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Resumo

Esta pesquisa teve por objetivo delinear as caracteristicas socioeducacionais de criangas em atendimento de fisioterapia
em clinica publica de livre demanda. Foi realizada uma pesquisa epidemioldgica, descritiva e transversal no municipio
de Parnaiba, Piaui. Compuseram a amostra 32 familias, que responderam a um questionario composto por 10 perguntas,
das quais 9 eram fechadas e 1 pergunta aberta. Essa estrutura foi projetada para capturar tanto respostas objetivas quanto
percepgoes subjetivas, permitindo uma compreensao abrangente dos aspectos financeiros, domiciliares e escolares das
familias participantes. Os resultados destacam que a maioria das familias enfrentavam desafios financeiros, apesar de
algumas receberem beneficios governamentais para criangas com necessidades especiais. Muitas familias também
tinham dificuldades em seguir recomendagdes médicas ou participar de atividades terapéuticas devido a barreiras
financeiras. No contexto domiciliar, a mobilidade da crianga emergiu como um desafio significativo. A anélise revelou
que a maioria das familias ndo t€m acesso a equipamentos especializados para melhorar a mobilidade. Isso cria um
ambiente onde a locomogao das criangas com necessidades especiais pode ser restrita, afetando sua independéncia e
qualidade de vida. Por fim, a inclusdo das criangas com necessidades especiais nas atividades escolares ainda ¢ um
desafio significativo. Os achados trazem informagdes relevantes para a elaboracéo de politicas publicas com vistas ao
estabelecimento de suporte formal para nosso publico-alvo.

Palavras-chave: Deficiéncia; Familia; Inclusdo escolar; Educacdo especial; Ensino inclusivo.

Abstract

This research aimed to outline the socio-educational characteristics of children receiving physiotherapy care in a public
clinic on demand. An epidemiological, descriptive and cross-sectional research was carried out in the municipality of
Parnaiba, Piaui. The sample comprised 32 families, who responded to a questionnaire consisting of 10 questions, 9 of
which were closed and 1 was open. This framework was designed to capture both objective responses and subjective
perceptions, allowing for a comprehensive understanding of the financial, home, and school aspects of participating
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families. The results highlight that most families faced financial challenges, despite some receiving government benefits
for children with special needs. Many families also had difficulty following medical recommendations or participating
in therapeutic activities due to financial barriers. In the home context, children's mobility emerged as a significant
challenge. The analysis revealed that the majority of families do not have access to specialized equipment to improve
mobility. This creates an environment where the mobility of children with special needs can be restricted, affecting their
independence and quality of life. Finally, the inclusion of children with special needs in school activities is still a
significant challenge. The findings provide relevant information for the development of public policies with a view to
establishing formal support for our target audience.

Keywords: Disability; Family; School inclusion; Special education; Inclusive teaching.

Resumen

Esta investigacién tuvo como objetivo delinear las caracteristicas socioeducativas de nifios em atencién de fisioterapia
em uma clinica pablica de demanda libre. Se realiz6 uma investigacion epidemiolégica, descriptiva y transversal em el
municipio de Parnaiba, Piaui. La muestra consistié em 32 familias, que respondieron a um cuestionario compuesto por
10 preguntas, de las cuales 9 eran cerradas y 1 pregunta abierta. Esta estructura fue disefiada para capturar tanto
respuestas objetivas como percepciones subjetivas, permitiendo uma comprension integral de los aspectos financieros,
domiciliarios y escolares de las familias participantes. Los resultados destacan que la mayoria de las familias
enfrentaban desafios financieros, aunque algunas recibian beneficios gubernamentales para nifios com necesidades
especiales. Muchas familias también tenian dificultades para seguir recomendaciones médicas o participar em
actividades terapéuticas debido a barreras financieras. Em el contexto domiciliario, la movilidad del nifio emergié como
um desafio significativo. El andlisis reveld que la mayoria de las familias no tienen acceso a equipos especializados
para mejorar la movilidad. Esto crea um entorno donde la movilidad de los nifios com necesidades especiales puede ser
restringida, afectando su independencia y calidad de vida. Por Ultimo, la inclusién de los nifios com necesidades
especiales em las actividades escolares sigue siendo um desafio significativo. Los hallazgos proporcionan informacién
relevante para la elaboracion de politicas pablicas com miras al establecimiento de apoyo formal para nuestro publico
objetivo.

Palabras clave: Discapacidad; Familia; Inclusién Escolar; Educacién especial; Ensefianza inclusiva.

1. Introducéo

A chegada de um novo integrante a familia € um momento repleto de expectativas, que traz consigo diversas
transformagdes na dindmica familiar, abrangendo aspectos emocionais, fisicos, comportamentais, sociais e econdmicos (Silva &
Alves, 2021). Considerando as mudancas e desafios que surgem, é comum que os membros da familia enfrentem um periodo de
adaptacdo, repleto de obstaculos e oportunidades de aprendizado. Dentro desse contexto, o ambiente familiar desempenha um
papel essencial na formacdo da crianca, influenciando diretamente sua interacdo social, desenvolvimento cognitivo e emocional.
Por isso, € de extrema importancia que os pais e outros familiares estejam preparados para oferecer apoio emocional e pratico,
garantindo um ambiente acolhedor e seguro para o novo integrante. Esse suporte desempenha um papel crucial na construgéo de
lagos afetivos fortes e no desenvolvimento saudéavel da crianga ao longo de sua jornada. Dentro deste contexto de apoio familiar,
é crucial entender que certas familias enfrentam desafios extras devido as necessidades especiais de seus filhos, que intensificam
as demandas emocionais, fisicas e praticas, exigindo um suporte mais personalizado e adaptado (Alves & Costa, 2014).

Diante dessas mudancas e desafios, é essencial reconhecer que o0 nascimento de uma crianga com necessidades especiais
pode ser uma experiéncia inesperada que traz consigo uma série de questdes adicionais. Lidar com o impacto do diagnéstico,
além da necessidade de adaptagdo e aceitacdo, torna-se crucial para o desenvolvimento saudavel e integral da crianca (Massoli
et al., 2020). De acordo com os dados coletados em 2022 da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNDA) a populacéo
com deficiéncia no Brasil esta estimada em 18,6 milhdes de pessoas a partir de 2 anos, o que corresponde a 8,9% da populacéo
dessa faixa etéria (Mistério dos direitos humanos e cidadania & IBGE, 2023).

A socializagdo e a formacdo da crianca sdo trabalhadas primeiramente pela familia, onde ela desenvolve seus
sentimentos, experimenta sensaces e aprende conceitos de certo e errado. Esse ambiente também estimula seu progresso
neuropsicomotor e representa o primeiro passo para sua inclusdo na sociedade (Massoli et al., 2020). Quando um novo membro

esta prestes a chegar, a familia se v& imersa em um momento cheio de expectativas. Essa chegada implica em diversas mudancgas
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na estrutura familiar, tanto em seus aspectos emocionais, fisicos, comportamentais, sociais quanto econdmicos. E comum que,
mesmo antes do nascimento do bebé, os pais ja 0 imaginem em seus pensamentos e desejem, criando expectativas e sonhos em
torno do futuro membro da familia (Silva & Alves, 2021).

A chegada de um diagnostico de deficiéncia traz consigo uma desconstrucdo das expectativas dos projetos que as
familias tinham para a vida da crianga. Isso demanda uma reavaliagdo da maneira como os pais planejavam exercer a paternidade
e a maternidade, obrigando-os a pensar de forma diferente daquela que tinham idealizado (Moura et al., 2020). O impacto
causado pela noticia de algo diferente do idealizado gera ddvidas nos pais sobre sua capacidade de agir, o que dificulta a aceitagao
e o estabelecimento de vinculos com o novo bebé (Silva & Ramos, 2014). Os efeitos desse impacto, que variam de acordo com
a dindmica interna de cada familia e o significado atribuido a esse evento por cada membro (Ferreira et al., 2016), sdo evidentes
na vida dos pais de criangas com necessidades especiais. Eles enfrentam diversas mudancas em suas vidas, como alteracdes em
suas carreiras profissionais e uma reducdo significativa do tempo livre devido a sobrecarga de cuidados com a crianca. Isso
muitas vezes resulta em um cotidiano exaustivo e dedicado exclusivamente aos filhos, especialmente para as maes (Silva &
Ramos, 2014).

Diante desse cenério, € comum que as familias passem por uma fase inicial de negacdo, o que demanda um processo de
adaptacao para finalmente alcancar a aceitacdo da situacdo. Essa aceitacdo é fundamental para que os pais possam reconhecer e
lidar com as reais limitacOes e potencialidades do filho, possibilitando seu desenvolvimento de forma adequada (Silva & Alves,
2021). Portanto, é reconhecido que a familia desempenha um papel crucial como um ambiente facilitador e saudavel para suas
criangas, independentemente de seus desenvolvimentos serem tipicos ou ndo. Para cumprir essa funcéo, a familia deve oferecer
relacionamentos sustentaveis e continuos, caracterizados por cuidadores responsivos e atentos as necessidades individuais e de
seguranca das criangas, mantendo uma presenca constante em seus cuidados. Ambientes que proporcionam seguranga emocional,
fisica e afetiva oferecem as melhores condi¢des para o desenvolvimento do sistema nervoso humano ocorrer de maneira eficaz,
uma vez que esse sistema é influenciado por uma combinagdo de fatores fisicos e experiéncias ao longo da vida (Cerqueira-Silva
& Dessen, 2018).

Além disso, a protecdo social das pessoas com deficiéncia é uma responsabilidade fundamental do Estado democratico,
ndo apenas como uma medida paternalista, mas como uma acgdo necessaria para promover a justica (Santos, 2011). A
compreensdo da deficiéncia como uma questdo social, ndo apenas individual e patol6gica, deslocou o foco para a
responsabilidade do Estado em garantir a justica social. 1sso implica uma mudanca significativa na abordagem, passando do
cuidado benevolente ou familiar para a garantia dos direitos fundamentais, baseada em principios éticos e solidariedade como
uma questdo pablica. No ponto de vista econdmico, é relevante observar que pessoas com deficiéncias enfrentam custos de vida
distintos devido as necessidades especificas associadas a suas condic¢des. 1sso inclui gastos com produtos de salide exclusivos e
cuidados continuos. As despesas também podem aumentar devido a tratamentos médicos, adaptacfes domiciliares e outros
fatores. Além disso, o ambiente em que vivem pode influenciar os custos, considerando fatores como idade, gravidade da
deficiéncia e padrdo de vida (Sales, 2019).

E importante destacar que o termo Crianga com Necessidade Especial abrange uma variedade de grupos de criangas
que demandam cuidados especificos continuos e de longo prazo dos setores da salide, educacdo e assisténcia social, que vdo
além das necessidades tipicas de outras criangas. Este grupo inclui prematuros, criangas com malformagdes congénitas, doencas
cronicas, vitimas de traumas ou outras condi¢fes adquiridas ao longo da vida (Astolpho et al., 2014). Torna-se evidente que o
atendimento a essas criangas assume uma importancia de grande relevancia tanto social quanto educacional. E crucial
compreender as condi¢des e necessidades das familias para fornecer um suporte abrangente e eficaz. Isso ndo se limita apenas
ao acesso a servicos de salde e educagdo especializada, mas também inclui o fornecimento de apoio emocional e psicossocial

necessario para ajudar as familias a enfrentar os desafios que surgem durante o processo de criagao e desenvolvimento da crianca.
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Este estudo tem como objetivo investigar e discutir as realidades sociais enfrentadas pelas familias das criancas atendidas em
um servico de Fisioterapia, desde o0 acesso a beneficios governamentais até a percepcdo delas sobre a inclusdo escolar e as

necessidades especificas de suporte.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa de estudo transversal, realizada no municipio de Parnaiba, Piaui, sendo que este estudo e parte
do Projeto Estimulos & Afetos da Universidade Federal do Delta do Parnaiba (UFDPar). O trabalho segue o modelo
metodologico proposto por Massoli e colaboradores (2020), utilizando um questionario semiestruturado para entrevista com
familiares de criangas moradoras de zonas urbanas. O questionario foi organizado com uma sequéncia ordenada de perguntas,
cujos questionamentos agregaram-se a entrevista semiestruturada, por ser flexivel ao tempo de didlogo com o entrevistado,
deixando-o tranquilo para responder as perguntas, podendo assim aprofundar ou confirmar as informagdes questionadas 8 medida
que estas vao sendo fornecidas pelos entrevistados (Belei et al., 2008).

Os critérios de inclusdo das mées e/ou cuidadores foram: ser o principal cuidador da crianga em suas atividades de vida
didria, estar disponivel para participacdo voluntaria na pesquisa. Antes da realizacdo das entrevistas, os participantes foram
previamente contatados e informados sobre os objetivos da pesquisa, sendo solicitada a participagdo voluntaria. Os participantes
espontaneamente assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) depois de terem aceitado participar. Apés
explicado o termo, e posteriormente assinado, realizaram-se as entrevistas de modo individual.

Para compreender os aspectos financeiros, domiciliares e escolares, foram desenvolvidas perguntas estruturadas
divididas em trés temas principais: Financeiro, Desafios Domiciliares e Escolaridade. Os dados obtidos foram inseridos em
planilhas do software Microsoft Excel®, sendo organizados e analisados por meio de métodos de estatistica descritiva,
apresentados na forma de nimero absoluto e percentual, em gréaficos e tabelas.

No tema Financeiro, as perguntas foram elaboradas com o intuito de investigar a situagdo financeira das familias e seu
acesso a recursos adicionais. A primeira pergunta indagou se as familias recebiam algum beneficio governamental relacionado
a condigdo especial da crianga, visando avaliar a disponibilidade de suporte financeiro externo. Em seguida, foi questionado se
as familias tinham acesso a recursos como terapias especializadas ou equipamentos adaptativos, buscando entender a extensdo
do suporte recebido para o crescimento da crianga. Uma terceira pergunta explorou possiveis barreiras financeiras que pudessem
impedir a familia de seguir recomendagdes médicas ou participar de atividades terapéuticas. Por fim, foi indagado se as familias
estavam cientes dos recursos comunitarios disponiveis para beneficiar a crianga com necessidade especial, visando identificar o
conhecimento e a utilizacdo desses recursos pela familia.

Ja no tema Desafios Domiciliares, as perguntas foram direcionadas para compreender as dificuldades enfrentadas pela
familia no ambiente doméstico, uma pergunta investigou desafios especificos relacionados & mobilidade da crianca dentro de
casa, enquanto outra perguntou sobre o acesso da familia a recursos ou equipamentos que facilitam a fisioterapia em casa. Por
fim, uma terceira pergunta explorou se a familia percebia a necessidade de suporte ou orientacdo adicional da clinica escola para
melhorar a qualidade de vida da crianca.

E por fim, o tema Escolaridade, onde as perguntas foram elaboradas para avaliar a situacdo educacional da crianca e a
experiéncia da familia com a escola. A primeira pergunta buscou determinar se a crianga estava matriculada em alguma escola.
Em seguida, foi questionado se a familia percebia a capacidade da escola em incluir a crianga nas atividades junto com as outras
criangas. Por fim, uma pergunta indagou a familia sobre sugestdes para promover a inclusdo de criangas com necessidades
especiais em todas as escolas. Essas perguntas foram desenvolvidas com base nos objetivos do estudo e na populagdo-alvo,

visando obter informaces relevantes para a anélise dos desafios financeiros, demandas domiciliares e experiéncias escolares
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das familias participantes.

A selecdo dos participantes se deu por conveniéncia por livre demanda, a coleta de dados foi realizada na recepcéo da
clinica escola da Universidade Federal do Delta do Parnaiba (UFDPar), durante o horario em que as criangas estavam sendo
atendidas em consultas de fisioterapia. Utilizou-se o formato de entrevista, no qual o responsavel pela crianca participante
respondia as perguntas do questionario estruturado. As respostas foram coletadas de forma andnima para garantir a privacidade
dos participantes. Durante a entrevista, as informacdes foram registradas e anotadas pelos pesquisadores. Cada familia foi
identificada de acordo com o horario de atendimento da crianga: criancas atendidas as 7h30 foram designadas como A1-A9, as
8h30 como B1-B7, as 9h30 como C1-C9, e as 10h30 como D1-D7, garantindo assim o sigilo e a identificacdo de cada familia.
Sendo a Unica forma de identificacdo dos participantes através do horario de atendimento e da data de nascimento da crianca.
Dessa forma, a confidencialidade das respostas e a privacidade dos participantes foram protegidas proporcionando um ambiente
confortavel e favoravel para compartilharem suas experiéncias e desafios. Essa abordagem permitiu uma coleta de dados eficiente
e direta, aproveitando o tempo em que 0s responsaveis ja estavam presentes na clinica escola para as consultas das criangas.

Ap0s a coleta de dados, a anélise serd4 conduzida utilizando principalmente a porcentagem de respostas para cada
pergunta, considerando que a maioria das perguntas do questionario tinha respostas binérias, como "sim" ou "néo". 1sso permitira
uma compreensdo clara da propor¢do de participantes que responderam de cada maneira para cada pergunta. Na analise
quantitativa, foram calculadas as frequéncias absolutas e relativas das respostas para cada pergunta. Essas informagdes estéo
apresentadas em tabelas para facilitar a interpretacdo dos resultados. A partir desses dados, serd possivel identificar padrdes,
tendéncias e associagdes entre as varidveis investigadas. Por fim, na andlise qualitativa, as respostas as perguntas abertas sdo
examinadas por meio da analise de contetdo. Sendo identificados temas e padrdes emergentes nas respostas dos participantes,
proporcionando insights adicionais sobre as experiéncias, percepcdes e necessidades das familias participantes. A triangulagdo
de dados, combinando abordagens quantitativas e qualitativas, permitird uma compreensdo mais completa e s6lida dos resultados.

Quanto aos procedimentos éticos, o projeto da macro pesquisa a qual o estudo esté vinculado foi previamente aprovado
pelo Comité de Etica da UFPI 73846123.0.0000.5660 em 23 de Setembro de 2023. Os participantes foram informados sobre os
seus objetivos, o desenvolvimento e a forma de divulgagdo dos resultados. Além disso, tiveram garantidos 0 anonimato, o
respeito, o sigilo das informagdes e a liberdade de desistir de participar da pesquisa em qualquer uma de suas fases. Firmou-se a
aquiescéncia dos participantes com a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido conforme cumprir as exigéncias
contidas nos itens 1V.3 e 1V .4, da Resolugéo n° 466/2012 MS.

3. Resultados e Discusséo

Entre os cuidadores familiares participantes do estudo, vale salientar que a maioria era do sexo feminino. Dos 32
participantes das entrevistas, 31 eram maes, enquanto apenas 1 era pai. Essa predominancia de médes como cuidadoras primarias
reflete uma dindmica comum em muitos contextos familiares, onde as mulheres frequentemente assumem um papel central no
cuidado e na educacdo das criangas (Alves & Costa, 2014). A participacdo expressiva das maes na pesquisa sugere seu
envolvimento ativo nas questdes relacionadas ao bem-estar e a saude de seus filhos com necessidades especiais (Dias et al.,
2020). Essa caracteristica demografica também pode influenciar nas percepgdes e nas experiéncias compartilhadas durante as
entrevistas, fornecendo insights valiosos sobre os desafios e as necessidades enfrentadas pelas familias nesse contexto especifico.

Para a analise dos dados, foi realizada a padronizagdo dos dados conforme a caracterizagao das 32 criangas do estudo,

com o objetivo de estabelecer identificadores (Quadro 1 abaixo).
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Quadro 1 - Padronizacdo dos dados conforme a caracterizacéo das 32 criancas do estudo.

Quadro 1
Quantidade DN da crianca em estudo ID
1 07/09/1999 Al
2 26/05/2006 A2
3 13/09/2011 A3
4 03/04/2019 Ad
5 09/10/2020 A5
6 30/09/2021 A6
7 03/04/2022 A7
8 10/08/2022 A8
9 28/06/2022 A9
10 17/08/2022 B1
11 06/05/2022 B2
12 06/01/2023 B3
13 05/02/2022 B4
14 29/03/2023 B5
15 10/05/2023 B6
16 09/03/2023 B7
17 21/09/2016 C1
18 21/06/2018 Cc2
19 16/02/2019 C3
20 14/06/2019 C4
21 14/11/2020 C5
22 09/04/2021 C6
23 24/01/2022 Cc7
24 04/10/2022 C8
25 19/07/2015 Cc9
26 06/07/2011 D1
27 21/11/2012 D2
28 05/06/2014 D3
29 30/09/2017 D4
30 02/10/2018 D5
31 09/07/2020 D6
32 11/01/2021 D7

Fonte: Autores.
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No Quadro 1 acima, é possivel verificar que do nimero total de 32 maes e/ou cuidadoras entrevistadas existem varios
pontos de similaridades. A faixa etaria das criancas que foram estudadas variou de 1 ano a 24 anos. Por ser um setor de fisioterapia
que atende a Saude da Crianca e do Adolescente por livre demanda comegamos a discussdo deste artigo, apontando para este
fator de limitacdo do grupo estudado. Podemos observar que, dentre as 32 maes e/ou cuidadoras entrevistadas, ha uma
diversidade de caracteristicas que influenciam as experiéncias e necessidades das familias de criancas com necessidades
especiais. A faixa etaria variada das criancas atendidas, que vai de 1 a 24 anos, € um aspecto importante a ser considerado, pois
pode afetar as abordagens terapéuticas e os resultados obtidos.

E crucial reconhecer a variedade das condices de satde das criangas, bem como as caracteristicas individuais das
familias, como recursos financeiros e suporte social. Além disso é relevante compreender o contexto especifico de atendimento
fisioterapéutico, que pode limitar a generalizacdo dos resultados para outros contextos de cuidado e intervencdo. Portanto, ao
identificar e considerar esses fatores de limitagdo, podemos garantir uma andlise mais precisa e contextualizada dos dados, além
de direcionar esforgos para promover uma maior inclusdo e qualidade de vida para essas criangas e suas familias (Freitas et al.,
2021).

Para categorizacdo das respostas e posterior andlise da area a respeito dos recursos financeiros disponiveis para a
manutencdo e sustento das criancas, foi questionado sobre os recursos disponiveis e barreiras financeiras enfrentas por cada uma

das familias entrevistas, as respostas dos entrevistados podem ser analisadas no Quadro 2 abaixo.

Quadro 2 - Padronizacéo dos dados conforme a caracterizagdo dos recursos financeiros.

Quadro 2: Questdes 1-4

ID Q1 Q2 Q3 Q4
Al Sim, BPC Nao “Sim, transporte.” Sim
A2 “N4o, recebo bolsa familia” Néo “Sim, pai desempregado.” Sim
A3 Sim, BPC Nao Sim, transporte. Sim
“Sim, alimentagdo (somente um dos membros da
A4 N&o Néo familia trabalha).” Sim
AS Sim, BPC Nao Né&o Sim
Ab6 “Nao, recebo bolsa familia” Nao Nao Sim

“Sim, transporte, como dependem de carona,
muitas vezes acabam ndo comparecendo ao

A7 “Nao, recebo bolsa familia” Nao atendimento.” Sim
A8 “Nio, recebo bolsa familia” Nao Nao Nao
A9 Sim, BPC Néao “Sim, ndo possui plano de saude.” Sim
“Sim, relata ser muito
B1 Néao Néo “Sim, transporte.” dificil conseguir.”
“Sim, possui plano de “Ndo, apenas minha
salide e também faz uso esposa tem
B2 “Nao, processo em analise” de talas.” Né&o conhecimento.”
B3 “Nio, recebo bolsa familia” Nao Nao Nao
B4 “Ndo, recebo bolsa familia” Nao Nao Sim
B5 Nao Néao “Sim, transporte.” Sim
B6 “N3io, recebo bolsa familia” Nao “Sim, transporte e dinheiro.” Nao
B7 Néo Néo “Sim, transporte.” sim
C1 “Nao, recebo bolsa familia” Nao Nao Sim

“Sim, BPC apds entrar na
C2 justica.” Néao N&o Sim

7
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C3 Sim, BPC Nao “Sim, transporte.” Sim
C4 Sim, BPC Néo Néo Sim
“Sim, ¢ atendimento|“Sim, condigdo financeira, que acaba atrapalhando
C5 Sim, BPC também em Cocal.” para comprar medicag@es e transporte.” Sim
C6 Sim, BPC Néo Néo Sim
“Sim, transporte ¢ apenas o pai da crianga
c7 “Néo, processo em analise” Néao trabalha.” Sim
C8 Néo Néo Néo Sim
Cc9 Sim, BPC Sim Nao Sim
D1 Sim, BPC Néao “Sim, transporte” Sim
D2 Sim, BPC Néo Néo Sim
D3 Sim, BPC Néao “Sim, transporte” Sim
D4 Sim, BPC Néo Néo Sim
D5 Sim, BPC Nao “Sim, transporte” Sim
D6 Sim, BPC Néo Néo Sim
D7 Néo Néo Néo Sim

Q1- A familia recebe algum beneficio governamental relacionado a condi¢do especial da crianga? Qual?

Q2- A familia tem acesso a recursos adicionais para apoio ao seu crescimento, como terapias especializadas ou equipamentos adaptativos?
Qual?

Q3- Ha alguma barreira financeira que impeca a familia de seguir as recomendagfes médicas ou participar das atividades terapéuticas? Qual?
Q4- A familia esta ciente de recursos comunitarios ou programas governamentais que podem beneficiar a crianca com necessidades especiais?
Fonte: Autores.

O Quadro 2 oferece uma visdo estruturada dos recursos financeiros disponiveis para familias com criangas com
necessidades especiais, destacando a presenca de beneficios governamentais, acesso a terapias especializadas e equipamentos
adaptativos, bem como possiveis barreiras financeiras enfrentadas. Observar esses dados é essencial para entender o suporte
financeiro disponivel e as dificuldades enfrentadas pelas familias, fornecendo insights valiosos para direcionar politicas e
intervencBes que promovam uma maior inclusdo e qualidade de vida para essas criangas e suas familias. Sendo assim, esse
quadro traz a tabulag¢do das respostas referentes as perguntas de 01 a 04, desenvolvidas para categorizar e analisar 0s recursos
financeiros disponiveis para a manutencao e sustento de criangas com necessidades especiais. As familias forneceram respostas
que foram categorizadas conforme a presenca ou auséncia de beneficios governamentais, acesso a recursos adicionais para apoio
ao crescimento da crianca, dificuldades financeiras enfrentadas e conhecimento sobre recursos comunitérios ou programas
governamentais disponiveis. Essa estruturagdo dos dados tem como objetivo oferecer insights sobre as condi¢des financeiras das
familias e o impacto desses recursos na qualidade de vida das criangas com necessidades especiais.

As respostas as perguntas do Quadro 2 foram tabuladas e sdo representadas no Gréfico 1 abaixo, onde sera possivel
identificar a complexidade dos recursos financeiros disponiveis para a manutencdo e sustento dessas criangas. Ele revela a
porcentagem de familias que recebem ou ndo o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) e o Bolsa Familia, bem como as
dificuldades financeiras enfrentadas. Além disso, evidencia a falta de acesso a recursos adicionais para terapias especializadas e

equipamentos adaptativos.
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Gréfico 1 - Questdes Financeiras Relacionadas ao Cuidado de Criancas com Necessidades Especiais.

Recursos financeiros
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Fonte: Autores.

Foi observado que 50% das familias ndo recebem o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), que é um direito
assistencial garantido pela Constituicdo Federal de 1988 a idosos com 65 anos ou mais e a pessoas com deficiéncia cuja renda
familiar seja de até 1/4 do salario minimo (Vaitsman & Lobato 2017), para esse célculo é necessario somar 0s rendimentos brutos
autodeclarados mensalmente pelos membros da familia. Esses rendimentos incluem salarios, proventos, pensdes, beneficios de
previdéncia privada, comissdes, pro-labore, outros rendimentos do trabalho nédo assalariado, rendimentos do mercado informal
ou autdnomo e rendimentos auferidos do patrimdnio (Costa et al., 2016). O processo de solicitagdo do beneficio tem inicio com
0 agendamento através do nimero 135 que fornece informagdes sobre o beneficio. O desconhecimento das regras pode
representar a primeira barreira para 0s requerentes. Apés o agendamento é realizado a habilitacdo do requerimento e séo
agendadas a avaliacdo social e a pericia médica. A avaliacdo social envolve uma entrevista com a assistente social do INSS, que
tem autonomia para pontuar os quesitos do formulério social, juntamente com o da pericia medica, resultando em uma soma de
pontos que determina o deferimento do requerimento (Vaitsman & Lobato 2017). No entanto, os critérios de elegibilidade tém
sido alvo de questionamentos devido ao limite de renda restrito, o que impede o acesso de uma parcela significativa da populacdo
em situacdo de pobreza. A crescente tendéncia de judicializagdo na concessdo do beneficio destaca a necessidade de revisao dos
critérios de caracterizacdo de dependéncia e vulnerabilidade, especialmente considerando os impactos financeiros causados pelo
envelhecimento e pela deficiéncia nas familias (Duarte et al., 2017). Sendo importante destacar o papel do Judiciario na
contestacdo aberta das avaliacdes de elegibilidade, especialmente no que diz respeito ao critério de renda. No Brasil, o Judiciario
pode defender a garantia de direitos constitucionais no contexto social e politico, impondo suas decis@es. A judicializacao reflete
0 poder continuo de veto exercido pelos agentes judiciais em questfes que seriam de responsabilidade exclusiva do Executivo,
mas que podem ser contestadas com base em mérito ou inconstitucionalidade (Costa et al., 2016).

No entanto, dentro deste grupo, nove familias sdo beneficiarias do Bolsa Familia, o que evidencia que, embora recebam

algum suporte financeiro, ndo sera suficiente para atender as necessidades especificas das criangas com condigdes especiais. 1sso
9
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sugere que existe uma lacuna na oferta de apoio financeiro direcionado para essas familias, o que ira impactar negativamente o
desenvolvimento das criancas. Ademais, é relevante mencionar que algumas familias relataram que quando conseguem o BPC,
sdo automaticamente desligadas do Bolsa Familia. Essa situacdo cria uma dependéncia excessiva do BPC como Unica fonte de
renda, o que pode gerar dificuldades financeiras adicionais, especialmente considerando que algumas familias apontaram que
apenas 0 BPC néo é suficiente para manter o sustento das criangas com necessidades especiais. Além disso, ao receberem o BPC,
muitas familias se veem impossibilitadas de trabalhar, devido as exigéncias do programa, o que pode impactar ainda mais sua
situacao financeira e autonomia (Ministério da Cidadania,2021). O fato de algumas familias ndo receberem nenhum beneficio
relacionado a condicdo especial da crianga indica uma lacuna na provisao de apoio financeiro direcionado para essas familias, 0
gue pode impactar negativamente o bem-estar e o desenvolvimento das criancas. Isso destaca a necessidade urgente de uma
abordagem mais abrangente na politica de assisténcia social, que leve em consideracao as necessidades especificas das criancas
com condi¢des especiais e suas familias, garantindo acesso igualitario aos recursos financeiros e apoio necessario para promover
seu bem-estar e desenvolvimento adequado.

Em relacdo ao acesso a recursos adicionais para apoio ao crescimento das criangas, constatou-se que apenas uma
pequena parcela das familias (9,38%) tem acesso a terapias especializadas ou equipamentos adaptativos. Essa baixa porcentagem
sugere que hd uma necessidade significativa de melhoria na oferta de suporte adicional para atender as necessidades especificas
dessas criangas, 0 que pode ter um impacto direto em seu desenvolvimento e qualidade de vida. Além disso, metade das familias
(50%) enfrenta barreiras financeiras que as impedem de seguir as recomendacBes médicas ou participar das atividades
terapéuticas. Essas barreiras incluem problemas como transporte, dificuldades financeiras gerais e dificuldades com alimentagéo
e medicacdo. Esses desafios financeiros representam um obstaculo significativo para o acesso das criancas aos cuidados
necessarios, o que pode ter consequéncias graves para sua salde e bem-estar. Por fim, foi constatado que a maioria das familias
(87,50%) esté ciente de recursos comunitarios ou programas governamentais que podem beneficiar a crianga com necessidades
especiais. No entanto, ainda ha uma parcela significativa de familias (12,50%) que ndo esta ciente desses beneficios. Isso destaca
a importancia da conscientizacdo e divulgacéo eficaz dos recursos disponiveis para garantir que todas as familias tenham acesso
igualitario a esses apoios. Esses detalhamentos fornecem uma visdo mais abrangente das respostas fornecidas pelas familias,
destacando as diferentes situagdes enfrentadas e as necessidades especificas que precisam ser abordadas para garantir o bem-
estar das crian¢as com necessidades especiais.

O Quadro 3 apresentado abaixo, tem como base as perguntas que abordam sobre os desafios domiciliares vivenciados
pela crianca e sua familia, sendo seu objetivo verificar se as familias possuem recursos que auxiliar a fisioterapia em casa, se
essas familias enfrentam dificuldades relacionadas a mobilidade da crianca dentro de seu lar ou se possuem alguma necessidade
especifica de suporte, esses dados vao ser importantes, pois através desse feedback saberemos quais sdo as necessidades

especificas de suporte que essas familia possui fora do contexto clinico.

Quadro 3 - Desafios domiciliares vivenciados pela crianca.

Quadro 3: Questdes 5-7

ID |Q5 Q6 Q7
“Sim, meu filho ¢ totalmente dependente para: comer, se

Al |levantar, tomar banho.” Nao Nao
“Sim, o bairro possui ruas de areia e a crianga cai, por nao

A2 |ter estabilidade.” N&o Néo

A3 [Néo Néo Néo

A4 |Néo Néo Néo
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A5 |“Sim, espago pequeno.” Né&o Né&o
“Nao, mas consigo realizar exercicios com o
A6 |Né&do que tenho em casa: mesa, cadeira.” Nao
“Sim, como ndo possui cadeira adequada ele acaba ficando
A7 |sempre no colo ou na rede.” Né&o Né&o
A8 |Néo Né&o Nao
A9 |Néo “Sim, respirador, aspirador, cadeira de rodas.” | N&o
“Sim, acho que deveria aumentar a
B1 [Sim, espaco. Né&o quantidade de dias.”
B2 [“Sim, o fato dele ndo caminhar ainda.” “Sim, talas adaptativas pro joelho.” Néao
B3 |Néo Néo Néo
B4 |Néo Néo Néo
B5 |Néo Néo Néo
B6 |Néo Néo Néo
B7 |Néo Néo Néo
Cl ([Néo “Sim, parapodium.” Néo
C2 |Néo Néo Néo
“Sim, possui cadeira e carinho, mas ndo aceita
C3 [“Sim, pois meu filho s aceita ficar no brago e na rede.” |usar.” Néo
C4 |Néo Néo Néo
C5 [“Sim.” Maie néo soube especificar. Né&o Né&o
“Sim, crianga totalmente dependente, para tomar banho,
C6 [ter que carregar sempre no colo.” Né&o Néo
C7 |Néo Néo Néo
C8 |Néo Néo Néo
C9 [Néo “Sim, todos que ela precisa.” Néo
D1 |“Sim, ele ¢ totalmente dependente.” N&o Néo
“Sim, totalmente dependente: ndo fala, ndo anda, ndo
D2 |senta.” Né&o Nao
D3  |“Sim, levar ao banheiro.” Nao Nao
D4 |Néo Néo Néo
D5 |Naéo “Sim, bola suica.” Néo
“Sim, tudo s6 depende de mim.” mae relata que tudo
D6 |depende somente dela, gerando uma sobrecarga. N&o Né&o
D7 |Néo Néo Néo

Q5- A familia enfrenta desafios especificos relacionados a mobilidade da crianga em casa? Qual?

Q6- A familia tem acesso a recursos ou equipamentos que facilitem a fisioterapia em casa? Se sim, qual?
Q7- Ha alguma necessidade especifica de suporte ou orientagdo da clinica escola para melhorar a qualidade de vida dessa crianca?
Fonte: Autores.

O Quadro 3 apresenta uma analise dos desafios domiciliares enfrentados pela crianga e sua familia, com base nas

respostas as perguntas numeradas de 05 a 07. Estas questdes foram formuladas com o objetivo de investigar os obstaculos

especificos relacionados & mobilidade da crianca em casa, 0 acesso da familia a recursos ou equipamentos que facilitem a

fisioterapia domiciliar e a necessidade de suporte ou orientacdo da clinica escola para melhorar a qualidade de vida da crianca.

Através da categorizacdo e tabulacdo dessas respostas, busca-se compreender os desafios praticos enfrentados pela familia no

ambiente domiciliar e identificar possiveis areas de intervencao para melhorar o bem-estar da crianga com necessidades especiais.

O Grafico 2 abaixo foi realizado para mostrar a tabulag&o das respostas as perguntas, mostrando os desafios domiciliares

enfrentados pelas criangas com necessidades especiais, destacando preocupacfes como mobilidade, acesso a recursos
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terapéuticos e necessidade de acompanhamento clinico, os dados coletados vdo revelar uma série de desafios significativos

enfrentados pelas familias das criancas atendidas, especialmente no ambiente domiciliar.

Gréfico 2 - Desafios Domiciliares em Criangas com Necessidades Especiais.

Desafios domiciliares
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Fonte: Autores.

A mobilidade das criancas em casa emergiu como uma preocupagdo central, com 40,63% das familias relatando
dificuldades especificas nessa &rea. Esses desafios incluem a dependéncia total da crianca para atividades béasicas, como
alimentacdo e higiene pessoal, além da falta de acesso a equipamentos adequados, como cadeiras especializadas. A dependéncia
total da crianca para atividades basicas pode representar um fardo significativo para as familias, impactando ndo apenas a
qualidade de vida da crianca, mas também gerando estresse adicional para os cuidadores (Alves & Costa, 2014). A falta de
equipamentos adequados, como cadeiras especializadas, pode limitar ainda mais a independéncia e a mobilidade da crianga em
casa, tornando as atividades cotidianas mais desafiadoras para a familia.

O acesso limitado a recursos ou equipamentos que facilitam a fisioterapia em casa é outra preocupacdo importante
revelada pelos dados. Apenas 18,75% das familias relataram ter acesso a esses recursos, o que sugere uma lacuna significativa
na oferta de suporte para o tratamento domiciliar. Isso é particularmente preocupante, considerando que a continuidade do
tratamento € fundamental para o progresso terapéutico das criangas com necessidades especiais. A recusa da crianga em usar 0s
equipamentos disponiveis também pode representar um desafio adicional para as familias, exigindo estratégias de manejo e
suporte adicionais. No entanto, é importante reconhecer a resiliéncia e adaptabilidade demonstradas por algumas familias ao
realizar exercicios terapéuticos com recursos improvisados em casa. Essa abordagem criativa e pragmatica pode representar uma
solucdo temporaria para superar as limitacdes de acesso a equipamentos especializados, mas nem sempre é suficiente para
garantir o progresso terapéutico ideal da crianga. Quanto a necessidade de suporte da clinica escola, os dados indicam uma

demanda por um acompanhamento mais frequente das criancas atendidas. Apenas uma mée expressou essa necessidade
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especifica, destacando a importancia de uma comunicacdo aberta e continua entre a clinica e as familias para garantir o
atendimento adequado as necessidades das criancas. 1sso ressalta a importancia da colaboracdo entre profissionais de saide e
cuidadores no desenvolvimento de planos de cuidados individualizados e eficazes para as criangcas com necessidades especiais.

Por fim, foram tabuladas as questdes numeradas de 08 a 10 relativas ao processo de escolarizacdo das criancas da
pesquisa, para abordar essa questdo, é fundamental considerar os principios estabelecidos na Constituicdo Federal do Brasil
(1988), que garante em seu Art. 205 o direito a educacdo como dever do Estado, da familia e da sociedade, é imperativo promover
e incentivar a educac&o para o pleno desenvolvimento da pessoa, sua preparacao para a cidadania e qualificacdo para o trabalho.
Além disso, a Constituicdo prevé o direito ao atendimento educacional especializado para pessoas com deficiéncia,
preferencialmente dentro da rede regular de ensino. A proposta de inclusdo ressalta a importancia de os sistemas de ensino
respeitarem e atenderem as necessidades educacionais das pessoas com deficiéncia dentro da classe regular (Santos et al., 2014).
No entanto, é comum que esses direitos ndo sejam garantidos de forma igualitdria e nem sempre sejam efetivamente
implementados em sua totalidade. Diversos fatores contribuem para essa realidade, como a extensdo geografica do pais, a
negligéncia por parte das autoridades publicas, a falta de capacitacdo dos profissionais da educacdo, a escassez de materiais
didaticos adequados as necessidades especificas desse publico e a falta de informacédo por parte das familias sobre as verdadeiras
limitagdes, potencialidades e a importancia da estimulagdo dessas criangas (Monteiro & Abreu, 2021). Sendo assim, uma
obtencdo de resultados efetivos na Educacdo Inclusiva requer uma colaboragéo entre professores, profissionais da escola, pais
ou responsaveis e familiares. Ao trabalharem juntos de forma harmoniosa, podem proporcionar ao aluno com necessidades
especiais oportunidades de aprendizado que atendam as suas condi¢des individuais (Souza, 2022).

No Quadro 4 abaixo, € possivel verificar a situacdo escolar enfrentada pelas criangas que participaram do estudo, as
perguntas visam realizar um levantamento sobre a situacéo escolar dessa crianga, verificando se ela estd matriculada, se a familia
sente que a escola consegue incluir a crianca nas atividades e se os familiares possuem sugestdes para melhoria do ambiente

escolar e inclusdo dessa crianga na escola.

Quadro 4 - Escolarizacdo das criancas pesquisadas.

Quadro 4: Questdes 8-10

ID Q8 Q9 Q10
Al Néo N&o matriculado “Ter mais atenglo e possuir adaptagdes.”

“N&o, as criangas sdo bagunceiras e
A2 “Sim, Escola Antonio Thomas.” excluem a crianga”. “Acompanhante e lugar adaptado para a crianga.”
A3 “Sim, Escola José Rodrigues” Sim Néo

“Nao, a escola separa as criangas especiais | “Deveriam colocar brinquedos e realizar exercicios
A4 “Sim, Escola Tia Teresinha.” e passa apenas pintura para elas.” fisicos.”
A5 Néo N&o matriculado Sim, adaptagdes

“Sim, possuir mais acessibilidade e realizar uma
conscientizacdo que envolva toda a equipe da
A6 Né&o Né&o matriculado escola.”

“Sim, contratar pessoas especializadas, ndo tenho
coragem de colocar meu filho na escola por ndo

A7 Né&o Né&o matriculado possuir isso.”

A8 Né&o Né&o matriculado Néao

A9 Né&o N&o matriculado Nao

B1 Nao N&o matriculado “Sim, acessibilidade.”
B2 Né&o Né&o matriculado Néo

B3 Né&o Né&o matriculado Néao
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“Sim, adaptagdes levando em consideracdo cada
B4 Né&o N&o matriculado crianca e suas necessidades.”
B5 Né&o Né&o matriculado Néao
“Sim, melhoraria nas escolas publicas, reforma e
B6 Néo N&o matriculado auxiliares.”
B7 Nao Nédo matriculado Sim, auxiliadores
“Nao, deveriam buscar algo que ajudasse
“Sim, na Escola Rui Barbosa em Luis|ela a evoluir nas atividades com as outras
C1 Correia.” criangas” Néo
“Nao, tive que passar 0 ano inteiro indo a
escola junto com a crianga, pois ndo tinha
auxiliar e as outras criancas podiam
Cc2 “Sim, na Escola Jonas Correia.” empurrar ele.” “Sim, ter alguém para acompanhar as criangas.”
C3 Né&o Né&o matriculado “Sim, possuir auxiliares.”
C4 “Sim, na Escola Domingos Rubem Uchoa.” | Sim Néo
C5 Nao N&o matriculado Néo
C6 Né&o Né&o matriculado Sim, ter paciéncia
“Sim, escola ndo possui um bom atendimento, por
exemplo, meu sobrinho tem autismo e a escola
recomendou que a mde dele o colocasse em uma
c7 Né&o N&o matriculado escola particular.”
C8 Né&o Né&o matriculado Néao
C9 nao N&o matriculado Néo
“Sim, auxiliares minha filha muitas vezes deixa de ir
ao banheiro por possuir somente auxiliar homem e
D1 “Sim, no Silar Almeida em Ilha Grande.” |[Sim ela sentir vergonha.”
D2 Nao N&o matriculado Néo
“Nao, a escola ndo inclui a crianca em
atividades e apresentagdes, como as do dia
D3 “Sim, na Escola Maria de Lurdes.” 7 de setembro.” Nao
D4 “Sim, na escola Tia Terezinha” Sim Nao
“Sim, auxiliares que de fato ajudem a crianga e que
D5 Néo N&o matriculado tenham preparo para atender as necessidades.”
D6 Né&o Né&o matriculado Nao
D7 Néo N&o matriculado “Sim, muita paciéncia.”

Q8 Sua crianca esta matriculada em alguma escola? Se sim, qual?

Q9 Voceé consegue observar que a escola consegue incluir seu filho nas atividades junto com as outras criangas? Se ndo, por que nao consegue?
Q10 Vocé tem sugestdes que toda escola deveria receber para conseguir incluir criangas com necessidades especiais? Se sim, qual?
Fonte: Autores.

O Quadro 4 ¢ essencial para compreendermos a dindmica escolar enfrentada pelas criangas participantes do estudo.
Através das respostas fornecidas as perguntas Q8, Q9 e Q10, podemos obter uma visdo detalhada da matricula escolar, da
inclusdo nas atividades escolares e das sugestdes dos pais para melhorar a inclusdo de criangas com necessidades especiais. Essas
informagdes sdo cruciais para a compreensdo do contexto educacional dessas criangas e para a identificacdo de areas que
requerem atencdo e intervencao.

Através dos dados coletados, foi realizado o Gréafico 3 abaixo, que oferece uma representacdo visual das etapas
envolvidas no processo de escolarizacdo dessas criangas. Ele destaca as diferentes fases, desde a matricula na escola até a eficacia
das praticas de inclusdo, proporcionando uma visdo abrangente do panorama educacional enfrentado por criangas com
necessidades especiais, a analise revela uma série de desafios significativos, bem como sugestfes valiosas para promover a

inclusdo efetiva dessas criangas nas atividades escolares.
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Gréfico 3 - Processo de Escolarizagéo de Criancas com Necessidades Especialis.

Processo de escolarizacao
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20 40,00%
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Nio 23 3 17
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. i N NED  s—)

Fonte: Autores.

Ao examinar os dados coletados, é possivel entender melhor as experiéncias das familias e identificar areas-chave para
intervencdo e melhoria. Inicialmente, constatou-se que apenas 28,13% das criangas estdo matriculadas na escola, o que destaca
uma possivel lacuna na acessibilidade ao sistema educacional para criancas com necessidades especiais. Isso ressalta a
importancia de politicas e praticas educacionais inclusivas que garantam o acesso equitativo a educagdo para todas as criangas,
independentemente de suas necessidades. Entre as criangas matriculadas, no caso, 9 criangas, apenas 44,44% das familias
consideram que a escola consegue incluir seus filhos nas atividades junto com as outras criangas. 1sso sugere que ainda ha
desafios significativos no que diz respeito a eficicia das praticas de inclusdo nas escolas. Algumas das razdes apontadas pelas
familias incluem a percepcdo de exclusdo por parte das outras criangas, praticas segregacionistas por parte da escola e falta de
adaptacgdo das atividades para atender as necessidades especificas das criangas com deficiéncia. Essas descobertas destacam a
necessidade urgente de capacitacdo e sensibilizacdo dos educadores e funcionarios escolares sobre estratégias eficazes de
inclusdo e adaptacéo curricular.

Além disso, as sugestbes oferecidas pelas familias proporcionam insights valiosos sobre as melhorias necessarias para
garantir a inclusdo efetiva das criangas com necessidades especiais nas escolas. As sugestdes variam desde a necessidade de mais
atencdo e adaptagdes por parte da escola até a presenca de acompanhantes ou auxiliares para garantir o suporte adequado as
criangas com deficiéncia. Destaca-se, por exemplo, o relato da mae D1, que ressaltou a importancia de ter auxiliares do sexo
feminino na escola, pois a presenca de apenas auxiliares do sexo masculino gerava desconforto e constrangimento para sua filha,
onde a mesma deixa de utilizar o banheiro da escola por sentir vergonha de ser acompanhada pelo auxiliar. Essa sugestdo ressalta
a necessidade de considerar ndo apenas a inclusdo nas atividades escolares, mas também o ambiente fisico e social da escola
para garantir o conforto e o bem-estar das criangas com necessidades especiais. Essas sugestdes apontam para a importancia de

uma abordagem holistica e colaborativa para promover a inclusdo, que envolva ndo apenas a escola, mas também os pais,
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profissionais de salde e a comunidade em geral.

Ademais, é essencial destacar que cada crianca deve ser reconhecida como Unica e valorizada em sua totalidade,
incluindo todas as suas limitacdes, em um vasto campo de possibilidades infinitas. E fundamental evitar comparagdes entre elas,
ja que as diferencas sdo caracteristicas intrinsecas de cada individuo. Desde o0 nascimento, demonstramos habilidades diversas,
como escrever, falar, andar, comer, chorar e sorrir, mas cada um o faz a sua maneira Unica. Por isso, incluir criangas com
necessidades especiais no ambiente escolar é essencial para que possam desenvolver todo o seu potencial, permitindo sua
participagdo plena em todos os espacos sociais (Souza et al., 2019). Na escola, hd uma promocgédo do conhecimento e uma
preparacgdo dos individuos para uma convivéncia harmoniosa na sociedade, reconhecendo a importancia de proporcionar um
espaco inclusivo para todos, independentemente de suas limitagGes. 1sso contribui para uma abordagem educacional inclusiva
(Santos, 2020). Entretanto, um dos principais desafios atualmente é garantir uma educacao inclusiva para todos, sem excecoes,
ao mesmo tempo em que se desenvolve um ambiente educacional adaptado e organizado para atender as particularidades dos
alunos com Necessidades Educacionais Especiais. Isso implica reconhecer que alguns alunos enfrentam dificuldades singulares
em relacdo ao restante de sua turma, exigindo abordagens diferenciadas para alcancar os objetivos educacionais estabelecidos
(Oliveira, 2020). Entre essas atividades diferenciadas o ludico é o mais adotado devido a sua capacidade de atrair as criangas,
sendo reconhecido como um recurso que facilita seu desenvolvimento global ao estimular vérias areas. Sendo necessario reiterar
a necessidade de respeitar o ritmo de aprendizagem Unico de cada crianga (Oliveira, 2023).

Durante a andlise dos dados obtidos nas entrevistas, ficou evidente que as familias entrevistadas enfrentam uma série
de desafios diversos. Para uma melhor compreensdo e organizacdo dessas informagdes, os dados foram apresentados nas trés
categorias principais: Recursos Financeiros, Desafios Domiciliares e Processo de Escolarizacdo. Esta divisdo foi utilizada para
uma andlise mais detalhada das dificuldades enfrentadas pelas familias em cada uma dessas &reas e identificar areas especificas

que requerem intervencao e suporte adicional.

4. Concluséo

Com base nos resultados deste estudo, conclui-se que as familias de criangas com necessidades especiais enfrentam
uma série de desafios significativos, especialmente em relagdo aos recursos financeiros, desafios domiciliares e processo de
escolarizacdo. A predominancia de mades como cuidadoras primérias reflete uma dindmica comum em muitos contextos
familiares, e a diversidade de experiéncias e necessidades das familias participantes destaca a complexidade dessas questdes. Os
objetivos da pesquisa foram alcangados ao identificar, analisar e contextualizar esses desafios de forma abrangente, fornecendo
insights valiosos que podem informar e orientar melhorias tangiveis na assisténcia e suporte prestados a essas familias. Além
disso, a pesquisa destaca a relevancia fundamental da estrutura familiar no desenvolvimento e progresso das criangas com
deficiéncia, sublinhando a importancia de um ambiente familiar favordvel e de apoio. A andlise detalhada realizada permitiu
identificar os principais pontos de dificuldade enfrentados pelas familias, destacando o contexto financeiro como um dos fatores
mais prementes e impactantes.

Diante da importancia dessas descobertas, ressalta-se a necessidade premente de investimento em mais pesquisas nessa
area especifica, visando ampliar ainda mais nosso entendimento e contribuir para o desenvolvimento de intervengdes mais
eficazes e abrangentes. Sendo recomendado para pesquisas futuras investigar mais a fundo os efeitos de programas de apoio
financeiro especificos para familias de criancas com necessidades especiais, além de explorar intervengdes que visem fortalecer
a rede de suporte social dessas familias, visando melhorar seu bem-estar e qualidade de vida. Examinar de maneira abrangente
0 impacto das politicas governamentais e das praticas escolares na inclusdo dessas criancas também é crucial. Esses estudos

podem fornecer insights valiosos para o desenvolvimento de politicas mais eficazes e programas de suporte mais abrangentes,
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beneficiando diretamente as familias e as criangas com necessidades especiais.
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