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RESUMO

Introducdo: O artigo foi desenvolvido através de uma pesquisa de campo, de carater
exploratorio e descritivo, para se ter entendimento de como realizar a inclusdo de um aluno
com Paralisia Cerebral nas aulas de Educacdo Fisica. Pretende-se entender o porqué acontece
essa deficiéncia e utilizar algumas atividades ludicas adaptadas da Dancaterapia e transforma-
la em algo positivo e prazeroso para o aluno em questdo. Objetivo: Investigar as possiveis
contribui¢bes da danca para um aluno com Paralisia Cerebral nas aulas de Educacao Fisica.
Metodologia: Foi realizado um estudo de caso com um menino de 12 anos, que frequenta
duas instituictes de ensino, a E.E.B. Professora Otilia Ulysséa Ungaretti, em Cerro Negro/SC
e a APAE de Anita Garibaldi/SC. A metodologia também pode ser identificada enquanto uma
pesquisa-acdo na qual a autora do artigo é a principal responsavel pelas atividades ludicas.
Para isso foi desenvolvido algumas dindmicas. Concluséo: Conclui-se ao final desse estudo,
que apesar de toda a limitacdo de uma crianga com Paralisia Cerebral, desenvolvendo o
método da DancaTerapia e com a auxilio do profissional da Fisioterapia, o aluno conseguiu
realizar as atividades propostas, onde observou-se melhoras em seu equilibrio dinamico,

motricidade global e lateralidade.
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ABSTRACT

Introduction: The article was developed through a field research, exploratory and
descriptive, to understand how to perform the inclusion of a student with Cerebral Palsy in
Physical Education classes. It is intended to understand why this deficiency happens and to
use some leisure activities adapted from Dancatherapy and turn it into something positive and
pleasurable for the student in question. Objective: To investigate the possible contributions of
dance to a student with Cerebral Palsy in Physical Education classes. Methodology: A case
study was carried out with a 12-year-old boy, who attends two educational institutions, E.E.B.
Professor Otilia Ulysséa Ungaretti, in Cerro Negro / SC and the APAE of Anita Garibaldi /
SC. The methodology can also be identified as an action research in which the author of the
article is the main responsible for the ludic activities. For this, some dynamics were
developed. Conclusion: It was concluded at the end of this study that despite all the
limitations of a child with Cerebral Palsy, developing the method of Dance Therapy and with
the assistance of the Physical Therapy professional, the student was able to perform the
proposed activities, where improvements were observed In its dynamic balance, global

motricity and laterality.

Words Key: Physical Education. Cerebral Palsy. Dance.



1. INTRODUCAO

Uma curiosidade particular me levou a querer investigar como é que se da o processo
de inclusdo de um aluno com 12 anos com Paralisia Cerebral nas aulas de Educacao Fisica
que frequenta o ensino regular e o ensino especial. Tal motivacdo fez com que eu buscasse
compreender o porqué ocorre a Paralisia Cerebral e a partir dessas informacgdes tentei
apresentar uma proposta de atividades Iudicas embasadas no método da Dancaterapia segundo
Fux, (1983, 1996, 1998).

A finalidade deste estudo é observar a inclusdo do aluno na sala de aula e nas aulas
de Educacdo Fisica. E importante saber que as deficiéncias encontradas na parte motora ou
intelectual das criancas, merecem atencao e responsabilidade dos profissionais envolvidos no
ambiente escolar. Cabe as instituicdes de ensino, com ajuda da familia e dos profissionais da
escola, preparar seus alunos para a aceitacdo e a inclusdo de pessoas com necessidades
educativas especiais. Segundo os Parametros Curriculares Nacionais (1998, p. 56):

Por desconhecimento, receio ou mesmo preconceito, a maioria dos portadores de
necessidades especiais tendem a ser excluidos das aulas de Educagdo Fisica. A
participacdo nessa aula pode trazer muitos beneficios a essas criangas,
particularmente no que diz respeito ao desenvolvimento das capacidades
perceptivas, afetivas, de integracdo e inser¢do social, que levam este aluno a uma
maior condicdo de consciéncia, em busca da sua futura independéncia.

Por esse motivo as aulas de Educacdo Fisica sdo de extrema importancia para a
inclusdo de alunos com deficiéncia, o profissional tem que buscar conhecimentos para
socializar a essas criangas com o preconceito e a exclusdo e tornando assim o aluno capaz de

ser um cidadao comum e independente.

2. FUNDAMENTAGCAO TEORICA

2.1. Danca

Segundo Ferreira, (2012) a danca € um dos meios de expressdo corporal mais
importantes, que caracteriza 0 movimento, a estética e o ritmo. Encontrou-se ainda que a
danca surge como uma manifestacdo artistica visivel que permite captar o invisivel, o que ha
de mais profundo. O movimento corporal possibilita ao individuo sentir o mundo, e com isso,

que ele também seja sentido. Mas cada um de nds tem uma maneira diferente.

A Danca representa um aspecto importante da histéria da humanidade, constituindo
um meio de expressdo e de relacdo do ser humano com a vida, desde os tempos
primitivos. Além disso, o estudo da histéria da dan¢a € um modo de melhor entender



as influéncias estéticas, os artistas e os contextos que influenciaram as dancas de
hoje (FERREIRA, 2012, p.101).

Tanto o corpo quanto a danca ainda sdo cobertos por um mistério, um vazio que a
grande maioria da populacdo escolar ainda ndo conseguiu investigar, explorar, perceber,
sentir, entender, criticar. Ou seja, embora ndo se aceite mais o preconceito em relagdo ao
dialogo com o corpo e a arte, as geracdes que nao tiveram danca na escola muitas vezes nao
conseguem entender seu significado e sentido em um contexto educacional.

Através da danca e toda sua forma de inclusdo, tornar o dia-a-dia de um deficiente
fisico e seus colegas de classe mais proveitosos, pois toda e qualquer atividade pode e deve
ser adaptada para incluir a todos. Dentro desse mesmo ambito, melhorar a autoestima, suas
expressdes através dos ritmos variados que a danga contém, pois todos sabemos que danga é
expressdo corporal e atraves dela e com ela demonstramos o0 que sentimos no devido
momento em que a escutamos ou dangamos.

Segundo Reis (2004, apud Rebelo 2004, p.49) a danca € uma atividade expressivo-
motora que funciona em articulacdo com a mausica, 0s gestos e a emotividade. Para que o
movimento efetivamente ocorra é preciso que exista um conjunto de estimulos externos e
internos, que provogquem uma reacao por parte do individuo.

Neste caso encontrou-se que a danca proporciona tanto a um deficiente fisico, ou a
qualquer pessoa uma maneira diferente de ver o mundo, sentir, e expressar sentimentos que

até entdo, ndo poderiam ser notados pelos que convivem com o aluno ou pessoa.

2.2. Paralisia Cerebral

A partir de leituras feitas em artigos cientificos, de Rebelo (2014) disponiveis na
internet e referenciais bibliogréficos, tem se que na atualidade, o termo Paralisia Cerebral
(PC) é utilizado para referir o resultado de uma lesdo cerebral que promove a dificuldade, a
inabilidade ou o descontrole de certos movimentos do corpo e dos musculos, isto €, da sua
ineficiéncia. O termo Cerebral refere que a area atingida é o cérebro (Sistema Nervoso Central
- S.IN.C) e a palavra Paralisia reporta-se ao resultado do dano provocado no S.N.C.,
influenciando assim o desempenho dos musculos e da coordenagdo motora das pessoas que se
encontram nesta situagéo.

As criangas afetadas por Paralisia Cerebral tém uma perturbacdo do controle dos
movimentos do corpo e das suas posturas e, como consequéncia de uma lesdo ocorrida numa

ou em mais areas cerebrais, que controlam e coordenam o tonus muscular, os reflexos e a acdo



(SHERRILL e cols, 1986, apud REBELO (2004). Sendo assim, de acordo com a localizacéo
da lesdo das areas cerebrais, as manifestagcdes poderdo ser diferentes.

Autores como Rodrigues (1989) e Bobath (1984) (apud Rebelo) classificam a
Paralisia Cerebral, de acordo com a topografia, como hemiplegia (quando um lado do corpo
estd comprometido), diplegia (quando os quatro membros estdo comprometidos, sendo 0s
membros inferiores mais acometidos que 0s membros superiores) e tetraplegia (quando os
quatro membros estdo comprometidos, sendo 0S membros superiores mais acometidos),
apresentando os individuos, em cada caso, padrdes de movimentos caracteristicos.

Segundo Laura Tisi (2004), Paralisias Cerebrais ndo sdo doencas, mas sim uma
condicdo medica especial, que, frequentemente, ocorre em criancas.

A Paralisia Cerebral é causada por uma lesdo ndo progressiva do Sistema Nervoso
Central antes, durante e apds o parto, que sdo os fatores: pré-natais, perinatais ou pds-natais,
levando entdo o portador a uma deficiéncia fisica onde pode ou ndo se tornar dependente de
alguém para todas as atividades.

Segundo Rett e Seidler, (1996), nos fatores pré-natais encontra-se a gravidez multipla
(relacionado com a baixa idade gestacional e peso ao nascer), infecdes virais congénitas
(rubéola, toxoplasmose e citomegalovirus), perturbagdes hormonais (diabetes, perturbacées da
tireoide) e etc.

J& nos fatores perinatais acontecem trés casos, a Anoxia mecanica que € obstrucdo
respiratoria, deslocamento da placenta, etc. Os traumatismos, que é a hemorragia associada,
utilizacdo de fdrceps, entre outros fatores. Complicacdes do nascimento, prematuridade,
desidratacdo, imaturidade do recém-nascido, etc.

Nos fatores p6s-natais, fratura e contusdo craniana, acidente vascular cerebral (AVC)

ou aneurisma cerebral congénito, hipoglicemia, entre outros fatores associados.

2.3. Incluséo

Atualmente, podemos pensar em propostas para o ensino de danca que ndo isolem 0s
alunos entre quatro paredes do estddio ou da escola, ja que a imensa rede de relages, as teias
multifacetadas de comunicacdo ja fazem parte e hoje constituem o mundo contemporaneo.

(CAPRA, 1982, apud, MARQUES, 2012, p.63)

No ambito do ensino de danca, esta cooperacdo pode se dar simultaneamente em
diversos niveis: poderiamos pensa-la como um processo corporal interno. Ouvir,
sentir, perceber e experimentar conscientemente as relagfes entre a respiragdo,
musculatura, cadeias ésseas e as qualidades de movimento, a ocupa¢do do espaco, a


http://www.maemequer.pt/estou-gravida/saude-e-bem-estar/complicacoes-na-gravidez/rubeola
http://www.maemequer.pt/estou-gravida/saude-e-bem-estar/complicacoes-na-gravidez/toxoplasmose
http://www.maemequer.pt/estou-gravida/saude-e-bem-estar/complicacoes-na-gravidez/diabetes-na-gravidez

escolha das agdes, permite-nos escolher e decidir em nossos corpos sobre o que é
melhor para nds. (STINSON, 1995, apud, MARQUES, 2012, p. 63).
Diante de todo esse tema abordado, surgiu o interesse de saber como um portador de

necessidades especiais é incluido no ambiente escolar e como todos a sua volta tratam esse
aluno. Dentro desse mesmo assunto perceber suas reagdes com a danga e todos 0s seus ritmos

e como ela ajudaria ele a se manifestar através de gestos, movimentos, expressdes faciais.

3. METODOLOGIA

No artigo os nomes da crianca e dos pais foram alterados para que ndo sejam
identificados, sendo assim foram utilizadas as iniciais de seus nomes.

Foi realizado um estudo de caso com um menino de 12 anos, que frequenta duas
instituicdes de ensino, a E.E.B. Professora Otilia Ulysséa Ungaretti, em Cerro Negro/SC e a
APAE de Anita Garibaldi/SC.

Através de conversas feitas com a mae do menino, obtive informacdes dos motivos
que levaram Pedro a ter a Paralisia Cerebral no momento de seu nascimento. A metodologia
também pode ser identificada enquanto uma pesquisa-acdo na qual a autora do artigo é a
principal responsavel pelas atividades ludicas. Para isso foi desenvolvido algumas dindmicas.

Abaixo segue os instrumentos de coleta de dados que serdo utilizados:

Conversas com a familia da crianca, professores e profissionais da salde que o
acompanham desde o nascimento.

Dinamicas, através de mdusicas e alguns materiais para estimulacao.

3.1. Analise e discussao de dados

Segue abaixo descricdo da crianca (Pedro) em familia.

Filho de CFS e DM, Pedro FM, nasceu em Anita Garibaldi, as 9:30h da manha, no
dia 12 de fevereiro de 2004, fruto de uma gravidez ndo planejada, porém muito tranquila.

Os exames pré-natais e acompanhamentos médicos mostravam-se todos normais, foi
durante o parto que se desenvolveu o quadro de Paralisia Cerebral, pois Eduardo passou da
hora de nascer, o que gerou o quadro de hipdxia cerebral.

Pedro iniciou os tratamentos com apenas 3 meses de vida, em Floriandpolis, com seu
Neurologista que 0 acompanha até os dias atuais. Com 6 anos comecou a fazer Equoterapia
em Anita Garibaldi, gosta de realizar as atividades no cavalo, interage bem com o animal,

através desse tipo de estimulo passou a ter um melhor equilibrio em sua postura, tem também



consultas frequentes com a Fonoaudiéloga onde ouve muita evolugcdo em seu quadro, ndo
possui dificuldades para engolir alimentos e nem a saliva.

Sua psicéloga o acompanha a 6 anos, onde cada consulta Pedro sai feliz e sorridente,
pois apesar dos problemas, é uma crianca ddcil, tranquila, e com a autoestima muito elevada.

Pedro foi matriculado na APAE de Anita Garibaldi, e passou a receber nessa
instituicdo varios acompanhamentos que o ajudam mais no dia-a-dia.

Segue abaixo descricdo da crianca (Pedro) em na escola.

A professora que acompanha Eduardo no ano letivo de 2016, cita como sua
caracteristica mais marcante a autoestima. Na escola que o recebeu j& haviam outros casos de
criangas portadoras de alguma deficiéncia, o processo de inclusdo foi muito bem aceito, por

Pedro ser uma criancga carismatica ele se dd bem com todos os colegas de turma.

3.1.1 Atividades ludicas aplicadas (dinamicas)

Uma crianca que necessita de cuidados especiais, desde seu nascimento precisa se
adaptar ao ambiente vivido, pois ela desconhece certas habilidades que teria uma crianca
considerada normal. Ela nesse caso possui um déficit de coordenacdo motora, equilibrio,
motricidade global e fina, esquema corporal, lateralidade e organizagdo/estruturacdo espaco-
temporal, essas caracteristicas que ddo toda uma personalidade e que uma crianga que
necessita de cuidados especiais ndo saberia utilizar, pois tudo e para tudo precisard de um
auxilio de seus pais ou responsaveis para executar determinadas tarefas.

Pensando que mesmo com suas limitagdes, essa crianga pode ser independente, s6
depende de estimulos que o facam interagirem com elas mesmas, que a desafiem a realizar
tais tarefas e assim poder interagir na sociedade, pois a cada atividade realizada, percebem-se
reacOes diferentes e podemos ver o que a crianga gosta ou néo.

Com base nos livros da mestra da danca e argentina, Maria Fux, que criou 0 método
Danca terapéutica para estimular pessoas com deficiéncia e através da mdusica auxilia-lo a
viver mais feliz, encontrando caminhos para se descobrir e superando a cada dia novos

desafios.

3.1.1.1 Dinamica 1. Motricidade global, lateralidade

Com o auxilio de um caminh&o de plastico devido a crianca gostar do brinquedo, foi

posicionado a crianca sentada, estimulando-o a pegar o brinquedo em ambas as direcdes e



movimentos.

Conforme o ritmo da musica utilizada na atividade, foram sendo realizado com
outros materiais 0 mesmo exercicio.

Ao estimula-lo através de um objeto do qual ele tem adoracéo, a atividade tornou-se
divertida, pois a alegria era visivel e teve um resultado satisfatério pois tudo o que era pedido
ele realizava, na ansiedade de poder pegar o brinquedo.

Para Fonseca (1989, p. 69 apud, MELO, 2015), a lateralidade constitui um processo
essencial as relagcdes entre a motricidade e a organizacdo psiquica Inter sensorial. Representa
a conscientizacdo integrada e simbolicamente interiorizada dos dois lados do corpo, lado
esquerdo e lado direito, o que pressupde a nogdo da linha média do corpo. Desse radar véao
decorrer, entdo, as relacdes de orientacdo face aos objetos, as imagens e aos simbolos, razdo

pela qual a lateralizacdo vai interferir nas aprendizagens escolares de uma maneira decisiva.

A coordenagdo motora € definida como juncdo de um conjunto de habilidades e das
estruturas corporais. Dentro dos pré-requisitos para o desenvolvimento da
coordenagdo motora, encontram-se a experiéncia adquirida, a informag&o sensorial,
a capacidade intelectual e a antecipacdo. Em algumas habilidades, a coordenacéo se
manifesta muito antes do que em outras (GONZALES RODRIGUES, 2005 apud,
GODTSFRIEDT, 2010).

3.1.1.2 Dindmica 2. Equilibrio dinamico

Para teste de equilibrio com o aluno em pé, sob supervisdo do profissional, pois ele
ndo consegue ficar na posicdo ortostatica sozinho, utilizou-se uma sineta, que através do
barulho, dentro da mesma atividade utilizou-se a musica do homenzinho torto observou-se o
equilibrio e a inclinacdo do corpo conforme o ritmo da sineta e musica e estimulando também
a marcha, pois para pega-la, ele deveria andar na linha do ritmo. Nesta atividade também foi
avaliada a motricidade fina do aluno, pois ele teria que pegar o objeto utilizado.

Segundo Horak 1997 apud Teixeira 2010, criancas com déficit motor podem sempre
utilizar estratégias diferenciadas de equilibrio ou podem adotar um alinhamento biomecéanico
diferente para compensar a fraqueza muscular .Utilizando desse recurso, o profissional se
posicionou atrds do aluno, realizando um movimento de retroversdo de pelve, para ele
conseguir deambular de maneira mais facil e seu tronco ficar livre, pois corrigindo a postura,
ndo é necessario o aluno ficar com uma inclinacdo de tronco exagerada.

No decorrer desta atividade, o aluno mostrou-se feliz em realiza-la pois além do
desafio proposto a ele de pegar o objeto, ele gostou do ritmo da musica e a maneira como foi

aplicada.



Mesmo que a habilidade para manter o controle postural seja um fator critico para
executar atividades da vida diaria e, para individuos saudaveis a estabilidade do
controle da postura e do equilibrio seja automatica, para criancas com paralisia
cerebral estas tornam-se um desafio (FERDJALLAH, 2002, apud, TEIXEIRA,
2010)

3.1.1.3 Dinamica 3. Educacéo Fisica

Durante uma aula de Educacéo Fisica, foi realizada a atividade da GALINHA BOTA
OVO, onde os alunos da turma sentaram-se em circulo e o aluno em questdo seria a “galinha”
com o auxilio do professor.

Os resultados dessa dindmica foram muito importantes e significativos, pois toda
crianca tem o direito de brincar, e ser incluido em todas as atividades, ndo s da escola, mas
na sociedade também. O lddico é muito importante para qualquer crianca, seja ela com
deficiéncia ou ndo, desenvolve o espirito de equipe, 0 aspecto cognitivo e a socializacdo do

educando. Segundo Salamanca, (1994), apud Moraes, (2015, p.?):

O principio fundamental das escolas inclusivas consiste em que todos os alunos
aprendem juntos, sempre que possivel, independentemente das dificuldades e das
diferengas que apresentem. As escolas devem reconhecer e satisfazer as
necessidades diversas dos seus alunos adaptando-se aos Varios estilos e ritmos de
aprendizagem, garantindo um bom nivel de educagdo para todos, através dos
curriculos adequados, de uma boa organizagdo escolar, de estratégias pedagdgicas,
de utilizagdo de recursos e de uma cooperagdo com as varias comunidades.

Através de conversas com 0s colegas de turma apés a aula, notou-se um interesse
muito grande em colocar o amigo Pedro para participar e interagir com todos, pois estava

nitido em seu rosto a felicidade e a satisfacdo em estar brincando.

4, CONCLUSAO

Conclui-se ao final desse estudo, que apesar de toda a limitacdo de uma crianga com
Paralisia Cerebral, desenvolvendo o método da DancaTerapia com o auxilio do profissional da
Fisioterapia, 0 aluno conseguiu realizar as atividades propostas, onde observou-se melhoras
em seu equilibrio dindmico, motricidade global e lateralidade. A inclusdo pelo movimento se
faz importante ao se exercitar as potencialidades do individuo, bem com sua autonomia de
gestos e expressdes. Nota-se a importancia da atividade envolvendo a musica, pois traz sons e
ritmos com diversidade de movimentos que favorecem o desenvolvimento de habilidades
motoras.

Ressalte-se que se estabeleceu um ambiente de confianca, amor, dedicacdo e

respeito, para se exercer estimulos adequados ao momento do aluno, que atraves de gestos
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préprios, seus, realizou a terapia com entusiasmo, pois era uma situacdo diferente que ele
estava presenciando, teve algumas mudancas de humor, mas aceitou as atividades e realizou
com satisfacdo, alegria.

Ao interagir com o aluno, percebe-se que toda e qualquer atividade,
independentemente de ter deficiéncia fisica ou intelectual € necessario de ambas as partes,
confianga e respeito, pois ele sente o que o profissional sente, e este aluno em questdo é de um
autoestima incalculavel, o desafio em fazer as atividades despertou nele alegria e vontade,
sentimentos este que fizeram que o trabalho realizado valoriza-se 0 momento e encantasse
cada movimento dele, pela felicidade que transbordava em seu rosto.

Foi muito proveitoso, ter este contato e poder perceber que pode e deve ter essa
inclusdo escolar em qualquer escola regular, é gratificante e emocionante ver um aluno com
paralisia ou qualquer outra limitacdo fazer atividades e criancas julgadas normais terem esse
contato, e poderem realizar juntas qualquer exercicio e o aluno poder sentir que também é

valorizado no ambiente onde estuda e nao excluido dele por ter limitagdes.
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