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Sexualidade e Deficiéncias Multiplas: uma intervencéo psicossocial
com familiares
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Resumo

Este artigo visa descrever uma intervencdo psicossocial feita com familiares acerca da sexualidade de pessoas
com deficiéncias multiplas. Teve como intuito promover um espaco de escuta, reflexao critica e ampliacéo dos
recursos psicologicos e sociais. A mesma foi realizada sob o referencial teérico e metodolégico da Psicologia
Social, na qual participaram 18 pessoas, 14 do género feminino e 4 do género masculino, com idades entre 28
e 60 anos, sdo pessoas de familias que vivem em situacao de vulnerabilidade socioeconémica e cultural. Para
0 projeto de intervencdo foram utilizadas estratégias metodolégicas como oficinas terapéuticas, rodas de
conversa, reflexdes e analises acerca da tematica. Os resultados apontaram que os familiares possuiam poucos
recursos para lidar com o assunto considerando as multiplas deficiéncias associadas. Apds as intervengdes,
notou-se que os participantes apreenderam a sexualidade de forma mais dialégica, o que favoreceu também a
participacdo ativa desses sujeitos na dindmica do processo grupal.
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Abstract

This article aims to describe a psychosocial intervention made with family members about the sexuality of
people with multiple disabilities. It was intended to promote a space for listening, critical reflection and
expansion of psychological and social resources. It was carried out under the theoretical and methodological
framework of Social Psychology, in which 18 people participated, 14 female and 4 male, aged between 28 and
60 years old, people from families living in a situation of socioeconomic vulnerability and cultural. For the
intervention project, methodological strategies were used, such as therapeutic workshops, conversation circles,
reflections and analyzes on the theme. The results showed that the family members had few resources to deal
with the issue considering the multiple associated deficiencies. After the interventions, it was noted that the
participants learned about sexuality in a more dialogical way, which also favored the active participation of
these subjects in the dynamics of the group process.
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O desenvolvimento deste artigo Neste sentido, compreender as nuances

consistiu em compreender a perspectiva dos
familiares em relacdo a sexualidade de pessoas
com deficiéncias mdaltiplas a partir de uma
intervencdo psicossocial.

acerca do desenvolvimento psiquico humano
conforme fundamentado por Vigotski (2000),
é enfatizar a apreensdo dos processos do
desenvolvimento histérico e social, no qual o
sujeito se transforma e se torna capaz de criar
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novas maneiras de comportamento cultural,
pois “a cultura origina formas especiais de
condutas, modifica a atividade das funcdes
psiquicas, edifica novos niveis no sistema do
comportamento humano em desenvolvimento”
(p.34).

De modo a ser analisado pelo ponto de
vista biopsicossocial o desenvolvimento do
psiquismo humano ndo se resume somente as
perspectivas bioldgicas, mas também as
questdes histdricas e sociais. Neste sentido,
pessoas com deficiéncias multiplas, devido ao
nivel do comprometimento cognitivo possuem
desfalque de suas funcgBes psicoldgicas
superiores podendo ainda agravar-se na
auséncia de um ambiente favoravel ao seu
desenvolvimento.

Para o Ministério da Educacao (2006),
deficiéncias multiplas caracterizam-se como o
conjunto de duas ou mais deficiéncias
associadas, de ordem fisica, sensorial, mental,
emocional e/ou comportamental, definida pelo
nivel de comprometimento funcional da
comunicagéo, interag&o social e aprendizagem.

De acordo com o ultimo censo
demografico de 2010 do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica, no Brasil, 23,9% da
populacdo disseram ter pelo menos uma das
deficiéncias investigadas — visual, auditiva,
motora mental/intelectual - a deficiéncia
intelectual foi expressa por mais de 2,6
milhdes de pessoas.

Pensando sobre estes dados observa-se
a necessidade de meios especificos para que a
crianca assimile da melhor forma possivel os
estimulos sociais que Ihe sdo apresentados.
Para Vigotski e Luria (1996) esses meios
podem se formar no intermédio do uso de
signos e instrumentos, ao passo que se
constroem as funcGes psicologicas superiores
bésicas na crianga, preparando-a para assim
um desenvolvimento mais satisfatorio.

Vigotski (1997) compreende que a
deficiéncia ndo pode ser explicada somente
pela via bioldgica, mas pela soma das relages
que 0 sujeito constitui com outras pessoas e
com a sociedade. Dessa forma, na concepgéo
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do autor had um declinio no ambito social do
deficiente e nos papéis sociais que s&o
determinados por suas limitacbes. Por este
motivo se faz de suma importancia as
interacbes  sociais para pessoas com
deficiéncias, visto que o afastamento de
relacdes sociais, ou 0 empobrecimento destas
so dificultam e declinam a qualidade de vida
destes sujeitos.

Em suma, o autor acredita que a crianca
que tem o desenvolvimento marcado pelas
deficiéncias maultiplas ndo significa que seja
menos desenvolvida, apenas que seu processo
se dara de forma peculiar quando comparado
as demais criancas. Evidencia ainda que o
carater educativo ndo se atém somente aos
pressupostos bioldgicos, mas tem o designio de
atribuir-lhe objetivos e condic¢des sociais que
as projetam para o distanciamento do
isolamento.

Neste sentido ao nascer, o primeiro
ambiente que a crianca se insere € 0 composto
pela familia, que possui um caréater funcional e
imprescindivel para sua constituicdo como
sujeito. Paro, Machado e Oliveira (2001) tem
em si a concepcdo de familia como um
universo particular e singular, sendo um grupo
de individuos que partilham de valores
particulares conforme suas experiéncias de
vida, que simultaneamente se constituem
socialmente por vias econdmicas, culturais,
afetivas e territoriais.

Para Polster (1979) a familia contribui
significativamente na maneira em que a
estrutura psiquica é formada, pois é a partir
deste convivio que se constituem os padrbes
emocionais.  Configura-se como uma
instituicdo e sua funcdo esta voltada para a
socializacdo, sendo este nucleo um fator
decisivo para a estruturagdo psiquica do
sujeito. Neste sentido, Lane (1989) entende
que a familia também possui carater
institucional, e que a socializacdo primaria
acontece na familia. Nesse espaco 0s sujeitos
em desenvolvimento sdo afetados pela
percepcao dos familiares em suas formas de
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verem o mundo e internalizardo considerando
também a sua classe social.

A rede de apoio familiar se faz de
extrema importancia para a constituicdo do
sujeito e da sociedade de forma dinamica. E
neste primeiro ambiente que se formam as
condicdes psicoldgicas, afetivas, cognitivas e
comportamentais da crianga. Tendo o
desenvolvimento  marcado  por  suas
particularidades, as pessoas com deficiéncias
multiplas carecem desta rede de apoio de
forma mais intensa e minuciosa. Em vista
disto, os familiares enfrentam além do
sofrimento psicoldégico o preconceito e
discriminacdo da sociedade devido as
deficiéncias, essas familias tém o exercicio
diario de preservar para que O
desenvolvimento de seus filhos sejam menos
conturbado  possivel,  confrontando a
segregacéo sofrida diariamente.

Para Silva e Dessen (2001) a
constituicdo das familias possui carater
especifico, tendo suas relactes diversificadas,
e podem ser alteradas conforme a mudanca de
um dos membros. Para as autoras, a insercdo
de uma crianga com deficiéncia modifica a
expectativa dos responsaveis e dos demais, 0
planejamento antes feito é reestruturado e a
familia transita por um processo de superacao
e aceitacdo da crianca para entdo compor um
ambiente que garanta a inclusdo desta.

Além do convivio familiar, a
constituicdo da subjetividade do ser humano é
diretamente influenciada por outros nucleos
sociais. Destacam-se as experiéncias ao longo
do processo de desenvolvimento, como a
escola, a comunidade, trabalho, religido,
grupos politicos e grupos de lazer. Assim para
Gonzalez Rey (2004) a subjetividade provém
do constituido, retrata a constituicdo das
atuacOes dos sujeitos inseridos em mdaltiplos
ambientes sociais, ndo de forma isolada, mas
dialeticamente em continua interacdo com o
meio.

Visando compreender as nuances do
grupo, Adorno e Horkheimer (1973) entendem
como uma instancia intermediaria entre
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individuos e sociedade, no qual ha expressdo
ocasional - quando ha diferentes significados
para 0 grupo - e suas definicbes possuem
nacleos comuns que, no entanto, se
diferenciam. Considerando a particularidade
dos grupos estudados neste artigo, sua
configuracdo é uma proposta que abrange parte
do processo de socializa¢do do individuo com
deficiéncias multiplas, tendo seu carater
especifico: tornar a vivéncia da pessoa com
deficiéncia menos complexa possivel.

Acerca do trabalho educacional um
componente indispensavel neste processo é
que as instituicbes precisam reconhecer as
singularidades das pessoas com deficiéncias
maltiplas visando contribuir para seu bom
desenvolvimento. Nesta concepcdo, Freire
(1990) compreende que o ambiente escolar é
um espaco de aquisi¢do de saberes e cultura,
que permite a contradicdo e a dialética em um
sistema reprodutor e informativo de
conhecimentos. E construido historicamente
seguindo pressupostos criticos, politicos e
sociais que facultam o sujeito a desenvolver
sua criatividade possibilitando o aumento de
sua sabedoria.

Considerando a complexidade do
cenario vivido por este tecido social, é possivel
refletir sobre como a sociedade compreende e
administra temas relacionados a sexualidade
desses sujeitos. Posto isto, para Foucault
(1997) a sexualidade ¢ marcada como uma
invencdo social e discutida como dispositivo
histérico. Remetida a condicGes sobre sexo que
se sustentam em ideologias deterministas,
imp6em verdades e saberes opressores
regulando e limitando o entendimento sobre o
assunto. Na atualidade ainda é vista como um
tema dificil e consequentemente evitada
devido a construgdes sociais ideoldgicas
limitadas.

Chaui (1985) compreende que a
sexualidade ndo se limita aos 6rgdos genitais
pois toda regido do corpo € passivel de obter
prazer, ela transcende a condicdo
fisioldgica, sua relacdo € a simbolizacdo do
desejo, da ordem subjetiva. Ainda conforme a
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autora, é composta por uma gama de atividades
e excitacdes que provém desde a infancia que
permitem o prazer. Entretanto, 0s autores
Gesser, Nuernberg e Toneli (2013) evidenciam
que a sexualidade de pessoas com deficiéncia
intelectual é pouco explorada, visto que grande
parte dos modelos tedricos ndo consideram
essas especificidades.

Considerando estas visdes acerca da
sexualidade, as praticas  psicoldgicas
pertinentes a atender esse tecido social
especifico abrangem a ocupacdo de um campo
desafiador e delicado ao acolhimento e
compreensdo dos signos impostos No processo
grupal.  Contribuem também para o
desenvolvimento da crianca na iminéncia de
sua adolescéncia além de favorecer a
ampliacdo de consciéncia dos nucleos
familiares, escolares e demais ndcleos
existentes.

Este artigo se fundamenta nos
multiplos papéis de atuacdo da Psicologia
Social neste tecido social, considerando
questbes sociais, historicas, politicas e
ideol6gicas enraizadas na cultura. Mostra-se
ainda como um importante desafio no manejo
psicossocial neste campo, necessitando o
aprofundamento do tema para ampliacdo do
acervo  académico  proporcionando  a
profissionais, estudantes e interessados na area
oportunidade de reflexdo critica sobre as
questdes aqui abordadas.

O objetivo deste trabalho foi descrever
as contribuicbes acerca da intervencédo
psicossocial realizada com grupos de
familiares de pessoas com deficiéncias
maultiplas. Afim de compreender os aspectos da
sexualidade, e através de um ambiente acolhedor
contribuir paraampliacéo os recursos psicoldgicos e
sociais dos mesmos.

Método

Trata-se de uma intervengéo
psicossocial a partir de uma analise qualitativa
que conforme Gonzalez Rey (2002) dispbe-se
de “produgdo de conhecimento em psicologia
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que permita a criacdo tedrica acerca da
realidade  plurideterminada, diferenciada,
irregular, interativa e historica, que representa
a subjetividade humana” (2002, p. 38).

Participantes

Participaram  deste  trabalho 18
familiares: 14 do género feminino e 4 do
género masculino, com idade entre 28 e 60
anos. Sao os responsaveis legais dos alunos
cujas idades sdo de 6 a 15 anos, com as
seguintes deficiéncias: 14 alunos com
deficiéncias intelectuais leves —5 tem autismo
leve, e os outros 9 com dificuldades de
aprendizagem; 1 com deficiéncia fisica; e, 3
com deficiéncias intelectuais moderadas. Os
participantes residem nas proximidades da
instituicdo e vivem em situagdo de
vulnerabilidade socioecondmica. Séo
atendidos pelos profissionais da instituicdo em
diversas areas.

O sistema de Atendimento Educacional
Especializado (AEE) pertence ao nucleo
escolar da instituicao, estabelece uma forma de
atendimento  acolhedora, acompanha 0s
familiares abordando questdes relacionadas a
conducéo da aprendizagem e desenvolvimento
dos alunos em grupos que acontecem
semanalmente.

Local

O estudo foi realizado em uma sala
destinada ao Atendimento Educacional
Especializado (AEE) em uma associacdo que
presta servigos a pessoas com deficiéncias
maltiplas de Goi&nia. E uma instituicio
filantropica sem fins lucrativos destinada a
prestacdo de servicos em saude na é&rea
curativa, preventiva, educativa e formativa.
Sdo eles: assisténcia social; fisioterapia;
fonoaudiologia; psicologia; nutricdo; educacao
fisica; psiquiatria; musicoterapia; pedagogia;
enfermagem e terapia ocupacional.

A instituicdo foi fundada em 1987, os
atendimentos clinicos especializados séo
realizados de forma particular e em convénio a

Psicologia em

Enfase




Psicologia em
Enfase

\

Prefeitura de Goiania, Secretaria de Cidadania
do Estado de Goias, Secretaria Municipal de
Salde, Secretaria Municipal de Assisténcia
Social e Sistema Unico de Satde. Os horarios
de atendimento sdao 08:00 as 18:00hs de
segunda a sexta-feira (Instituicdo, 2019).

Instrumentos e materiais

A coleta de dados foi feita inicialmente
atraves de observacdo participante duas vezes
por semana e da realizacdo dos registros nos
diarios de campo, sempre apos o término de
cada ida ao campo. A partir das observacgoes
foi elaborado um projeto de intervencdo a
instituichio  com  diferentes  estratégias
metodoldgicas para trabalhar a tematica
escolhida. No desenvolvimento do projeto de
intervencdo  foram  aplicadas  oficinas
terapéuticas  intituladas: o  semaéforo,
composicdo de masica e carta. Para Afonso
(2000) 0 método de oficinas ndo diz respeito a
exercer controle ou influéncia sobre o grupo,
mas é um meio interativo e interventivo para
obtencdo de elementos para analise
psicossocial.

Além das oficinas terapéuticas, foi
realizado ainda uma palestra psicoeducativa,
com intuito de informar e discutir sobre
sexualidade. Utilizou-se para a coleta destes
dados: 18 termos de consentimento livre
esclarecido — TCLE, 1 caderno, 1 agenda, 10
canetas azuis, 15 cadeiras, um pendrive, um
notebook, 30 folhas A4, apresentagédo Power
Point, 1 smartphone, 3 folhas de eva nas cores
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vermelha, verde e amarelo. Para 0s recursos
humanos: familiares, psicéloga supervisora e
estagiario de Psicologia.

Procedimentos para coleta de dados

Para a intervencao psicossocial foram
observadas questdes éticas apontados por
Afonso (2010) tais como a importancia no
manejo com a demanda apresentada, o
levantamento de dados com a instituicdo para
a realizagdo do trabalho, o foco para
administrar os temas emergidos a partir dos
temas centrais e, por fim, a analise dos recursos
humanos e materiais disponiveis para a
construcao do processo psicossocial.

Os procedimentos para coleta de dados
aconteceram a partir da existéncia dos grupos
de familiares ja atendidos pelo Atendimento
Educacional Especializado. Posto isto, foi
apresentado um projeto de intervencdo a
instituicdo, executado em 4 etapas e realizado
uma vez por semana com 0S grupos citados
acima.

Foram escolhidas oficinas terapéuticas
pois sd0 instrumentos que favorecem a
participagdo ativa dos sujeitos no processo,
abrindo um espaco para a discussdo e para
desenvolver melhor a compreensdo dos
familiares sobre sexualidade. O projeto de
intervencéo foi estruturado em 4 etapas, com
atividades  diferenciadas conforme sera
detalhado na tabela abaixo:

Tabela 1. Cronograma para procedimento de coleta de dados

Data Contetdo Ministrado Local
Apresentacdo do projeto; programa de atividades; assinatura do TCLE e
0] P
1°encontro | ticina SEMAFORO. Sala AEE
Palestra: Conceitos gerais sobre Sexualidade; Sexo bioldgico; Orientacédo
2° encontro | sexual; mudangas comportamentais e corporais na adolescéncia; 4 mitos Sala AEE

sobre Deficiéncias Mdltiplas em relacdo a sexualidade (Apresentacéo slides).
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3° encontro

4% encontro
processo; Encerramento.

Aquecimento; Oficina Composicéo: criar uma musica utilizando as palavras:
Sexo; amor; cuidado; filho e especial; Roda de conversa

Aquecimento; Oficina Carta; Roda de conversa; Avaliagéo e feedback do

Sala AEE

Sala AEE

No primeiro encontro foi realizada a
primeira oficina denominada “O Semaéforo”,
que consistiu em identificar temas de maior
interesse sobre sexualidade e permitiu o
primeiro contato com a temética sob uma nova
abordagem -a de oficina. Em 14 folhas de
papel cada participante dobrou em 3 partes, e
em cada tira de papel foi solicitado aos
participantes que escrevessem uma palavra que
correspondia a um tema de interesse préprio
sobre sexualidade. Foram colocados na mesa
em 3 circulos -verde, amarelo e vermelho-, e
em seguida cada participante distribuiu suas
fichas pelos circulos de acordo com o grau de
dificuldade. O sinal vermelho representava
muita dificuldade sobre o assunto, o amarelo
dificuldade média e o verde pouca dificuldade.
Foi pedido aos participantes que passassem
pelos circulos e lessem os temas escolhidos.

No segundo encontro foi feito uma
palestra psicoeducativa abordando contetdos
que emergiram no primeiro encontro sobre
conceitos gerais de sexualidade. Foi
selecionado esse método a fim de orientar e
habilitar os familiares para poderem assimilar
conceitos comuns como: sexo biolégico e
orientagéo sexual; sexualidade na
adolescéncia; e 4 mitos sobre deficiéncias
multiplas em relacéo a sexualidade. Os mitos
se tratam das seguintes ideias: pessoas com
deficiéncia sdo assexuadas, ndo tem
sentimentos pensamentos e necessidades
sexuais; pessoas com deficiéncia séo
hipersexualizadas e seus desejos sdo
incontrolaveis; pessoas com deficiéncias sdo
poucos atraentes, indesejaveis e incapazes de
conquistar um parceiro e manter um vinculo
estavel de relacionamento amoroso e sexual; e,
por fim, pessoas com deficiéncia néo
conseguem usufruir o sexo “normal”.

No terceiro encontro foi realizado a
oficina terapéutica “Composi¢ao”, que foi
construida visando promover o contato com a
sexualidade de forma mais ludica. Sendo
solicitado que formassem dois grupos de 5
pessoas e pedido aos participantes que
criassem uma musica utilizando as seguintes
palavras: Sexo; amor; Cuidado; Filho;
especial; ASCEP. Foram orientados que
poderia ser utilizado um ritmo como por
exemplo funk, sertanejo, axé e infantil. Apés a
criacdo apresentaram para 0 outro grupo e 0s
demais da sala, e em seguida foi solicitado a
falarem sobre como se sentiram ao realizar a
atividade.

No quarto encontro foi realizado a
oficina “Carta”, e em seguida o0 encerramento.
Esta oficina foi estabelecida por ser uma forma
de avaliacdo qualitativa, que possibilitou fazer
uma analise e feedback do processo. No inicio
foi feito um aquecimento sendo solicitado aos
familiares para andarem em diferentes formas
ao som de uma musica: na ponta dos pés;
apoiando um copo no calcanhar; na chuva; em
uma superficie quente; passando por uma porta
estreita; em cAmera lenta e em marcha re, sem
que encostasse em outra pessoa.

Posteriormente foi entregue uma folha
e solicitado para que escrevessem uma carta
acerca de sua visdo sobre como vivenciaram 0s
encontros, avaliando como 0 processo
contribuiu para suas vivéncias. Foi aberto
espaco para que pudessem compartilhar lendo
ou falando, favorecendo reflex6es sobre como
percebem as questdes trazidas e como essa
experiéncia poderia ser levada ao didlogo com
os filhos.

Resultados e Discussao
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Considerando as intervencdes
psicossociais  realizadas, o0s  resultados
extraidos dos dados foram sistematizados e
divididos em 4 tematicas de acordo com 0s
objetivos dos encontros e do presente estudo,
0S quais serdo apresentados a seguir.
Pretendendo relacionar o levantamento teorico
aos contetdos apanhados durante as
intervencdes, serdo apresentados alguns dos
relatos extraidos dos encontros. Com o intuito
de preservar a identidade dos participantes,
serdo identificados por Mae 1, Mée 2, Pai 1,
Pai 2, e assim por diante. E importante ressaltar
que a discussdo destes resultados ndo tem o
objetivo de avaliar comparativamente 0s
grupos estudados, e sim trazer para a reflexéo
0s aspectos mais relevantes sobre a
sexualidade que emergiram a partir do olhar
destes familiares.

Neste sentido, refletir sobre uma
atividade é pensar em suas influéncias, ter a
consciéncia de si e dos sujeitos envolvidos,
pensar nos sentidos empregados as palavras e
contrap6-las frente as consequéncias geradas
pelo ambiente social. Concomitantemente a
esta reflexdo, a consciéncia do individuo é
desenvolvida como inseparavel de si e do
social (Lane, S. 1989). Com base nisto nota-se
a relevancia das influéncias do ambiente social
para a construgcdo da subjetividade dos seres
humanos.
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Surgimento dos temas geradores

Ao longo do primeiro semestre, foi
possivel estabelecer uma relacdo afetiva e de
confianga a partir de uma postura empatica e
acolhedora. A oficina “O semaforo” levantou
0s principais temas geradores para 0S
familiares e ajudou a compreender como eram
as percepcdes sobre sexualidade, para entdo
trabalhar com base nos dados trazidos pelos
grupos. Notou-se que alguns participantes
conseguiam falar mais tranquilamente sobre
sexualidade enquanto outros demonstravam
estar inquietos, visivelmente desconfortaveis
em seus comportamentos.

De acordo com Afonso e Abade (2008)
e Afonso (2010), cada encontro é guiado por
um tema gerador, no qual o método de
intervengdo  psicossocial  consiste  em
dindmicas de grupo que se configuram em trés
momentos: aquecimento, desenvolvimento das
atividades e a sintese final avaliativa do
trabalho grupal.

Para melhor visualizacdo, a tabela 1
demostra as respostas coletadas na oficina o
semaforo, feito a categorizacdo em termos de
cunho interpretativo. Ao total foram obtidas 34
respostas dos dois grupos, nas quais 10
apresentaram que as principais questdes
estavam relacionadas com o desejo sexual
conforme a tabela abaixo:

Tabela 2. Respostas dos participantes na oficina terap€utica “O Semaforo”

Contetdos Dificuldades Facilidades
Desejo sexual 7 3
Contato corporal 2 2
Mudancas corporais 3 1
Masturbacéo 3 1
Lidar com a frustracdo 2 -
Abuso sexual 2 -
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Convivéncia Familiar; Sexualidade acontecerd normalmente;

Outros temas

Visdo do filho como um Bebé; observar e lidar com esta fase;

como ter as todas as repostas; Prevencdo; Ansiedade.

A partir do desejo sexual como a
principal dificuldade apresentada nos grupos,
percebeu-se que esse aspecto corrobora com a
auséncia de contato e concepcdes distorcidas
sobre a tematica. Gesser e Nuernberg (2013)
entendem que estas dificuldades estdo mais
relacionadas as questbes sociais e impasses
comportamentais do que a questdes bioldgicas
relacionadas a deficiéncia. Neste sentido, Maia
e Ribeiro (2010) compreendem que para além
de questBes sociais e comportamentais estdo
ainda dificuldades psicolégicas no que diz
respeito a autoestima, timidez, pouca
habilidade social, crencas, e socializacdo
restritiva.

A sexualidade de pessoas com deficiéncias
enquanto tema

Partindo dos temas geradores, foi
possivel inseri-los no segundo encontro em
uma intervengdo  psicoeducativa.  Esta
atividade teve como intuito esclarecer e
ampliar a consciéncia do grupo, acerca das
angustias que emergiram e assim gerar
sentidos diversos das possibilidades de
argumentacao sobre o assunto.

Para Rabelo e Neri (2013) a
Psicoeducacdo é um metodo que tem como
finalidade ser um meio de promocdo de
autonomia e reflex@o sobre condutas, praticas
e atitudes. Tem como caracteristica apresentar
possibilidades para  administragdo  de
dificuldades e condicGes de saude, amplia o
repertério de conhecimentos, e, por fim,
estimula, motiva e transforma
comportamentos. As autoras ainda
compreendem que em todo grupo existe um
aspecto psicoterapéutico e pedagdgico e que 0s
objetivos desses aspectos estdo inteiramente
relacionados aos objetivos do grupo.

Os participantes quando questionados
conseguiram identificar indicios sobre desejos
sexuais dos filhos. Observados a partir do
fragmento da Mée 3:

Mae 3: “O olho dela brilhava assim,

parecendo um fogo de olhar, curiando

ao ver a irma se beijando com o

namorado [...]”

Para Maia e Ribeiro (2010) tendo em
vista a sexualidade de maneira concreta, livre
da condicdo intelectual, compreendem que ela
é um fator intrinseco a todo ser humano. Para
0s autores o assunto ainda é tratado pela
familia como polémico e vinculado ainda a
valores morais e culturais, e a tabus. Notou-se
que ao decorrer do partilhar de vivéncias, iam
se sentindo mais seguros e confortaveis para
contribuir com experiéncias pessoais e casos
que vivenciaram o qual o assunto remetia.

Acerca do contato corporal conforme
evidenciado por Lacerda (2014), entender as
praticas do contato corporal é entender sobre
seus sentidos, e tocar no corpo em qualquer
uma de suas partes, é imprescindivel para a
comunicagdo com o mundo e consigo mesmo.
Como evidenciado através do relato da Mae 3:

Mae 3: “Comegou a pegar aquele

macarrdo de natagdo colocava assim

no meio das pernas e ficava apertando,
hora que eu ia ver o olho da menina
tava até brilhando/...] "

Nesta reunido, buscou-se estabelecer
uma discusséo a respeito de defini¢Oes gerais
sobre o sexo bioldgico, a concepc¢édo de género
e orientacdo sexual. Apresentado de forma
mais ampla em uma linguagem adaptada, no
sentido de que ndo se limita apenas aos 0rgaos
genitais ou ao ato sexual em si, mas como um
conjunto de sentimentos, comportamentos,
atitudes e percepcdes sobre a afetividade,
valores, género, emocgOes e marcas politicas e
sociais.
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Foram apresentados também conceitos
gerais sobre a adolescéncia como etapa do
desenvolvimento, quais as situacdes esperadas
em relagdo as mudangas fisicas e
comportamentais, a respeito do contato e
conhecimento do proprio corpo, manipulagéo
dos 6rgéos genitais e a iniciacdo do desejo por
outras pessoas. Tendo em vista as questdes
histdricas e sociais do grupo para entender 0s
aspectos que contemplam a sexualidade,
devem ser considerados fatores dicotdmicos
como o tecido social, as condi¢Ges concretas,
psicoldgicas e sociais destes sujeitos. Como
pode ser evidenciado no questionamento a
seguir da Mée 4:

Made 4: “O que fazer quando minha

filha menstruar? Quando meu filho

achar que t4 na hora de fazer a

primeira relacdo sexual, o que devo

fazer? Levar no puteiro, arrumar uma
namorada, ou ter que pagar uma
garota de programa? ”

Assim  foi possivel perceber a
influéncia de outros sujeitos e da sociedade no
que que diz respeito sobre qual a postura da
familia deve ter frente as questdes relacionadas
a sexualidade do sujeito com deficiéncia.
Sobre esta perspectiva, Bonfim (2012) traz
contribuicdes em sua obra Desnudando a
Educacdo Sexual acerca de sua visdo sobre a
sexualidade, a importancia de falar sobre o
assunto com o intuito de prevenir, discutir e
conscientizar através da transmissdo de
conhecimentos de forma critica, de maneira a
superacdo da visdo tradicionalista que as
familias tém sobre o tema.

Segundo a autora, a educacdo sexual
envolve ndo s6 a concepgdo bioldgica, mas
também psicoldgica, historica, afetiva e ética.
Aponta que a pessoa com deficiéncia
intelectual ndo pode ser restrita a relagdes
sociais, tendo em vista que quanto maior a
interagdo social, esta tera mais possibilidades
de compreender sobre sua sexualidade e
consequentemente  maior aparato  para
defender-se contra possiveis abusos. Assim,
Franca-Ribeiro (2012) considera a educagéo
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sexual inclusiva como componente do
processo de desenvolvimento sexual de
pessoas com  deficiéncia intelectual,
respeitando suas distingdes e fazendo cumprir
0s principios de direitos humanos.

Dentro deste cenério, o atendimento
educacional especializado tem carater muito
importante para agregar elementos para
superacdo de mudltiplas dificuldades. E uma
categoria de ensino que contempla todas as
etapas e niveis de atendimento educacional
especializado,  dispondo  de  recursos
pedagdgicos e servicos de acessibilidade
orientando a atuagdo de profissionais da
instituicdo no processo de aprendizagem em
turmas regulares de ensino, a fim de eliminar
barreiras para maior participacdo dos alunos
levando em conta suas particularidades (Brasil,
2008).

No decorrer das discussdes sobre
género, um pai relatou sobre uma vivéncia
pessoal no qual o entendimento de Louro
(2003) compreende que tanto a dinamica
sexual quanto a de género ndo devem ser
analisadas por suas inter-relacGes, contudo
devem ser discutidas a partir de construcoes,
ndo sendo estaticas ou determinadas e estdo
sempre em movimento, como evidencia-se no
relato a seguir:

Pai 1: [...] eu conhego um caso de uma

menina que viveu a vida inteira

mocinha, batom ai chegou num ponto
que ela foi pra escola um dia e ai
voltou, passou no saléo, cortou cabelo

igual 0 meu, rapou passou maquina 1 e

chegou em casa a mae dela queria

matar ela, ela pegou e falou: - mae cé

ndo conformou ainda nao? [...] eu a

conheci desde crianga, e ai assim, cé

num conformou ainda n&o? Ela falou
assim: eu nasci num corpo trocado”

Com base neste relato, foi possivel
compreender que a identidade de género é uma
identificacdo a partir de uma construgdo
historica e social do feminino ou masculino
sendo estas construgbes passiveis de
transformacoes. Além disto, Miguel e Birioli
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(2014) compreendem que as questdes de
género ndo sdo se limitam as mulheres, visto
que que sdo relacOes atravessadas no contexto
historico da sociedade, e sdo estruturas
fundamentais para a constituicdo das vivéncias
sociais.

Entrando em contato com a sexualidade

Visando que 0S grupos pudessem se
produzir como tal, no terceiro encontro foi
realizada a oficina terapéutica “Composicao”.
Buscou-se evidenciar as nuances afetivas
durante o processo de intervengéo, a fim de se
colocarem com um papel ativo no processo e
poderem entrar em contato com a sexualidade
através de atividades ludicas.

As oficinas terapéuticas tiveram como
objetivo analisar qualitativamente a influéncia
das intervencdes nos grupos, no intuito de
refletirem e  verbalizarem quais as
transformagcfes em suas percepcdes e
comportamentos. Foram utilizadas estas
abordagens pois de acordo com Gonzalez Rey
(2002) sdo formas de producdo de
conhecimento de cunho  construtivo-
interpretativo.

Com o0 intuito de promover o
desenvolvimento dos recursos psicolégicos e
geracdo de subjetividade social destes sujeitos,
a atividade proporcionou aos participantes um
ambiente  acolhedor propicio para o
compartilhamento de vivéncias e de
aperfeicoamento de habilidades em relagéo a
sexualidade. Segundo Afonso (2010) este tipo
de abordagem possibilita a ampliacdo de
conhecimentos sobre um assunto ou doenca, 0
fortalecimento dos recursos pessoais e sociais
para enfrentamento e promove o protagonismo
social frente as questBes abordadas. Houve
empenho para realizacdo desta atividade e os
participantes demonstraram entusiasmo na
execucdo da tarefa.

Percebeu-se que este contato favoreceu
a emersao de angustias dos participantes, como
mostra o trecho da musica composta por um
dos grupos:
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“[...] quando penso em meu filho, logo

veio a preocupacao, como sera a vida,

ndo sei como serd sexo com alguém, e

eu sofro muito sofro, sofro muito

sofro”.

Neste aspecto, essas evidéncias se
confirmam como mostram os estudos de Coll,
Marchesi e Palacios (2004) que trazem a
compreensdo de que para as mées sempre
haverd um questionamento sobre a autonomia
e maturidade do filho com deficiéncia
intelectual além de que os cuidados com o0s
filhos perduram também durante a vida adulta.
Glat (2005) em suas pesquisas com pais de
jovens com deficiéncia intelectual, identificou
essas dificuldades em falar sobre sexualidade e
gue 0S responsaveis percebem mais as
expressOes sexuais inadequadas ao invés dos
aspectos libidinais e de prazer.

Apo6s a oficina foi aberto espaco para
que os participantes falassem suas percepc¢des
sobre a atividade, conforme podem ser
observados nos relatos abaixo:

Mae 5: “ Parece uma palavra tdo

polémica, que vocé ndo consegue

encaixar ela”

Pai  2: “Dificil dar sentido as

palavras[...]Je colocar numa mesma

frase com sexo”

Nota-se nestes relatos que os familiares
demonstraram ainda dificuldades ao entrar em
contato com a sexualidade. Amaral (2004) em
um estudo com orientacédo de familiares atenta
que essa evitacdo pode gerar condic¢des sociais
desfavoraveis e desajustes psicoldgicos, tanto
para a pessoa com deficiéncia quanto para
qualquer outro. Entretanto este espaco facilitou
a participacdo ativa dos familiares na
construgdo do processo psicoterapéutico.

Em outro depoimento, um pai ressaltou
a importancia de se incluir o tema nos afazeres
diarios, pois por muitos responsaveis €
colocado de lado até que um comportamento
apareca. Como aconteceu na oficina da
Composicéo, a dificuldade de inserir a palavra
sexo na letra da musica pode ser comparada a
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dificuldade nas atividades diarias em inserir o
tema.

Andery  (1989) entende  que
intervengOes socio-comunitarias servem para
tornar 0s nucleos sociais como a familia,
escola, e outros mais saudaveis e para
minimizar o  sofrimento  psicoldgico
individual. Tém ainda seus objetivos voltados
para prevencdo e melhora da competéncia
social e reabilitagéo de desordens emocionais.
Para o autor a presenca da Psicologia neste
tecido social visa dispor seus recursos a favor
do processo de libertacdo. Constatou-se
também o éxito da intervencdo como
apresentado no relato de uma mae:

Mae 1. “foi muito bom pois houve a
participacéo de todos, em seu jeito, tem
aquela adrenalina por mais que fosse
uma atividade ludica, tinha que ser
concretizada usando elementos de um
tema importante e que faz parte da vida
de todos.

Esses relatos concebem a ampliacéo
dos recursos psicolégicos para atuar com
questdes  relacionadas aos temas da
sexualidade, e a situagOes inesperadas que
demandem atuacdo do familiar em relacdo ao
jovem com deficiéncia. Os familiares
conseguiram perceber a importancia das
pessoas que compdem todo o percurso da
aprendizagem das criangas, desde o0s
professores como a direcdo da instituicdo, as
pessoas que fazem o trabalho administrativo,
os profissionais da equipe multidisciplinar, as
faxineiras, as cozinheiras, as cuidadoras entre
outros.

Emergiu novamente no terceiro
encontro a dificuldade de um pai em lidar com
as mudancas corporais da filha, que relatou ndo
saber como conversar com ela o sobre
mudangas corporais. Nota-se aqui que uma
discusséo identificada no primeiro encontro
reaparece.

Neste aspecto, a atuacdo da Psicologia
favoreceu um espaco de reflexdo, que pode
abranger os familiares em lidar com problemas
sem demonizar a sexualidade assim como
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valorizar as relaces interpessoais entre a
pessoa com deficiéncia, a familia e a
instituicdo. Diante desta necessidade, Giulio
(2003) enfatiza como necessario para 0s
cuidadores responsaveis a aquisicdo de
conhecimentos e habilidades para
proporcionar  uma  educacdo  sexual
correspondente a pessoa com deficiéncia
intelectual.

Observou-se que os familiares ao
entrarem em contato com a sexualidade,
entraram em contato com as proprias questoes
e perceberam suas proprias limitacGes sejam
relacionadas a sexualidade como em outros
contextos, conforme os relatos a seguir:

Pai 1: “[...] Ele fez dez anos agora, € a
gente manteve as rodinhas das
bicicleta sempre, nunca pensou em
tirar, dai a gente foi numa festa, ele
achou uma bicicleta de um menininho,
sem rodinha montou e saiu andando
normal, ou seja, quem limitava ele era
nos, ndo ele”.

Mae 3: “ Eles sdo muito inteligentes, as

vezes 0 medo da gente limita um pouco

a inteligéncia deles.

Estudos realizados por Assumpgcdo Jr. e
Sprovieri (2005), apontam que os familiares
tendem a limitar o contato da pessoa com
deficiéncia devido a sua condicdo intelectual
ou fisica, mantendo esses sujeitos em
condicdes de dependéncia de suas funcoes.
Essas restricbes ocorrem devido a aspectos
como inseguranca e superprotecdo dos pais e
familiares.

Aspectos grupais

No ultimo encontro foi pedido aos
participantes que escrevessem em uma folha
de papel uma carta sobre como foram as
vivéncias ao longo do processo. Os mesmos
deveriam relatar como se sentiram, quais as
percepcOes e influéncias do processo em
relacdo a si mesmo e na relacdo com os filhos,
como avaliaram as dificuldades apds o
processo e, ainda, acerca da metodologia
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utilizada. Esta oficina teve como objetivo
analisar qualitativamente a influéncia das
intervencdes nos grupos, no intuito de
refletirem e  verbalizarem quais as
transformagdes em suas percepcles e
comportamentos.

Os familiares compartilharam
sentimentos como felicidade, medo, panico -
pelo fato de seus filhos serem especiais.
Perceberam as seguintes influéncias das
intervencdes: passaram a observar de forma
mais atenta os comportamentos sexuais dos
filhos e de outras pessoas; houve a ampliacéo
da compreensdo sobre a sexualidade se
comparado ao inicio do processo; e
apresentaram trocas de experiéncias e
possiveis alternativas de sanar duvidas. Segue
exemplo de verbalizag&o:

Mae 1: “Qual sera a reacdo da minha

filha quando quiser fazer sexo? ”

Uma outra participante respondeu:

Mae 2: “Fica inquieta, olho brilha, vai

observando, chora”

Constata-se a tomada de consciéncia
através do compartilhar de informacg6es. Para
Arendt (1997) em vista da concepgdo de
partilhar  sentimentos em grupo, estas
contribuigdes permitem absorver a tomada de
consciéncia  grupal dentro de  suas
particularidades possibilitando ao grupo uma
auto-gestdo. Evidencia-se que as questdes
trazidas durante o processo interventivo sao
partilhadas por esta coletividade.

Para o0 engajamento da familia de uma
pessoa com deficiéncia, o compartilhamento
de sentimentos e experiéncias em grupos de
intervencoes terapéuticas auxilia
possibilitando formas de enfrentamento e
adaptacéo a realidade, tanto com o depoimento
de si quanto ao ouvir as experiéncias dos
demais. Esse ambiente propicia acolhimento
ao sofrimento a fim de gerar melhor qualidade
de vida.

De acordo com Afonso (2000) a
revalorizacédo do dialogo, o conhecimento de si
e a ampliacdo do sentir, pensar e agir séo
efeitos destas experiéncias compartilhadas, tais
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como sentimentos, vivéncias e percepgdes
acerca da sexualidade humana. Nota-se a
tomada de consciéncia atraves dos relatos a
sequir:

Mae 4: “A ficha de muita coisa caiu

aqui”

Mae 5: “A felicidade faz parte do sexo”

As  experiéncias  compartilhadas
contribuiram para o crescimento pessoal dos
familiares. Expressaram que esta rede de apoio
- 0 grupo, as professoras, a coordenacéo e todo
0S outros membros da instituicdo- séo
importantes para que consigam lidar com as
questdes da sexualidade. Sawaia e Guareschi
(2001) tem em si que a relacdo € o principal
fator que sustenta a compreenséo de grupo.

Sdo as relacdes que moldam e que
permitem a existéncia do grupo, de forma que
s0 existem transformacGes grupais se
houverem transformacfes nas relagdes entre
esses sujeitos possibilitadas pela identificacdo
das experiéncias pessoais. Deste modo, 0s
grupos de familiares incluem-se na educacéo
especial ampliando seus conhecimentos e
potenciais psicoldgicos.

Considerando que a nogdo de sujeitos
historicos para Lane (1989) “a historia de cada
sujeito se presentifica pelas formas concretas
através das quais ele age, se coloca, se
posiciona, se aliena se perde ou se recupera ao
longo do processo” (p. 85). Conforme ilustra o
didlogo a seqguir:

Mae 2: - Isso é intimidade. [ao solicitar

ler ou falar sobre a carta]

Mae 1: - Sério? Eu acharia bom a

gente ler!

Pail: - Ai vai ver o sentimento.

Mae 1 (em resposta ao pai 1): Mas o

NnossO grupo € pra isso, pra a gente

aliviar né, a tenséo.

Estas oficinas favoreceram um espaco
para fortalecimento enquanto sujeitos, a partir
da troca de vivéncias e a reflexdo sobre
atividades que possam continuar realizando a
fim de terem uma participacdo ativa no
processo. Rabelo e Neri (2013) acreditam que
fortalecer € compreender as razdes para
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mudanca do grupo, favorecendo que
compartilhem  sugestdes, explorem suas
percepgdes e motivacgdes para mudanca.

Neste encontro demonstraram sobre o
desejo de que houvesse um grupo online em
um aplicativo de mensagens sO dos
responsaveis, sem ser o que € administrado
pela instituigdo. Aqui nota-se o atravessamento
da instituicdo na possibilidade de interacdo dos
grupos, visto que o aplicativo de mensagens é
administrado somente para envio de
mensagens para avisos. Houve o relato de uma
mée recém-chegada de questdes sobre si
mesma como o tratamento para depressdo que
estava vivenciando, em sua fala a mesma se
emocionou e foi acolhida pelo grupo que
enfatizou sobre o cuidado em ter consigo
mesmo para poder cuidar do outro. Para
Carvalho (2009) o acolhimento adequado do
grupo promove integracdo quanto  aos
objetivos, possibilita adesdo a tratamentos
além de favorecer a frequéncia e participacédo
nas atividades.

Em sintese, a atuacdo da Psicologia em
carater emergente e efetiva pode promover
transformagdes em dimensdes psicossociais, e
quando executadas com criatividade podem gerar
melhorias na qualidade dos processos educativos
(Martinez, 2009). Sobre perspectiva, destaca-se
sua importancia em relagdo ao desenvolvimento
de politicas publicas na instituicdo, de forma que
possam ser analisadas criticamente antes de serem
implementadas.

Considerac0es Finais

Os participantes compreenderam 0s
encontros como parte de um processo no qual
adquiriram novos conhecimentos a cada etapa,
considerando que as oficinas contribuiram para
quebrar o gelo e possibilitaram que 0s mesmos
falassem com mais tranquilidade e tirassem
duvidas. Em funcdo da sexualidade ser um
tema complexo e ainda ser relacionado a
muitos tabus, frente as condic¢des cognitivas e
fisicas de pessoas com mdltiplas deficiéncias.
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As intervengdes grupais tonaram-se um
desafio para mim frente a demanda dos grupos,
gque me permitiram uma familiaridade maior
do que o esperado, ampliando meu olhar como
pesquisador e profissional da psicologia social.
Foi possivel perceber que para que ocorra o
desdobramento do processo com grupos, a
relacdo com os participantes e a participacdo
do pesquisador influencia no desenvolvimento
de ambas as esferas.

Se comparado ao inicio dos encontros
0 tema era compreendido como limitado aos
Orgdos genitais e ao ato sexual em si. Os
familiares avaliaram positivamente o processo
e notaram as transformacbes acerca da
compreensédo sobre sexualidade e no manejo
em relacdo a tematica. Entretanto, no ambito
pessoal esse tema ainda interfere muito na
autoestima destes sujeitos, visto que se
dedicam ao cuidado das criancas e
adolescentes com deficiéncia a ponto de
colocarem de lado suas particularidades,
desejos e anseios.

A Psicologia contribuiu
problematizando e colaborando na formacéo
continuada dos familiares, prestando auxilio
no manejo do sofrimento e favorecendo a
ampliacdo de recursos para lidar com esta
perspectiva. Segundo Andery (1989) a acdo da
Psicologia se constitui em dispor 0s recursos
psicoldgicos favorecendo o processo de
libertacéo, concebendo a individuos e grupos a
visdo de mundo e  autopercepgdo
reconsiderando seus habitos, valores e
condutas individuais e coletivas, afim de gerar
conscientizacao ao tecido social.

Foi possivel evidenciar a importancia
de um ambiente que promova acolhimento ao
sofrimento do grupo, escuta e reflexdo sobre a
sexualidade de pessoas com deficiéncias
multiplas, entre outros campos de suas vidas. E
necessario considerar suas particularidades,
desejos e anseios que se mostram tao evidentes
no percurso desta jornada, bem como o0s
aspectos biopsicossociais destes sujeitos. A
Psicologia Social detém o compromisso social
de promover mudangas nas relagdes com
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outros sujeitos e com o mundo, considerando
as influéncias sociais e psicologicas que
ocorrem nestas relacdes. Por fim, faz-se
necessario o desenvolvimento de mais
pesquisas sobre esta relacdo para ampliacdo do
acervo académico.
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