimento da UNESCO, ¢é “uma forma dindmica de
responder positivamente a diversidade dos estudantes e de olhar para as diferencas
individuais, ndo como problemas, mas como oportunidades para enriquecer a
aprendizagem.” (UNESCO, 2005, p.9)

> Em Anexo (anexos n% 2,3 e 3%), é apresentada uma sintese da legislagdo nacional e regional, que
enquadra a evolugdo dos diplomas referentes a integracdo e inclusdo das pessoas com deficiéncia,
com particular atengdo ao dominio da Educagéo.
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Dai que toda a mudanca para a inclusdo ndo sdo, somente, metamorfoses técnicas e
organizacionais, mas também, “um movimento com uma filosofia clara”. De modo a
permitir uma implementacéo efetiva da incluséo, é de grande relevancia a ado¢éo, por parte
dos paises, de “um conjunto de principios inclusivos simultaneamente com ideias praticas
que facilitem a transicdo para politicas voltadas para a inclusdo na educacdo”. E para isso,
podem-se basear nos diferentes principios da incluséo, que estdo consagrados nas diversas
declaragdes internacionais, recorrendo, sempre que necessario, as demais adaptacfes que
cada pais pode realizar para uma melhor implementacdo das mesmas. (UNESCO, 2005, p.9)

A meta da EPT (Educacdo para Todos) foi declarada, inicialmente, na Conferéncia
Mundial de Jontien sobre Educacao para Todos (1990). Nesta conferencia foram defendidos
direitos como: satisfazer as necessidades basicas da aprendizagem; expandir o enfoque;
universalizar o acesso a educacdo e promover a equidade; concentrar a atencdo na
aprendizagem de modo a preparar cidaddos; ampliar os meios e o raio da acdo da educacao
bésica; propiciar um ambiente adequado a aprendizagem; fortalecer as aliancas; desenvolver
uma politica contextualizada de apoio; mobilizar os recursos; fortalecer a solidariedade
internacional. (UNESCO, 2005, p.10; UNESCO,1998)

Anterior a proposta de uma Educagdo inclusiva, a Unesco, ao definir a “Educagdo para
todos” no inicio da década de 90, reforcava a necessidade da criagao de um Escola acessivel

a todos sem excecao.

5. Acessibilidade aos servicos basicos

5.1. Em que consiste a acessibilidade?

Falar de “acessibilidade”, segundo a CEA (Comissdo Europeia de Acessibilidade) ¢
garantir “a caracteristica de um meio fisico ou de um objeto que permita a interagéo de todas
as pessoas com esse meio fisico ou objeto e a utilizacdo destes de uma forma
equilibrada/amigavel, respeitadora e segura”. (Pinto, 2014, p.30)
Com base nesta definicdo, podemos concluir que, independentemente de qualquer tipo de
deficiéncia que impossibilite de aceder de forma “normal” a um qualquer servigo, todos tém
o direito de usufruir da integracdo plena no meio que os acolhe e, assim, poderem fazer uma
qualquer atividade de forma segura e equilibrada. (Pinto, 2014, p.30)

A questdo das “acessibilidades” tem sido um motor em diversas investigacgoes,

debates e constitui 0 centro de preocupacgdes, sobretudo, para “arquitetos, designers,
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engenheiros, entre outros, o que tem levado a um consideravel nimero de abordagens
(Filipe, 2012, cit. Pinto, 2014, p.30).

Se olharmos a evolugdo desta dimensdo estrutural, verificamos que, até 1970, as
criacbes dos espagos arquitetonicos tinham por referéncia um modelo de Homem, que
correspondia a “estatura mediana, ndo sendo tidas em consideragdo as limitagdes ou a
diversidade humana”, por isso a acessibilidade aos espacos ndo era tida e respeitada na sua
totalidade. Passada uma década, nos anos 80 do séc. XX, o tema da acessibilidade ao meio
fisico, passou a considerar a questdo da segregacdo, ou seja, surgiram debates acerca da
acessibilidade das pessoas deficientes/com limitacGes ao meio fisico em debate. Falar de
acessibilidade dos edificios “transformou-se numa expressao estigmatizada, equivalente a
“projetar para o deficiente”. (Pinto, 2014, p.30)

Desde os anos 90 do seculo passado até a atualidade, foi dada maior relevancia ao
principio da inclusdo social. “Comegam a admitir-se as diferengas humanas e a construir de
raiz, reabilitar ou adaptar edificios”, por forma a melhor responder e acolher todo o tipo de
pessoas, tendo por principio de base ndo mais “projetar para o deficiente”, mas “projetar
para todos”, como esta subjacente aos conceitos de “Design for All”, “Universal Design” ¢

“Inclusive Design”. (Pinto, 2014, p.30)

5.1.1. Design Universal

O conceito de “Design Universal” surge nos EUA, na decada de 90 do séc. XX,
proposto por Ronald Mace, um arquiteto norte americano, que introduziu o “design de
produtos e ambientes que podem ser utilizados por todas as pessoas, na medida do possivel,
sem a necessidade de adaptagdo ou de design especializado”. Quer isto dizer que, o design
universal, embora se destine, em particular, para pessoas com alguma limitacdo, no geral é
transmitido para toda a comunidade, com o objetivo de simplificar todo o acesso as
atividades do quotidiano. Neste quadro de referéncia, quando se diz que ndo ha necessidade
de adaptacdo, significa que o design universal ndo ¢é concebido para colmatar ‘“as
necessidades gerais da populacdo, mas ndo descarta a existéncia de produtos destinados a
assistir a necessidades especificas de minorias”. Nas palavras de Nygaard (2018) a finalidade
destas propostas € a de criar um ambiente acessivel a todos, mesmo que isso implique algum
tipo de adaptacéo. (Nunes et. al, 2021, p.91; Oliveira, Nuemberg, Nunes, 2013, p.422)

O design universal proposto por Ronald Mace apresenta sete principios, a saber:

utilizagdo equitativa; utilizacdo flexivel; utilizacdo simples e intuitiva; informacéo
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percetivel; tolerancia para o erro; taxa de esforgo fisico baixa; tamanho e espaco apropriados

para utilizagéo e abordagem. (Nunes et. al, 2021, p.91)

5.1.2. Design for All

Em 2004, no decorrer da Assembleia geral em Estocolmo, foi adotada a “Declaragio

de Estocolmo “onde se proclamou que “0 Design para todos é design para a diversidade
humana, incluséo social e igualdade”. (Hanset.al., 2014, p.123)
Neste conceito de “Design for All”, o que se pretende ¢ que os aspetos ambientais €
arquiteténicos possam responder eficientemente a todas as necessidades da comunidade
(Carvalho & Paiva,2015). A Fundacéo do Design para todos (Design for All Foundation),
organizagdo ndo governamental, define este tipo de design como a inferéncia em ambientes,
produtos e servi¢os que procura garantir aos demais individuos, incluindo as geracdes
futuras, independentemente da idade, sexo, capacidade ou formacéo cultural, a possibilidade
de participarem em atividades econdmicas, sociais, culturais, de lazer sempre com base na
igualdade. (Nunes et. al, 2021, p.92)

Por forma a tornar a definicdo deste tipo de design mais simples, do que a primeira
versdo, o Instituto Europeu para o Design e Incapacidade (European Institute for Design and
Desability) diz que o Design for All € um “design para a diversidade humana, para a inclusdo
social e para a igualdade”. (Nunes et. al, 2021, p.92)

Deste modo, ao considerarmos a abordagem do design, queremos com isso mostrar
como € possivel incluir os responsaveis, diretamente envolvidos nos processos de
construcdo, manutencdo e planeamento da arquitetura dos espacos fechados ou publicos, e
os politicos que legislam e decidem, num desafio criativo e ético pois este design pretende
“criar igualdade de oportunidades para todos os cidaddos (Rodriguez Morales & Pena,
2018)”. (Nunes et. al,2021, p.92)

Segundo Neris et. al (2008), o Design for All ativa a criatividade e a inovagdo, com
a premissa de se idealizarem meios/espacos capacitados, reestruturados sem restricdo de
acesso. (Nunes et. al,2021, p.92)

5.1.3. Inclusive Design
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Ainda no dominio do design, um tltimo conceito designado por “Design Inclusivo
(Inclusive Design) nasceu durante os anos 50, direcionado para as pessoas que eram
portadoras de qualquer tipo de incapacidade fisica. (Nunes et. al, 2021, p.89)

Na base deste tipo de design, residia o principio de repelir todos os obstaculos que
pudessem impedir qualquer pessoa com incapacidade fisica de aceder aos espagos, fechados
ou ao ar livre, devido a uma arquitetura ndo adequada. Com estas intervencdes as pessoas
com limitagcOes fisicas poderiam “pertencer a sociedade como qualquer outro cidadao”,
agindo perante a deficiéncia como se de um outro aspeto intrinseco se tratasse. (History
Institute for Human Centererd Design, s. d.). (Nunes et. al,2021, p.89)

Pinheiro (2012) caracteriza o Design Inclusivo como sendo uma forma de se esbocar
produtos e ambientes a fim de serem usaveis e atrativos por todos, independentemente da
idade, da capacidade ou das circunstancias. Todavia, para se arquitetar um determinado
produto que responda a todas as necessidades e se adeque as caracteristicas da pessoa,
primeiro é necessario se investigar as caracteristicas intrinsecas do utilizador, para assim se
criar um trabalho coletivo que elimine as barreiras existentes e que impossibilitam toda a
atividade nos processos do quotidiano. (cit. in Nunes et al, 2021, p.89)

Norman (2008) define Design Inclusivo como sendo a criacdo de investimentos,
sejam produtos, servicos ou ambientes, mas que tenham a finalidade de reconhecer as
“dificuldades funcionais atipicas dos usuarios, ndo ouvintes, ndo videntes, menos ageis que
a média”, alterando o objeto final e dando-lhe uma imagem mais realista, humanitaria e
democratica. (Silva & Ferreira, 2020, p.4). (cit. in Nunes et al, 2021, p.89) Assim, “o ndo
acesso a esses bens de consumo representa mais do que simplesmente ndo poder desfrutar
de um determinado produto ou servico, representa a exclusdo de dinamicas sociais e a nao

integracdo em igualdade de direitos”. (Simdes, et. all.,p.63)

5.2. Regime juridico da acessibilidade

No que diz respeito a legislacdo acerca da acessibilidade, desde a década de 80 do
sec. XX que tem vindo a ser publicado diretrizes e convengdes “tendo por alvo a
acessibilidade dos edificios relativamente as pessoas com deficiéncia”. (Pinto, 2014, 2021,
p.38).

Assim, em 1982 foi publicado o Decreto-Lei n°® 43/82 de 8 de fevereiro, apds uma

alteracdo a0 RGEU (Regulamento Geral das Edificagcbes Urbanas) onde, entre outras
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alteragdes, propunha a “aprovagdo de medidas que tenham como objetivo, conceber
condi¢des minimas de acessibilidade nos novos edificios publicos, e consequentemente as
novas escolas”. Mais tarde, este decreto viria a ser suspenso pelo Decreto-Lei n°. 172-H/86
de 30 de junho, com a argumentagdo de que “as alteragdes aumentariam o custo nas
habitacgdes, ficando a questdo das acessibilidades confinada para iniciativas particulares”.
(Pinto, 2014, p.38).

As orientacOes previstas no diploma de 1982, que visava a alteracdo dos espagos
publicos, ao ndo serem reconhecidas pelo Governo (1986), também ndo foram adotadas
pelos empreendedores privados, uma vez que as alteraces propostas ndo eram financiadas
pelo Estado. Nem mesmo as Cémaras Municipais aplicaram as medidas previstas,
argumentando que teriam um curto periodo para aplicarem as sucessivas e necessarias
alteracOes a toda uma rede urbana. (Pinto, 2014, p. 8)

Apos a entrada em 1986 de Portugal na Unido europeia, foi entdo publicado o
primeiro documento oficial especifico sobre a acessibilidade em Portugal, aprovado pelo
Despacho Conjunto de 1 de julho de 1986, desenvolvido pelos Ministérios do Plano e da
Administracdo do Territério, Obras Publicas, Transportes e Comunicacédo e do Trabalho e
Seguranca Social, 0 qual “define normas técnicas para eliminar as barreiras arquitetonicas
em instalagdes publicas”. Todavia como ndo tinha qualquer valor legal, as suas
recomendacdes foram pouco divulgadas (Vieira, 2003, cit. Pinto, 2014, pp.38-39)

A decisdo de eliminar as barreiras arquitetonicas, no acesso as instalacbes dos
servicos publicos, e de reafirmar os propdsitos da acessibilidade anteriores, foi confirmada
na Resolucdo n°34/88 de 28 de julho, do Conselho de Ministros, “que reafirma a necessidade
de eliminacdo de barreiras arquitetonicas no acesso as instalagdes dos servigos publicos.”
(Pinto,2014, p.39)

Posteriormente, a “Lei de Bases de Prevencdo e Reabilitacdo e Integracdo de Pessoas
com Deficiéncia” (Lei n°. 9/89 de 2 de maio) reafirma o direito de igualdade de
oportunidades bem como de acesso a edificios publicos, equipamentos e habita¢do por parte
de pessoas com deficiéncia. (Pinto, 2014, p.39)

Passada uma década, em 1997, foi publicado o Decreto-Lei n°. 123/97 a 22 de maio,
que repds a obrigatoriedade de “adocdo de normas técnicas basicas de eliminacdo de
barreiras arquitetonicas e urbanisticas, em edificios pablicos, equipamentos coletivos e via
publica, para melhoria da acessibilidade das pessoas com mobilidade condicionada, até ao
ano de 2014”. No entanto, os efeitos praticos deste decreto apenas se fizeram sentir nos

projetos.
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Em 2004, a Lei n°. 38/2004 de 18 de agosto® veio revogar a Lei anterior (n°. 9/89 de
2 de maio) e visou reafirmar os principios constitucionais de “promover e garantir o exercicio
dos direitos que a Constituicdo da Republica Portuguesa consagra nos dominios da
prevencdo da deficiéncia, do tratamento, da reabilitacdo e da equiparacdo de oportunidades
da pessoa com deficiéncia.” (Assembleia da Républica). (Pinto,2014, p.40)

Comesta Lein.’ 38/2004, de 18 de agosto, ficam definidas “as bases gerais do regime
juridico da prevencdo, habilitacdo, reabilitacdo e participacdo da pessoa com deficiéncia,
tendo por principios-base: “a) promogao da igualdade de oportunidades, no sentido de que a
pessoa com deficiéncia disponha de condi¢fes que permitam a plena participacdo na
sociedade; b) promocéo de oportunidades de educagédo, formacdo e trabalho ao longo da
vida; ¢) promogéo do acesso a servicos de apoio; d) promogéo de uma sociedade para todos
atraves da eliminacdo de barreiras e da adocdo de medidas que visem a plena participacao
da pessoa com deficiéncia”.

Por sua vez o Decreto-Lei n°. 123/97, de 22 de maio, seria revogado, pelo Decreto-
Lei n°.163/2006 de 8 de agosto’’, no qual se estabelecem os principios da acessibilidade em
espacos edificados, bem como se aprova o regime da acessibilidade, tanto da vertente publica
como habitacional. (Pinto 2014, p.40)

Em 2007 é apresentado o Plano Nacional de Promocdo de Acessibilidades (PNPA),
através da Resolucdo do Conselho de Ministro (n° 9/2007, de 17 de janeiro). Este Plano
representa um instrumento estruturante que congrega um conjunto de medidas cujo objetivo
visa a construcdo de uma rede globalizante e coerente de acessibilidades, possibilitando,
deste modo, as pessoas com deficiéncia “as mesmas igualdades de oportunidades que os
restantes cidadaos”. (Pinto,2014, p.40)

A nivel regional, destacamos a criacdo do Regime juridico da prevencéo, habilitacéo,
reabilitacdo e participacdo da pessoa com deficiéncia ou incapacidade na Regido Auténoma
dos Acores (Decreto Legislativo Regional n°14/2012/A de 9 de Margo'®), que visa a
“concretizagdo de uma politica transversal no tema da igualdade de oportunidades da pessoa
com deficiéncia ou incapacidade, designadamente: a acessibilidade universal a e

possibilidade do recurso a arbitragem em caso de litigio” . Na Regido Autonoma da Madeira,

16 |_ei n° 38/2004, de 18 de agosto, https://dre.pt/dre/detalhe/lei/38-2004-480708

17 Decreto-lei, n°163/2006 de 8 de agosto, https://files.dre.pt/1s/2006/08/15200/56705689.pdf

18 Decreto Legislativo Regional n° 14/2012 de 9 de margo, https://dre.tretas.org/dre/290365/decreto-
legislativo-regional-14-2012-A-de-29-de-marco
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data de 2016, o Decreto Legislativo Regional n°. 32/2016/M, de 20 de julho®®, que estabelece
Plano Regional de Promogao da Acessibilidade, “com vista a promogao da acessibilidade de
todos os cidaddos, através do levantamento dos edificios que tenham finalidade publica ou
uso publico e que apresentem problemas de acessibilidade para pessoas com mobilidade
especial e/ou reduzida, da adequagdo de mobiliario urbano” (...).

Com esta legislacdo, quer a nivel nacional (Decreto-lei n°163/2006, de 8 de agosto,
alterado pelo Decreto-lei n~136/2014 de 9 de setembro), quer a nivel da sua aplicabilidade
nas Regifes Auténomas, cabe ao Estado “promover o bem-estar e a qualidade de vida do
povo ¢ a igualdade real entre os portugueses”, bem como aplicar “uma politica nacional de
prevencdo e de tratamento, reabilitacdo e integracdo dos cidaddos portadores de deficiéncia
e de apoio as suas familias(...)”. Sendo que, esta acessibilidade ¢ transversal a todo e qualquer
cidaddo. E “ao promover a eliminacdo de barreiras, sejam elas de que natureza forem, ndo
beneficiamos apenas aqueles que sofrem de algum tipo de deficiéncia, mas a populagdo em
geral, a0 mesmo tempo que estamos a contribuir para uma sociedade mais justa e

inclusiva”?°,

6. A situacdo educativa dos estudantes com NEE no Ensino Superior em Portugal

Segundo o Inquérito as NEE nos Estabelecimentos de Ensino Superior (2022/23)
realizado pela Direcdo Geral de Estatisticas da Educacdo e Ciéncia (DGEEC), o nimero de
estudantes com NEE, inscritos no Ensino Superior em 2022/23 foi de 3753, o que revelou
um aumento em relacdo ao ano anterior 2021/22 (2779), e configura uma tendéncia que ja
havia sido registada, em relagdo aos anos de 2020/21 e 2019/20. Simultaneamente, e na
mesma propor¢do, aumentou o numero daqueles que, em relacdo a 2021/22, interromperam
0 seu curso e decresceu o numero de diplomados com NEE (-19,7% em 2020/21, por
comparacdo com o ano de 2019/20). Estes dados poderdo indiciar uma incapacidade do
sistema educativo de garantir a permanéncia destes estudantes e/ou uma inadaptacdo dos
mesmos. (DGEEC, 2022/23, p.1)*

19 Decreto Legislativo Regional n°32/2016/M, de 20 de julho,
https://dre.tretas.org/dre/2670639/decreto-legislativo-regional-32-2016-M-de-20-de-julho

% Cit. na introducdo do documento anterior, https:/dre.tretas.org/dre/2670639/decreto-legislativo-
regional-32-2016-M-de-20-de-julh

21 https://www.dgeec. mec.pt/np4/428/
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6.1. Acessibilidade/Inclusdo de estudantes com NEE no Ensino Superior

Como ficou demonstrado anteriormente, os anos 90 do séc. XX correspondem a uma
década muito importante para as politicas publicas educacionais, especialmente as que se
referem a escolarizagdo de estudantes com deficiéncia, “elencando avangos importantes que
propiciaram a efetivacdo de uma Escola para todos, principio fundamental da inclusdo”. De
acordo com este principio, Fonseca (1995) afirma que, a Escola, enquanto instituicéo
democrata passou a acolher e atender toda uma diversidade humana, tendo por isso de se
adequar a cada tipo de necessidades dos seus estudantes e ndo excluir ou separar os que, por
qualquer motivo, ndo conseguem aprender, o que de acordo com essa atitude seria a negacao
do seu papel enquanto instituicao social. (Garcia et. al., 2018, p. 34)

Apesar de nos anos 90 a legislacdo criada manifestar preocupacao e sensibilidade no
que se refere a acessibilidade de todo o tipo de estudantes a escola, e de se ter reforcado o
principio da inclusédo, reconhecendo o facto de ser obrigacdo da Escola acolher, respeitar e
atender todos os estudantes na sua singularidade, é com Conferencia Mundial de Educacao
Especial (Salamanca, 1994), que se estabelecem os preceitos orientadores. (Garcia et. al.,
2018, p.34)

Como foi referido, a partir desta conferéncia foi rejeitado o uso do termo
“deficiéncia” e passou a utilizar-se a designacdo: Necessidades Educativas Especialis.
(Garcia et. al.,2018, p.34) Para Leite e Martins (2012), a declaracdo de Salamanca
contribuiu, de forma basilar, para a afirmacdo do direito a acessibilidade da educacéo,
maximizando a necessidade de eliminacao de barreiras e ac@es discriminatorias.

Com esta nova atitude perante a educacdo de estudantes com NEE, surgiu um
conjunto de legislacdo, para garantir e legitimar o acesso de todos a Educacdo, em todos 0s
niveis de ensino. (Garcia et. al., 2018, p.34)

Centremo-nos No acesso ao ensino superior, pois esta é a questdo que esta na base
desta dissertacdo. Nesse sentido, importa destacar as politicas publicas que reafirmaram o
direito de todos os estudantes com NEE a escolarizagdo, incluindo o acesso a Educacgdo
Superior. (Garcia et. al., 2018, p. 34).

As IES (instituicGes de ensino superior), mais propriamente as universidades sao
consideradas como um espaco liberal, onde se incentiva a producéo autébnoma e singular da
opinido dos estudantes para além de serem instituicGes produtoras de conhecimento. Na
medida em que uma IES se rege por principios democratas, tem de agir no sentido da

eliminagdo de barreiras que impedem os estudantes com NEE de uma plena participagéo,
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sem esquecer que, tornando mais acessivel o acesso, esta também a beneficiar a restante
populacdo académica (Candito et. al., 2016, p.1018)

Considerando a legislacdo produzida, desde a Conferéncia de Salamanca,
destacamos a Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional, (Lei n°. 9394/96, 20 de
dezembro) no seu artigo 59°, onde se” propde aos sistemas de ensino que estes devem
assegurar aos estudantes curriculo, métodos, recursos e organizacdo especificos para atender
as suas necessidades”??.

Fernandes, Oliveira e Almeida (2015) afirmam que a inclusdo no ensino superior
apresenta um crescimento significativo, uma vez que estudantes com NEE entram, em
namero cada vez maior, nas universidades e, assim, a sua inclusao constitui um desafio para
as IES que sdo responsabilizadas por dar resposta as necessidades destes estudantes.
(Sanches, 2021, p.149)

Por outro lado, a UNESCO (2017) acrescenta que, a inclusdo deve ser entendida néo

apenas num prisma de acessibilidade, mas também de modo a garantir 0 sucesso e a
participacdo de estudantes com NEE na comunidade académica, 0 que torna necessaria a
criacdo de todas as condicBes que possibilitem tal situacdo. (Sanches, 2021, p.149)
Deste modo, Espadinha e Pereira (2006) enfatizam a importancia da acessibilidade aos
servicos e instalacBes academicas por estes estudantes, de modo a poderem tirar o melhor
proveito, bem como das necessarias adaptac6es pedagdgicas e curriculares. E, estes autores
também destacam a importancia dos servicos de apoio, que sdo Vvistos como recursos para a
concretizacdo e participacdo destes estudantes na universidade, potencializando todo um
acolhimento e acompanhamento destes. (Sanches, 2021, p.150)

Santos (2013) esclarece que estes mesmos servigos de apoio, ainda que de forma
progressiva, estdo, através de acbGes e encaminhamentos com outros Orgaos das
universidades, a trabalhar para uma implementacdo de uma politica institucional de inclusao.
Todavia, existem acOes isoladas e transferéncia de responsabilidades para estes servicos, 0s
quais deveriam estar, apenas e s6 incumbidos de trabalhar de acordo com aquilo que é de
cunho politico. (Sanches, 2021, p. 150)

Borges, Martins e Lucio-Villegas (2017), no seu estudo acerca dos desafios
institucionais que implica a inclusdo de estudantes com NEE no ES, constatam a existéncia
de episddios de discriminacdo envolvendo estes estudantes. Por esse motivo consideram de

extrema importancia que os colegas de turma destes estudantes, bem como todos os

2 https://pedagogiadescomplicada.com/ldb-9394-1996- atualizada-em-2020-para-baixar/
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membros das instituicdes, demonstrem atitudes de inclusdo, as quais terdo um impacto
positivo durante os seus percursos de formagédo. Segundo estes autores, 0s colegas e o corpo
de funcionérios da instituicdo constituem a base de suporte e apoio emocional no mundo
académico. (Sanches, 2021, p.150)

Um outro fator que, de acordo com 0s mesmos autores, contribui para a melhoria da
inclusdo dos estudantes com NEE, ¢ a existéncia de articulacéo entre os ensinos secundario
e superior no processo de transicdo, possibilitando uma melhor e mais coesa integracao.
(Sanches, 2021, p.150)

Numa visdo ainda mais crua da realidade vivida pelos estudantes com NEE, Pires
(2007) compara estudantes inseridos em instituicbes com apoio formalizado e aqueles que
estdo inseridos em instituicbes sem apoio, e comprova como 0S Servicos de apoio contribuem
para que os estudantes tenham experiéncias mais positivas tanto de acompanhamento como
de acolhimento; no apoio tanto no dominio da vida pessoal como académica, nomeadamente,
atraves de programas especificos de voluntariado; na negociacdo e obtencdo de melhores
condicdes de estudo; no acesso a materiais de estudo e tecnologias de informacao acessiveis,
que permitam mais a autonomia e um melhor aprendizagem desses estudantes. (Sanches,
2021, p.150)

De acordo com dados publicados pela DGEEC (2018) apesar de serem produzidos
materiais adaptados (exemplo da migracdo de informacdo impressa para formatos mais
flexiveis e acessiveis, como: formato digital; exemplares em braille ou ampliados), apenas
18% das instituices de ensino superior, a data, proporcionavam estes materiais aos

estudantes que deles necessitam. (Sanches, 2021, p.151)

6.2. Regulamentacdo de apoio a estudantes com NEE no Ensino Superior

Com a democratizacdo do acesso a todos o0s graus de ensino, houve,
consequentemente, um aumento da acessibilidade de uma diversidade de estudantes,
incluindo os estudantes com NEE, ao ensino superior. (Antunes, et al., 2020, p.399)

Deste modo, podemos concluir que a democratizacdo veio alargar o acesso a
educacdo a todos, independentemente da singularidade de cada estudante, mas, as
instituicoes de ensino ainda ndo estdo totalmente aptas e preparadas para dar resposta a esta
diversidade, nomeadamente aos estudantes com NEE. Ha necessidade de adaptacdo nos
recursos, desde os pedagdgicos aos humanos, passando pelos financeiros/fisicos, pois, como

referem Fernandes & Almeida (2007), antes de se garantir a acessibilidade de estudantes
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com NEE ao ES, é necessario facultar todas as ferramentas de apoio para que tal possa ter
sucesso. (Antunes, et al., 2019, p.400)

Considerando a experiéncia portuguesa, data de 2004 a criagédo do Grupo de Trabalho
para 0 Apoio a Estudantes com Deficiéncia no Ensino Superior (GTAEDES?), que envolveu
algumas instituicbes de ensino superior, e foi responsavel por definir medidas que
permitissem: “(1) Proporcionar um servigo de melhor qualidade a estudantes com
deficiéncias; (2) Promover a aproximagdo inter-servicos para apoiar estudantes com
deficiéncia, por forma a facilitar a troca de experiéncias, o desenvolvimento de iniciativas
conjuntas e a racionalizagdo de recursos” (Antunes, et al., 2020, p.400).

Ao nivel da legislacdo, fruto de varios esforcos, politicos e educativos, existem hoje
varios diplomas que promovem e regulam a incluséo de estudantes com NEE no ES, como:
os pareceres promulgados pelo Conselho Nacional da Educacdo, nomeadamente o parecer
1/2017, de 16 de fevereiro, que visa o0 estabelecimento de diligéncias que permitam aos
estudantes com NEE frequentar o ES e o parecer 3/2017, de 08 de maio, que aborda os
contingentes especiais.

Destaque ainda para o despacho 8584/2017, de 29 de setembro, que estabelece a
atribuicéo de bolsas de estudo como forma de apoiar estudantes com incapacidade igual ou
superior a 60%, a frequentar o ES. (Antunes, et al.,2019, p.611) e o despacho n°. 10734/2017,
de 11 de dezembro (Antunes, et al.,2019, p.611) , também designado por Incluséo para o
Conhecimento, criado pela Secretaria do Estado da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior
(SECTES) conjuntamente com a Direcdo-Geral do Ensino Superior (DGES) e com a
Fundacéo para a Ciéncia e Tecnologia (FCT), que pretende incentivar a criacdo de condigdes
adequadas a inclusdo de pessoas com NEE em termos de formacdo, desempenho de
atividades docentes e de investigacdo, participacdo ativa na vida académica e acesso geral
ao conhecimento nas IES e do Sistema Cientifico e Tecnolégico Nacional (SCTN).

E neste contexto legislativo que surge o Grupo de Trabalho para as Necessidades
Especiais na Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior (GT-NECTES), cujo objetivo é
aconselhar o titular do Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior (MCTES), em
matérias como a definicdo de estratégias de promocdo do acesso e da inclusao de cidaddos

com NEE no ensino superior, nas atividades académicas e no SCTN?,

3 http://www.gtaedes.pt
2 https://dre.pt/dre/detalhe/despacho/10734-2017-114328251
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Além deste Grupo de Trabalho, foi criado o balcdo académico nclulES, associado
ao programa “Inclusdo para o Conhecimento” (Antunes, et al.,2019,p.611), que faculta
conteldos de apoio a pessoas com deficiéncia resultantes de parcerias de diversas
associagdes e entidades, e tem 0s seguintes objetivos: disponibilizar informagdes sobre o
apoio as pessoas com deficiéncia no ES; promover e propagar os diversos servigos das IES
no apoio a deficiéncia; propagar e diligenciar boas préaticas na area das deficiéncia;
providenciar a cooperagéo e o intercambio de informacGes entre as IES no apoio dado ao
estudante/docente/investigador; consciencializacdo para a deficiéncia no ensino superior;
promover a mobilidade a nivel internacional do estudante com deficiéncia através do
programa Erasmus+2.

Por sua vez e ndo menos importante, ha a registar o alargamento do contingente
especial na segunda fase de candidaturas ao ES, que aconteceu em 2018 pela primeira vez2®
, e aleinC. 71/2018de 31 de dezembro, (Antunes, et al.,2019, p. 611)

6.3. A situacio dos estudantes com NEE nas Universidades portuguesas?®’

De acordo com os dados publicados (figura n°.1) anualmente, pela Direcdo Geral do
Ensino Superior, o nimero de estudantes com NEE inscritos no Ensino Superior, tem vindo
a aumentar desde 2018, o que da bem nota do impacto das medidas introduzidas no sistema

educativo portugués.

% https://www.dges.gov.pt

% http://www.dge.mec.pt/noticias/acesso-ao-ensino-superior-2018-estudantes-com-
necessidadeespeciais

27 https://www.dgeec. mec.pt/np4/428/
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Figura 1 - Namero de estudantes com NEE inscritos nos estabelecimentos de ensino superior

em Portugal (2018/19 a 2022/23)
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Fonte: DGEEC (2023) — Inquérito as Necessidades Especiais de Educacdo nos
Estabelecimentos de Ensino Superior (2018/19, 2019/20, 2020/21, 2021/22, 2022/2023).

No ano letivo de 2018/2019, o total de estudantes inscritos com NEE foi de 1978,
sendo 1700 (85,95%) no ensino publico e 278 (14,05%) no ensino privado, enquanto em
2022/23, do total de 3753 inscritos, 3328 estavam em IES publicos (88,67%) e apenas 425
no setor privado (11,3%), ou seja, registou-se um decréscimo no nimero de estudantes com
NEE nos IES privados. Em relacdo ao niumero de diplomados, como podemos verificar na
figura 2, em 2018/19 tinham se diplomado 526 estudantes, o que representa 32% dos
estudantes que estavam inscritos no ano letivo anterior (2017/18 — 1644). Por sua vez, em
2022/23, diplomaram-se 535 estudantes o que, considerando os inscritos no ano letivo de
2021/22, representou 19,25%, o que revela uma guebra significativa nesse indicador, como
é possivel observar no grafico (figura n°.2), publicado no Relatério do observatdrio da
deficiéncia e Direitos Humanos (2023, p.34). De notar que a maioria dos diplomados
concluiu o grau de licenciatura, tendo se registado um decréscimo nos mestrados e

doutoramentos.
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Figura 2 - Evolucdo do numero de estudantes com NEE, por grau académico,
2016/17 a 2021/22 (cit. fig.13 do Relatério do Observatorio da Deficiéncia e
Direitos Humanos, 2023, p.34)

Figura13 Evolucdo do nimero de estudantes com necessidades educativas especiais diplomados/as, por grau académico,
2016/2017 - 2021/2022 (Portugal)
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Fonte: DGEEC (2023a). Inquérito ds Instituicdes de Ensino Superior e respetivas Unidades Orgdnicas [2017/2018 - 2022/2023]. Disponivel em: https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/
Nota: Situacdo da base de dados a 2 de junho de 2023. Dados sujeitos a alteracdes.

De acordo ainda com o mesmo Relatorio (2023, p.30), o abandono escolar precoce
entre os estudantes com NEE registado em 2020 foi de 22,1%, superior em 13,6% ao
registado nos restantes estudantes do Ensino superior em Portugal.

Com base ainda nos Inquéritos as Necessidades Especiais publicados pela DGEEC,
podemos verificar (tabelal) um aumento no nimero de IES que possuem Regulamentacédo
especifica (de 56,3% em 2018/19 para 75,8% em 2022/23), no entanto, como revelam estes
nameros ainda ha um quarto dos IES que, em 2023 ndo considerava a necessidade de possuir
um regulamento especifico para os estudantes co NEE. Quanto aos servicos de apoio, 0s
dados da DGEEC, também mostram uma evolugdo no nimero de estabelecimentos de ensino
superior que possui um servigo/gabinete de apoio para acompanhamento e resposta aos
estudantes com NEE, mas, é ainda maior o nimero dos que ndo possuem este tipo de

recursos, quase um terco dos IES em Portugal.
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Tabela 1 - Numero total de Instituicdes de Ensino Superior (IES), segundo o nimero de
estudantes com NEE inscritos, estudantes com NEE diplomados, % de IES com regulamento
especifico, servicos de apoio e acessibilidade.

Ano NUmero NUmero de | Namero de | IES com | IES com | IES com
letivo total de | estudantes | estudantes regulamento | servicos de | edificios
IES com NEE | com NEE | especifico apoio (%) centrais
inscritos diplomados (%) acessiveis
(%)
2018/19 111 1978 528 58,6 48,6 62,2
2019/20 104 2311 406 62,5 54,8 58,7
2020/21 104 2882 632 64,4 58,7 68,3
2021/22 100 2779 528 71,0 63,0 70,0
2022/23 95 3753 535 75,8 67,4 73,7

Fonte: Inquéritos as necessidades especiais no Ensino Superior (DGEEC?) e Relatério do
ODDH, 2023

Olhando a realidade dos estudantes com NEE na Universidade dos Acores (UAC), e
tendo por base os dados publicados nos Inquéritos as Necessidades Especiais no Ensino
Superior (IIES) esta instituicdo, registava no ano letivo de 2018/19, a existéncia de
Regulamentacéo especifica para alunos com NEE?® e estava dotada de um servico de apoio
especifico (Comissdo de acompanhamento de Estudantes com Necessidades Educativas
Especiais). No entanto, segundo 0 mesmo inquérito referente a esse ano letivo, esse servico
ndo estava dotado de funcionarios a tempo inteiro ou mesmo a tempo parcial.

Quanto ao nimero de estudantes com NEE, que frequentam a UAc, o relatorio do
Observatorio da Deficiéncia e Direitos Humanos (ODDH), em 2023, regista um decréscimo
de estudantes com deficiéncia a frequentar o ensino superior na Regido Auténoma dos
Acores, no ano letivo 2022/23 (apenas 5), por comparacdo com o ano letivo anterior (14),
ou seja, menos 9 estudantes, o que equivale a menos 40,9% de inscritos, o que contraria a

tendéncia nacional ja referida.

% 0O Inquérito as necessidades de educacio especiais nos Estabelecimentos de ensino Superior, é
realizado anualmente, a totalidade de InstituicGes de ensino superior portuguesas, e publicados pela
Direcdo Geral da Estatisticas da Educacéo e Ciéncia.

% Link de acesso ao regulamento especifico - https://www.uac.pt/pt-pt/neetcomiss-o-de-
acompanhamento-dos-estudantes-com-necessidades-educativas-especiais-caenee-
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Tabela 2 - NUmero de estudantes com NEE inscritos na Universidade dos Acores (UAc)
(2018/19 a 2022/23)

Ano letivo Numero de estudantes com NEE
inscritos (UAC)

2018/19 9

2019/20 12

2020/21 13

2021/22 14

2022/23 5

Fonte: Inquéritos as Necessidades Especiais de Educacdo (2018/19 a 2022/23)

Segundo o mesmo Inquérito, a Regido Autonoma da Madeira registou um aumento de mais
30% estudantes com NEE (+ 6), no ano de 2022/23, por comparagdo ao ano letivo anterior.
Em termos de acessibilidade, o Inquérito as Necessidades especiais no Ensino Superior de
2022/23% refere que, na Universidade dos Acores, apenas alguns edificios centrais s&o
acessiveis, ndao incluindo o servico de acdo social ou a Reitoria. Ha ainda a considerar, em
termos de alojamento para estudantes com NEE, acessibilidade nas residéncias (em nimero
de trés), mas apenas um quarto dos 206 assinalados foi classificado como “quarto adaptado”.
As infraestruturas para a pratica desportiva ndo estdo preparadas para a pratica de desporto
adaptado, nem a UAc possui uma Unidade de producdo de materiais para apoio aos
estudantes com NEE. As instalacfes da Universidade sdo acessiveis por Autocarro da rede

publica, ndo existindo transporte adaptado, da iniciativa da IES.

6.3.1. Quem sdo os estudantes com NEE frequentaram o ensino superior em Portugal no ano
letivo 2022/23?

No ano letivo de 2022/2023 a DGEEC, com base em 95 IES e 283 unidades organicas
(DGEEC,2022/2023, p.6), em que estavam inscritos 3753 estudantes com NEE, o que
representou 33,2%, de todos os estudantes, dos quais 88,7% frequentavam o ensino publico
e 11,3% o ensino privado. (DGEEC,2022/2023, p.1).

% https://www.dges.gov.pt/en/node/1231
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O graéfico (figura n°2) seguinte apresenta a distribui¢do dos estudantes por Regido (NUT’s

).

Figura 3 - Distribuicéo dos estudantes com NEE pelas I) no ano letivo 2022/23
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Assim, de acordo com os dados anteriores, é nas regiées Norte e Area Metropolitana
de Lisboa que se concentra o maior nimero de estudantes com NEE, correspondendo a 2107
estudantes em IES publicas e 403 em IES privadas. (DGEE,2022/2023)%

6.3.2. Que tipo de situacdo define a sua condicdo de estudante com NEE?

Considerando a preocupacao desta dissertacdo com as condicdes de acesso ao ensino
superior dos estudantes com limitacbes motoras, que mais dificuldades vivem quando
falham as acessibilidades, verificamos que ao longo dos anos o nimero dos estudantes com
este tipo de incapacidade esta entre os trés primeiros que se registam entre os estudantes com
NEE. (ver quadro n°3). De acordo com os dados recolhidos nos inquéritos as Necessidades
Especiais no Ensino Superior, o nimero de estudantes que sofrem de “perturbacdo de défice
de atencdo/hiperatividade” tem vindo a aumentar, constituindo, no ano 2022/23, a principal
situacdo de saude referida.

Em relagdo a “limitagdo motora”, apesar do decréscimo registado, esta incapacidade

continua a ser uma das condicfes de salde mais registadas entre os estudantes com NEE.

31 https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/
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Tabela 3 — Condicéo de saude/Principais incapacidades dos estudantes com NEE inscritos
nas IES (2018/19 a 2022/23) - nimero de estudantes inscritos

22/23 | 21/22 20/21 |19/20 |18/19

Limitagdo auditiva ou surdez 69 51 71 56 50
Limitagdo da fala 10 4 10 4 0
Limitacdo motora 122 103 157 141 103
Limitagdo visual ou cegueira 45 56 54 30 51
Perturbacéo da aprendizagem 119 94 210 132 62
Perturbacdo de défice de atengdo/hiperatividade 180 87 84 45 45
Perturbacdo do desenvolvimento intelectual 6 7 7 4 9
Perturbacdo do espetro do autismo 104 93 88 62 41
Perturbagéo neurocognitiva 25 19 21 0 57
Doenca croénica 146 113 181 19 106
Doenga mental 96 75 106 81 60
Doenca oncolégica 53 36 51 43 0
Outra condigdo 183 186 11 94 62
Total dos estudantes com NEE 1158 |[924 1051 |711 646

Tabela 4 — Condicdo de saude/Principais incapacidades dos estudantes com NEE,
importancia relativa no total dos estudantes (%) (2018/19 a 2022/23)

Condi¢do de salde do estudante com NEE/ano

letivo 22/23 |21/22 |20/21 19/20 |18/19
Limitacdo auditiva ou surdez 6,0 55 6,8 79 7,7
Limitacdo da fala 0,9 0,4 1,0 0,6 0,0
Limitacdo motora 10,5 111 14,9 19,8 [159
Limitacdo visual ou cegueira 3,9 6,1 51 4,2 7,9
Perturbacéo da aprendizagem 10,3 10,2 20,0 18,6 9,6
Perturbacéo de défice de atengao/hiperatividade 15,5 9,4 8,0 6,3 7,0
Perturbacéo do desenvolvimento intelectual 0,5 0,8 0,7 0,6 1,4
Perturbacéo do espetro do autismo 9,0 10,1 8,4 8,7 6,3
Perturbacgao neurocognitiva 2,2 2,1 2,0 0,0 8,8
Doenga crénica 12,6 12,2 17,2 2,7 16,4
Doenga mental 8,3 8,1 10,1 114 193
Doenga oncoldgica 4,6 3,9 4,9 6,0 0,0
Outra condicio ™ 158 |20,1 1,0 132 |96
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Analisando de perto os dados publicados pela DGEEC, para 0 ano de 2022/23%, podemos
verificar que em relacdo a condicdo de salde dos estudantes com NEE, e sem considerar a
agregacdo ‘“outra condi¢do”, ndo discriminada na fonte, predominaram as seguintes
situacBes: perturbacao de défice de atencdo/hiperatividade, doenca crénica, limitacdo motora
e perturbacéo da aprendizagem (DGEE,2022/2032,%) (Ver figura n° 4).

Figura 4 - Condig&o de salde dos estudantes com NEE no ano letivo 2022/23
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Fonte: DGEEC: Inquérito as NEE’s. Caracterizagdo da situagdo educativa do aluno -
2022/2023

Qualquer uma destas condicdes de saude afeta de modo significativo toda a atividade
académica destes estudantes, nomeadamente a ‘“Aprendizagem e aplicacdo de
conhecimentos”; as “InteracBes e relacionamentos interpessoais; a “Comunicagdo”;
“Mobilidade” e 0 “Autocuidado”. (DGEE,2022/2033%)

— Em que ciclos de estudos do ensino superior se encontram o0s estudantes com NEE?

%2 Dados mais recentes, com esta caracterizagéo.

¥ CondicBes de salde dos Estudantes com NEE no ensino superior 2021/2022, DGEEC:
Inquérito as NEE’S, https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/

% https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/
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Os dados publicados pela DGEEC permitem confirmar a presenga maioritaria dos
estudantes do Ensino superior que tém necessidades educativas especiais, ao nivel das
licenciaturas, com muito menor expresséo nos outros ciclos de estudos, destacando-se 0s

Doutoramentos e Cursos Superiores Técnicos (ver figura n°5).

Figura 5 - Estudantes com NEE, inscritos segundo o nivel de estudos no Ensino
superior, no ano letivo de 2022/23 (%)
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Olhando sobretudo ao ciclo de estudos com maior representatividade, licenciatura,
inscreveram-se 67%, ou seja, dos 3753 (67/100) = 2515 dos 3753 estudantes com NEE no
ano letivo 2022/23., uma vez mais do total de estudantes que participaram nesse estudo, foi
individuos do sexo feminino com maior representatividade, 56%, ou seja 3753(56/100) =
2102 alunos dos 3753estudantes com NEE no ano letivo 2022/23. (DGEE,2022/2023)*

6.3.3. Quantos estudantes com NEE beneficiam de “bolsa de estudos™?

Os estudantes com NEE, “foram considerados como tal por terem alguma condicéo
ou situacdo de saude, enquadrada pelo conceito de NEE, independentemente de beneficios
ou de estatutos especiais aos quais pudessem ser elegiveis, como sejam a colocacdo através

do contingente especial para candidatos com deficiéncia fisica ou sensorial do curso nacional

3 https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/
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de acesso ou a atribuicdo de Bolsa de Estudos a estudantes com incapacidade => a 60%”.
(DGEE, 2021/2022, p.1).

De acordo com o Relatério do ODDH (2023, p.37), o0 nimero de bolseiros com deficiéncia
ou incapacidade tem vindo a aumentar nos Gltimos anos, passando de 532 em 2018/19 para
1295, em 2022/23 (ver figura 6, retirada do Relatério do ODDH, 2023, p.37).

Figura 6 - Bolsas de estudo atribuidas a estudantes com NEE (2017/18 a 2022/23)
fig. 16 do Relatorio do Observatério da Deficiéncia e Direitos Humanos, p. 37)

Figura16 Evolucdo e prevaléncia do niimero de bolsas de estudo atribuidas a estudantes do Ensino superior com deficiéncia
e/ou incapacidade, 2017/2018 - 2022/2023 (Portugal)
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Fontes: DGES (2023a). Bolsas de estudo para frequéncia de estudantes com incapacidade [2017/2018 - 2022/2023). Disponivel em: https://www.dges.gov.pt/pt/pagina/bolsas-de-estudo-para-fre-

quencia-de-estudantes-com- mtapacmane DGES 1zaz3n Infarmaum Eslatlsum Bolsas de Estudo para Esmdames do Ensino Superior [2017/2018 - 2022/2023]. Disponivel em: hitps://www.dges
gov.pt/pt p
Nota: Situacdo da base de dados a 17 de julho de 2023. Dados sujeitos a alteracdes.

6.3.4. Que tipo de medidas sédo adotadas no Ensino Superior, com vista & adaptagdo do
processo de ensino/aprendizagem as necessidades dos estudantes com deficiéncia?

Neste ponto iremos referir quais as medidas que, ao nivel as Instituicdes de Ensino
Superior, devem ser equacionadas para apoio aos estudantes com NEE, tendo por referéncia
as que sao apontadas pela Direcdo Geral do Ensino Superior. (ver figura 8) Os dados

referidos no gréafico dizem respeito ao ano letivo 2022/2023. atualizar
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Figura 7- Tipo de apoios ao processo de ensino/aprendizagem proporcionados aos
estudantes com NEE no ano letivo 2022/23 nas IES
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Destes dados podemos concluir que a principal adaptacdo que é concretizada, como
forma de integracdo dos estudantes com NEE, diz respeito ao tempo (76,5%), ou seja, estes
de estudantes dispdem de mais tempo para a realizacdo de provas ou atividades (mais 50%
do tempo dado normalmente). A segunda adaptacdo mais referida relaciona-se com
atividades de ensino (64%), ou seja, os professores, para melhor responderem as
necessidades destes estudantes, adequam o seu tipo de ensino as especificidades destes
estudantes.

De acordo com Mesquita (2005, p.11), e tendo por referéncia os dados acima
apresentados, muitas vezes torna-se necessario que os professores invistam em determinadas
alteracdes ao curriculo ou criem um curriculo especial, por forma a capacitar e a desenvolver
as potencialidades de qualquer aluno com NEE. (Mesquita, 2005, p.11)

Deste modo e dada a evolucdo da acessibilidade de estudantes com NEE ao ES, o0s
professores tendem, com frequéncia, a efetuar as modificacdes curriculares necessarias de
modo a conseguirem desenvolver a sua atividade de ensinar da melhor forma. E também
necessario distinguir adaptacéo curricular e adequacdo curricular. (Mesquita, 2005, p.11)

Assim, por um lado temos a adequagdo curricular que é entendida como sendo

modificagdes de caris mediano, ou seja, sdo as ditas “normais” alteragdes ao curriculo que
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todo o professor faz por forma a pér em préatica o curriculo, tornando-o mais acessivel.
(Mesquita, 2005, p.11)

J& a adaptacdo curricular, resulta de todas as alteragdes que o professor tem de fazer,
para melhor chegar aos seus estudantes com NEE, ou seja, estas alteragcdes vao permitir que
estes estudantes, com essas adaptacdes, possam tal como 0s outros estudantes apreender e
se desenvolverem. (Mesquita, 2005, p.11)%

O facto de a maioria dos estudantes residir em alojamentos fora da residéncia familiar
pode ser justificado pelo desejo de autonomia destes jovens, e pela busca de novas
experiéncias que lhes permitam um maior enriquecimento e desenvolvimento pessoal. N&o
esquecer que, muitas vezes, as residéncias familiares desses estudantes situam-se a uma
distancia consideravel das IES, o que lhes obriga a terem de ter apoio num outro local que
Ihes permite, com pouco custo, uma maior acessibilidade.

Assim e segundo Antunes et al (2022, p.398), o aumento destes estudantes no ES
anulou a tradicional “separacdo entre publicos tradicionais e novos publicos” e passou a se
olhar para todos os estudantes como sendo individuos dotados de capacidades, interesses e
projetos individuais. Daqui se conclui que, cada aluno tem o direito a ser tratado segundo a
sua singularidade.

H4, no entanto, muitas contradigdes neste processo de ajudas e apoios aos estudantes
com NEE, tais como: 1) ao sairem da casa dos pais, para estudar, o estudante com NEE
sujeita-se a que lhe “fechem as portas ao suporte social”’, uma vez que, essa autonomia €
acompanhada de mais soliddo e desprotecéo, o que o torna mais vulneravel perante situacdes
adversas. (Tavares, 2012, p.14) Por outro lado, num estudo de Costa e Leal (2008) foi
demonstrado que todos os estudantes deslocados tendem a apresentar maiores niveis de

ansiedade e maiores problemas de isolamento/soliddo. (Tavares, 2012, p.34)

6.4. As universidades portuguesas e as condi¢cfes oferecidas aos estudantes com NEE

Vimos anteriormente (figura n°.5) que nem todas as universidades portuguesas estdo
dotadas de regulamentacéo especifica para os estudantes com NEE. Em 2022/23, dois tercos
dos estabelecimentos de ensino superior (75,8%) afirmavam possuir essa regulamentacéo
especifica. Sendo que 53,7% afirmaram ter um regulamento e estatutos préprios e 33,7%

referiram que o regulamento geral da IES tem flexibilidade para acolher e integrar os

3 https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/
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estudantes com NEE. (DGEE 2022/2023, p.2)%" Olhando aos varios regulamentos existentes
no pais, verificamos que em geral, muitos reviram esses documentos orientadores nos anos
2017/18, ou seja, apds a publicacdo de um conjunto de diplomas que legislam no sentido da
promocao da acessibilidade e da Escola Inclusiva. (Ver anexo 43%)

No que respeita a acessibilidade as IES e tendo por base a informacao do Inquérito
de 2022/2023, 70 estabelecimentos (73,7%) e 212 unidades organicas (74,9%) afirmavam
que os seus edificios eram providos de condic6es de acessibilidade para estes estudantes com
mobilidade reduzida. Os bares/refeitdrios, as casas de banho, os servigos académicos, foram
os edificios e espacos mais mencionados, tanto pelas unidades organicas como pelos
estabelecimentos. (DGEE 2022/2023, p.3)

Em relacdo aos servicos de transporte, a maioria dos estabelecimentos de ensino
superior (63%) e das unidades organicas (62,2%) afirmaram estarem servidas por ter
transporte adaptado, sendo o autocarro 0 mais mencionado pelos estabelecimentos (58,9%)
e (58,7%); seguido do metropolitano para 23,2% dos estabelecimentos e 17% das unidades
organicas; o comboio da acesso a 14,7% dos estabelecimentos e a 8,1% das unidades
organicas. (DGEE 2022/2023, p.3)

Um altimo aspeto importante nos apoios prestados pelas IES aos estudantes com
NEE, é a existéncia na orgéanica desses estabelecimentos de Servicos de apoio
disponibilizados para estes estudantes. No ano de 2021/22, nos 95 estabelecimentos de
ensino superior, podemos identificar: (67,4%) dos estabelecimentos de ensino afirmam ter
esses servicos de apoio (em que 107 funcionarios em tempo integral e 123 em tempo parcial);
22 estabelecimentos de ensino superior dizem que produzem materiais adaptados a esses

estudantes e que lhes ajudem na aprendizagem. (DGEE 2021/2022, p.2)*

6.5 Em sintese

Da analise dos dados apresentados, podemos concluir que a aplicacdo das medidas
criadas, particularmente a partir da legislacdo de 2017, estdo longe de estar concretizadas em
todas as instituicGes de ensino superior, sobretudo ausentes, no setor privado. Referimo-nos
ndo apenas a existéncia de uma regulamentacao especifica, mas também de um servico de

apoio aos estudantes com NEE, a acessibilidade de todos os edificios das IES, a existéncia

% https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/
38 O anexo 4 assinala alguns dos regulamentos existentes em IES portuguesas.
*https://www.dgeec.mec.pt/np4/428/
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de transporte adaptado e de acesso facil a alojamento, proximo destes estabelecimentos de
ensino. De referir ainda, que em algumas IES, existe um centro de producdo de materiais
adaptados a determinadas necessidades especiais. Se tivermos em conta a realidade vivida
na Regido Auténoma dos Acores, e considerando os dados publicados pela DGEEC,
concluimos que o numero de estudantes com NEE é diminuto, e registou uma tendéncia
decrescente entre 2021/22 e 2022/23. Ao nivel da Universidade, apesar de existir um
regulamento especifico e uma comissdo de acompanhamento, ndo existe total acessibilidade
em todos os edificios dos campus universitarios, o transporte é assegurado pela rede pablica
e, fora parte as residéncias, apenas foi registado um quarto, com condic¢des adequadas a
pessoas com NEE.

Neste contexto, pretendemos avaliar a percecdo que tém os estudantes da
Universidade dos Acores sobre as condi¢gdes que sdo oferecidas aos estudantes portadores
de deficiéncia, particularmente no que concerne a acessibilidade e ao apoio que lhes é
facultado, inclusive, no que diz respeito ao regulamento especifico que enquadra as medidas

gue visam promover 0 Seu sucesso acadéemico.
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Parte 4 — Metodologia, recolha de dados e resultados

A presente investigacdo, partindo da leitura da legislacdo sobre o direito a educacdo,
visa aprofundar o conceito de Educagéo inclusiva e, como tal, considera fundamental avaliar
a percecgdo/representacdo construida em torno dos conceitos de deficiéncia e incluséo, tendo
por pressuposto que o preconceito € um indicador de bloqueio a construcdo de uma
sociedade mais inclusiva. Para abordar essas percecdes, recorremos a metodologia
quantitativa, aplicando um questionario online junto de todos os estudantes da Universidade
dos Acores, independente do facto de serem portadores de alguma limitacdo ou de terem,
nas suas relagdes proximas, alguém nessa condicdo. O objetivo é de avaliar, como estes
estudantes do ensino superior percecionam a condi¢do de quem € portador de deficiéncia,
nomeadamente, quanto as suas limitacdes e as barreiras que tém de ultrapassar.

A escolha da metodologia quantitativa, através de um questionario online, deveu-se
ao facto de assim se conseguir chegar ao maior niumero possivel de estudantes da UAc com
e sem NEE que aceitassem participar.

No que se refere a definicdo da populacédo do estudo, inicialmente pensada para se
restringir aos estudantes com NEE e seus colegas proximos, e apos reflexao e avaliagdo das
dificuldades que surgiram ao longo do processo, considerou-se mais adequado abranger
todos os estudantes, com e sem NEE, inscritos na UAC, a frequentar um curso em qualquer

um dos trés polos da UAc, no ano letivo 2023/24.

1. Metodologia

De um modo geral e segundo Hill (2014:134), consideramos que € a delineacéo do
nosso objetivo principal de estudo e a definicdo da questdo de partida vdo “permitir
identificar a populacdo alvo, as variaveis principais do estudo e o tipo de investigacdo a
desenvolver”. (Alves et. al., 2021, p.21). Neste estudo académico, e como se pretende o
maior nimero possivel de participaces, optou-se pela aplicacdo de um inquérito por
questionario, numa estratégia metodoldgica quantitativa. Os questionarios estiveram
acessiveis, através de um link enviado pelos servigos centrais da Universidade, ap0s
aprovacdao da Comissao de ética, do referido questionario (ver anexo 6) e consentimento

informado (ver anexo 5) e da anuéncia, por parte da Reitoria, em utilizar o mail de estudante,

84



para fazer chegar o instrumento de colheita de dados (ver anexo n° 6 e 5), a todos aqueles
que estivessem a frequentar a Universidade dos Acores no ano letivo 2023/24, em qualquer

nivel de ensino.

Segundo Alves et. al. (2021), tanto o inquérito por questionario como o inquérito por
entrevista, sdo duas técnicas de recolha de dados, muito utilizadas na investigacdo em
Educacdo. Mas, o inquérito por questionario permite que se consiga obter um maior nimero
de respostas dos sujeitos, em relacdo ao fendmeno social a ser estudado. (Alves et. al., 2021,
p.14)

Por sua vez, é com base na revisdo da literatura sobre a problematica em estudo, que
permite uma “identifica¢@o das principais caracteristicas do contexto onde pretende aplicar
0 questionario e quais as variaveis que se pretende analisar” (Morgado,2013, p.80). (Alves
et. al., 2021, p.21) No caso em estudo, destacamos a relevancia do que é ser estudante com
NEE, e a forma como o Ensino superior contribui para a sua inclusdo, nomeadamente, ao
nivel das “boas praticas “e da acessibilidade que proporciona a todos.

Iremos apresentar de seguida, 0 modo como formulamos a problemética em estudo,
nomeadamente a questdo de partida, as Hipoteses levantadas e a operacionalizacdo dos

principais conceitos.

1.1. Formulacdo do problema/Hipdteses gerais

O crescente acesso de estudantes com NEE ao ES, em Portugal, decorre em grande
parte da alteracdo que a legislacdo tem vindo a registar, acompanhando as orientacdes
internacionais, nomeadamente desde a Declaracdo de Salamanca, que podemos ver vertida
em leis que apoiam 0 acesso a estes estudantes. No entanto, apesar do nimero crescente de
estudantes e da legislagdo em vigor, os numeros publicados pela DGEEC, revelam que existe
uma certa incapacidade em todo o sistema educativo, de garantir a permanéncia deste tipo
de estudantes ou mesmo uma inadaptacdo de todas as IES em se adequar a uma maior
diversidade e especificidades de um conjunto vasto de estudantes, cada um com a sua
singularidade e necessidades.

Tal como refere Nascimento (2014), todas as escolas, independentemente de qual o
seu grau de ensino, devem promover uma educacao inclusiva (Sanches, 2021, p.222). Toda
a educacdo inclusiva é aquela que, de acordo com o artigo n°® 1 do Decreto-Lei n°. 54/2018

de 6 de julho, “estabelece os principios e as normas que garantem a inclusdo, enquanto
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processo que Visa responder a diversidade das necessidades e potencialidades de todos e de
cada um dos estudantes(...)” (cit. Pereira, 2018, p.11)

Assim como objetivo principal, pretendo demostrar a relevancia da escola inclusiva
para a plena concretizacdo do Direito a Educacdo dos estudantes com NEE, portadores de
qualquer tipo de deficiéncia, incluindo a fisica. O estudo que se concretiza nesta dissertacdo
partiu da questdo central, que da titulo a tese, “Que direito a Educagdo, quando se é estudante
com NEE (Necessidades Educativas Especiais)?”

A esta questdo, iremos procurar responder partindo das seguintes hipoteses:

Hipotese 1 - A construcao de uma escola inclusiva ndo depende apenas do quadro de

referéncia da legislacdo, mas esta relacionada com a percecéo revelada pelos atores

sociais sobre a pessoa com deficiéncia, incluindo a que é expressa pelos préprios
portadores de qualquer tipo de limitacéo.

Hipdtese 2 — A (auto)percecdo da pessoa com NEE impacta na interacdo, tornando-

a inclusiva ou exclusiva, promotora de integracdo ou excluséo.

Hipdtese 3 — A Escola Inclusiva depende da qualidade das percecdes associadas a

interacdo experienciada pelos estudantes com NEE, na sua relacdo com o sistema

educativo.

1.2. Operacionalizacéo de conceitos

Uma estratégia metodologica ndo € mais do que um conjunto de procedimentos com
um objetivo determinado (Torres & Gomez, 2009 p.38, cit in Urbina e Guzman, 2016, p.4).

Por outras palavras, assim como forma de responder as hipéteses colocadas, foram
operacionalizados os principais conceitos desta pesquisa.

Assim, ao determinar as opera¢fes mais Uteis, para levar a cabo este estudo,
procedeu-se a construcdo do modelo de analise, que permitiu chegar a definicdo das acdes
necessarias a recolha de dados e respetiva analise.

E relevante referir que a elaboracio desta operacionalizacdo de conceitos (Tabela 6)
foi concretizada com base nos objetivos e questdo de pesquisa apresentadas na formulacao
da problematica deste trabalho de investigacdo. Primeiramente, com a operacionalizacao dos
conceitos conseguimos torna-los mais instrumentais e funcionais.

Olhando cada um desses conceitos, comegcamos pelo de educacgéo, premissa de base
desta dissertacdo, assente no facto de todos termos Direito & educacdo, ou seja, direito a

adquirir conhecimentos, habilidades, valores, crencas e habitos para, futuramente,
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afirmarmo-nos como plenos cidaddos. No quadro ainda deste conceito de Educacéo, insere-
se 0 de “Educacéo Inclusiva”, que deve ser direcionada para todos, independentemente das
suas caracteristicas e necessidades.

Um segundo conceito, estruturante numa abordagem as NEE, ndo podia deixar de
ser, a deficiéncia, que consiste num determinado tipo de alteracdo seja a nivel fisico, mental,
sensorial e cognitiva, e cujas dimensdes se interligam, para definir o tipo deficiéncia de que
cada aluno com NEE é portador.

Um terceiro conceito refere-se ao suporte, que é devido a todos os estudantes com
NEE, os quais tém uma maior propensdo a necessitarem de mais apoio, tanto por parte
daqueles que com eles convivem, como das institui¢cdes sociais. No &mbito deste conceito
podemos identificar diferentes dimensdes no suporte, como seja 0 que € proporcionado pela
familia, amigos e pela sociedade em geral. O quarto conceito, apresentado, diz respeito a
inclusdo, enquanto principio fundamental que, ao inverso da exclusdo, reconhece os direitos
de todos, incluindo nas instituicdes de ensino, nomeadamente quando, por exemplo, estas
ndo impedem, pelas suas caracteristicas arquitetonicas, a mobilidade de estudantes com
limitacdo motora, ou a participagcdo no processo de aprendizagem de estudantes invisuais ou
surdos, e permitem que o estudante com NEE possa desenvolver e exercer toda a sua vida

académica.

Tabela 5 - Operacionalizacdo dos conceitos que d&o suporte ao instrumento de colheita de
dados

] ] Subcat
Conceitos Categorias . Indicadores
egorias
Existe um regulamento de apoio a estudantes com
Educacio “inclusiva” NEE, que permite que todas as instalages de
ensino possam acolher e ensinar estudantes com
Educacéo NEE.
Educacio como Arto Todos nds temos o direito a educacgdo; temos
¢ ' direito a adquirir conhecimentos, habilidades,
direito 74n°1 valores, crencas e habitos, para futuramente
afirmarmo-nos como plenos cidadaos
o Motora
Deficiéncia i
Visual o . . .
A deficiéncia consiste num determinado tipo de
Cognitiva alteracOes fisicas, mentais, sensoriais, cognitivas
Auditiva
Familia Todo o aluno com NEE necessita, em comparacéo
Suporte . com os outros, de mais suporte, de apoio/ajuda
AmIgos daqueles que o rodeiam.
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Sociedade

A Universidade procura adaptar/tornar acessivel
todos os seus edificios aos estudantes com NEE?
Os novos estudantes da Universidade, com ou sem
NEE, s8o ajudados a integrar-se?

Todos os tipos de apoio da Universidade séo
coordenados?

A Universidade procura eliminar todas as barreiras
que impedem os estudantes com NEE de a

Aspetos  de frequentar?
P A Universidade possui material didatico adequado
Incluséo para estudantes com NEE, de acordo com as

necessidades destes?

As aulas séo planeadas em fungdo da aprendizagem
de todos os estudantes?

A avaliacdo promove a aprendizagem e é adequada,
de acordo com as necessidades dos estudantes?
Existem acfes de formacdo que permitem, que 0s
professores deem respostas adequadas  as
necessidades de cada aluno?

1.3. Instrumento de recolha de dados

Como instrumento de recolha de dados, utilizado neste estudo, e uma vez que se
pretende recolher informacao de todos os estudantes, tenham ou ndo NEE, optou-se por um
questionario.

Um questionario € um instrumento de recolha de informacao que rene um conjunto
de questdes, nomeadamente, relativas a situacdo social, profissional e familiar dos
inquiridos; e visa registar as suas opinides acerca a um determinado fendémeno; quais as suas
atitudes face a determinadas opcOes/questdes humanas ou sociais e qual o seu nivel de
conhecimento/consciencializacdo de um determinado acontecimento/problemas. (Quivy &
Campenhoudt, 2008:188)

Um inquérito por questionario pode constituir um método de colheita de dados
indireto, quando o inquirido pode estar em andénimo. Usado de forma indireta, o questionario
pode permitir mais tempo para os respondentes formularem as suas respostas, bem como,
uma das caracteristicas de maior relevancia reside no facto de se poder privilegiar a
confidencialidade ou o anonimato aos respondentes. (Babbie,1990; Smith,1990; Witkinr e
Altschould,1995). (LEE, 2006:760)

Outra caracteristica do inquérito por questionario, é o facto de o questionario, no

ambito das ciéncias sociais, poder ter, subentendidos, varios objetivos gerais. Aqui 0
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conceito de “objetivo geral” vai incidir sobre todo o tipo de informagao solicitado nas varias
perguntas colocadas. (Hill & Hill,1998:12)

Na construcdo do questionario podem ser colocadas questfes abertas e/ou fechadas,
sendo que as primeiras exigem “uma resposta construida e escrita pelos respondentes, ou
seja, a pessoa responde com as suas palavras”. Nas questdes fechadas ou semifechadas, “o
respondente tem de escolher entre respostas alternativas escritas pelo autor”. (Hill &
Hill,1998:15-16)

No caso desta pesquisa, a escolha recaiu sobre a metodologia quantitativa e a
aplicacdo do questionario de forma indireta, por ser nosso objetivo avaliar, numa abordagem
generalizada aos estudantes da Universidade dos Acores, qual o conhecimento que possuiam
sobre a realidade dos seus colegas com NEE. Contudo h& vantagens e desvantagens, no
sentido de que, por um lado, o inquirido que responda ao questionario, via online, em casa e

em anonimato, ele pode, por outro lado, o fazer a beira de outrem.

1.4. Resultados

Apesar do questionario ter sido disponibilizado a todos os estudantes a frequentar a
Universidade dos Acores no ano letivo 2023/24 e de o prazo de preenchimento ter sido
alargado, para cumprir com as orientacdes da Comissdo de Etica da Universidade dos
Acores, 0 mesmo foi enviado a todos os estudantes e esteve disponivel entre 23 de novembro
de e 15 de marco de 2024. No final, obtivemos trinta e duas respostas validadas. Mesmo nao
sendo uma amostra representativa do universo de estudantes matriculados, pode-se retirar
conclusdes do conhecimento que estes inquiridos possuem sobre a realidade dos estudantes
com NEE na Universidade dos A¢ores, um universo que, como vimos nos ultimos dados
publicados pela DGEE era bastante diminuto no ano letivo de 2022/23, apenas 5 estudantes.

O detalhe dos resultados encontra-se disponivel no anexo 8%,

1.4.1. Caracterizacdo dos inquiridos

Dos 32 estudantes que se disponibilizaram a participar neste estudo, a maioria tem
idades entre 18 e 24 anos (59,4%), sobretudo, do sexo feminino (87,5%); tendo, na sua

grande maioria, concluido o secundario na Regido Auténoma dos Agores (81,3%) e estando

400 anexo 8 retine os resultados obtidos nas questdes fechadas do questionario.
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a frequentar, a licenciatura (46,8%), em regime regular (71,9%). Residem durante o ano
letivo no agregado familiar (71,9%).

Quando questionados sobre a sua relacdo com pessoas portadoras de deficiéncia,
21,9% assinalou ter um familiar nessa condi¢do. Quanto aos proprios, apenas 9,4% (3
inquiridos) referiu ser portador de uma deficiéncia, ou seja, tem alguma NEE.

1.4.2. Acessibilidade na Universidade dos Agores

No que toca a acessibilidade dos espacos na UAc, a maioria avaliou como pouco ou
nada adequada (68,7%). No entanto, quando questionados sobre se a mesma universidade
procura adaptar ou tornar acessiveis os edificios, a estudantes com NEE, 37,5% respondeu
afirmativamente, e 40,6% refere ndo saber responder. O desconhecimento dos inquiridos é
ainda mais notorio nas respostas a questdo sobre se a UAc procura eliminar as barreiras que
impedem todos os estudantes com NEE de a frequentar, 53,1%, respondeu ndo saber.

Se olharmos as respostas dadas a questdo aberta, n°17, sobre que mudancas
estruturais deveria a Universidade realizar, podemos identificar a referéncia a questdo da

acessibilidade, ao recurso a elevadores, rampas e a melhoria do piso.

1.4.3. Medidas de apoio aos estudantes com NEE

Para além da acessibilidade, particularmente importante para o estudante com
mobilidade reduzida, quer tenha ou ndo uma deficiéncia motora, o questionario também
procurou avaliar a opinido dos inquiridos sobre outro tipo de medidas de apoio,
nomeadamente as que se referem ao processo de aprendizagem. Nesse sentido foram
questionados sobre a forma como é que se da a integracdo dos novos estudantes, facto que
os inquiridos desconhecem (56,3%) e se os apoios prestados pela UAc sdo coordenados,
questdo onde a grande maioria, 13 inquiridos, revela desconhecimento 40,6%, mas 31,3%
reconhece como existente. Quanto aos apoios educativos destinados a estudantes com NEE,
as questdes incidiram especificamente sobre as aulas, se sdo ou ndo planeadas em funcéo da
aprendizagem de todos os estudantes, tendo 50,0% dito que ndo. Quanto a questdo sobre a
avaliacdo, se esta promove a aprendizagem e € adequada, de acordo com as necessidades
dos estudantes, também foi respondida de forma negativa pela maioria dos respondentes
(62,5%).
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Também se questionou se tinham conhecimento de a¢Ges de formacéo que permitam
aos professores dar respostas adequadas as necessidades dos estudantes, a maioria ndo sabe
ou ndo responde (56,3%) e um tercgo (31,3%) diz ndo existirem.

1.4.4. Regulamento especifico para os estudantes com NEE na Universidade dos Agores

Conforme ficou evidenciado no texto desta dissertacdo, uma das estratégias
estruturais para construir uma Universidade inclusiva € a existéncia, ndo sé das condigdes
de acessibilidade, mas também de regulamentos que definam as medidas a implementar e os
direitos que assistem aos estudantes com NEE.

No questionario aplicado, foi solicitado aos inquiridos que dissessem, se conheciam
a existéncia de um regulamento, na Universidade dos Acores, 84,4% respondeu ndo ter
conhecimento.

Quando foram questionados sobre o conhecimento que docentes e ndo
docentes/funcionarios possuem desse Regulamento para estudantes com NEE, as respostas
foram mais favoraveis para os docentes, com 20,4% a afirmar que conhecem a existéncia do
regulamento. No entanto, se olharmos a questdo sobre o grau desse conhecimento, 31,3%
diz que ¢ nenhum. Apenas 18,8% considerou o conhecimento dos docentes como “bom”.

Em relacdo aos funcionarios, os inquiridos revelam desconhecer se estdo ou nédo a
par da existéncia do Regulamento (32,7% “NS/NR”) e quanto ao grau dos que conhecem 0
documento, a maior resposta foi também “ndo saber” (43,8%) ou ser de ‘“nenhum
conhecimento” (28,1%). Ainda no dominio do Regulamento, os inquiridos foram
questionados sobre se este era aplicado, por docentes e funcionarios, tendo a maioria
respondido “ndo saber” (30,6% em relacdo aos docentes e 34,7% em relacdo aos
funcionarios).

Quanto a questao sobre se docentes e funcionarios facilitam a inclusdo dos estudantes
com NEE, as respostas foram mais favoraveis para os docentes (26,5% referiu “sim”), no
entanto a grande maioria voltou a ndo responder ou a ndo saber (20,4% em relacdo aos
docentes e 30,6%, em relacdo aos funcionarios).

Foi ainda perguntado sobre a importancia que pode ter um Regulamento,
nomeadamente: ao nivel da protecdo dos estudantes, como garantia de equidade, por obrigar
os docentes a adequar os instrumentos de avaliagdo, dar mais tempo para a sua concretizagao
e estabelecer critérios para a permanéncia na sala de aula. Da analise dos resultados, as

respostas foram maioritariamente favoraveis (“muito importante’) em todos estes aspetos, o
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que demonstra a importancia que pode ter a existéncia de um documento regulador da
relacdo dos docentes com os estudantes com NEE.

Ainda no dominio estrutural, na constru¢do de uma ‘“universidade inclusiva”, o
questionario procurou avaliar se 0s estudantes tinham conhecimento de alguma
estrutura/grupo de apoio aos estudantes com NEE. A grande maioria desconhece a sua
existéncia (93,8%), e das respostas favoraveis, apenas num caso foi nomeada a comissao,
pela sua designacao formal (Comissdo de acompanhamento de estudantes com NEE).

De novo se verifica que, ndo basta a existéncia de recursos, documentos orientadores
ou equipas de apoio, se estes ndo forem do conhecimento da comunidade académica, para
que possam ser aplicados, diretamente pelos docentes e, sobretudo, respeitados por todos.
Sem reconhecimento, a inclusdo de um estudante com NEE, torna-se uma missao solitaria e
dificil, que leva muitos a desistirem, como alias denotam os dados publicados pela DGEEC.

Nesse sentido, € de destacar a relevancia dada as redes de suporte, sinalizadas pelos
inquiridos, 59,4% assinalou todas os tipos de rede. De referir que, em todas as combinacdes
de resposta, esta sempre presente a rede familiar, a excecdo de uma que apenas assinala “a
rede geral” da sociedade.

Em suma, os inquiridos demonstraram que, apesar de na sua maioria ndo conhecerem
a organizacdo da UAC e se ela adota um tipo de regulamento destes, este € um instrumento
legislativo de extrema relevancia e importancia para a concretizacdo efetiva das medidas
necessarias aos alunos com necessidades especiais. E apesar da existéncia de legislacéo para
alunos NEE na UAc, ndo existe, na opinido dos estudantes que responderam, uma pratica
inclusiva por parte dos professores e funcionarios, que contribua para a solidificacdo da
construcdo de uma educacdo inclusiva, respeitando-se todos os alunos, quer tenham ou néo

necessidades especiais, e onde se adeque as respostas a cada aluno.

1.4.5. O que pensam os inquiridos sobre a educacéo inclusiva?

O questionario integrou quatro questdes abertas (n.° 12; 17; 19.1 e 20) a saber:

12. O que é, para si, Educacao Inclusiva?

17. Que mudancas estruturais e/ou arquitetdnicas considera prioritarias para viabilizar
uma melhor acessibilidade (tornar os espacos mais adequados a pessoas com NEE,
particularmente quando se tem mobilidade reduzida) na Universidade dos Acores?

19. Na sua opinido, considera que a sociedade acoriana (em geral) esta preparada para

responder as necessidades das pessoas com limitagfes? 19.1 — Justifique a sua resposta.
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20. Aterminar, e se 0 entender, deixe aqui 0 seu comentério ou a sua reflexdo e assinale

propostas/ sugestdes sobre a problematica da inclusdo dos estudantes com NEE no Ensino

Superior, em particular na Universidade dos Acores.

O tratamento das respostas foi realizado com recurso a aplicacdo QDA Miner. (ver

tabela 6)

Tabela 6 - Anélise QDA

Compreenséo

Categorias Subcategorias Conta | %Caodigos | Casos | %Casos
12 1) Educagdo | 1.1. Respeito pelos Alunos | 9 5.8% 8 6,0%
Inclusiva c/NEE
1.2. Dar resposta as| 19 12,3% 18 13,4%
necessidades dos Alunos
com NEE
1.3. Ensinar Alunos come | 22 14.2% 22 16.4%
sem NEE
1.4, Incluséo/respeito | 10 6.5% 9 6.7%
pelos Alunos NEE
1.5. Adequar os |11 7.1% 9 6.7%
Instrumentos de avaliacao
as  necessidades  dos
Alunos NEE
1.6 Falta de compreensdo | 1 0.6% 1 0.7%
17. 2 Mudancas | 2.1. Pavimento 3 1.9% 3 2.2%
arquitetonicas/estruturais | 2.2. Melhorar as | 19 12.3% 18 13.4%
acessibilidades
2.3. Colocar elevadores 9 5.8% 9 6.7%
1.2.  Colocar rampas 8 5.2% 8 6.0%
2.5. Pouca manutencéo 1 0.6% 1 0.7%
2.6. Alteracédo nas | 4 2.6% 4 3.0%
infraestruturas
2.7.  Mudangcas previstas| 1 0.6% 1 0.7%
lei
19.(3) Capacidade da | 3.1. Avancada 1 0.6% 1 0.7%
sociedade 3.2. Pouco avangada 4 2.6% 4 3.0%
3.3. Pouca modernizacdo | 6 3.9% 6 4.5%
3.4. Passeios irregulares | 4 2.6% 3 2.2%
3.5. Pouca consideracdo | 10 6.5% 9 6.7%
por pessoas NEE
3.6. Falta de Investimento | 3 1.9% 3 2.2%
3.7. Falta de respeito por | 1 0.6% 1 0.7%
parte da sociedade
3.8. Falta de sensibilidade | 2 1.3% 2 1.5%
3.9. Falta de Apoio e de |1 0.6% 1 0.7%
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20.(4) Opiniao 4.1. Acbes de formagao 1 0.6% 1 0.7%
4.2. Processo prematuro 2 1.3% 2 1.5%
4.3. Pouco investimento 1 0.6% 1 0.7%
4.4. Investir mais em|1 0.6% 1 0.7%
Acoes de Formagéo
4.4 Investir e inovar 1 0.6% 1 0.7%

A categorizacdo partiu de trés questdes centrais: “Educacdo Inclusiva”; “Mudancas
arquiteténicas” (que favorecem a inclusdo); “Capacidade da sociedade” e “Opinido”. E
foram subdivididas, em subcategorias, elaboradas pela prépria.

Na questdo 12 foi analisada com base na categoria “Educacdo Inclusiva” sendo as
subcategorias:” respeito pelos estudantes com NEE”; “dar resposta as necessidades dos
estudantes com NEE”; “ensinar tanto aluno com e sem NEE”; “inclusdo e respeito por
estudantes com NEE”; “Adequar os instrumentos de avaliagdo”; “Falta de compreensdo”.

J4, no que diz respeito a questdo 17, que se refere a mudancgas arquitetonicas
necessarias, as subcategorias definidas sdo: “Pavimento”; “Melhorar as acessibilidades”;
“Colocar elevadores”; “Colocar rampas”; ‘“Pouca manutengdao”; “Alteracdes nas
infraestruturas”.

Na questdo 19.1 centrada na categoria “Capacidade da sociedade”, as subcategorias
identificadas foram: “Avancgada”; “Pouco avancada”; ‘“Pouco modernizada”; “Passeios
irregulares”; “Pouca consideragdo por pessoas com NEE”; “Falta de Investimento”; “Falta
de respeito por parte da sociedade”; “Falta de sensibilizagao por parte da sociedade”.

Assim sendo, e de uma forma mais especifica, na questdo 12, que diz respeito ao que
cada aluno com e sem NEE da UAC entende como “Educacdo Inclusiva”, destaca-se com
16,4%, a nocao de que uma educacdo inclusiva é toda aquela que é destinada a todo o tipo
de alunos, independentemente de terem necessidades especificas ou ndo. Também se pode
destacar, com 13,4% o facto de esta educacdo estar vocacionada a dar resposta as
necessidades dos alunos com NEE.

Na questdo, 17, onde se insere a categoria “Mudangas arquitetonicas/estruturais”,
destaca-se a subcategoria “melhorar as acessibilidades” com 13,4%, que remete para o facto
de a Universidade dos Acores, em termos do acesso a todos os edificios e outros espacos,
ainda regista despreocupacao e descuido, no sentido de tornar esses locais mais eficientes, e
de mais facil acesso a todos.

Na questdo 19, onde se identificou a categoria “Capacidade da sociedade”, é proposto
aos estudantes que deem a sua opinido acerca da sociedade, se estd ou ndo preparada para

dar todas as respostas necessarias aquela populagdo com necessidades especificas. Neste
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sentido destaca-se a subcategoria “pouca consideragdo por pessoas com NEE” (6,4%), o que
revela que, na opinido destes inquiridos, a sociedade ainda ndo é capaz de dar respostas
adequadas as necessidades destas pessoas.

Por fim na quest&o 20, onde se solicitava a “Opinido”, acerca de possiveis melhorias
na Universidade, foram poucos os inquiridos que se manifestaram, no entanto registamos a
subcategoria “Processo prematuro” (1,5%), que Se relaciona com o facto de, apesar de haver
grandes mudangas na area da educacdo, nas IES, ainda se notam grandes lacunas no processo
de acolhimento e forma de apoiar os alunos com NEE.
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Notas conclusivas

Ao longo desta dissertagdo, procuramos entender como é que as instituicbes de
ensino superior acolhem, respeitam e respondem, da forma mais eficiente, as necessidades
dos alunos com NEE. E analisamos em que medida existem, ou ndo, medidas suficientes
para que estes alunos se fixem nelas e se diplomem.

Foi objetivo desta dissertacdo olhar de forma mais detalhada para a realidade do
ensino superior e procurar quais os elementos fundamentais que garantem uma universidade
inclusiva. Desde logo, como ficou patente na analise dos dados publicados pela DGEEC, ha
pelo menos, trés dimensdes fundamentais: a acessibilidade, a existéncia de um regulamento
e 0 acompanhamento/apoio proporcionado aos estudantes.

Atendendo as hipoteses, pode-se dizer que, na primeira hipotese, consideramos que
a escola inclusiva ndo depende apenas da legislacdo em vigor. E isso ficou bem patente, na
resenha feita do quadro legal atual, que s6 depois de 2017 for¢ou muitas universidades
portuguesas a alterarem o seu funcionamento, nomeadamente com a criagdo de
regulamentos. Mas, como foi mostrado, ainda agora apenas dois tercos das universidades
publicas estd dotada de um regulamento especifico e, no ensino privado, sdo raros 0s
estabelecimentos de ensino superior, que cumprem esta orientacdo. Olhando aos dados
recolhidos na amostra de inquiridos que respondeu ao questionario lancado, ficou evidente
que desconhecem a existéncia quer do regulamento, quer dos outros apoios que Sao
facultados aos estudantes com NEE, apesar de reconhecerem a importancia que podem ter
ao nivel da implementacdo de medidas diretas, seja ao nivel da acessibilidade, seja no
processo de ensino aprendizagem.

A segunda hipoétese apresentada, ndo pode ser validada, porque os resultados foram
diminutos, quanto ao numero de estudantes com NEE que respondeu ao questionario. No
entanto, recordamos os dados publicados pela DGEEC que revelam o nimero diminuto de
estudantes com NEE que prosseguem estudos ao nivel do 2° ciclo ou doutoramento e, em
particular olhando a realidade da UAc, o facto de o nimero de inscritos estar a diminuir,
uma situacdo que pode estar relacionada com as condicdes oferecidas ou a falta delas.

Agora focando-me um pouco na minha experiéncia pessoal e também como aluna
com NEE, senti um pouco destas intransigéncias e dificuldades ao longo de todo o meu
percurso académico na Universidade dos Acores. Sendo que, reforco a extrema importancia
de haver rigor, por parte de toda a comunidade académica da UAc, na concretizagdo efetiva

das medidas do Regulamente de Alunos com NEE, pois estes alunos também tém todo o
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direito de acederem a educac&o e de construir o seu proprio trajeto. Também, aludo a extrema
importancia que o suporte social tem no apoio a estes alunos, o que no meu caso foi muito
relevante na conclusao de meu mestrado.

Finalmente na terceira hipOtese apresentada, apontamos como resposta a questdo
da educacéo inclusiva a relevancia da relacdo dos estudantes com o sistema educativo. E
nesse sentido, destacamos o facto de, em matéria de acessibilidade, nem todas as
universidades estarem preparadas para acolher estes estudantes, sobretudo, quando tém
mobilidade reduzida, havendo servicos inacessiveis, pisos com ma qualidade, falta de
elevadores, como foi notado pelos inquiridos, e a auséncia de centros de producéo de
ferramentas pedagdgicas adequadas, que facilitem a aprendizagem destes estudantes, como
sdo por exemplo 0s apoios para pessoas surdas, cegas ou com outro tipo de limitagcdo. Por
isso, é de se destacar os apoios que facultam mais tempo para a realizacdo de provas,
adequacdo das provas as necessidades dos estudantes, uma dimensao limitada, quando por
exemplo, um estudante surdo ndo tem acesso a um tradutor de lingua gestual ou a materiais
antecipadamente, que Ihe permita acompanhar a sesséo letiva, ou um estudante cego néo tem
acesso a producéo de materiais de estudo e avaliacdo em braille.

Tambeém, é de realcar que a intencéo inicial neste estudo era de enviar o questionario,
via online, apenas para 0s estudantes com NEE da UAc, mas a Comissdo de
Acompanhamento de Estudantes com Necessidades Especiais ndo demonstrou da sua parte
disponibilidade. Por isso é que, em conjunto com a orientadora optou-se por abranger todos
0s estudantes da UAc, com NEE ou né&o.

A inclusdo de pessoas “especiais” ndo depende apenas de diplomas/quadro legal e
das orientacdes, emanadas por instancias internacionais como a UNESCO ou pelos
parlamentos, nacional e regional. Fica a faltar uma cultura inclusiva, que promova uma
maior partilha das necessidades dos estudantes “especiais”, € que se concretize,
nomeadamente, numa maior acessibilidade a todos os edificios, ao transporte adaptado que
sirva 0s estabelecimentos de ensino superior em horarios compativeis e a existéncia de
alojamento estudantil pensado para estudantes portadores de deficiéncia. No caso da
Universidade dos Acores, o transporte é assegurado pelo municipio, o alojamento é diminuto
e ndo existe nenhum centro de producdo de materiais adaptados. Fereira (2011, p.92), diz
que uma forma de se incluir pessoas “especiais” na educagdo passa por se “romper com as
inadequacdes curriculares, (...), com 0 emprego de metodologias dinamicas (...), respeitando

ritmos e caracteristicas individuais”. (Bueno e Oliveira, 2023, p.12).
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Assim, espero que esta dissertacdo sirva para, futuramente, haver mais e melhores
condigdes para que se possa afirmar uma Educagdo Inclusiva na Universidade dos Agores,
onde todos os alunos, quer tenham ou ndo NEE, com ou sem apoio, possam construir o seu

préprio sucesso académico.
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Anexo 1 — Modelos social, médico/biomédico e biopsicossocial

Modelo Social Modelo Médico/Biomédico Modelo Biopsicossocial
Autor Paul Hunt (ndo identificado) OMS
Periodo de 1960-1966 século XIX 2001
referéncia
Principais e Pretende debater e |e A deficiéncia é vista como e A perspetiva ja ndo é mais
ideias/ expor as limitagBes uma “consequéncia logica somente restrita a uma
contributos sociais que  eram e natural do corpo com percecdo basilar, onde a

vivenciadas por estas
pessoas;

o Este modelo vai “para

além das questdes
autobiograficas e
principalmente
médicas”;

e  Os seus estudos acerca

da deficiéncia partiram
do conceito de
“estigma” de Erving
Goffman

lesdo, adquirida,
inicialmente, por meio de
uma doenga(...)”;

e Define deficiéncia com

base nas alteracBes
presentes no corpo ou na
mente de uma qualquer
pessoa, valida a ideia de
gue a deficiéncia ¢ um
“atributo da pessoa”

relevancia estd s0 na
pessoa com desvio ou
perda em alguma funcéo
do seu corpo, “mas ¢
extrapolada pelo que elade
fato é capaz de realizar em
seu meio”.
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Anexo 2 - Listagem dos diplomas que enquadram os direitos das pessoas com
deficiéncia, nomeadamente, no acesso a Educacdo (Com base no Guia prético: 0s
direitos das pessoas com deficiéncia em Portugal, 2022: https://www.inr.pt/guia_)

Diploma

Sintese do contetudo

Decreto de 10 de abril 1976 (12 versdo) que aprova a
Constitui¢ao da Republica Portuguesa (CCRP), revisto pela
dltima vez na Lei constitucional n°1/2005 de 12 Agosto
(72 revisdo constitucional) — 8 2 versdo da CRP.

Publicado em Diario da Republica n.°
86/1976, Série | em 10 de abril de 1976-
Aprova a Constituicdo da Republica
Portuguesa

Lei n° 46/86, de 14 de outubro, alterada (12 alteracdo) pela
Lei n° 115/97 de 19 de setembro e de novo revista na Lei
n°49/2005 de 30 de agosto (22 alteracdo)

Define a Lei de Bases do Sistema Educativo

Decreto-Lei n.° 162/92, de 5 de Agosto revogado pelo
Decreto-Lei n. © 308/2007, de 3 de setembro,
regulamentado na Portaria n.° 277-A/2010, de 21 de
maio

Cria o programa Porta 65 - Arrendamento
por Jovens, instrumento de apoio financeiro
ao arrendamento por jovens.

Lei n.° 23/96, de 26 de julho, versdo mais recente (7%), Lei
n° 51/2019 de 29 de julho.

Cria no ordenamento juridico alguns
mecanismos destinados a proteger o utente
de servigos publicos essenciais.

Decreto-Lei n° 202/96, de 23 de outubro, alterado e
republicado pelo Decreto-Lei n® 291/2009, de 12 de
outubro

Estabelece o regime de avaliagao de
incapacidade das pessoas com deficiéncia
para efeitos de acesso as medidas e
beneficios previstos na lei,

Lei n°5/97, de 10 de fevereiro

Define a Lei Quadro da Educacdo Pre-
Escolar

Decreto-Lei n.° 123/97, de 22 de Maio, revogado pelo
Decreto-lei n°163/2006 de 8 de Agosto., e posteriormente
revisto no Decreto-Lei n.° 125/2017, de 4 de outubro

Aprova o regime da acessibilidade aos
edificios e estabelecimentos que recebem
publicos, via publica e edificios
habitacionais.

Decreto-Lei n° 296-A/98, de 25 de setembro, alterado pelos
DL n.° 99/99, de 30 de margo, DL n.° 26/2003, de 7 de
fevereiro, DL n.° 76/2004, de 27 de margo, DL n.°
158/2004, de 30 de junho, DL n.° 147-A/2006, de 31 de
julho, DL n.° 40/2007, de 20 de fevereiro, DL n.° 45/2007,
de 23 de fevereiro, e DL n.° 90/2008, de 30 de maio

Fixa o regime de acesso e ingresso no ensino
superior.

Decreto-Lei n.° 29/2001, de 3 de fevereiro, revista pela Lei
n.° 4/2019, de 10 de janeiro

Estabelece o sistema de quotas de emprego
para pessoas com deficiéncia, com um grau
de incapacidade funcional igual ou superior
a 60%, em todos 0s servicos e organismos da
administracao central, regional autonoma e
local.

Decreto-Lei no 307/2003, de 10 de dezembro, alterado pelo
Decreto-Lei no 17/2011, de 27 de janeiro e pela Lei no
48/2017, de 7 de julho.

Aprova o cartao de estacionamento de
modelo comunitario para pessoas com
deficiéncia condicionadas na  sua
mobilidade.

Lei de Bases n.° 38/2004, de 18 de agosto

Define as bases gerais do regime juridico da
prevengao, habilitagao, reabilitacao e
participacao da pessoa com deficiéncia

Lei n° 46/2006, de 28 de agosto

Visa “prevenir e proibir a discriminacao,
direta ou indireta, em razao da deficiéncia ou
risco agravado de saude, sob todas as suas
formas, e sancionar a pratica de atos que se
traduzam na violagao de quaisquer direitos
fundamentais, ou na recusa ou
condicionamento do exercicio de quaisquer
direitos economicos, sociais, culturais ou
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outros, por quaisquer pessoas, em razao de
uma qualquer deficiéncia ou existéencia de
risco agravado de saude.

Lei n°90/2009, de 31 de agosto

Aprova o regime especial de prote¢do na
invalidez, no &mbito do regime geral de
seguranca social do sistema previdencial, do
regime ndo contributivo do subsistema de
protegdo social convergente.

Lei n°30/2013, de 8 de maio

Lei de Bases da Economia Social

Despacho n° 9884/2014, de 31 de julho

Nomeia a comissao de peritos que aprecia 0s
pedidos de admissao as vagas do contingente
especial por estudantes com necessidades
educativas especiais no ambito do Concurso
Nacional de Acesso e Ingresso no Ensino
Superior Publico para a Matricula e Inscrigao

Despacho n.° 9180/2016, de 19 de julho

Homologa as Orientagoes Curriculares para
a Educagao Pré-Escolar,

Decreto-Lei n.° 126/2017, de 4 de outubro

Oficializa o Sistema Braille em Portugal

Decreto-Lei n.° 29/2018, de 4 de maio

Estabelece o Porta de Entrada - Programa de
Apoio ao Alojamento Urgente.

Decreto-Lei n.° 55/2018, de 6 de julho

Estabelece o curriculo dos ensinos basico e
secundario, os principios orientadores da sua
concegao, operacionalizacao e avaliagao das
aprendizagens, de modo a garantir que todos
0s estudantes adquiram os conhecimentos e
desenvolvam as capacidades e atitudes que

Decreto-Lei n°® 83/2018, de 19 de outubro

Define os requisitos de acessibilidade dos
sitios web e das aplicagoes moveis de
organismos publicos, transpondo a Diretiva
(UE) 2016/2102

Decreto-Lei n.° 65/2018, de 16 de agosto

Altera o regime juridico dos graus e diplomas
do ensino.

Decretos do Presidente da Republica n.° 71/2009, de 30 de
julho, na sequéncia da aprovacdo da Assembleia da
Republica, Resolugdo n.° 56/2009, de 7 de maio de 2009.

Portugal ratifica a Convengao sobre o0s
Direitos das Pessoas com Deficiéncia e 0 seu
Protocolo Adicional, adotada em Nova
lorque a 30 de margo de 2007.
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Anexo 3 - Diplomas que enquadram a Educacéo inclusiva e a intervencdo de apoio a pessoas
com deficiéncia (fontes: Associacdo dos Trabalhadores de Educagdo; Guia Prético: os
direitos das pessoas com deficiéncia em Portugal; Sindicato dos Professores do Norte:
https://www.spn.pt/).

Diploma

Sintese do contetudo

Portaria n.° 1102/97, de 3 novembro

Garante as condi¢cBes de educacdo para os estudantes que
frequentam as associacfes e cooperativas de ensino especial

Portaria n.° de 3 de

novembro

1103/97,

Garante as condicOes de educacdo especial em estabelecimentos
de ensino particular

Decreto-Lei n.° 93/2009, de 16 abri

Aprova o sistema de atribuicdo de produtos de apoio a pessoas
com deficiéncia e a pessoas com incapacidade temporaria

Decreto-Lei n.° 281/2009, de 6 outubro

Cria o Sistema Nacional de Intervencgdo Precoce na Infancia

Lei n®71/2009, de 6 de agosto

Cria o regime especial de protecdo de criancas e jovens com
doenca oncolégica.

Decreto-Lei n.° 55/2009, de 2 de margo

Estabelece o regime juridico aplicavel a atribuicdo e ao
funcionamento dos apoios no &mbito da agdo social escolar
(art.° 32 — Estudantes com necessidades educativas especiais).

Decreto-Lei n.° 132/2012, de 27 de junho

Estabelece 0 novo regime de recrutamento e mobilidade do
pessoal docente dos ensinos basico e secundario e de
formadores e técnicos especializados

Despacho n.° 866/2013, de 16 de janeiro

Clarifica os principios e critérios que devem estar presentes nal
graduacdo do pessoal docente candidato da educacao especial.

Portaria N.° 192/2014, 26 setembro

Regula a criacdo e manutencdo da base de dados de registo do
Sistema de Atribuicdo de Produtos de Apoio

Despacho n.°5291/2015, de 21 maio

Estabelece a rede nacional de Centros de Recursos de
Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo para a Educagdo
Especial (CRTIC) como centros prescritores de produtos de
apoio do Ministério da Educacao e Ciéncia no &mbito do Sistema
de Atribuicdo de Produtos de Apoio (SAPA), as suas atribuicdes,
constituicio e competéncias da equipa, bem como a
responsabilidade pela monitorizacdo da atividade destes Centros

Resolugdo da Assembleia da Republica
n.° 113/2016, de 22 de junho

Reformula a atribuicéo do subsidio de educagéo especial

Despacho Normativo n.° 6/2018, de 13 de
abril

Estabelece os procedimentos da matricula, respetiva renovacéo
e as normas a observar na distribuicdo de criancas e alunos;
introduz um conjunto de alterag@es a reforcar os mecanismos de
transparéncia, a promover a igualdade de oportunidade e a
superacdo das desigualdades.

Portaria n.° 350-A/2017, de 14 de

novembro

Estabelece as medidas de apoio educativo a prestar a criancas e
jovens com doenca oncoldgica

Resolugdo da Assembleia da Republica
n.° 195/2017, de 9 de agosto

Recomenda ao Governo que apoie o0s estudantes com
necessidades educativas especiais

Decreto-Lei n.° 16/2018, de 7 de mar¢o

Cria o grupo de recrutamento da Lingua Gestual Portuguesa e
aprova as condicOes de acesso dos docentes da Lingua Gestual
Portuguesa ao concurso externo de selecdo e recrutamento do
pessoal docente

Decreto-Lei n° 54/2018, de 6 junho,
alterado pela Lei 116/2019 de 13 de
setembro.

Estabelece o regime juridico da Educacdo Inclusiva
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Anexo 3a — Diplomas regionais relacionados com o apoio as pessoas portadoras
de deficiéncia, incluindo a “educacio inclusiva”

Diploma

Sintese contetido

Decreto Legislativo Regional n® 6/97/A
de 22 de maio*

Adapta a Regido Auténoma dos Acores 0 regime do
Decreto-lei n°202/96 de 23 de outubro que estabelece o
regime de avaliacdo de incapacidades das pessoas com
deficiéncia, conforme definido na lei n°9/89 de 2 de maio.

Decreto Legislativo Regional n°5/98/A
de 11 de margo*

Regula as modalidades de apoios a conceder as
associacOes de portadores de deficiéncia e as associacdes
gue exercam atividades nos dominios da prevencdo da
deficiéncia, da reabilitacdo e da educagio especial.

Decreto Legislativo Regional n°8/98/A
de 13 de abril*®

Altera 0 DLR n°14/95/A de 22 de agosto, e cria um
programa de apoio a habitacdo para pessoas com
deficiéncia.

Decreto  Legislativo
15/2006/A de 7 de Abril*

Regional n°

Estabelece o regime juridico da educacdo especial e do
apoio educativo visando a criacdo de condicBes para a

adequacdo do processo educativo aos requisitos das
criancas e jovens com necessidades educativas especiais
ou com dificuldades na aprendizagem, que impecam o
sucesso educativo

Cria as bases gerais do regime juridico da prevencao,
habilitacdo, reabilitacdo e participacdo da pessoa com
deficiéncia ou incapacidade, conforme prevé a Lei
n°38/2004 de 18 de agosto.

Cria o sistema de atribuicdo de produtos de apoio na
Regido Auténoma dos Acores

Decreto  Legislativo  Regional n°
14/2012/A de 29 de margo®

Decreto Regulamentar
n°13/2015/A, de 12 de Agosto*®

Regional

Decreto Legislativo Regional | Medidas especiais de apoio aos individuos diagnosticados
n°27/2020/A de 16 de outubro, | com a doenca Machado-Joseph

complementado pelo

Decreto Legislativo Regional

n°39/2023/A de 23 novembro, que
revogou 0 DLR n°21/92/A e o DRR
n°9/93/A de 6 de abril, entretanto
revogados por for¢a da Lei n°90/2009 de
31 de agosto, que aprova 0 regime
especial de protecéo na invalidez.
Despacho n°2388/2022, de
novembro*’

17 de | A Regido Auténoma dos Acores adere a Estratégia
Nacional para a Inclusdo das Pessoas com deficiéncia
2021-2025, aprovada pela Resolucdo do Conselho de
Ministros n°119/2021, de 31 de agosto (Estratégia
Regional para a Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia nos
Acores, 2023-2030)

Aprova 0 modelo de educacdo inclusiva

Decreto Legislativo Regional n® 5/2023
de 17 de fevereiro® Alterado pelo
Decreto  Legislativo  Regional n°
34/2023/A de 13 de outubro

41 Decreto Legislativo Regional n2.6/97/A, de 22 de maio:https://diariodarepublica.pt/dr/home

43 Decreto Legislativo Regional n°8/98/A de 13 de abril, https://diariodarepublica.pt/dr/detalhe/decreto-
legislativo-regional/8-167055

44 Decreto Legislativo Regional n® 15/2006/A, de 7 de abril, https://diariodarepublica.pt/dr/detalhe/decreto-
legislativo-regional/15-2006-652897

45 Decreto Legislativo Regional n°®14/2012/A de 29 de marco,
https://files.dre.pt/1s/2012/03/06400/0152801532.pdf

46 Decreto Regulamentar regional n°13/2015/A, https://diariodarepublica.pt/dr/detalhe/decreto-regulamentar-
regional/13-69992911

47 Despacho n2.2388/2022,de17de novembrohttps://diariodarepublica.pt/dr/home

48 https://jo.azores.gov.pt/#/ato/cbef6567-5b1f-4bc3-986¢-0e3c34h669a9
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Anexo 4 — Regulamentacao especifica de algumas das universidades portuguesas.

Universidades Regulamentos
Universidade Despacho n.o 4722/2018, Republicacao do Regulamento n.°
de Cimbra® 597/2011, de 15 de novembro - Regulamento de Direitos

Especiais dos Estudantes da Universidade de Coimbra, capitulo
VII - Estudante com necessidades educativas especiais.

Universidade Despacho n.o 6255/2016, de 11 de maio - Regulamento do

de Lisboa® estudante com necessidades educativas especiais da Universidade
de Lisboa.

Universidade Estatuto do Estudante com necessidades educativas especiais da

do Porto® Universidade do Porto (EENEE), 8 de Outubro de 2008
(aprovado pelo Senado da UP)

Universidade Despacho n.° 1285/2018, de 6 de fevereiro, Regulamento dos

dos Acores® Estudantes com Necessidades Educativas D8 Especiais da

Universidade dos Acores.

Universidade Regulamento n°193/2022, de 23 de fevereiro — Regulamento do
da Madeira® Estatuto do Estudante com Necessidades Especiais.

Universidade Regulamento académico da Universidade do Minho, aprovado
do Minho* pelo Despacho RT- 03/2020, de 3 de janeiro, Secgao VI -

Estudante com Necessidades educativas especiais.

49 Regulamento da Universidade de Coimbra - https://dre.pt/application/conteudo/115293174
%0 Regulamento da Universidade de Lishoa - https://dre.pt/application/conteudo/74414875

51 Regulamento da Universidade do Porto -
https://sigarra.up.pt/up/pt/legislacao_geral.ver_legislacao?p_nr=4100

52 Regulamento da Universidade dos Acores - https://dre.pt/application/conteudo/114640603
%3 Regulamento da Universidade da Madeira - https://www.uma.pt/regulamentos/

54 Regulamento da Universidade do Minho -
https://alunos.uminho.pt/PT/estudantes/Regulamentos/Despacho_RT-03_2020.pdf

113



Anexo 5 — Carta de apresentacdo/Consentimento informado

Que direito a educacao, quando se é estudante com NEE?

Caro(a) estudante da Universidade dos Agores,

Sou Ana Moniz, licenciada em Servico Social, atualmente a frequentar o 2°
ano do Mestrado em Politicas Sociais e Dindmicas Regionais na Universidade dos
Acores e a realizar a dissertacdo intitulada: Que direito & Educacéo, quando se é
estudante com NEE (Necessidades Educativas Especiais)? (Para mais
informacdes, favor ver folheto informativo anexo).

Este Termo de Consentimento Informado é uma exigéncia de lei para a
realizacdo de estudos cientificos e teses de mestrado. A autora do estudo segue e
cumpre o Cadigo de Etica da Universidade dos Acores, assim como o Codigo
Deontologico do Servigo Social e da Associacdo Portuguesa de Sociologia.

O objetivo principal desta pesquisa é demonstrar a relevancia da escola
inclusiva para a plena concretizacdo do Direito a Educacdo dos estudantes com
NEE. E, o objetivo especifico € o de compreender como os estudantes, com ou sem
NEE, que frequentam a Universidade dos Agores, percecionam a realidade de quem
¢ estudante nesta Universidade e portador de uma qualquer deficiéncia,
nomeadamente ao nivel das condigdes e dos apoios a que tem acesso.

Para a concretizacdo desta pesquisa, foi elaborado um questionario online
no Google Forms, cujo link de acesso foi divulgado com a colaboracéo dos servigcos
competentes da Universidade dos Acores, através de mensagem eletronica enviada
a todos os estudantes da Universidade dos. Acores, de todos 0s cursos/anos e ciclos
de estudos, no corrente ano letivo de 2023/24.

A sua colaboracgdo no preenchimento deste questionario é fundamental para
esta pesquisa e ndo demorara mais de 10 a 15 minutos. Assim, serve 0 presente
texto para esclarecer que:

1. O preenchimento do questionario é voluntario;

2. Estéo assegurados, a confidencialidade e o anonimato dos inquiridos;
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3. Os dados recolhidos visam, em exclusivo, a realizacdo do estudo
supracitado;

4. Se concordar em responder ao questionario assinale “aceito participar” e
prossiga o preenchimento;

5. Caso entenda ndo participar ou queira desistir de o fazer, terd de
interromper a sua participacdo durante preenchimento do questionario.
Em qualquer dos casos dai ndo resulta qualquer consequéncia.

6. Adissertacdo, uma vez concluida e defendida em provas publicas, ficara
acessivel no Repositério Institucional da Universidade dos Acores, em

https://repositorio.uac.pt/, e podera ser utilizada para efeitos de

divulgagdo emcongressos e publicaces cientificas, respeitando todas as

garantias anteriormentereferidas.

Para qualquer davida ou esclarecimento, favor contactar a autora, Ana Filipa

Moniz, através do email 20172660@uac.pt e/ou a orientadora cientifica, Prof.

Piedade Lalanda, através do email: maria.pl.mano@uac.pt.

Renovo o meu agradecimento pela colaboracdo.

Saudac6es académicas,

Ana Moniz
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Anexo 6 — Formulario/questionario disponibilizado através da plataforma Google
Forms (entre os dias23 de novembro de 2023e 5 de margo de 2024)

Aceito participar? [

I Alguns dados pessoais:
1. Qual a sua idade? (anos) — ano/més de nascimento I

2. Sexo: OmOF [ outro-

3. No seu agregado familiar ou na sua familia proxima (irmdos, avés, tios, primos) ha

alguma pessoa com Necessidades Educativas Especiais (NEE)

[] Sim
[ ] Néo

3.1 - Assinale o tipo de limitacdo de que o seu familiar é portador:

E portador

Tipo de limitagdo i _
Sim Néo

Motora

Visual

Auditiva

Cognitiva

Outra:

4. Durante o ano letivo (2023/2024) — enquanto estudante, reside:

Com o seu agregado familiar

L

Em casa de pessoa familiar
Num quarto alugado
Em casa alugada, partilhada com estudantes/amigos

Em casa alugada sozinho/a

ogdn

Outra situacdo

5. Concluiu o ensino secundario na Regido Autdnoma dos Acores?

L]
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Sim
[] Nao

ano

6. Com gue idade terminou o0 12° ano?

7. Com que idade se inscreveu na Universidade dos Agores, pela primeira vez? ——

anos

8. Qual nivel de escolaridade/ano escolar que frequenta, atualmente, na Universidade

dos Acgores:

[ Jricenciatura —ano (1° ano, 2° ano, 3° ano...)
I:lMestrado —ano (1° ano — 2° ano)

DDoutoramento (1° ano...)

9. Qual o regime de estudo em que esta inscrito na Universidade dos Acores:

[ ] Estudante regular
|:| Estudante trabalhador

|:| Estudante Erasmus

Outro:
[]

10. E portador de que algum tipo de limitaco/limitacdes (Necessidade Educativa

Especial)?
[] sim
[ ] Nao
(Se respondeu Néo, favor passar a questédo 11)

10.1 - Se respondeu SIM, (assinale com um X ou refira a idade em anos)

Sou Desde quando € portador?
portado
r
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limitagdo? Nascimento

Qual o tipo de | Sim Néo Desde 0 | Anpartirdaidade

de (anos)

Né&o
sabe/NR

Motora

Visual

Auditiva

Cognitiva

Outra:

1. Inclusdo dos estudantes com NEE

11. Considerando as infraestruturas/instalacbes do campus da Universidade dos Acgores

onde estuda, como avalia as condi¢des abaixo referidas?

Assinale com um (X) a resposta, que considere mais adequada, em cada pergunta. Pode

acrescentar, se assim o entender, outras condi¢cdes que considere existirem ou ndo.Outras

Sim Nao

NS/NR

1. A Universidade procura adaptar/tornar acessivel
todos os seus edificios aos estudantes com NEE?

2. Os novos estudantes da Universidade, com ou
sem NEE, sdo ajudados a integrar-se?

3. Todos os tipos de apoio da Universidade séo
coordenados?

4. A Universidade procura eliminar todas as
barreiras que impedem os estudantes com NEE de
a frequentar?

5. A Universidade possui material didatico
adequado para estudantes com NEE, de acordo
com as necessidades destes?

6. Consegue identificar praticas educacionais
inclusivas, da parte dos professores?

7. As aulas sdo planeadas em funcdo da
aprendizagem de todos os estudantes?

8. A avaliagdo promove a aprendizagem e é
adequada, de acordo com as necessidades dos
estudantes?

9. Existem ac¢des de formagao que permitem, que 0s
professores deem respostas adequadas as
necessidades de cada aluno?
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10. Consegue identificar praticas inclusivas por
parte dos funcionarios

(Fonte: Pereira, et. al., 2018. Manual de apoio a pratica)

111 Assinale com um X qual ou quais a/as préatica(s) que identifica nos

professores e funcionarios:

Praticas identificadas: Professores Funcionarios

Reconhecem as necessidades dos
estudantes

Conhecem o0 regulamento  dos
estudantes com NEE

Aplicam as medidas propostas no
regulamento

Facilitam a inclusdo dos estudantes
com NEE

12. O que é, para si, Educagdo Inclusiva?

13. Tem conhecimento da existéncia de algum Regulamento de apoio aos estudantes com
NEE na Universidade dos Ac¢ores?
Sim
Né&o
13.1 - Se respondeu SIM, como avalia o conhecimento dos docentes, estudantes e ndo
docentes, desse regulamento? (classifique de 0 a 5, sendo que O = nenhum
conhecimento e 5= total conhecimento)
e Docentes/professores: 1 2 3 4 5

e Funcionarios: 1 2 3 4 5

13.2 - Que importancia atribui a existéncia de um Regulamento de apoio aos
estudantes com NEE numa Universidade?

a) Protege a condi¢do do estudantecomNEE-_1 2 3 4 5

b) Garante condigOes de equidade ao estudante comNEE - 1 2 3 4 5

c) Obriga os docentes a adequar instrumentos de avaliagdo, no caso dos
estudantescomNEE-1 2 3 4 5
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d) Atribui mais tempo aos estudantes com NEE, na realizacdo de provas de
e) Estabelece critérios de permanéncia na sala de aula para os estudantes com
NEE-1 2 3 4 5

14. Conhece alguma unidade/grupo que preste apoio aos Estudantes com NEE na
Universidade dos Agores?

Sim

Néo

14.1 - Se respondeu SIM - como se intitula?

15. Alguma vez ja sentiu necessidade de solicitar apoio, relacionado com alguma NEE,

sua ou de algum colega?

Sim

151 - Se respondeu SIM, para que tipo de necessidade?

16. Considerando a sua experiéncia como estudante, como avalia a acessibilidade aos

espacos/edificios da Universidade dos Agores?

Muito adequada. Adequada. ’ouco adequada. 1da adequada
NS/NR

17. Que mudancas estruturais e/ou arquiteténicas considera prioritarias para viabilizar uma
melhor acessibilidade (tornar os espacos mais adequados a pessoas com NEE,

particularmente quando se tem mobilidade reduzida) na Universidade dos Acgores?

I1. Suporte familiar e social

18. Qual ou quais a/as “rede(s)” de suporte que considera fundamental/ais na promocao da

inclusdo de uma pessoa com NEE (assinale com um “x”)
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Rede de Suporte

Amigos

Familia

Em geral (sociedade civil)

Institucional — educacdo, salde, seguranca social ...

Comunitaria (igrejas, IPSS, associagdes...)
Outra:

19. Na sua opinido, considera que a sociedade acoriana (em geral) estd preparada para
responder as necessidades das pessoas com limitagbes?

Sim

Néo

19.1 — Justifique a sua resposta

20. A terminar, e se o0 entender, deixe aqui 0 seu comentério ou a sua reflexdo e assinale
propostas/ sugestdes sobre a problematica da inclusdo dos estudantes com NEE no Ensino

Superior, em particular na Universidade dos Acgores.

Obrigada pela colaboragéo

Ana Moniz
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Anexo 7 — Anélise QDA das Respostas escritas

Cuenta % Cadigos Casos % CASOS MNo de Palabras % palabras
&% Educacdo Indusiva{Quest. 12)

@ Respeito pelos Alunos com NEE 9 5,8% 8 5,0% 90 3,8%
@ Dar resposta as necessidades de alunos cNEE 19 12,3% 18 13,4% 258 10,8%
@ Ensinar alunos com e sem NEE 22 14,2% 22 16,4% 296 10,3%
@ Indus3orespeito pelos alunos cNEE 10 6,5% g 5,7% 127 5,3%
@ Adequar os instrumentos de avaliacdo as necessidades de alunos cNEE 11 7,1% 9 &,7% 39 3,7%
@ Falta de compreencao 1 0,6% 1 0,7% 7 0,3%
&% Mudancas arquitétonicas/estruturais(Quest. 17)
@ Pavimento 3 1,9% 3 2,2% 65 2,7%
@ Melhorar as acessibiidades 19 12,3% 13 13,4% 324 13,6%
@ Colocar elevadores 9 5,8% 9 5,7% 87 3,6%
@ Colocar rampas 8 5,2% 8 6,0% 1] 2,8%
@ Pouca manutencao 1 0,6% 1 0,7% 30 1,3%
@ Alteragdes nas Infraestreturas 4 2,6% 4 3,0% 47 2,0%
@ Mudancas previstas na lei 1 0,6% 1 0,7% 4 0,2%
& Capaddade da sodedade(Quest. 19.1)
@ Avancada 1 0,6% 1 0,7% [ 0,3%
@ Pouco avangada 4 2,6% 4 3,0% 32 1,3%
@ Pouca modernizagao [ 3,9% [ 4,5% 70 2,9%
@ Passeios iregulares 4 2,6% 3 2,2% 37 1,6%
@ Pouca concideragao por pessoas com NEE 10 6,5% 9 5,7% 203 8,5%
@ Falta de investimento 3 1,9% 3 2,2% 32 1,3%
@ Falta de respeito por parte da sodedade 1 0,6% 1 0,7% 5 0,2%
@ Falta de sensibilidade por parte da sociedade 2 1,3% 2 1,5% 10 0,4%
@ Falta de Apoioe de Cooperacao pelos Prof, 1 0,6% 1 0,7% 30 1,3%
&% Opinido (Quest. 20)
@ Acdes de formacao 1 0,6% 1 0,7% 10 0,4%
@ Processo prematuro 2 1,3% 2 1,5% 34 1,4%
@ Pouco investimento 1 0,6% 1 0,7% 14 0,6%
@ Investir em mais agdes de formacéo 1 0,6% 1 0,7% 3 0,1%
@ Investir e inovar espagos 1 0,6% 1 0,7% 17 0,7%
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Anexo 8 - Resultados do questionério — tratamento estatistico SPSS

| — Caracterizacéo dos inquiridos

Questdo 1 — Qual a sua idade? (anos).

Idade (categoria etaria/anos) fre %
18e 19 5 15,6
20a24 14 43,8
25a29 2 6,3
30a34 2 6,3
35a39 3 9,4
40 a 44 2 6,3
45 e mais 3 9,4
NR 1 3,1
Total 32 100,0
Questdo 2. Qual o sexo?
SEXo fre %
feminino 28 87,5
masculino 4 12,5
Total 32 100,0
Questao 5 — Onde concluiu o ensino secundario?
Concluséo do ensino secundario fre %
Na Regido Auténoma dos Acgores 26 81,3
Noutra regido 6 18,8
Total 32 100,0

Questdo 8 — qual o nivel de escolaridade/ano escolar que frequenta atualmente na

Universidade dos Agores

Nivel de escolaridade frequentado fre %

Licenciatura (1° ano) 4 12,5
Licenciatura (2° ano) 2 6,2
Licenciatura (3° ano) 9 28,1
Mestrado (1° ano) 3 9,4
Mestrado (2° ano) 4 12,5
Doutoramento (3° ano) 1 3,1
NR 9 28,1
Total 32 100,0
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Questao 9 — Com qual regime de estudo, esta inscrito na Universidade dos Agores?

Regime do estudante fre %
Estudante em regime regular 23 71,9
Estudante trabalhador 9 28,1
Total 32 100,0

Questéo 4 — Durante o ano letivo 2023/24, enquanto estudante, onde reside?

Reside ... fre %
No agregado familiar 23 71,9
Num quarto alugado 1 31
Em casa alugada, partilhada 4 12,5
Em casa alugada sozinho 2 6,3
Na residéncia de estudantes 1 3,1
Outra 1 3,1
Total 32 100,0

Questdo 3 — No seu agregado familiar ou na sua familia préxima (irméos, avos, tios,
primos) ha alguma pessoa com Necessidades Educativas Especiais (NEE)?

zogsgi _algum familiar com fre %
eficiéncia?

Sim 7 21,9
Né&o 25 78,1
Total 32 100,0

Questdo 3.1 — Em caso afirmativo, qual o tipo de limitacdo que possui o seu familiar?

Tipo de deficiéncia do familiar fre %
Autismo 1 14,3
Cognitiva 4 51,1
Motora e visual 1 14,3
Outra: Dislexia 1 14,3
Total 7 100,0

Questdo 10 — E portador de algum tipo de limitacdo/limitacdes (Necessidades Educativas

Especiais)?

E portador de deficiéncia (NEE) fre %
Sim 3* 9,4
Nao 29 90,6
Total 32 100,0

*1 estudante referiu ser portador de varias deficiéncias e 2 - dislexia
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Il — Avaliacdo da acessibilidade e da inclusdo dos estudantes com NEE na Universidade
dos Agores

Questao 16 - Como avalia a acessibilidade aos espacos/edificios da UAc

Acessibilid_agle_ aos fre %
espacos/edificios na UAC

Muito adequada 1 3,1
Adequada 9 28,1
Pouco adequada 13 40,6
Nada adequada 9 28,1
Total 32 100,0

Questdo 11.1 — a Universidade procura adaptar/tornar acessiveis os edificios aos
estudantes com NEE?

fre %
Sim 12 37,5
Nao 7 21,9
NS/NR 13 40,6
Total 32 100,0

Questdo 11.4 — a Universidade procura eliminar as barreiras que impedem todos 0s
estudantes com NEE de a frequentar?

fre %
Sim 3 9,4
Nao 12 37,5
NS/NR 17 53,1
Total 32 100,0

IIl — Outras medidas de apoio/inclusdo — processo de ensino/aprendizagem dos
estudantes com NEE

Questdo 11.2 — os novos estudantes com ou sem NEE séo ajudados a se integrarem na
UAcC

fre %
Sim 5 15,6
Nao 9 28,1
NS/NR 18 56,3
Total 32 100,0
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Questdo 11.3 - Todos os tipos de apoio sdo coordenados?

fre %
Sim 10 31,3
Nao 9 29,1
NS/NR 13 40,6
32 100,0

Questdo 11.7 — as aulas sdo planeadas em funcdo da aprendizagem de todos os

estudantes?
fre %
Sim 8 25,0
N&o 16 50,0
NS/NR 8 25,0
Total 32 100,0

Questdo 11.8 — A avaliacdo promove a aprendizagem e é adequada, de acordo com as

necessidades dos estudantes?

fre %
Sim 6 18,8
Nao 20 62,5
NS/NR 6 18,8
32 100,0

Questdo 11.9 — Existem acOes de formacdo que permitem que os professores deem

respostas adequadas as necessidades dos estudantes?

fre %
Sim 4 12,5
Nao 10 31,3
NS/NR 18 56,3
Total 32 100,0
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IV — Conhecimento das NEE e do Regulamento especifico destinado a estes estudantes

Questao 11.1a - Reconhecimento das necessidades dos Estudantes com NEE, por parte
dos docentes e dos restantes funcionarios da Universidade dos Acores

Reconhecem as sim nao NS/NR Total
necessidades dos

estudantes com NEE fre (% |fre |% fre |9 |Fre |%
Docentes 12| 37,5 3| 94| 17|53,1 321100,0
Funcionarios 7/21,9] 1] 31| 24|750| 32/1000

Questao 11.1b - Conhecimento do Regulamento especifico para os estudantes com NEE,
na opinido dos inquiridos, por parte dos docentes e restantes funcionarios

sim nao NS/NR Total
Conhecem o
| ?
regulamento fre (% |[fre (% |fre |% |Fre |%
Docentes 11|34,4| 2| 6,3| 19/59,4| 32|100,0
Funcionarios 8/250| 2| 63| 22/68,8 32]100,0

Questdo 11.1c — Aplicacéo das medidas propostas no Regulamento especifico para

estudantes com NEE?

Aplicam as medidas sim nao NS/NR Total
previstas no
Regulamento? fre (% |[fre |% fre |l |Fre |%
Docentes 10(31,3| 2| 6,3| 20|62,5| 32|100,0
Funcionarios 6/18,8| 1| 3,1| 25|78,1| 32100,
Questdo 11.1d — Facilitam a inclusédo dos estudantes com NEE

- . N sim nao NS/NR Total
Facilitam a inclusdo dos
estudantes com NEE?

fre (% |fre [% | fre |% |Fre |%

Docentes 10(31,3| 0| 0,0/ 22|68,8 32| 100,0
Funcionarios 4125 2| 63| 26/81,3] 32]100,0

Questdo 13 — Conhecimento por parte do estudante inquirido, da existéncia de algum

Regulamento de apoio aos estudantes com NEE na Universidade dos Agores

fre %
Sim 5 15,7
Nao 27 84,4
Total 32 100,0
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Questdo 13.1. Como avalia o grau de conhecimento dos docentes, ndo docentes e

estudantes, em relagdo ao Regulamento de apoio aos estudantes com NEE?

Grau de conhecimento do | Docentes N&o docentes
regulamento da UAc fre % fre %

0 (nenhum) 10 31,3 9 28,1
1 (muito pouco) 1 3,1 0 0,0
2 (pouco conhecimento) 2 6,3 2 6,3
3 (algum conhecimento) 4 12,5 4 12,5
4 (bom conhecimento) 6 18,8 3 9,4
5 (muito bom conhecimento) 0 0,0 0 0,0
NS/NR 9 28,1 14 43,8
Total 32 | 100,0 32 | 100,0

Questédo - 13.2 - Que importancia atribui a existéncia de um Regulamento de

apoio aos estudantes com NEE numa Universidade, e em que aspetos? (sendo
1=nada importante, 2= pouco importante, 3= importante, 4= bastante importante e 5=muito
importante)

Grau de importancia 1 2 3 4 5 NS NR

Total

atribuida ao Regulamento
para estudantes com NEE fre % /| fre % | fre % | fre %| fre| %| fre

%

fre

%

Protege a condicdo do

estudante com NEE 1 3,1 2 6,3 5| 157 9] 28,1| 141|438 1

3,1

32

100,0

Garante  equidade  no

0| 00 2| 63 6| 18,8 9| 281 14438, 1
tratamento

3,1

32

100,0

Obriga o0s docentes a
adequar instrumentos de
avaliagdo no caso dos
estudantes com NEE

0 0,0 2 6,3 6| 188| 10| 31,3| 14|438| ©

0,0

32

100,0

Atribui mais tempo nas

L 0| 0,0 3| 94 5| 15,7 9 28,1 15|46,9| O
provas de avaliacdo

0,0

32

100,0

Estabelece  critérios de
permanéncia na salade aula| 0 0,0 2 6,3 4| 12,5| 12| 37,5| 14|438 0
para os estudantes com NEE

0,0

32

100,0

V. Conhecimento de uma unidade/grupo de apoio aos estudantes com NEE

Questdo 14 — Conhece alguma unidade/grupo gque preste apoio aos estudantes com NEE

na Universidade dos Acores?

fre %
Sim 2 6,3
Nao 30 93,8
Total 32 100,0

128




Questdo 14.1 — Se respondeu sim, como se intitula?
e Os dois inquiridos que referiram conhecer um servico de apoio, nomearam este
servico de:
o CAENEE, designagédo correta do servigo - Centro de Acompanhamento de
Estudantes com NEE (1 estudante);
o Acéo Social (1 estudante).

Questao 15 — Alguma vez ja sentiu necessidade de solicitar apoio, relacionado com alguma
NEE, sua ou de algum colega?

fre %
Sim 2% 6,3
Nao 29 90,6
NS/NR 1 3,1
32 100,0

*Um estudante referiu ter contactado a Comissao, por necessidade motora e um estudante
por necessidades varias.
VI — Relevancia das redes de suporte

Questdo 18 — Qual ou quais a(s) rede(s) de suporte que considera fundamental/ais na
promocao da inclusdo de uma pessoa com NEE?

Redes de suporte fre %
Amigos; Familia; Comunitaria; Institucional; Em geral 19 59,4
Amigos; Familia; Institucional; Comunitaria 1 3,1
Amigos; Familia; Institucional; Em Geral 2 6,3
Amigos; Familia; Institucional 2 6,3
Amigos; Familia; Em Geral 3 9,4
Amigos; Familia; comunitaria 1 3,1
Amigos; Familia 2 6,3
Em geral 1 3,1
NR 1 3,1
Total 32 100,0
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