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ABSTRACT

Objective: To analyze the social and conceptual skills of people with Intellectual
Disability. Method: A descriptive study conducted with 100 caregivers, 9 teachers and
100 people with Intellectual Disability from a Philanthropic Institution in Campina
Grande, Paraiba, Brazil. The participants ages in the study ranged from 9 to 83 years.
Three-hundred (300) questionnaires were administered. The data were processed by
Factorial Matching Analysis in the Tri-Deux-Mots program. Results: Considering
the factorial correspondence plan, it should be noted that the social skills of students
in the age group between 21 and 40 years were related to playing educational games,
playing ball with friends and dating. Regarding conceptual skills, students revealed
autonomy in relation to school activities, however the caregivers emphasized that they
lack autonomy in relation to these skills. In perceiving the realities of students from
different classes, teachers presented opposing opinions on dependency and independence
issues. Conclusion: Education and health professionals and caregivers can collaborate
more effectively in developing the autonomy of people with Intellectual Disability
by promoting a more interactive environment which provides skills development and
interpersonal relationships without discrimination, disrespect or prejudice.
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INTRODUCAO

Em contextos educacionais e clinicos, a avaliagio diag-
néstica de pessoas com Deficiéncia Intelectual (DI) per-
manece sendo uma questdo problemadtica para professores,
psicélogos e demais profissionais da satde, constituindo-se
em uma temdtica importante para aqueles que tentam enten-
der o problema e investigam intervencdes complexas exigi-
das para esses individuos”. Segundo a American Association
on Mental Retardation (AAMR), atualmente denominada
American Association on Intellectual and Developmental
Disabilities (AAIDD), a DI refere-se a incapacidade que
limita o funcionamento intelectual e o comportamento
adaptativo, o qual envolve habilidades conceituais, sociais e
praticas fundamentais nas experiéncias do dia a dia®.

O Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
(DSM-V) nio apresenta divergéncias acerca da defini¢io
de DI estabelecida pela AAIDD. Entretanto, o DSM-V
estabelece quatro niveis de “retardo mental”, a saber: leve
(F70), moderado (F71), grave (F72) e profundo (F73). Essas
categorias sio compreendidas a partir do funcionamento
adaptativo que determina o nivel de apoio necessirio para
a realizagdo de atividades didrias. As principais diferencas
estdo associadas 4 questdo da autonomia, da capacidade de
realizacdo das habilidades sociais, conceituais e praticas®.

Entende-se que as pessoas com DI geralmente tém
dificuldades relativas as habilidades adaptativas sociais,
demonstrando problemas de comportamentos sociais. Tais
habilidades exigem o desenvolvimento da linguagem verbal
e nio verbal de forma a transferir informagoes e ferramentas
criticas que facilitem o entendimento e a andlise de mensa-
gens nos ambientes cultural e social®.

O ambiente ¢ o principal fator no desenvolvimento
intelectual do individuo, uma vez que a crianga, por meio
de interagbes sociais, sofre influéncias e recebe estimulos
que impactam seu processo de desenvolvimento. Nio sendo
decorrente de um grau menor de desenvolvimento, a DI
caracteriza-se por uma singularidade qualitativa identifi-
cada em nivel psiquico. Esta revela que a diferenca entre
pessoas com ou sem DI nfo estd restrita apenas a aspectos
mensurdveis atinentes 4 inteligéncia. Compondo um quadro
mais complexo, a referida disting¢do alcan¢a o modo como
a personalidade se estrutura, a dinmica interna do corpo e
suas manifestagdes psicolégicas®.

Essa configuragio ratifica a limitacdo dos instrumen-
tos que buscam medir tragos intelectuais e negligenciam o
esclarecimento qualitativo da dindmica revelada pelo resul-
tado. Ora, muito embora sejam capazes de quantificar as
fungdes psiquicas, os testes silenciam diante das questdes
concernentes s competéncias, habilidades ou talentos, niveis
que dizem respeito a4 prépria estrutura da personalidade,
compreendida em relagdo a particularidades intelectuais
especificas®.

Em se tratando do desenvolvimento pleno das poten-
cialidades de pessoas com DI, pesquisadores tém valorizado
mais a dedicagdo e o empenho, pois, quanto mais se investe
na pessoa, mais ela avanca na elaboragio e execugio das
habilidades. Assim, é necessdrio um ambiente enriquecido,

no qual essas criangas possam ter contato com outras crian-
¢as com ou sem deficiéncia, de forma a intensificar a inte-
ragio social?.

No cotidiano, é comum a crenga de que pessoas com DI
nio sejam capazes dessa interagio, o que resulta em privagio
de dindmicas importantes e falta de investimento no desen-
volvimento das habilidades adaptativas, o que compromete a
sua autonomia. O termo “autonomia’ pode estar relacionado
a politica, educagio, filosofia e sociedade. Geralmente, sua
defini¢do encontra-se associada 4 ideia de capacidade de
realizar algo, de liberdade, independéncia e autogestio®.

A autonomia estd associada ao desenvolvimento de
habilidades adaptativas, e o seu nio desenvolvimento pode
resultar na falta de independéncia, afetando tanto o dia a
dia das pessoas com DI quanto sua capacidade de resposta
a mudangas de vida e de demandas do ambiente®. Nesse
contexto, este estudo teve como objetivo analisar as habili-
dades sociais e conceituais de pessoas com DI.

METODO

TIPO DE ESTUDO

Trata-se de estudo descritivo.

PopruLAacAO

Participaram do estudo nove professores de um total
de 14, com idade entre 34 e 46 anos, 100 cuidadores, sendo
estes pais ou ndo, na faixa etdria de 20 a 83 anos de idade, e
100 alunos com DI com idades entre 9 e 56 anos, de uma
institui¢do filantrépica de Campina Grande, Paraiba.

COLETA DE DADOS

Inicialmente, foram identificados na literatura 24 itens
relacionados s habilidades adaptativas sociais e conceitu-
ais. Essas sdo consideradas importantes em uma avaliagio
das pessoas em geral e daquelas com DI em particular. As
habilidades adaptativas sociais referem-se a viajar, brincar,
namorar, passear, jogar bola com amigos, tocar instrumento,
jogar jogos educativos, reunir-se com a familia, ir ao shopping,
ir ao parque, relacionar-se com os colegas, assumir responsa-
bilidades, ser manipulado ou enganado, ter comportamento
ingénuo, seguir regras, obedecer a leis e ver-se como vitima.
As habilidades adaptativas conceituais incluem pesquisar em
livros, estudar sozinho ou com ajuda, saber ler e escrever, ter
linguagem fluente € saber o conceito de dinheiro®.

Esse conjunto de itens foi entdo submetido a andlise de
contetdo por um comité de 13 juizes. Indice de concordancia
minimo aceitdvel de 87,2% foi obtido®.

Foram entio elaborados trés questiondrios com questoes
dicotomicas sobre as habilidades adaptativas conceituais e
sociais para a identificagdo das atividades cotidianas desen-
volvidas pelas pessoas com DI. O primeiro questiondrio foi
elaborado a partir do modelo de desenvolvimento de leitura
e escrita proposto por Seabra e Capovilla, que se concentra
no estigio logogrifico. Neste ¢ explorado o reconhecimento
visual de algumas caracteristicas gerais da palavra escrita com
base na situagio, ou seja, relaciona as atitudes sob distintos
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tipos de itens psicolinguisticos, como palavras e associa-
¢oes com figuras"?. Esse questiondrio foi composto de 15
questdes com ilustragbes que representam as habilidades
adaptativas sociais e conceituais.

O segundo questiondrio, aplicado junto aos cuidadores,
contemplava as mesmas questdes que haviam sido feitas
aos individuos com DI (alunos), porém nio possuia ilus-
tragdes. O terceiro questiondrio, adaptado e direcionado a
experiéncia das habilidades adaptativas dos professores com
seus alunos em sala de aula, continha 15 questdes, também
sem ilustracdes.

Os dados de alunos e professores foram coletados em
sala de aula. A pesquisadora e dois discentes pesquisadores
voluntirios do curso de Psicologia da Universidade Federal
de Campina Grande (UFCG) entraram em cada sala de
aula, apresentaram o questiondrio e solicitaram a colabo-
racdo dos alunos. Os professores também foram solicitados
a responder ao questiondrio sobre cada aluno. A coleta dos
dados junto aos cuidadores foi feita enviando o questiondrio
nas agendas dos alunos. Foram realizadas também ligacoes
telefénicas para estimular que o questiondrio fosse preen-
chido e devolvido.

ANALISE E TRATAMENTO DOS DADOS

Foram preenchidos 300 instrumentos, 100 por cuidado-
res, 100 por alunos com DI e 100 pelos professores. Para a
analise dos dados, foi utilizado o programa Tri-Deux-Mots,
versdo 2.2. Esse programa é recomendado para processar
andlise de contetido de respostas a questdes abertas, fechadas
e/ou associagio de palavras™?. Realizou-se Anilise Fatorial
de Correspondéncia (AFC), para a qual foi organizado, ini-
cialmente e em ordem alfabética, um diciondrio referente
as varidveis de opinido ou estimulos indutores. Em seguida,
foi estruturado um banco de dados que continha varidveis
independentes e dependentes.

As varidveis independentes incluiram os grupos de
participantes (cuidadores, professores e discentes), o sexo
(masculino e feminino), a faixa etdria, a escolaridade e o diag-
nostico (paralisia cerebral, Sindrome de Down, DI e Outros
diagnésticos). Ressalta-se que a categoria “outros diagnés-
ticos” estd relacionada a pessoas com autismo, hidrocefalia,
hipotireoidismo, microcefalia e Sindrome do Cri du Chat,
porém todos esses diagndsticos possuem relagdo com a DI.

As faixas etarias dos participantes foram organizadas no
banco de dados, considerando as turmas de alunos com ida-
des entre 9 e 20 anos, dando sequéncia ao intervalo de nove
numeros entre as idades até a idade >51 anos, identificada
entre maioria dos cuidadores. Em relagio a escolaridade,
devido as peculiaridades cognitivas da pessoa com DI, as
turmas foram relacionadas como: EJA 1° ano, EJA 2° ano,
EJA 3° ano e outros (projeto viver ¢ oficinas). A escolaridade
dos cuidadores e professores foi considerada como: Ensino
fundamental, Ensino médio, Ensino superior e outros (esco-
laridade dos cuidadores nio declarada ou nio efetivada).

As varidveis dependentes incluiram as respostas acerca
das habilidades sociais e conceituais, organizadas como (1)
habilidades sociais desenvolvidas, (2) habilidades conceituais

desenvolvidas, (3) habilidades sociais nio desenvolvidas e (4)
habilidades conceituais nio desenvolvidas.

No processamento pelo programa Tri-Deux-Mots da
AFC, destaque foi fornecido para os eixos que esclarecem
as modalidades de respostas, apontando a composi¢io dos
elementos de forma organizada em um campo representa-
cional ou grifico. A AFC busca demonstrar as correlagdes
constituidas entre os estimulos indutores e as varidveis inde-
pendentes especificas dos individuos. O gréfico ¢ analisado
a partir da leitura das modalidades, distribuidas de modo
oposto sobre os eixos ou fatores (F, e F,). O espago fatorial
¢ determinado pelas respostas apresentadas pelos grupos em
relagdo aos estimulos indutores™?.

ASPECTOS ETICOS

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal de Campina Grande sob o Parecer
n. 945.526/2015. Cumpriu integralmente os preceitos da
Resolugdo 466/12, do Conselho Nacional de Saude. que
dispde sobre ética em pesquisas envolvendo seres huma-
nos. Os Termos de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) foram assinados pelos cuidadores e os Termos de
Assentimento Livre Esclarecido (TALE) foram assinados,
nas situagbes em que o aluno apresentava dominio da escrita
e era independente.

RESULTADOS

Entre os 100 individuos com DI, 58% eram homens e
42% mulheres, com idades entre 9 € 56 anos: 34% com idades
entre 9 e 20 anos; 30%, entre 21 e 30 anos; 29%, entre 31 e
40 anos; 6%, entre 41 e 50 anos; e 1% com mais de 51 anos.
Com relagio a escolaridade, 59% faziam o primeiro ano EJA;
8%, o segundo ano EJA; 12%, o terceiro ano EJA; 6% partici-
pavam do projeto viver (turma com idosos) e 15%, de grupos
de oficinas de horta, culindria ou artesanato. No tocante aos
diagnésticos de que eram portadores, verificou-se que 33%
tinham Sindrome de Down; 22%, DI; 14%, retardo mental
grave; 9%, retardo mental moderado; 7%, paralisia cerebral;
3%, retardo mental ndo especificado; 3%, microcefalia; 3%,
hipotireoidismo; 3%, retardo mental leve; 1%, Sindrome do
Cri du Chat, 1%, hidrocefalia; 1%, autismo.

No que diz respeito aos 100 cuidadores, 10% eram
homens e 90% eram mulheres, na faixa etdria entre 20 e 83
anos de idade, prevalecendo a idade acima de 51 anos, sendo
que 38% possuiam ensino fundamental; 33%, ensino médio;
21%, ensino superior; e 8% nio declararam escolaridade ou
nio frequentaram a escola. Em relagio aos professores, todos
eram do sexo feminino, possuiam ensino superior e idades
entre 34 e 46 anos, predominando a faixa etdria de 41 a 50.

A AFC decorrente das respostas dos cuidadores, dos
professores e das pessoas com DI foi feita a partir de dois
estimulos indutores com as maiores cargas fatoriais associadas
as varidveis independentes (participantes, sexo, idade, escolari-
dade e diagnéstico). Somados, os fatores explicaram um total
de 94,8% da varidncia total de respostas, distribuidas entre os
fatores 1,com 89,4%, e 2, com 5,4% de varidncia explicada. No
total, foram registradas 4.163 palavras associadas aos estimulos
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indutores, das quais 51 constituiram palavras diferentes.
Estas foram reduzidas de acordo com a ligagdo dos termos
e semelhanga das translacdes sofridas pelo significado das
palavras estabelecidas pelo préprio programa. Essa redugio

pela similaridade seméntica das palavras diferentes revelou,
por meio do programa computacional, que 50 palavras fizeram
parte do plano fatorial, de acordo com a contribui¢io de cada
palavra para o espago fatorial determinado (Figura 1).

linflu4/nda2
respon3/cdinhed 41-50 ANOS
vitima3/manipul/coingel

FUNDAMENTAL

IFZ MEDIO

CUIDADORES/jobola3/pesliv4/namora3/estusod

lerd/escrevd

Fl linflu2

PROFESSORES vitimal/coinge3/SUPERIOR/recolel/manipu3/ I
responl/regrasl/obleisl 9
DEFICIENCIA IN

1
2
3
ACIMA DE 51 ANOS/jogarj3 4
5
6
7
8

ELECTUAL/escrev?

USUARIOS| 10

31-40 ANOS MASCULINO/jogarjl 11
| jobolal/peslivz| 12
21-30 ANOS/viajar3 13

Figura 1 - Plano fatorial de correspondéncia das palavras identificadas nas respostas.

As associagbes referidas contemplaram uma carga fato-
rial média igual a 20, tomando-se por base o somatério das
cargas (1.000), dividido pelo nimero total de palavras no
plano (50). Para a andlise das contribui¢ées de cada esti-
mulo indutor, foram consideradas as evocagbes com cargas
fatoriais maiores. Portanto, empregou-se como critério de

sele¢do das palavras o dobro da média das cargas fatoriais
(40). Essas palavras estdo apresentadas (Tabelas 1,2, 3 ¢ 4)
de acordo com os estimulos indutores. Percebe-se que, para
cada estimulo indutor, surgiram palavras que apresentaram
maiores cargas fatoriais, e estas estio relacionadas a cada
um dos fatores processados pelo programa Tri-Deux-Mots.

Tabela 1 — Contribuicdes fatoriais para o estimulo “habilidades sociais desenvolvidas” - Campina Grande, PB, Brasil, 2017.

Estimulo Palavra CPF® - Fator 1 CPF® - Fator 2

Habilidades sociais desenvolvidas Coingel 422 0
Recolel 73 0
Regras1 612 2
Respon1 45° 2
Manipul 50° 0
Namoral 10 104°
Obleis1 61° 1
Jobola1l 12 542

*Os valores destacados em negrito demonstram maior contribui¢io para o fator indicado.

*CPF = Contribution par Facteur.

A partir das maiores contribui¢des fatoriais (Tabela 1),
verificou-se que as habilidades sociais desenvolvidas pelas
pessoas com DI, de acordo com os professores, estio
relacionadas ao comportamento ingénuo (coingel), rela-
cionamento com os colegas (recolel), seguimento de

regras (regras1), assuncio de responsabilidades (responl),
manipula¢io ou enganagio (manipul) e obediéncia a leis
(obleis1). De acordo com as pessoas com DI, as habilidades
sociais desenvolvidas sdo namorar (namoral) e jogar bola
com os amigos (jobolal).
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Tabela 2 — Contribuicoes fatoriais para o estimulo “habilidades conceituais desenvolvidas” — Campina Grande, PB, Brasil, 2017.

Estimulo Palavra CPF® - Fator 1 CPF" — Fator 2
Habilidades conceituais Estuso? 9 962
desenvolvidas
Ler2 0 792
Linflu2 452 5
Pesliv2 8 442

*Os valores destacados em negrito demonstram maior contribui¢io para o fator indicado.

SCPF = Contribution par Facteur.

Tendo como base as habilidades conceituais desenvol-
vidas, percebe-se (Tabela 2) que a habilidade com maior
carga fatorial revelada pelos professores é a linguagem

fluente (linflu2). As pessoas com DI, por sua vez, desta-
cam estudar sozinho (estuso2), ler (ler2) e pesquisar em

livros (pesliv2).

Tabela 3 — Contribuicdes fatoriais para o estimulo “habilidades sociais ndo desenvolvidas” — Campina Grande, PB, Brasil, 2017.

Estimulo Palavra CPF® — Fator 1 CPF® — Fator 2
Habilidades sociais ndo Vitima3 562 0
desenvolvidas
Jobola3 10 40°
Namora3 12 512

*Os valores destacados em negrito demonstram maior contribui¢io para o fator indicado.

*CPF = Contribution par Facteur.

Com relagio as habilidades sociais nio desenvolvidas,

observa-se (Tabela 3) que os professores revelaram que
seus alunos com DI se veem como vitimas (vitima3). Em

relagdo aos cuidadores, eles apontaram que as pessoas com
DI nio jogam bola com amigos (jobola3), nem namoram
(namora3).

Tabela 4 — Contribuicdes fatoriais para o estimulo “habilidades conceituais ndo desenvolvidas” — Campina Grande, PB, Brasil, 2017.

Estimulo Palavra CPF® — Fator 1 CPF® — Fator 2
Habilidades conceituais ndao Cdinhe4 582 1
desenvolvidas
Estuaj4 4 40°
Estudo4 13 532
Nda4 0 682
Pesliv4 14 422

*Os valores destacados em negrito demonstram maior contribui¢do para o fator indicado.

*CPF = Contribution par Facteur.

A Tabela 4 demonstra que a expressio com maior con-
tribuigdo fatorial para as habilidades conceituais nao desen-
volvidas, de acordo com os professores, foi a dificuldade com
o conceito de dinheiro (cdinhe4). Os cuidadores enfatiza-
ram que as pessoas com DI ndo sabem estudar sozinhos
(estudo4), nem pesquisar em livros (pesliv4). Em contra-
partida, os alunos com DI revelaram que nio estudam com
ajuda (estuaj4), pois estudam sozinhos, apresentando todas
as habilidades conceituais desenvolvidas, ou seja, sabem ler,
escrever, pesquisar em livros e estudar sozinhos (nda4).

As discussdes sobre as varidveis dependentes referi-
das neste estudo conforme as concepgdes dos cuidadores,

professores e discentes com DI estdo apresentadas na
Figura 1, que representa o conjunto da andlise e dos
comentdrios sobre o plano fatorial estabelecido a partir
da leitura das modalidades, das palavras selecionadas ou
dos campos seménticos, distribuida sobre os eixos ou
fatores (Fator 1 e Fator 2).

A Figura 1 apresenta o primeiro eixo (F,), que repre-
senta 89,4% da diversidade total das respostas. Na linha
horizontal, & esquerda, foram observadas as associagdes
dos participantes com idades de 41 a mais de 50 anos,
com nivel de escolaridade superior e professores. Para esse
grupo, as (1) habilidades sociais desenvolvidas relacionadas
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incluiram assung¢io de responsabilidades (responl), obe-
diéncia a leis (obleis1) e regras (regras1), relacionamento
com os colegas (recolel), além da nio demonstragio
de fragilidades quanto ao engano ou 4 manipulagio
(manipul), auséncia de ingenuidade (coingel) e de viti-
mizagdo (vitimal). Quanto as (2) habilidades conceituais
desenvolvidas, embora os professores tenham destacado a
fluéncia na linguagem (linflu2), nenhuma outra resposta
foi associada a esse estimulo (nda2).

No tocante as habilidades sociais nio desenvolvidas,
os professores listaram a ingenuidade do comportamento
(coinge3). Em funcio disso, provavelmente, a auséncia de
responsabilidades (respon3) foi apontada como uma das
caracteristicas, assim como a percepgio da condi¢do de vitima
(vitima3) e a vulnerabilidade & manipulagio (manipu3).
Quanto as 4 habilidades conceituais nio desenvolvidas, os
professores destacaram o desconhecimento da nogio de
dinheiro (cdinheiro4) e a auséncia da fluéncia da linguagem
(linflu4), associagio que se mostrou incongruente quando
comparada ao resultado das habilidades conceituais desen-
volvidas. Em oposi¢do, a direita do eixo 1, néo foi observado
campo seméntico associado a qualquer das varidveis. Tal
fato demonstra que nio houve associagio significativa para
a composi¢ido no plano.

O segundo eixo (F2), em azul, na linha pontilhada ver-
tical do plano, representa 5,4% da varidncia total. Na parte
superior, surgiram as respostas dos participantes com ida-
des acima de 50 anos, niveis de escolaridade fundamental
e médio e com o papel social de cuidadores. Quanto as (1)
habilidades sociais e (2) conceituais desenvolvidas, nio foi
associada nenhuma resposta pelo grupo em questio. Em
contrapartida, quando questionados sobre as (3) habilidades
sociais nio desenvolvidas, os cuidadores elencaram a auséncia
de brincadeiras (ndo jogam bola com os amigos —jobola3 —e
ndo usam jogos educativos — jogarj3) e de relacionamento
(ndo namoram — namora3). Acerca das (4) habilidades con-
ceituais ndo desenvolvidas, os participantes citaram a falta
de habilidade de escrita (ndo sabem escrever — escrev4) e
leitura (ndo sabem ler —ler4) e, consequentemente, a falta de
independéncia nos estudos (ndo estudam sozinhos — estuso4,
ndo pesquisam em livros — pesliv4).

No mesmo eixo, na parte inferior, foram dispostas as
respostas do grupo de alunos com DI com idades entre 21
e 40 anos, do sexo masculino, estudantes do EJA (3° ano).
Para esses participantes, as (1) habilidades sociais por eles
desenvolvidas foram ludicas e afetivo-relacionais. Neste
cendrio, eles se referiram a jogos educativos (jogarjl) e a
brincadeiras de bola com os amigos (jobolal), além do
namoro (namoral), panorama que diverge da perspectiva
dos cuidadores. Ademais, como (2) habilidades concei-
tuais desenvolvidas, os alunos com DI responderam que
estudam sozinhos (estuso2), sabem escrever (escrev2), ler
(ler2) e pesquisar em livros (pesliv2). A tnica (3) habili-
dade social nio desenvolvida foi viagem (viajar3), nio se
constatando no plano nenhuma outra resposta relacionada
a esse estimulo especifico (nda3). Igualmente, quanto as
(4) habilidades conceituais nio desenvolvidas, nenhuma

resposta foi relacionada a esse estimulo (nda4), sugerindo
certa autonomia do grupo.

DISCUSSAO

O objetivo deste estudo foi analisar as habilidades sociais
e conceituais de pessoas com DI. De acordo com a AAIDD,
as habilidades conceituais estio relacionadas a drea acadé-
mica, 2 linguagem (receptiva e expressiva), a leitura, 2 escrita,
a0 autodirecionamento e aos conhecimentos matemadticos.
As habilidades sociais sdo competéncia social, independén-
cia, responsabilidade, autoestima, credibilidade, obediéncia
aregras e a leis e sentimento de vitimizagio®. Os resultados
apresentados apontam diferencas considerdveis entre as pala-
vras destacadas pelos participantes da pesquisa em relacio
as habilidades adaptativas sociais e conceituais, embora nio
seja possivel generalizar os dados.

Os professores percebem que as habilidades sociais
desenvolvidas por seus alunos estdo relacionadas as questoes
da responsabilidade, obediéncia a leis e regras e relaciona-
mento com os colegas. Além disso, os alunos nio se deixam
ser enganados e manipulados, nem costumam ser ingénuos e
ndo se veem como vitimas. Em contrapartida, os professores
destacam que, nas habilidades sociais ndo desenvolvidas,
alguns alunos ndo assumem reponsabilidades, atitudes e
compromissos, sio vulnerdveis em relagdo a manipulagio e
se veem como vitimas. Diante disso, constatam-se questdes
singulares nesses dois grupos que envolvem o reconheci-
mento de niveis diferentes de dificuldades em relagdo ao
desenvolvimento de habilidades sociais.

As habilidades sociais sdo aprendidas, e o seu desempe-
nho estd relacionado ao desenvolvimento do individuo e a
fatores ambientais. Pesquisa demonstra que o conjunto de
habilidades sociais pode estar associado a vérios problemas
psicossociais, como “depressio, ansiedade, estresse, isola-
mento social, agressividade, comportamentos opositores e
antissociais, hiperatividade e baixa autoestima”?.

Nos anos iniciais, a escola ¢ um ambiente importante
para o desenvolvimento de habilidades sociais, uma vez que a
infancia corresponde a um periodo em que as criangas preci-
sam adquirir habilidades relacionadas 4 emogdo e & interacio
com os colegas. Criancas com DI habitualmente tém difi-
culdade em adquirir essas habilidades, porque a capacidade
cognitiva delas estd associada 2 competéncia para interpretar
situages sociais e desenvolver estratégias para responder a
tais situagdes™.

Enquanto o grupo de professores percebe que um
determinado grupo de pessoas com DI tem habilidades
sociais desenvolvidas, os cuidadores observam questdes
negativas em relacdo a essas habilidades, pois nio apre-
sentaram informagdes considerdveis para a composi¢do
do plano, o que pode significar falta de desenvoltura das
pessoas com DI em relagdo a essas habilidades, na per-
cepgio deles. Todavia, nas habilidades sociais nio desen-
volvidas, os cuidadores destacam que as pessoas com DI
ndo costumam jogar bola com amigos e nio utilizam jogos
educativos, assim como nio tém relacionamentos amoro-
$0s, ou seja, ndo namoram.
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Os cuidadores parecem considerar as pessoas com DI
como eternas criangas, que nio tém desejo sexual, por exem-
plo, uma superprotecgio aceitivel, mas nio eficiente. Por isso,
¢ fundamental informar os cuidadores que, ao aceitarem a
sexualidade do filho, eles precisam compreender as impli-
cacdes da sexualidade, entre elas a questdo discutida neste
estudo, que sdo os relacionamentos amorosos?.

Em relagdo as dificuldades relacionadas as habilida-
des sociais, pouco se sabe sobre como as criangas com
DI reagem em situagées de conflito que necessitem de
resolu¢do de problemas sociais e como a familia pode
contribuir para o desenvolvimento de tais habilidades®?.
Entretanto, os pais de pessoas com DI podem colaborar
para o desenvolvimento dessas habilidades, seja dando
suporte e assisténcia 4 aprendizagem em busca de alcangar
objetivos, seja discutindo experiéncias emocionais com
seus filhos.

Em oposi¢io aos cuidadores, o grupo de alunos com DI
relata gostar de jogar bola com os amigos e de jogos educa-
tivos, assim como dizem que namoram. A Unica habilidade
social ndo desenvolvida estd relacionada & viagem.

A interagio social eleva as contribuicdes dessa dindmica
para além do desenvolvimento cognitivo ou das habilidades
sociais. O ser humano depende dessa relagio com o outro
para constituir-se como sujeito. Entdo, fica evidente a impor-
tincia de acreditar, interagir e investir no desenvolvimento
das pessoas com DI seja por meio de cuidados didrios, em
casa, com a familia, ou em institui¢bes que prestem assis-
téncia a pessoas com essa condi¢ao™™?.

No tocante as habilidades conceituais, os professores
também apresentam opinides diferentes entre dois gru-
pos de pessoas com DI, revelando que um possui lingua-
gem fluente e o outro no possui nem consegue utilizar o
dinheiro. Esse fato demonstra a importincia de estimular
as relagdes sociais e ter atitudes positivas diante das difi-
culdades apresentadas. Os cuidadores informaram que as
pessoas com DI nido sabem ler nem escrever, ndo conse-
guem estudar sozinhos, nem pesquisar em livros. Por outro
lado, os alunos com DI revelam que estudam sozinhos,
pesquisam em livros e sabem ler e escrever. Esse grupo de
participantes possui o maior nivel de escolaridade, o que
sugere certa autonomia.

Estudos sobre o processo de aprendizagem da leitura
e da escrita de pessoas com DI sio raros e nio se pro-
poem a esclarecer como essas pessoas produzem a escrita.
As pessoas com DI possuem fragilidade metacognitiva, a
qual prejudica a habilidade de controle do conhecimento,
comprometendo os modos de monitorar e planejar agoes.
Estas limita¢bes aparentam afetar a qualidade de produgio
textual desses individuos!®. As pessoas com DI com niveis
diferentes de dificuldade conseguem aprender mais em
condi¢des que proporcionem a vivéncia de experiéncias
e o suporte educacional apropriado do que em situacdes
isoladas de interagio®”.

Pesquisa realizada por meio de observagio participante
apresenta um caso de uma pessoa com DI. No principio,
o individuo demonstrou dificuldades na organizag¢io do

pensamento e no desenvolvimento da linguagem. Com as
intervengdes realizadas por meio de atividades mediadas,
foram perceptiveis as mudangas com relagio a essas questdes,
uma vez que propiciou o desenvolvimento das fun¢des psi-
colégicas superiores. O professor precisa estar ciente dessas
singularidades para conduzir sabiamente o caminho neces-
sdrio para a aprendizagem®.

Por mais que os resultados apontem limita¢des das
habilidades sociais e conceituais das pessoas com DI, eles
também revelam limitagbes em relagio aos estimulos e cui-
dados que estdo sendo prestados a essas pessoas. Para isso,
¢ necessdrio repensar o tipo de cuidado que estd sendo dis-
pensado a essas pessoas, de forma a promover as habilidades
sociais e conceituais. Essas habilidades devem ser ensinadas
e estimuladas, por mais que o ambiente escolar ou residencial
proporcione interagio®.

CONCLUSAO

Os resultados apontam opinides divergentes entre os
cuidadores e os professores sobre as habilidades concei-
tuais e sociais de alunos com DI. As respostas das pessoas
com DI, por sua vez, também sio diferentes daquelas de
seus professores e cuidadores. Sabe-se que muitas pessoas
com DI apresentam virias dificuldades de interagdo social,
assim como cognitivas. Embora se tenha constatado, no
decorrer do estudo, que algumas turmas de alunos com
DI apresentavam mais desenvoltura do que outras, seria
necessdrio o desenvolvimento de outras pesquisas que
aprofundassem a investigacio dessas diferencas para
conhecer o contexto histérico de cada um desses alunos
e a influéncia desse contexto no aprendizado das habili-
dades sociais e conceituais.

E importante salientar que a sociedade, os profissionais
da educagio e da saude e os cuidadores podem colabo-
rar de vérias formas para o desenvolvimento das pessoas
com DI, por meio de apoio no processo de aprendizagem,
ajudando-as a alcancar objetivos e discutindo questées emo-
cionais fundamentais para fortalecer as relagdes interpessoais.
Para que isso ocorra de forma efetiva, é preciso acreditar
nas pessoas com essa condi¢io e repudiar a discriminacio,
o descrédito e o preconceito.

Com relagdo ao desenvolvimento da sexualidade, tam-
bém se percebe, na anilise dos dados, que alguns cuidadores
demonstram medo e inseguranca e revelam que nio aceitam
interages sociais relacionadas a0 namoro. Essa atitude acaba
interferindo e, muitas vezes, dando origem a conflitos que
podem influenciar de forma negativa o desenvolvimento das
habilidades adaptativas das pessoas com DI. Os achados do
presente estudo podem contribuir para a formagio de uma
nova forma de pensar as limitagdes impostas as pessoas com
DI e estimular o desenvolvimento de pesquisas que explorem
as habilidades adaptativas e as competéncias singulares nesse
grupo de individuos.
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Habilidades adaptativas sociais e conceituais de individuos com deficiéncia intelectual

RESUMO

Objetivo: Analisar as habilidades sociais e conceituais de pessoas com deficiéncia intelectual. Método: Pesquisa descritiva com 100
cuidadores, nove professores e 100 pessoas com deficiéncia intelectual de uma Institui¢do Filantrépica de Campina Grande, Paraiba,
Brasil. A idade dos individuos que participaram do estudo variou entre 9 e 83 anos. Foram administrados 300 questionarios. Os dados
foram processados pela Anilise Fatorial de Correspondéncia no programa Tri-Deux-Mots. Resultados: Considerando o plano fatorial
de correspondéncia, destaca-se que as habilidades sociais dos alunos na faixa etdria entre 21 e 40 anos foram relacionadas a jogar jogos
educativos, jogar bola com amigos e namoro. No tocante as habilidades conceituais, os alunos revelaram ter autonomia em relagio as
atividades escolares, contudo, os cuidadores enfatizaram que eles nio possuem autonomia em relagio a essas habilidades. Ao perceber
as realidades de alunos de turmas diferentes, os professores apresentaram opinides opostas no tange as questées de dependéncia e
independéncia. Conclusido: Os profissionais da educagio e da satide e os cuidadores podem colaborar de forma mais efetiva para o
desenvolvimento da autonomia das pessoas com deficiéncia intelectual, promovendo um ambiente mais interativo e que proporcione o
desenvolvimento de habilidades e o estabelecimento de relages interpessoais sem discriminagio, descrédito e preconceito.

DESCRITORES
Deficiéncia Intelectual; Habilidades Sociais; Adaptagio Psicolégica; Autonomia Pessoal; Cuidados de Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: Analizar las habilidades sociales y conceptuales de personas con Deficiencia Intelectual. Método: Investigacion descriptiva
con 100 cuidadores, nueve profesores y 100 personas con Deficiencia Intelectual de un centro filantrépico de Campina Grande, Paraiba,
Brasil. La edad de los individuos que participaron en el estudio varié entre 9 y 83 afios. Fueron administrados 300 cuestionarios. Los
datos fueron procesados por el Anilisis Factorial de Correspondencia en el programa Tri-Deux-Mots. Resultados: Considerdndose
el plano factorial de correspondencia, se destaca que las habilidades sociales de los alumnos en el rango de edad entre 21 y 40 afios
se vincularon a jugar a juegos educativos, jugar a la pelota con los amigos y relaciones amorosas. En lo que se refiere a las habilidades
conceptuales, los alumnos revelaron tener autonomia con respecto a las actividades escolares. Sin embargo, los cuidadores subrayaron
que ellos no tienen autonomia con relacién a dichas habilidades. Al darse cuenta de las realidades de alumnos de grupos diferentes, los
profesores presentaron opiniones opuestas en lo que se refiere a temas de dependencia e independencia. Conclusién: Los profesionales
de la educacién y la salud y los cuidadores pueden colaborar de modo mis efectivo hacia el desarrollo de la autonomia de las personas con
Deficiencia Intelectual, promocionando un entorno mds interactivo y que proporcione el desarrollo de habilidades y el planteamiento
de relaciones interpersonales sin discriminacién, descrédito y prejuicio.

DESCRIPTORES

Discapacidad Intelectual; Habilidades Sociales; Adaptacién Psicolégica; Autonomia Personal; Atencién de Enfermeria.
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