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RESUMO

O presente trabalho analisa as identidades disesrsias narrativas de mées ouvintes
de criancas surdas em situacao de Orientacdo TeiGp@&m Grupo. Fundamenta-se
nos pressupostos da Linguistica Séciointeraciordd, Psicologia Social, da
Antropologia, da Gramatica Sistémico Funcional é&daoaudiologia, utilizando, como
categoria de analise, os processos do sistemamgtividade proposto por Halliday e
as categorias de enquadre e alinhamento proposiasBatenson e Goffman,
respectivamente. A andlise das interacdes, comasideras identidades como sécio e
discursivamente construidas, buscou investigarumrtinos de processos do sistema de
transitividade cada um dos participantes principaislatados estavam envolvidos, sob
um prisma qualitativo-interpretativista. Segundsae andlise, as maes constroem-se
discursivamente como pro-ativas, cuidadoras, atgaatfalantes por e para os filhos
surdos, que pelo estigma da surdez, muitas vezesaw@identificados como sujeitos
falantes e idoneos. Se tais resultados forem exaogpor profissionais de educagéo e
saude envolvidos com a prestacdo de servicos adsssa aos seus familiares, talvez
possam articular formas de intervencdo e orientag@e oferecam maiores
oportunidades de desenvolvimento para 0s surdesnasomo para 0S Processos

interacionais junto aos familiares.

Palavras-chave: analise de narrativas; construgiadentidade; surdez; orientacao

terapéutica em grupo.
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ABSTRACT

This paper analyzes the discursive identities enrthrratives of hearing mothers of deaf
children in Group Therapy Orientation. To do sotakes the premises of Social-
Interaction Linguistics, Social Psychology, Anthotggy, Systemic Functional

Grammar, and Speech Pathology and uses the precetdbe transitivity system,

proposed by Halliday, the concepts of framing ahgnment, proposed by Batenson
and Goffman, respectively., as units of analysie HEnalysis of the interactions,
considering identities that were socio-interacivahd discursively constructed, sought
to investigate in which type of processes of theteay of transitivity each one of the
principal and reported participants were involvedthin a qualitative-interpretive

prism. According to this analysis, the mothersudlisively construct themselves as pro-
active, caring, acting and speaking to and fordkaf children, who, because of the
stigma produced by deafness, are not identifiechpable and talking subjects in many
occasions. These results may contribute to prafeals of education and health who
assist the deaf and their families, by helping therarticulate forms of intervention and
guidance that could offer greater opportunitiestfa development of the deaf, as well

as improve the interacting processes among desfues.

Key-words: analyses of narratives; constructionidentity; deafness; group therapy

orientation.
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1. INTRODUCAO

Esta dissertacdo apresenta como tema geral asiéqes vivenciadas em
familias ouvintes com filhos surdos. O interesseipeestigar esse tema surgiu,
principalmente, pela trajetéria da minha vida ao@idé e profissional na érea da
Fonoaudiologia, que sempre foi preenchida por gesstjue envolviam o “ser
paciente” nas Instituicées clinicas e hospitalaResguntas como “o que fazer
para me aproximar dessas pessoas?”, criavam emumangrande inquietude e
curiosidade. “Como saber o que eles queriam madiZemo conhecer melhor
essa crianga que ainda nao fala? Que desejos, egesngue vontades habitam
esses pequenos seres?” Tais perguntas povoaramha miente diariamente e
faziam com que eu refletisse sobre aqueles quetdepbderiam me permitir
conhecer melhor meus pequenos pacientes: 0s pais.

Coloquei entdo meu foco de atencdo sobre os pas eefletir sobre a
interacd0 que estabeleciam com os terapeutas, peldeber que em muitas
ocasifes, eles demonstravam ndo entender as gfieataecebidas e isso se
tornava mais saliente quando os atendimentos tgrepg eram conduzidos no
Ambulatério Escola da Faculdade de Fonoaudiologid/diversidade Federal do
Rio de Janeiro. Nessa Instituicado, os atendimdotozaudiologicos séo gratuitos
para toda a populacdo e a demanda mais expresaida €ériancas pertencentes a
familias com baixo poder aquisitivo, derivada demadas sociais menos
favorecidas. Elas sdo encaminhadas para a td@paudiologica através dos
postos de saude de seus municipios ou pelas esieofasle municipal de ensino.
Quando chega ao Ambulatério, a crianca € avaliadacaminhada para um dos
Ambulatérios de Fonoaudiologia, que para fins agadés, sao divididos em
Ambulatério de Voz, Motricidade Oral, Linguagem adiologia. O Ambulatério
de Linguagem, que € o que nos interessa, posstasostibdivisdes, a saber:
Surdez, Transtornos da Fluéncia, Transtornos dguligem Simples, Transtorno
de Leitura e Escrita e Afasia. Cada um dos amhidst@ coordenado por um
professor do Curso de Graduacdo em Fonoaudiologémecomo terapeutas,
académicas cursando o ultimo ano do curso de Fdiaagia.

Nossa pesquisa foi desenvolvida no Ambulatério dedé&z, que possui

como filosofia para educacao e terapia de criasgesas o Bilingliismo, e como



fundamentacéo teorica o Sécio-Interacionismo, tigpgue discutiremos ao longo
do trabalho. Partindo desses pressupostos filasd&deodricos, o Ambulatério de
Surdez privilegia a participacdo dos pais na tarapa crianga surda,
reconhecendo que a presenca déadalto significativo” (DE LEMOS, 1986) é
peca primordial para o sucesso terapéutico e des@mento biopsicossocial da
crianca. BUSCAGLIA (1988, p. 282) reforca DE LEM®$%$i0s diz que

“0s pais e a crianca deficiente devem ser o cefarequipe, pois independente
do quédo inteligentes, observadores e capazes sgaprofissionais, estes
nunca terdo tanta familiaridade com a crianca quasipais”.

Assim, atencao especial é dada aos pais dessagaxiatravés do Grupo de
Orientacdo, Apoio e Ajuda Mdutua, jA& que essas famikompartiiham a
“angustia” de ter um filho que ndo possui um cadigglistico comum ao delas.
Nosso interesse concentra-se nas atividades e idesmstabelecidas no Grupo
de Orientacdo, Apoio e Ajuda Mutua, que sdo co@das por uma psicéloga e
que contam com a minha participacdo enquanto falidlaga e pesquisadora.
Essas atividades caracterizam um sistema de teeapigrupo e promovem a
interacdo entre os participantes. Nelas, a disoudsdemas pertinentes a familias
ouvintes com filhos surdos ocupa o centro das e o ato de narrar situacées
ja vivenciadas com os filhos surdos € recorrenfes narrativas oferecem a
possibilidade de se compartilhar com os demaisicgahtes do grupo de
experiéncias, duvidas e esclarecimentos.

E sobre elas que nos debrucaremos na andlise @esenvolvida nesse
estudo, cujo objetivo geral é analisar as variantidades que emergem nas
praticas discursivas do Grupo de Orientacdo, Apwidjuda Mutua. Mais
especificamente vamos observar como os diferatit@samentos e o sistema de
transitividade corroboram para essas constru¢cébsyme olhar interdisciplinar.

Nosso objetivo inicial era sabgmor que as maes nao entendem a
importancia do uso do aparelho e da estimulacdo ailtva para a aquisicao
do portugués oral como segunda lingua para os sefilhos surdos Ao longo
do primeiro ano da pesquisa, com as observacOesanhgpo e analises das
transcrigdes, fomos modificando esse objetivo ahigois percebemos que havia
varias outras questdes que precisavam ser respendidjue estavam por tras

desse objetivo. Por exemplo: o que € ser mae ausimfilho surdo? Como é para



uma mae ouvinte ter um filho surdo? Como uma maentai pode entender a
surdez do filho? Entdo, conjugamos esses quest@Emas e constituimos nosso

objetivo geral de pesquisa da seguinte forma:

- Que identidades discursivas o0s participantes falaes (maes)
constroem para si e para os participantes relatadogfilhos) no
momento da interacdo face a face no Grupo de Oriemtdo, Apoio e
Ajuda Mutua?

Ou seja, era preciso saber se havia ou ndo aceimgntendimento da
surdez e do processo terapéutico, uma vez que s ma@ poderiam entender a
importancia de algo que ndo aceitam. Com baseanefiexao, hipotetizamos
que aconstrucdo identitaria discursiva das maes pareceoincidir e ou
denunciar a aceitagdo da surdez do filho e o enteindento do processo
terapéutico.

Passei entdo a observar as narrativas que acontaomencontros do Grupo,
buscando desvelar as diferentes identidades quo&es participantes construiam
para si. Tais narrativas revelaram uma historisidie de sofrimento, frustracéo e
angustia, levando-nos a procurar amparo nas literstda psicologia social, da
sociolingliistica interacional e da antropologiag qqudessem iluminar nosso
processo. Para tanto, realizei uma pesquisa deelasgrafica, colnendo dados a
partir da gravacdo em audio e/ou video, transcoo+es e analisando-os.

Na analise dos dados, utilizei o sistema de Traitktde (HALLIDAY,
1994) como recurso para a andlise das construgBesrsivas, a partir da
observacéo dos tipos de processos (elementos sedbqile cada participante esta
relacionado; seja ele o participante principal (refmu terapeuta) que realiza a
narrativa no momento da interacdo, na situacaoriéatacao terapéutica, ou o
filho surdo que aparece como participante secumd@glatado) nas historias
contadas. Além disso, usamos também os conceitengigadre e alinhamento,
pois acreditamos que a analise dos alinhamento&FGIBN, [1979] 2002) nos
permitiria acompanhar a identidade como um processtinuo de apresentacéo
nos encontros face a face e que a dos enquadregemnodiria observar 0s varios
contextos que se interligam nesses encontros. nk@maé, por estarmos

investigando uma situacdo de interacdo face a faxaminamos também as



tomadas de turno, pois elas nos permitiriam sabeassmaes e as terapeutas
(psicologa e pesquisadora) fazem uso de um estileecsacional colaborativo ou
do estilo fala-um-por-vez na ocupagéao do piso caagtonal (EDELSKY, 1993).
Isso poderd indicar se ha solidariedade e ratéicata construcao dos discursos
ou se a hierarquia institucional da fala do tertgpredomina.

Vérios autores tém se dedicado a investigacdmustreicdo discursiva de
identidade em contextos diversos (eg. OLIVEIRA & BFOS, 2002; PINTO &
LOPES DANTAS, 2002), demonstrando ser esse um cdérfibpara producao
de novos saberes. No entanto, esses estudos itétaartas no¢des de enquadre
e alinhamento com as categorias dos processossmsi de transitividade. E
essa a lacuna que pretendemos preencher.

Além de preencher tal lacuna, este estudo temé&edtea clinica e humana,
pois visita questdes que envolvem “ser filho swdofamilia ouvinte” e o papel
que os profissionais de educacédo e saude tém eatagy@o que essas familias
recebem. A construcdo dos “lacos familiares” de$aaslias esta intimamente
ligada ao processo de orientagcédo desenvolvidogsaseprofissionais.

Organizamos entdo a dissertacdo em quatro capitude Capitulo 1
fundamentamos teoricamente nossos passos, ins@sndos aspectos clinicos,
educacionais e familiares da surdez e as inicetredatadas na literatura com
Grupos de Apoio para familiares. Nesse mesmo dapidiscutimos também as
contribuicdes da sociolinguistica interacional, disdudos das narrativas, das
construcdes de identidades e do sistema de tradade, construindo assim as
bases para analise e discussdao dos dados. NoulGagitdelineamos a
metodologia adotada, apontando as caracteristias p&squisa de base
etnografica, do contexto e descrevendo os partiga No Capitulo 3
analisamos e discutimos os dados. Primeiro, anadisas varios enquadres que
aparecem nas situacdes de interacdo no Grupo @at&ydo, Apoio e Ajuda
Mutua. Segundo, analisamos os diferentes alinhaser®t o sistema de
transitividade na construgdo discursiva das idadgd, mostrando como essas
categorias denunciam as projecdes dos diferentds i@ narrativa das maes.
Concomitantemente, estaremos observando também @@iso conversacional é
gerenciado nas interagcfes transcritas. Por fimCapitulo 4 concluimos o
estudo, ressaltando sua relevancia para profissi@mvolvidos na educacgéo e

terapéutica dos surdos e familiares e apontandolsnigacdes. Por ser realizada



em um contexto e momento especifico essa pesqgaspaode ser tomada como
base geral para toda e qualquer intervencéao tdrepge sim, como um exemplo
€ uma proposta a ser revista e pensada pelos gwofés envolvidos com a
surdez. Tal reflexdo talvez abra portas para eapém e implementacdo de idéias

novas, levando consequentemente a transformacao.



2. FUNDAMENTACAO TEORICA

Neste capitulo apresentamos 0s pressupostos t®odeste estudo.
Apresentamos a Surdez (GOLDFELD, 1997, 2000, 26ERNANDES, 2003;
BATISTA, M.C., 2002; RODRIGUES, 2002; STAROSKY, ZH0LOPES
FILHO, 2005; MOURA, LODI & HARRISON, 2005 e outros)suas implicacdes
clinicas e educacionais. Num segundo momento retms@as discussdes sobre a
surdez com enfoque maior sobre as familias, disdoita problematica de ordem
organizacional, emocional e social que acomete amsilihs de criancas
deficientes, para entdo nos engajarmos nas disgsussdre o trabalho dos Grupos
de Orientacéo para as familias dessas criancas.

Apds essas tematizacdes iniciais abordamos a calgim da
Sociolinguistica Interacional (RIBEIRO 2001, 200&SSOS, CAVALCANTI &
RIBEIRO, 2002; LOPES DANTAS, 2001; PINTO, 2000, 2DOPINTO &
LOPES DANTAS, 2002; SOUZA, 2001; PEREIRA, 2005; TWEN &
WALLAT, [1987] 2002) que, concebendo 0s processteracionais como campo
de investigagao para o que acontece no “aqui @g@UMPERZ, [1982] 2002)
nos mostra como as narrativas (LABOV & WALETSKY,6X9 LABOV, 1972;
LINDE, 1993; CLARK & MISHLER, 2001; PINTO, 2001; LRES DANTAS,
2001; entre outros) denunciam as construcdes disasr de identidade e as
representacoes do “eu” na situagdo interacional.

Por fim, trazemos as contribuicbes dos estudos mtensa de
transitividade (HERBELE, 1999; BRESSANE, 2000; LIMAOPES, 2001;
JORGE & HERBELE, 2002) segundo a Gramatica Sist@mRimcional
(HALLIDAY, 1994), ressaltando o foco na investigaga linguagem em uso.

2.1. A Surdez e os Surdos

“O que é surdez na realidade?

Ser4 um ndmero na escala de decibéis que descregeeddade da perda
auditiva? Sera uma doenca como caxumba, sarammpoeaingite? Serda um

estribo anquilosado? Sera um tecido no sistemdiaudue seria considerado
anormal se visto sob o microscopio? Sera uma eifad® a ser conquistada
pelo cientista engenhoso? Sera a pressao de uamgarcujos pais desejam
persistente e ardentemente que o cientista sejesbeedido e logo? Serd uma
forma especial de comunicacdo? Sera algo encontradsionalmente no

homem ou na mulher, cujos dedos voam e cujos sarisdes sejam



arritmicos e estridentes? Serd uma causa ‘a qudkssores diligentes,
talentosos e pacientes vém se dedicando ha gePa@ma o sofrimento
causado pelo isolamento de uma parte do mundo &=l& a alegria da
conquista que prejudica o deficiente fisico? Sendeate brilhante e as médos
potencialmente habeis das quais a economia naasfazor falta de té-las
cultivado? Sera a cristalizacédo de atitudes de mpogdistinto cuja surdez,
modos de comunicagdo e outros atributos (tais cednoacao prévia) que eles
tém em comum que os leva a se unir para alcan¢esrealizacdo social e
econdémica? E claro, surdez ¢ tudo isso e mais, depdn de quem faz a
pergunta e por qué” (DAVIS, H. & SILVERMAN, R. (197&pud LOPES
FILHO, 2005, p.23).

Decidimos iniciar nossas discussfes sobre a surder esta citacao
porque a mesma traz consigo uma variedade de taspusa “o0 que é a surdez
na realidade” e uma sucinta resposta que nos jrs@atir da sua simplicidade e
forca, no universo da surdz..) surdez € isso e mais, dependendo de quera faz
pergunta e por qué”.

As perguntas que podem ser feitas sobre a surdezauitos “por qués”
que podem justifica-las sdo preenchidas de cuadss], medos, mitos e saberes
cientificos, mas sdo, ao mesmo tempo, muito dssaahd experiéncia de ser surdo
ou de ter um filho surdo. Para muitos, saber oé&uaesurdez, como preveni-la,
como diagnostica-la e como trata-la é o suficigate que 0 mesmo considere-se
um expertno assunto. No entanto, ndao ha livro ou pesquisacqnsiga decifrar o
que é saber ser surdo, pois € uma experiénciadidn aprendizado do dia-a-dia,
uma eterna arte de viver no barulho de um mundaaso.

Varios autores (GOLDFELD, 1997, 2000, 2003; FERNARNE) 2003;
BATISTA, M.C., 2002; RODRIGUES, 2002; STAROSKY, Z)0LOPES
FILHO, 2005) tém se dedicado aos estudos sobrerdezusuas implicacdes
clinicas, educacionais, sociais e culturais. O Bodanteresse pela surdez pode ser
explicado pela diversidade de profissionais e atEasituacdo que necessitam
estar empenhados e trabalhando colaborativameatelqtha um caso de surdez
em uma familia, em uma escola, em uma clinica, Bra igreja. A surdez ao
acometer um determinado sujeito, ndo escolhe egg, rsexo, idade, religido,
profissdo; ela simplesmente acontece, por inUnmeai&/os, e pode se manifestar
em suas diferentes formas, diferentes graus eZacaks.

Segundo LOPES FILHO (2005), as perdas de audicatenposer
classificadas conforme a localizacdo topografiaandativas, sensoério-neurais,

mistas, centrais e funcionais) ou conforme suasessfo clinica (hipoacusia,



disacusia, surdez e anacusia). Discutiremos esagss,c individualmente,
seguindo a visao do autor.

Segundo ele, a deficiéncia auditiva condutiva asmporque, devido a
problemas na orelha externa ou na orelha médiandas sonoras ndo alcangam
adequadamente a orelha interna, o que determinadimiauicdo da acuidade
auditiva. Na deficiéncia auditiva sensorioneucalaparelho de transmissao do
som esta normal, no entanto ha lesdes na orelaemanbu 6rgdo de Corti, ou
ainda no nervo coclear até os nucleos auditivostranco cerebral. Ja a
deficiéncia auditiva central € muito rara e apargoase sempre, relacionada com
outros disturbios neurologicos. O sujeito portaderdeficiéncia auditiva central,
embora supostamente apresentando audi¢cdo norroatpndegue entender o que
lhe é dito, e a dificuldade de compreensdao aumeomta a complexidade da
mensagem. Na perda auditiva mista encontramostesisticas da perda auditiva
condutiva e sensorioneural, e dependendo da gdevida conducédo ou da lesdo
sensorial, 0 sujeito portador apresentara caratiter$ diferentes. Finalmente, na
perda auditiva funcional, ainda segundo LOPES FIL{2005), ha auséncia de
lesbes organicas no aparelho auditivo, sendo ecuttiade de audicao,
possivelmente, proveniente de fatores emocionapsimuicos.

Resta-nos ainda discutir as definicbes clinicas peslas auditivas
(conforme jA& mencionamos, hipoacusia, disacusiejegue anacusia). Como
aponta LOPES FILHO (2005), a hipoacusia tem a wen ama diminuicdo na
sensitividade da audicéo, sem expressar alteraggoalidade do som, ou seja, a
pessoa passa a ouvir um pouco mais baixo. Na gisatemos um problema na
discriminagdo auditiva responséavel pela qualidagleaudicdo, representando as
deficiéncias sensorioneurais. Na anacusia tentesllnente, a auséncia do som.

As criangas surdas, que séo atendidas no AmbuatérSurdez da UFRJ,
sdo, em sua maioria, portadores de disacusia. Quessas criancas nascem, ou
adquirem ainda muito pequenas patologias, que meicamo seqlela, a
dificuldade de discriminacdo auditiva e dai a difi@ade de aquisicdo natural do
portugués oral e desenvolvimento da linguagem. Edf&uldade de
discriminacdo pode ocorrer em varios graus e aemgha ou ambas orelhas.
Esses fatos combinados a época em que a famil@ raédicos descobrem a
dificuldade auditiva serdo decisivos para o bongpéstico da terapia a que essa

crianca devera ser exposta.



No Ambulatério de Surdez percebemos, em nossa aiuag
fonoaudiolégica, que os casos que chegam até mjsnadmaioria das vezes,
casos de criancas que foram diagnosticadas preeotertantes ou até 1 e ¥z de
idade), mas que as familias ndo receberam a cg@mtedequada sobre os tipos de
tratamentos disponiveis e onde poderiam ser trsitddau filho é surdo e
pronto”.

A surdez, que tem sido empregada para designagugrdipo de perda de
audicdo parcial ou total, recentemente recebeu nsigoificado: audigdo
socialmente incapacitante; e os individuos sursigindo LOPES FILHO (2005,
p. 26), “sdo incapazes de desenvolver a linguagameavidentemente porque néo
ouvem; escutam ruidos e ndo sons”.

Apesar de termos colocado a disposicao do leiga elassificacdo clinica
das perdas auditivas, adiantamos que, em nossahoakestaremos utilizando o
termo surdez para nos referir as perdas auditivasgeral, que quando sé&o
congénitas ou acometem individuos ainda muito peagjedificultam e/ou
impedem a aquisi¢do natural da lingua oral; sithaginumente observada nas
criangas que sao pacientes do Ambulatério de Sergiezomentada por nés.

Ressaltamos também, que, para esse trabalho, déonésso interesse
entrarmos nas questdes anatbmicas do sistemavaudigim tado pouco nos apegar
as questbes etiolégicas ou fisiopatoldgicas daegurdssim indicamos para
agueles leitores que quiserem se aprofundar notassis estudos de LOPES
FILHO (2005) e FROTA (1998). Em nossa pesquisa, estaremos privilegiando as
questdes sobcio-interacionais, educacionais e famdi da surdez que, como

veremos, sdo motivos de investigagdes ha muitos ano

2.2. Um pouco de histodria sobre a Surdez e a Educa¢ 8o dos Surdos

A relacdo de dificuldade, discriminacdo e preocé@paglas familias

ouvintes com filhos surdos € historicamente recoinlae Na Antiguidade greco-

! LOPES FILHO, O. (editor); CAMPIOTTO, A .R. (orgs.a}. Tratado de Fonoaudiologja?*
ed., Ribeirdo Preto, SP, Editora Tecmedd, 2005.

FROTA, S.Audiologia:Fundamentos em FonoaudiologRio de Janeiro, Editora Guanabara,
1998.
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romana (4000 a.c. — 476 d.c.) os surdos eram amasids incapazes e nao-
humanos, uma vez que, naquela época, a fala, damendla audicdo, era
considerada uma fungéo humanizante; assim, ossqradn de forma natural, ndo
podiam ouvir nem falar, eram considerados nao-hosa@ incapazes de
desenvolver faculdades intelectuais. Por isso, etaamdonados pelas familias e
sacrificados. Na Idade Média (476-1453), os surclm#inuavam a ser vistos
como nao-humanos em funcdo da filosofia da religidtlica, jA que para a
igreja, eles ndo podiam ser considerados imortars n@o poderem falar os
sacramentos (MOURA, LODI & HARRISON, 2005).

A verdadeira iniciativa em prol da educacdo dosiauraconteceu no
inicio da Idade Moderna (1453-1789) com Pedro Paeosm (1520-1584), que é
considerado o primeiro professor de surdos darfast8eu trabalho originou-se
da preocupacdo das familias dos nobres em edugarfifeos surdos para que
esses pudessem desfrutar do direito de herangatigpeducacional dessa epoca
consistia em “treinar” a fala dos surdos, o quetonse aproxima das praticas
educacionais oralistas que estdo em vigor aindadmjtodo o mundo e que serao
apresentadas por nés mais adiante.

No século XVIII, Charles — Michel de L’epée (17128%), iniciou o
trabalho de educacdo dos surdos com os sinaisaridoda primeira escola
publica para surdos do mundo, o Instituto Nacigah Surdos-Mudos em Paris.
L’epée percebeu que os surdos possuiam uma linguaeayvia para propositos
comunicativos e passou a usa-la no Instituto. Narnéo, 0 mesmo acreditava que
essa lingua de sinais ndo possuia gramatica, ndEn@o ser utilizada para o
ensino da lingua francesa escrita. Entéo, parar padgpta-la, ele construiu outros
sinais para as palavras francesas, dando a es&na&io nome de Sinais
Metddicos (MOURA, LODI & HARRISON, 2005).

O fato de L’'epée ter reconhecido os sinais como Uimgua com
propositos comunicativos foi um grande marco paradacacdo dos surdos.
Porém, até os dias atuais, 0 mesmo ainda recebasnauiticas por ter modificado
a lingua de Sinais e por nao ter considerado @upasisui uma gramatica propria.

Com o passar dos anos, o interesse pela educacgiosutdos foi
aumentado e atualmente temos trés filosofias deagdo dos surdos, a saber: o

oralismo, a comunicacéo total e o bilingtismo.
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O oralismo ou filosofia oralista € caracterizadmg@palmente pela idéia
de que o surdo necessita aprender a lingua osswpais para assim integrar-se a
comunidade ouvinte. Segundo GOLDFELD (2003), asfifa oralista acredita
que a aquisicdo da Lingua de Sinais é prejudi@sh @ surdo, e que, ao ser
exposto a uma lingua de facil acesso, pelo camelgesvisual, este perderia o
interesse em aprender a lingua oral. Os profissicgra/olvidos nesta filosofia
nao possuem um consenso sobre a metodologia deagéa, mas sabemos que
nao € um processo facil para o surdo, ja que érooepso que pode durar de oito
a doze anos e é dependente de inUmeras variavesaépoca da perda auditiva,
o grau desta perfiaa participacdo da familia, entre outros.

DANESI (2000) nos diz que tendo em vista os inUmersteredtipos que
pesam sobre as pessoas surdas e 0 preconceitemusubjacente, na analise da
oposicao ouvinte/surdo, ndo é de se admirar queaiss ouvintes, de criancas
surdas, fagcam questdo absoluta da oralizacdo llos.fiAinda segundo a autora,
muitos pais se sentem impotentes diante da badeimunicacdo com o filho,
outros sentem o filho como um estranho e, um gradeeero tem medo, que a
lingua de sinais e a convivéncia com outros sui@aste o filho do convivio e da
historia familiar. Dessa forma, muitas familias kra optando pela oralizacéo
dos filhos surdos, privando-os, assim, da aquisigdoral de uma lingua espaco-
visual, a Lingua de Sinais.

A Comunicacdo Total surgiu na década de 1960, retadBs Unidos,
devido a insatisfacdo com os resultados do trabd¢heeabilitacdo dos surdos na
filosofia oralista. Novos conhecimentos tedricosa eealizacdo de pesquisas
levaram ao questionamento dos trabalhos de orabzapis estes ndo levavam ao
desenvolvimento de fala, de leitura oro-facial lidguagem e de habilidades de
leitura e escrita conforme o esperado.

Segundo GOLDFELD (2000), ao contrario do Oralismd;omunicacao
Total ndo é contra o uso da Lingua de Sinais eaacosno um importante
instrumento para facilitar a comunicacdo da pesaoda, utilizando também
diversos outros recursos como 0s gestos espontémedsizacdo concomitante
do portugués oral e da Lingua de Sinais, chamadbirdedalismo, o alfabeto

manual ou datilologia, entre outros.

2 Segundo NUNES (1997 opt. cit. RODRIGUES, 2002itesatura médica, em geral, classifica
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“O objetivo principal da Comunicacdo Total € evitan minimizar os
problemas comunicativos gerados pela surdez. Hssafia desloca o objetivo
do Oralismo; enquanto este se limita a aprendizadgmma lingua, naquele
visa-se a comunicacdo do surdo, pois percebe-se gtiaso de linguagem e o
bloqueio de comunicacéo vivido pelo surdo gerarda® consequiéncias a
niveis social, emocional e cognitivo” (GOLDFELD, 2080100).

O Bilingiismo € uma outra filosofia educacional gasurdos, este
pressupde que os surdos desenvolvam competéndai@asriinguas: a Lingua de
Sinais e a Lingua utilizada pela comunidade ouviddeseu pais, no Brasil, o
Portugués, que é trabalhado na forma oral e/outa&sseguindo os principios de
aprendizagem de uma segunda lingua. Essas duasadingio podem ser
utilizadas simultaneamente, como propde a Comudicatotal; devem ser
utilizadas separadamente para que as caractesidtngpliisticas de cada uma
sejam preservadas.

O fundamento do bilingliismo € oferecer a criangaanmbiente linguistico,
onde seus interlocutores se comuniquem com elandeferma natural, da mesma
forma que é feito com a crianca ouvinte atravéngma oral (MOURA, LODI &
HARRISON, 2005). Assim, a crianca surda podera rdedeer a Lingua de
Sinais como primeira lingua, ndo como uma lingnasla, mas sim “apreendida
dentro de contextos especificos para ela”. As mesmtoras discutem também os
beneficios do Bilinglismo para a construcdo de tidade, uma vez que a
possibilidade de ser bilinglle assegura a criancalaswa aquisicdo e
desenvolvimento da linguagem, além da integracaond@lto conceito positivo,
desenvolvendo “a sua identidade como uma representde integridade, néo
como a de falta ou de deficiéncia” (p. 354). A deéxcia com seus pares surdos
dard a crianca a chance de identificacdo como d@&nedo e capaz, néo
necessitando “ir atras de uma identidade que el@angonsegue alcancar: a de
ouvinte” (p. 354).

“A identidade do EU indica a competéncia de umitugapaz de linguagem e
de acdo para enfrentar determinadas exigéncias odeisténcia [...] A
identidade é gerada pela socializa¢&o, ou sejaevpiocessando a medida que
0 sujeito — apropriando-se dos universos simbélidotegra-se, antes de mais
nada, num certo sistema social, ao passo que, tardis, ela é garantida e
desenvolvida pela individualizacdo,ou seja, prec&s#e por uma crescente

cinco tipos de perdas auditivas: leve, moderadmtaada, severa e profunda.
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independéncia com relacdo aos sistemas sociaisSBERNAS, 1990 p. 54
opt.cit. MOURA, LODI & HARRISON, 2005 p. 354).

Devido aos limites desse trabalho, ndo € nossdiwbjdetalhar essas trés
filosofias de educacdo para surdos e sim, propuaci@o leitor a chance de
interagir com a histéria da surdez e dos surdosa, passim, ingressar nas
discussbes que englobam o “ser surdo em familiainmiy No entanto,
salientamos que o presente trabalho é desenvatwvidam contexto de educagéo
bilinglie, j& que € essa a filosofia adotada pelob#aiorio de Surdez da
Faculdade de Fonoaudiologia da UFRJ, local ondgamios nossos estudos e
onde desenvolvemos essa pesquisa. Por isso, retoogmas discussdes sobre o
Bilingliismo no item 3.3.1, quando estaremos expandontexto da pesquisa.

2.3. Familia e Surdez

Ao dissertar sobre a instituicdo “Familia”, é nede® ir além da
Fonoaudiologia e da Linglistica, buscando supomeoetras areas do saber.
Assim, buscamos suporte em autores e pesquisadereégeas afins como a
Psicologia, a Educacéo e a Antropologia, parawatimos o sujeito, construtor e
constituido pela linguagem, e o contexto socialpnzando a capacidade das
familias em comunicar sua experiéncia de enfretoonea surdez do filho,
experiéncias, medos, sucessos, expectativas eaffiss.

CECAGNO et al (2004) ao estudarem o contexto familiar no praress
saude e doenca nos dizem que falar em familia,teropos atuais, € um fato
bastante dificil, ja que a familia é “apresentadpresentada e reapresentada por
distintas definicbes, nocbes, conceitos, tipos snmeeatribuicbes, podendo ser
vista por diferentes teoriasPara os autores, 0 mundo das familias € bastante
complexo, sendo o0 processo de viver anico, singu@mtudo também
compartilhado com outras familias e grupos.

Os estudos envolvendo a familia, nos ultimos atéms, recebido grande
atencdo e investimento por parte ndo apenas ddsswoais das ciéncias
humanas e sociais, mas também da saude (OLIVEIRA 2004; CECAGNO et
al. 2004; SILVA & DESSEN, 2001). Segundo essadiigra, a familia tem papel

fundamental no desenvolvimento do individuo e també& manutencdo da saude
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dos membros, ndo somente em decorréncia do cudexdtante que ela despende
no dia-a-dia, mas ainda, principalmente, em casadognca, ocasido em que seu
envolvimento revela a possibilidade de maior suxessterapia e na recuperacao,
quando é incentivado e valorizado o potencial aodaseja apoiando, orientando
ou ajudando a cuidar do paciente.

BUSCAGLIA (1993), ao refletir sobre o papel da fami a define
sociologicamente como “um sistema social pequeimbeedependente, dentro do
gual podem ser encontrados subsistemas ainda rsedefendendo do tamanho
da familia e da definicdo de papéis” (p. 79). Embaeja em si uma unidade
significativa, a familia ndo vive em um vacuo sbdrara BUSCAGLIA, ela é na
verdade uma parte de uma unidade social ainda n@a@mmunidade imediata e a

sociedade total em que existe:

“Em uma certa perspectiva, trata-se de uma pequahaa dentro de uma

outra mais ampla, sobre a qual age e a qual re@gelquer ocorréncia

sociopatoldgica dentro da sociedade mais amplaéaméxercera seus efeitos
sobre a familia e todos os seus membros. (...e€opceito pode ser dirigido a
raca, cor, religido, condicdo econbémica, ao stamsal e até mesmo a
diferengas fisicas e mentais e se constituird em fonga potente e influente
no comportamento da familia” (BUSCAGLIA, 1993, p.80

O nascimento de um filho “anormal”, segundo CAVALRRE (2001),
altera toda a rotina familiar, uma vez que, a étlearesponsabilidade e do
sacrificio se imp&em pelos cuidados ao filho emailfa precisa desenvolver um

novo estoque de conhecimento:

“O nascimento de uma crianca anormal é um dessestemimentos
inesperados que pde a prova cada um de nds, paés, IMMAaos, avas, tios,
amigos, professores, profissionais de salde, pastpres, gestores de salde e
da educacéo. Convida-nos a buscar solucdes e rdentgue o desafio é de
todos. No entanto, a familia € o primeiro nucleciadoa ser intensamente
‘perturbado’ por ele, o primeiro a buscar respostas diversos setores da
sociedade e o Ultimo a lidar com as conseqiUéncaa fpda a vida”
(CAVALCANTE, 2001, p. 126).

Tal ponto de vista é compartilhado por ATKINSON adt (1985 apud
CECAGNO et al., 2004). Para eles a doenca interiese relacdoes familiares,
podendo mexer nos lagos afetivos, causando o afesta da familia ou

unificando-a, de forma que, mesmo diante de ddi@dés vivenciadas, mantém-



15

se a unidade entre os membros, podendo inclusimartos lagos familiares mais
fortes.

Diante disso, entendemos que as instituicbes degesaleducacado devem
estar preparadas para receber e acolher as familmsnecessitam de apoio.
Atualmente, como nos diz OMOTE (2003), ha um amptmnhecimento de que
qualquer servico especializado destinado ao atemonda crianca “deficiente”
necessita contar com a participacdo das familiam mpe as atividades
desenvolvam-se de modo produtivo.

Uma linha de argumentacdo utilizada por algunsdestos de familias de
deficientes diz respeito a necessidade que elgmipsotém de receber atencéo
profissional, para que possam compreender e eafrepd seus “dramas”
(OMOTE, 2003; ALVES & CANALGO, 2003; BUSCAGLIA; 198). Nessa
perspectiva, o foco de atengcdo é o familiar qué& esh atendimento, néo
importando propriamente a deficiéncia da crianca.

Apesar de os principios da interacdo familiar sebenmesmos, tanto em
relagdo a crianga normal como em relacdo ao defeieas condi¢cdes que
caracterizam esses tipos de familias ndo o sao,vemajue qualquer tipo de
deficiéncia, na maioria das vezes, acarreta quesaelacoes familiares (ALVES
& CONALGO, 2003).

Com relagdo as criancas surdas, no Brasil 90% slessacas sao filhas
de pais ouvintes (GOLDFELD, 2000). Isso nos permaigatificar a problematica
de ordem comunicativa e emocional que é estabaleddsas familias, ja que os
pais sao fluentes em uma lingua (Portugués na mdadal oral), cuja modalidade
n&o é natural para os filfosEntdo, a familia além de passar por um procgsso
adaptacdo a esse novo membro, também precisa aprantespeito da sua
condicdo especial e adequar-se a ela (SANTOS, 1EOSNESI (2000, p.46)
também concorda com essa dificuldade e por issalizogue “ser surdo, nascer
surdo, em um lar ouvinte, coloca ndo s6 a pesseanga ouve, como todos o0s
integrantes da familia em uma situacdo complexalieadla, envolvendo lacos
familiares e identidade (...)".

A familia, portanto, merece atencdo. E a tarefarmientar as familias

ouvintes de criangcas surdas ndo € facil. SegunddBA (1990 opt. cit
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MOURA, LODI & HARRISON, 2005 p. 354) “ a vinda devufilho cuja a
identidade pressuposta (de ouvinte) ndo se confinama para os pais uma grande
indagacédo que nao é respondida com facilidade”.

Véarios outros autores (eg. SILVA, 1998; PUESCHEL995;
MCWILLIAN, MCMILLEN, SLOPER & MCMILLEN, 1997 apudALVES &
CONALGO, 2003) enfatizaram a importancia de umalad com a familia do
deficiente para facilitar o processo de adaptag@opdis a situacdo da crianca,
para que possam assumir esse filho e com ele anvAssim, identificar as
necessidades de informacdo da familia e estabaletg@rograma de orientacédo
fundamentado nessas necessidades ou no que amdapmécisam ou querem
discutir com o profissional da area de saude paecema agenda crucial para o
desenvolvimento do surdo.

A expectativa de ter filhos envolve fantasias pagsam desde a aparéncia
fisica, até a possibilidade de realizar sonhosatiéaigidos pelos proprios pais. Em
uma reacao de choque, a familia precisa adaptorme “nova” condicdo de ser
da crianca. Essa circunstancia produz um segundoinm@nto social de uma
crianca “anormal”’, que se da de forma negativaatiest e preconceituosa
(CAVALCANTE, 2001). O diagnéstico da deficiénciastaura umrito de
passagem (GEERTZ, 1997 apud CAVALCANTE, 2001) que produz
simbolicamente a morte da crianca idealizada enfsscer uma nova crianga
concebida no imaginario dos pais. Essa segunddat@@s exige tempo, um
tempo psiquico de pelo menos outra gestacdo. Nesspectiva, uma atitude
profissional correta ndo seria a de informar aas padeficiéncia do filho com
indiferenca. Ao contrario. O profissional de sasegponsavel pelo diagndstico
deveria dar apoio emocional aos pais, orienta-btsesa doenca/deficiéncia, as
formas de tratamento e ajuda-los nas decis6esaBiaimbre o desenvolvimento da
crianca.

Muitos pais de criancas deficientes apresentaminsemtos de culpa,
sentem que fizeram algo errado e que a deficiéacdian “castigo”. As maes
freqientemente revivem a gravidez desde o momeamtoodcepcao, a fim de
encontrar a causa da deficiéncia do seu filho (SHRVY1993). Com o tempo, 0

filho imaginario vai sendo substituido pelo filreaf, porém, “(...) os pais de uma

3 As criancas que sdo educadas numa filosofia kiéingm como primeira lingua a lingua de sinaisnddalidade
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crianca deficiente estdo num eterno luto pela peadilho saudavel que néo
veio” (MARQUES, 1995, p. 122 apud JESUS, 2003).aP@AVALCANTE
(2001), h& nesse momento mais do que um luto, erlasy do filho idealizado, o
luto da méae idealizada e o luto do pai idealizado.

JESUS (2003) refere-se a PICHON-RIVIERE (1998) paxplicar que
esse comportamento dperatividade ou deteriorac&wéo pode ser analisado sem
gue o situemos em seu contexto apropriado, ou fH@es de ordem social,
econbmica e da propria estrutura familiar devemcsesiderados, uma vez que
intervém ou determinam a forma como a familia Bdeom essa nova realidade.
Entre familias de baixo nivel socioeconémico, egsestdo pode sofrer agravos,
pois as familias encontram maiores dificuldadesa paonseguir cuidados
terapéuticos, clinicos e pedagdgicos adequadossergios publicos. E comum
muitas criancas s6 receberem os merecidos cuidggcirsdo ja estdo em idade
escolar, o que caracteriza uma perda consideraa @ prognéstico e bom
desenvolvimento da crianca.

LOBO (1997), em seu livr&scola de Paisexplora o tema “paternidade
responsavel” nos dizendo que o desenvolvimentaiihf@ altamente dependente
de lacos emocionais fortes, de apoio afetivo da, mdaepai ou, na pior das
hipoteses, de substitutos fortes. E para justific& nem a ciéncia, nem o cuidado
fisico sdo capazes de substituir o amor, a cordiapg lacos humanos intimos, a
familia, o autor relata casos de crian¢cas que ti@arSegunda Guerra Mundial
precisaram ficar em orfanatos. Essas criancas esapervisionadas por
especialistas em desenvolvimento infantil, com ohétae programas que seguiam
0 que havia de mais atual e sério para a épocaieHmsucesso na eliminacéo de
prejuizos que costumam marcar criancas criadasréanatos. No entanto, em
algumas areas do desenvolvimento, essas criangdsanam-se atrasadas quando
comparadas a outras criangas, que apesar daddiifies sociais e econémicas,
permaneceram com suas familias. Por exemplo, &asifn mais tarde, custaram
mais a controlar os esfincteres e a dominar ofmiastagressivos. Baseando-se

nesse relato, LOBO (1997, p.31) afirma que:

“os pais sdo insubstituiveis na educacédo da criarfgadamentais para 0 seu
desenvolvimento. Eles ndo precisam ser modelos deigé®o, podem errar
como toda gente, geralmente sdo mal informadosesobmo educar uma
crianga, sdo inexperientes ou tém uma experiéngdaleya a usar métodos

visuoespacial.
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errados ou técnicas condenadas. Mesmo assim tépapeh importantissimo
no desenvolvimento dos filhos, que precisam muito ndaisjue de simples
cuidados fisicos”.

Os pais aprendem a serem pais apenas quando pasisaexperiéncia e a
mae, definida por LOBO (idem, p. 39) como “ponteapa mundo”, parece ser o
agente mais consideravel dessa experiéncia, peisyjnd modo geral o “bebé
conhece do mundo aquilo que a méae Ihe permite cenh& experimenta o que a
mée |lhe permite experimentar; sé recebe os esténquie a mae oferece” (idem,
p. 40). Mas nessa relacéo forte e simbidtica agmabém é essencial, ja que é ele,
quem cultural e historicamente, protege e abasiefamilia, dando condicdes
emocionais para que a mae funcione como essa “pefiete/a.

Com relacao as familias que fazem parte do noabaltro, percebemos que
de fato é a m&auem faz a ponte com o mundo ouvinte para o filrolo, pois é
para ela que sdo dadas as orientacfes; é ela gadimipp das sessdes
terapéuticas; quem assume a responsabilidade dadapra lingua de sinais e
guem enfrenta no 6nibus, na escola, na rua, naedame as dificuldades de ter um
filho surdo, portador de uma deficiéncia. Cabe & m&esconforto e a dor de
inUmeras vezes ter que explicar que o filho n&woéraal, que ele é surdo.

Oliveira et al (2004) chamam a nossa atencéao gpg@m@blematica gerada

pelos termos “deficiente”, “anormal”’, “pessoa comcessidades educacionais
especiais”, que embora aparentemente obsoletesenefse aos individuos que de
alguma forma e por alguma razéo, fogem do padrawdualidade imposto pela
sociedade, mas que, assim como outros seres noomoodstituiem-se como

seres biopsicossosiais, complexos e multidetermomads autores ressaltam que

4 Pesquisas recentes do IBGE confirmam que é creseemumero de mulheres que
chefiam as familias (em 2004 quase 30% das famfifasileiras estavam nessa situagéo),
articulando, concomitantemente, as atividades de, mdposa, dona-de-casa e profissional. No
entanto, no ambito da Psicologia Social, aindgpefcas as pesquisas que se dedicam a discussao
desse tema. Para o presente trabalho, os nimenesiftos pelo IBGE sado relevantes, uma vez
que reforcam o dinamismo e a luta das maes qugramteo nossaorpus maes ouvintes de filhos

surdos.
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“(...) ndo é propriamente o termo empregado pasggdar a deficiéncia ou a
pessoa deficiente que é obsoleto ou preconceitlioabora a linguagem seja
produto da cultura, ela ndo existe em si e paralesyinculada do viver

humano concreto. Ela existe como reflexo de umaicpardlos homens.

Portanto mais obsoletos e preconceituosos do quero®s deficiéncia e

deficiente aqui empregados sdo as praticas sogissao longo do tempo
determinam o emprego de tal terminologia e osrtratdos destinados a tais
individuos” (OLIVEIRA et al, 2004, p.184).

Varios autores (ALMEIDA, 1993; AMARAL, 1995; OMOTE1996;
HOFFMEISTER, 1999 apud OLIVEIRA et al., 2004) aonta deficiéncia como
“‘um fendmeno complexo que requer abordagens is@Eplinares para o
atendimento das pessoas deficientes” e que, pobiggrsico-social, tem entre
suas caracteristicas a de ser construida soci@mddessa forma, as
representacdes sociais e as construcdes culturaia sociedade faz a respeito das
deficiéncias, das pessoas portadoras e das relagigsis proximas desses
sujeitos, influenciam, de certa forma, as reac@es mkssoas frente aos sujeitos
portadores, determinando em ultima instancia, arlaggsses sujeitos na estrutura
da sociedade.

Com relagd@o as construcdes culturais e represegtagtiais, BATISTA
(2002), discutindo a surdez, nos diz que se estarioarada sob o paradigma
ouvinte, havera a necessidade de os surdos seapsiormados em pessoas que
ouvem e que portanto devem falar. Para a autoss ®8sdo reducionista”
relaciona-se diretamente a concepc¢do da surdeamtogdeficiéncia, produto do
discurso hegeménico da normalizat&egunda ela, esse discurso esta baseado
na logica dualista e cita SKLIAR (1998, p.9) pafanzar que ele “se constroi
implicita ou explicitamente, a partir das oposi¢cdesmalidade-anormalidade,
saude-patologia, ouvinte-surdo, maioria-minoriajidade-gestualidade, etc.”.

Opondo-se ao paradigma ouvinte estd o paradigntaralulque, ainda
segundo BATISTA (2002, p. 32), entende a surdezocaliferenca cultural,
enguanto construcdo histérica e social da cultaraswtrdo que, naturalmente,
acontece diferentemente da cultura ouvinte, umaquezo surdo possui lingua

prépria, a lingua de sinais, e uma cultura prépria.

® A autora discute o termo normalizacéio em notamiia que neste caso a normalizacéo significa
“perceber e trabalhar o sujeito surdo do ponto d&ta do normal ouvinte(BATISTA, 2002;
p.31).
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Como 90% das criancas surdas nascem em familiaetes(IBGE), e
portanto, ndo tém oportunidade de conviver imediatde, desde o nascimento,
com a comunidade surda, essa cultura do surdoh#@a @ se desenvolver. Para
as familias envolvidas, a diferenca cultural taseaima “patologia”, que merece
ser discutida, analisada e sofrer orientacdo pafisgionais de saude e educacao
que compreendam a surdez, ndo s6 como uma defagiémas como uma
diferenca.

No entanto, esse olhar de “diferenca” sobre a gunéle faz parte do senso
comum e dai derivam as inUmeras angustias e ingigietexperimentadas pelas
familias das criancas surdas, que poderiam semiziadlas se elas recebessem
orientacdes adequadas precocemente.

Portanto, a literatura revista tem consenso sobhexassidade que familias
de criancas surdas tém de apoio e orientacdo mgcpara que as dificuldades
em lidar com a crianca surda possam ser minimizadas partir desse
entendimento, buscamos na literatura referénciage sexperiéncias com grupos

de orientacdo aos pais, pois como nos diz JESUR)20

“(...) a vivéncia da experiéncia grupal possibifitss pais uma releitura de sua
condicdo, de sua percepcao sobre filhos com nelegles especiais, bem
como de suas possibilidades de assumir um novad pagesi” (p.113).

BUSCAGLIA (1993) também se junta ao coro, ressdlbaa importancia
das familias de criancas deficientes interagirem oatras familias que também

tenham criancas portadoras de deficiéncia:

“(...) ndo para que criem um elo comum na defig&nenas para se
assegurarem de que seus problemas ndo sdo Unisés partilhados por
muitos. Nessa partilha podem tomar conhecimentoogas idéias, técnicas e
procedimentos a fim de se tornarem pais mais efiese Eles serdo capazes de
compartilhar também da compreenséao e crescimerdoienais” (p.124).

E esse 0 tdpico que desenvolvemos na secdo 2.4 iesto que nos
propomos a fazer com as familias participantesedestido: construir um Grupo
de Apoio e Ajuda Mutua onde pudessem conhecer, aditar, vivenciar e

trocar experiéncias com outras familias de criadeéisientes.
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2.4. Grupos de Orientacdo, Apoio e Ajuda Matua

A criacdo de grupos de apoio tem sido exposta tegaiura nas mais
diversas situacdes, seja em reabilitacdo de depmsdguimicos, vitimas de
acidentes, familias com parentes desaparecidoe\woéntes de guerras e tantas
outras situacdes em que os participantes compartilexperiéncias comuns,
chamadas por GOFFMAN (1988) dedes de ajuda mutyanos quais se
concentram pessoas portadoras de um estigma cosanmdp 0 termo estigma
usado como “a presenca de uma caracteristica mliéeda que haviamos previsto”
(p. 14).

Utilizamos o termo estigma (GOFFMAN, 1988) uma wpe estamos
tratando de ungrupo de apoio e orientacdo, uma rede de ajuda enpara pais
de criancas deficientes. Sendo assim, eles possmentaracteristica que nao era
prevista, que ndo era desejada e que o0s colocaedide dificuldades,
preocupacdes, medos e frustragdes que diferemaddBals que possuem outros
estigmas, que ndo a presenca de uma crianca dédicie

VASCONCELOS (2004) em seu trabalho sobre a expaedéda criacdo
de um grupo de apoio para familias com bebés pueomtinternados em

Unidades de Terapia Intensiva (UTI) nos diz que:

“Tudo aquilo que serve de sustentaculo, amparo porticaracteriza um
apoio, que pode ser oferecido sob diferentes aspesituacdes e momentos,
tanto pelas instituicdes como pelos segmentos dadaale” (p. 51).

LAMY (1995, 2000) e LAMY, GOMES E CARVALHO (1997;pad
VASCONCELOS, 2004), referindo-se aos profissiomaisdicos, afirmam que
eles falam muito e ouvem pouco, pois acreditamrsalgeie os pais devem ouvir,

como se esse fosse um padrédo definido. Porém, tisosia@ue geram maior

® Consideramos relevante salientar gue reconheceuma dginamica familiar é repleta de novos
arranjos e que a cada instituicdo familia cabdgajuento do que seja desviante ou ndo do padrdo
de normalidade, ja que o nosso trabalho tem comdeuseus objetivos a potencializacdo do valor
das familias e ndo a sua depreciacdo. Por issmdig mencao as familias que possuem outros
estigmas que ndo os advindos da existéncia desfituon deficiéncias fisicas, sensoriais ou
mentais.
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ansiedade nos pais nem sempre se constituem na pnaczupacao do pediatra.

Os pediatras consideram que é mais importante caferespostas as perguntas
gue os pais fardo, caso lhes seja dada a oportimid que Ihes dar uma
explicagdo exaustiva daquilo que eles ndo solatar Nesse sentido, o0s

profissionais de salude acabam néo se lembrandesdgues pais “... que serao
capazes de recordar e relatar os primeiros sinaisdebvio, 0s meses de
sofrimento, o padrdo de crescimento e desenvoltoneBles conhecerdo o

desempenho atual da crianga mais do que qualqter pessoa — 0s habitos de
comer, dormir e brincar...” (BUSCAGLIA, 1993 p.282)

Em nossa experiéncia na pratica clinica com terffgpieaudiologica para
criancas surdas, podemos observar situacdo serteelhaerlatada pelos autores,
uma vez que os pais, principalmente as mées, acelevos filhos para a terapia
eram “bombardeadas” de informagbes sobre a aqaisid@ linguagem,
importancia do brincar, estimulacdo auditiva, cdaae adaptacdo das proteses
auditivas e tantas outras informacdes recheadagapgies especificos da area
fonoaudioldgica. Esse fato acabava por distansian@es do vinculo terapéutico
e elas ndo participavam integralmente da terapiaeds filhos por acreditarem
que a sudalta de conhecimento poderia prejudicar o trabattas doutora$s

A observacao da regularidade desses relatos eaguéespertou na equipe
de Fonoaudiologia do Ambulatério de Surdez a nédade de implementar um
grupo multidisciplinar, com a presenca de uma psigE) uma fonoaudiéloga e
um profissional ligado a educacdo das criancasatisglades pedagogicas do
Ambulatério, uma professora surda ou pedagoga.

O Grupo de Orientacdo, Apoio e Ajuda Mutua impletado no
Ambulatério tem como objetivo, assim como nos nm@MASCONCELOS
(2004), oferecer um cuidado integral e humanizadgoapandona 0s pressupostos
exclusivos do discurso técnico e que na praticdidamem mudancas de atitudes
referentes a ocupar-se, preocupar-se, responsatsibz e envolver-se
afetivamente com a “triade méae-filho-familia”, verss como pessoas, seres

dotados de emocéo e ndo como objeto do cuidar.

" Grifo nosso a partir de relatos das préprias méesém os filhos atendidos no Ambulatério de
Surdez da UFRJ.
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VASCONCELOS (2004), ao citar ORTIZ et al (19933%tdi como objetivos
dos grupos de apoio instalados em UTI Neonatakgaistes pontos: trabalhar a
ansiedade dos pais, os temores e fantasias dosafasiifrente & hospitalizacéo;
disponibilizar, por meio da expressdo de duvidasbels, informacdo sobre o
diagnoéstico, a terapéutica e 0 prognoéstico; orfergaanto as rotinas de
funcionamento da unidade de terapia intensiva,gmedo disturbios emocionais
familiares e/ou individuais. Ao refletirmos sobrgses objetivos percebemos que
esses nao sao diferentes dos privilegiados no Grefrientacéo, Apoio e Ajuda
Mutua no qual trabalhamos no Ambulatério de Surdem vez que os temores e
davidas que envolvem o posicionamento e particpagfiva dos pais na
terapéutica dos filhos surdos, sdo em parte, nagitnelhantes aos dos pais que
tém bebés prematuros internados em UTIs. E em aawaguacdes, 0S grupos
funcionam como uma oportunidade de ir além do apéetivo e técnico, como
um espaco onde 0s pais “tém a oportunidade de rsATYeexpressar seus
sentimentos intimos e compara-los aos de outra$ @aiLAUS; KENNEL, 1995
apud VASCONCELOS, 2004 p. 53).

O trabalho com o Grupo de Apoio, no caso do Ambulatde Surdez, é
realizado através de uma equipe multiprofissiomal, seja, fonoaudibélogas,
psicologa, pedagogas e professora de Lingua dés Spmaém a coordenac¢ao no
Grupo é feita por uma psicéloga, que dirige e adhman as atividades
desenvolvidas de acordo com o suporte tedrico @zotesapia de Grupo. Para
BECHELLI & SANTOS (2002), a psicoterapia de grupavdrece muito o
trabalho do sujeito participante como agente dgpsdjaria mudanca, uma vez que
a interacdo é realizada entre o0s participantesdosesles proprios que
desenvolvem a terapia e rompem o modelo médicquabo terapeuta éaxpert
aguele que estd em condicdo de definir o que ® eex que é errado, e de
estabelecer e aplicar procedimentos e intervenggsioridade dos assuntos a
serem discutidos € da competéncia dos participaltteggupo, e os profissionais
envolvidos como participantes podem sugerir temasjando assim, no
estabelecimento do diadlogo, favorecendo a escupétisa do grupo, formulando
perguntas que estimulam o esclarecimento do assntmncomitantemente,
reflexdo e analise sob diferentes perspectivagn@emo tempo, oferecem entre si
recursos diversos: informacdes, idéias, interpéetscapoipfeedbackconselhos,

sugestbes de estratégias e procedimentos. E cadaaucondicdo de sujeito,
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possuidor de uma vida e histéria peculiares, eltabea direcdo que Ihe seja mais
produtiva.

BECHELLI & SANTOS (2002) também refletem sobre astpoa do
terapeuta, (no caso dos profissionais que atuamGnepo de Apoio do
Ambulatério de Surdez “dos terapeutas”) explicagde a caracteristica de apoio
muatuo dos grupos consolida a unido do grupo enotdenum objetivo comum,
mas nao coloca o(s) terapeuta(s) em posicdo seatandda verdade o(s)
terapeuta(s) atua (m) como regente(s) da sess@a sabedoria e habilidade séo
essenciais para manter e estabelecer a culturarugm gnormas e valores),
mobilizar as dinamicas (coeséao, regras e compromissmudanca), as formas
intrinsecas do grupo (fatores terapéuticos) egasaeo andamento da interacao.

Ou seja, a concepgao da psicoterapia de grupoodeetrum Grupo de
Orientacdo, Apoio e Ajuda Mutua privilegia o diabog a interacdo, fenbmenos
que pretendemos estudar a partir dos pressupostosSdatiolinguistica

Interacional, conforme descritos na secéo 2.5.

2.5. Contribuicbes da Sociolinguistica Interacional . Contextos de

Interacdo Face a face

Os aspectos que constituem as caracteristicas soemire 0s membros de
um grupo emergem nas interagoes verbais e naoisverbiabelecidas pelos seus
participantes na situacao de conversa, narratisx@a de experiéncias. Tém a ver
com o modo como nos construimos diante de cadeagdte, ou seja, com as
identidades, projetadas pelo que falamos, para dalamos e quando falamos.

A Sociolinguistica Interacional, enquanto &area dmhecimento que
privilegia o discurso na interacdo, mostra que sculiso “é uma atividade
comunicativa complexa, que integra niveis ou stdrsias de varias naturezas,
tais como cognitivas, sociais e culturais, alénlimigliisticas e paralinglisticas”
(QUENTAL, 2000). Também nos mostra que o discurseséltado do trabalho
conjunto dos participantes envolvidos na interafgia® a face e, portanto, “é
influenciado pelo falante, pelo ouvinte e por todagueles que assistem a
conversa” (RIBEIRO, 1994, p. 145 apud PINTO, 20@ xontexto interacional
cria significados situados (GOFFMAN, 1974), poisnoonos diz COSTA LIMA,
LOPES DANTAS & RIBEIRO (2001)
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“(...) o significado é menos dependente do codigmais dependente do
contexto, ou seja, € menos dependente de inforrmadiglisticas

propriamente ditas e mais dependente de informagdeislinglisticas. Tal

perspectiva envolve um olhar para o detalhe, paticps sociais e culturais
aprendidas e negociadas num nivel local, micreracional, problematizando
a nocao de contexto e 0s processos de contextéia.)” (p. 08).

Segundo essa literatura, € premente que se entendantexto para

entendermos os sentidos atribuidos pelos falantgse@dizem:

“(...) uma andlise da organizacao do discurso iatdeacdo social demonstra a
complexidade inerente a qualquer tipo de encoraie fa face, pois, na
condicdo de participantes, estamos a todo momentmduzindo ou
sustentando mensagens que organizam o enconted, snensagens essas que
orientam a conduta dos participantes e atribuemifgigdo a atividade em
desenvolvimento ao mesmo tempo que ratificam otestam os significados
atribuidos pelos demais participantes” (RIBEIRO &FR32EZ, 2002, p.07).

GUMPERZ (1982) reforca a importancia do contexémapa andlise do
discurso. Para ele, a comunicacédo nao pode selagstale forma isolada nem ser
vista apenas a partir de elementos estruturais reigso aponta a situacao
interacional como motivadora da construcdo de dentprivilegiando para a
andlise ndo sé a estrutura das sentencas, maggiaimeente o uso da linguagem
e 0 grupo social

SCHIFFRIN (1996 apud LOPES DANTAS, 2002, p. 143)@ncordancia
com o que nos diz GUMPERZ (1982), acrescenta ajndzo discurso, ao mesmo
tempo que € produzido a partir do esforco conjudus participantes de uma
interacdo, em um determinado contexto, também énargdor do proprio
contexto, onde ocorre a producao discursiva.

No Grupo de Orientacdo, Apoio e Ajuda Mutua perosi®e que 0S
participantes ao interagirem entre si renegociasentidos no nivel da interacgéo.
Essa renegociacdo de sentidos possibilitava adiipantes realinhamentos e
projecdes de identidades que emergiam nas intexapde momentos de trocas.
Por isso partimos para a investigacdo desses semtidas identidades.

Conforme nos diz GOFFMAN ([1979]2002), o engajarendos
interlocutores para a manutencdo da interacdoddaee desconstroi a dicotomia
falante-ouvinte, em que um fala e o outro s6 opwés, a interacdo soO é possivel

porque o “ouvinte” sustenta e ratifica o falantencposturas corporais, gestos e
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olhares, mantendo o direcionamento do encontronstitwindo a estrutura do
evento de fathem questdo. Ou seja, em uma interacdo, “os &danatam os
ouvintes como co-participantes ativos e, sisteraatente, mudam suas falas de
acordo com as atitudes demonstradas pelos ouvifNeSTHES, 2002, p.2). Isso
cria uma estrutura de participacao.

Segundo LOPES DANTAS (2002, p. 144) a nocao deutessr de
participacdo proposta por ERICKSON & SCHULTZ ([19@08) tem como
objetivo caracterizar a dinamica das interacOegeemlantes e ouvintes,
observando o conjunto de direitos e deveres ddgipantes do encontro face a
face e 0s papéis sociais e discursivos exercidosgtes, ao longo da interagao.

Os arranjos estruturais da interacdo (PHILIPS, 1932 377 apud
MATHEUS, 2002, p. 2) podem ser estudados a padirddminio do piso
conversaciond) considerado como controle de turno ou de paréescmversa
pelo falante. Para MATHEUS (idem) as estruturaspddicipacdo variam de
acordo com os objetivos e propdsitos do evento oederem as interacdes orais
e, ainda, evidenciam as relacdes de poder, tantoived hierdrquico como no
nivel interacional.

Cabe ainda dizer que o piso pode ocorrer em um lmaiegular, em que
cada uma fala por vez, ou colaborativo, onde doisais falantes participam da
conversa simultaneamente. Este, conforme nos @&TES (1997, p. 112 apud
MATHEUS, 2002, p. 24), € uma caracteristica daasfdémininas e, como no
Grupo investigado por nos, a maioria € mulher, fasese o piso € colaborativo
ou ndo podera sinalizar se ha predominancia doogapre o individuo na forma

como organizam a dinamica das interacoes.

2.5.1. Alinhamento, Footing e Enquadre

8 O evento de fala é definido por HYMES (1972, p.p6cRPEREIRA, 2002, p. 13) como uma
atividade diretamente governada por regras ou pomas para 0 uso da fala em uma dada
sociedade.

® CAROLE EDELSKY (1993, p. 209 apud MATHEUS, 2002, p) 84fine piso conversacional
como “o que se sabe sobre aquilo que esta acodteceim tempo/espaco psicologico” que pode
ser o desenvolvimento de um tépico (representagicodtetdo do discurso) ou uma funcéo
(provocacdo, solicitacdo de resposta, etc.) ouinteeacdo dos dois. O piso conversacional pode
ser desenvolvido ou controlado por uma pessoa di& waz ou por varias simultaneamente, ou,
ainda, em rapidas sucessoes.
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Os papéis sociais e discursivos exercidos pelascipantes na interacao
sao dinamicos, sofrendo mudancas e reajustes go teia. GOFFMAN ([1974]
2002) nos fala dessas mudancas cofoting ou seja, os diferentes
alinhamento¥ que podemos assumir no curso da interacdo e queliem as
relacbes do falante consigo mesmo, com o outrone @ajue esta sendo dito,
sinalizadas pelas pistas de contextualizacdo” (L®BENTAS, 2002, p. 144).

As pistas de contextualizacdo sdo na definicdo UMBERZ (1982)
quaisquer tracos de forma linguistica e/ou naaiistica (gestos, posturas, etc.)
que contribuam para assinalar as pressuposicodextasas. Por exemplo, o
codigo, o dialeto e processos de mudanca de e$ti@menos prosodicos,
escolha entre opcdes sintaticas e lexicais, exj@es$ormulaicas, aberturas
conversacionais, estratégias de fechamento e sdq{@o podem todas ter
funcdes de contextualizacdo. E embora, tais pistexienham informacédo, os
significados sdo construidos nos processos integtiAssim sendo, podemos
dizer que as pistas de contextualizacdo detonanprosessos inferenciais
(pressuposicdo e implicatura) e o entendimento dquadré' que esta
acontecendo “aqui e agora”.

A compreensédo das pistas contextuais é influen@adaontextos locais,
pela competéncia comunicattfamas, também, por contextos maiores, do ponto
de vista social.

GOFFMAN ([1964] 2002) chamou a atencdo dos pesdoies para a
importancia do estudo da situacao, ressaltandassilpliidade de monitoramento

mutuo e a organizacao social da conversa. O aaforedsituacéo social como:

“(...) um ambiente que proporciona possibilidadgguas de monitoramento,
qualquer lugar em que um individuo se encontrasagesaos sentidos de
todos os outros que estdo presentes, e para quantras individuos séo
acessiveis de forma semelhante” ([1964] 2002, p.17)

2 0s conceitos de alinhamento e footing serdo melisoutidos por nés no item 2.5.1.

1 O termo enquadre seré discutido por nés no iténd 2.e é definido com base em elementos de
sinalizacdo na fala em interacdo, quanto ao queagsintecendo em uma interacdo, sem a qual
nenhuma elocucao (ou movimento ou gesto) podetgpretado.

12 Competéncia comunicativa € um termo introduzide pRYMES (1966) que pode ser
amplamente definido como aquilo que um falanteipaegaber para comunicar-se adequadamente
em uma determinada comunidade; abrange o conhecimén s6 do cédigo da linguagem, mas
também do que deve ser dito e para quem, e comodalforma adequada em qualquer situacao.
Engloba, ainda, o conhecimento social e culturalspespera dos falantes para que eles possam
empregar e interpretar formas lingiisticas (MATHER®E)S p.15).
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De acordo com ele, se pensarmos na forma comopnesestamos uns aos
outros na situacao interacional, estaremos nosammiando como atores no palco,
usando para isso a metafora da representacdol:téatrp quando uma pessoa
chega a presenca de outras, existe, em geral, algagdo que a leva a atuar de
forma a transmitir a elas a impressdo que lhe aasgar transmitir (...)”
(GOFFMAN [1975] 2005, p. 13). Assim, a representaigtral € aqui entendida
como uma atividade na qual o individuo represemiar@esmo (“representacao do
eu”), projetando impressbes para uma audiéncia maetém com ele uma
influéncia reciproca (PINTO & LOPES DANTAS, 2002). forma como nos
apresentamos a nossa audiéncia, 0 que gostariameo® aosso interlocutor
pensasse ou percebesse de nés é que caractenizeett@ dealinhamento

Para GOFFMAN (1974, trad. FONTANA, 2002), a mudanda
alinhamento que realizamos a cada novo enquadregaracao gera urfooting—

“a postura, a posicao, a projecao do “eu” de urtiggaante na sua relagdo com o
outro, consigo préprio e com o discurso em condtu(RIBEIRO & GARCEZ,
2002, p.107):

“Uma mudan¢a de footing implica uma mudan¢a dehatmento que
assumimos para n0s mesmos e para 0S Outros pEsexpeessa na maneira
como conduzimos a producéo ou a recepcdo de umacélm. Uma mudanca
de footing € um outro modo de falar de uma mudanganosso enquadre dos
eventos” (GOFFMAN in GARCEZ & RIBEIRO, 2002, p.113).

A nocdo de enquadre mencionada por GOFFMANframe nasceu dos
estudos de BATENSON ([1972] trad. QUENTAL, 2002) emm paradigma
psicolégico. Tal nog¢do nos indica que nenhumauefic do discurso pode ser
compreendida sem fazermos uma referéncia a metaagem do enquadre pois
esta contém um conjunto de instrucfes para o auydd mesma forma como
uma moldura em torno de um quadro representa ujardonde instrucdes dadas
ao observador indicando para onde dirigir o sewrplhGOFFMAN (1974)
explorou a idéia de BATENSON e caracterizou a naig@nquadre situacional
dentro de uma abordagem sociologica. Para eldyungn mensagem pode ser
interpretada sem referéncia a uma mensagem sdpesewta, dentro da qual a

comunicacao € intencionada .
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TANNEN (1985) e TANNEN & WALLAT (1987, trad. CITO2002 in
GARCEZ & RIBEIRO, 2002) aplicam os conceitos de wadye efooting de
Goffman & andlise do discurso, adicionando umamaot@rativa ao conceito de
enquadre.Para elas, enquadre refere-se ao que esta acalde@n um
determinado momento de uma interacdo, sem a qudiune elocucdo (ou
movimento ou gesto) poderia ser interpretada, qa, se percepcdo de qual
atividade esta sendo encenada, de qual sentidalargds dao ao que dizem em
um determinado momento. As autoras discutem conmor@m 0S enquadres
interativos em uma consulta pediatrica, quandodéapa estava ao mesmo tempo
examinando a crianca na presenca da méae e realirelatios e observacdes para
um grupo de médicos residentes que ndo estavanfgeseas que assistiriam a
filmagem um outro dia, em sala de aula. A médidea a mudanca de registros
lingUisticos para sinalizar cada novo enquadreseja, para falar com a crianca “a
pediatra usa o maternalés: um registro com tonrideduleira, caracterizado por
mudancas exageradas na altura da voz, pela prostaficada (pausas longas
seguidas de surtos de vocaliza¢édo) e sons vocalongados, acompanhados de
sorrisos” (idem, p. 195); para realizar as obséi@ague mais tarde poderéo ser
vistas pelos residentes, a pediatra usa uma eoteagaotona. Além disso, para
realizar a mudanca de enquadre, a pediatra tamleéfizar a mudanca de
alinhamento, dooting projetando-se e dirigindo-se a cada uma dasigdatie
forma distinta.

As sucessivas mudancas de enquadre que ocorrennteaacdes sao,
segundo GOFFMAN (1974), melhor entendidas como merios de enquadres
em diferentes planos, 0 que se denomina lamind€aé.o alinhamento que
determina esses movimentos entre os planos.

Nas interacdes, de acordo com o enquadre, o fajamfjeta um novo
alinhamento, aquilo que gostaria que 0 ouvinte g&3® que soubesse que €, e
iIsso, como nos diz PINTO & DANTAS, (2002) refere aumova projecdo do
“EU”, da identidade que vai sendo construida eagkata discursivamente:

“(...) a andlise de alinhamentos nas seqiiénciafalde tal como postula
GOFFMAN (1998), permite acompanhar a identidade ccq@rocesso, um
processo continuo de apresentacdo do eu no endaog@ face. E a analise
de enquadres nos permite acessar o0 imbricamentandtigplos contextos
presentes em uma interacdo face a face” (RIBEIRGGARCEZ 1998;
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RIBEIRO, COSTA LIMA & LOPES DANTAS, 2001 apud CAVALCANTI
PASSOS & RIBEIRO, 2002).

Segundo MOITA LOPES & FABRICIO (2002, p. 19), enu sstudo sobre
as praticas discursivas em contextos instituciopaia compreensao do “mosaico
identitario contemporaneo”, os conceitos de encuadilinhamento podem servir

como “poderoso recurso analitico”. Para eles

“enquadre (TANNEN e WALLAT, 1987) e alinhamento (Goén, 1981),
além de serem conceitos teoricos, constituem untipido de segmentacao do
discurso, referindo-se a pergunta: ‘como devemasneer o que esta sendo
dito?’. A definicdo da situacdo, entretanto, engalim complexo sistema de
sinalizacdo que transcorre no constante fluxo ddesto. (...) Essas nogoes
estdo portanto, intimamente relacionadas, constituse em elementos
essenciais para a compreensao do processo de oame sonstruidos na vida
social”.

Dada a relevancia que tais nocfes assumem no pamala revisdo de
literatura em contextos que estudaram a constriggditaria, e, sendo esse o
contexto mais largo desse estudo, estaremos otllizassas nocdes como nossas
unidades de analise. Olharemos os alinhamentoguadres — reenquadramentos
- para entendermos como as maes se constroemracenaexperiéncias pessoais
e ao interagirem face a face com outras mées n@oGde Apoio. Tal
fundamentacdo nas bases tedricas da Sociolingliistieracional sinaliza nossa
concepcao de linguagem: um fendmeno social, adaliga partir do uso, na

interacdo, quando construimos e negociamos odisanus.

2.5.2. Identidade

“( ...) a identidade do eu é, sobretudo, uma qoestibjetiva e reflexiva que
deve necessariamente ser experimentada pelo indivddja identidade esta
em jogo ... o individuo constréi a imagem que thmsi proprio a partir do
mesmo material do qual as outras pessoas ja coastria sua identificacao
pessoal e social, mas ele tem uma consideravetitile em relacdo aquilo
gue elabora” (GOFFMAN [1963], 1988, p. 116 e 117).

Se no fluxo interacional assumimos varios alinhao®nas identidades
estdo a todo tempo em fluxo/processo, se construende reconstruindo nas
praticas discursivas em que atuamos. MOITA LOPEB12reforca essa idéia ao

metaforizar as identidades sociais como um moggieorevela como as pessoas
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vivem a vida social, modificando-se na dependédam praticas discursivas em
gue atuam. Nas palavras de SHORTTER & GERGEN (1989)

“(...) a nocdo de que a identidade é um process@lsmtersubjetivo e
relacional, que pressupbe 0 outro, esvazia a idéiaque a subjetividade
humana possa ser definida por fatores biol6gic@srins e configura o sujeito
como constituido por uma trama de identidades igluea inconclusas”
(SHORTTER & GERGEN, 1989 apud FABRICIO, 2004, p.238).

A abordagem sociocognitivista de GEE (1999) tambéniere a identidade

7

um sentido plural constituido socioculturalmente: “identidade é situada

socialmente, um conjunto multiplo de varias idesdies” (p.39), ou seja:

“Diferentes pessoas, diferentes lugares e ativiladé€erentes objetos e
instrumentos, diferentes palavras, diferentes mupsses todos trazem a tona
— podemos até dizer “recrutam”- diferentes asped®sds mesmos. Em
relagdo a e com diferentes pessoas, lugares, shjagirumentos, palavras e
roupas, nos sentimos como, agimos como e parecdifeygntes pessoas.
Somos diferentes si-mesmos situados. Ao imaginaromosenario acima,
sentimos as mudancas de identidades operando ewsnuspos” (GEE, 1997
apud MOITA LOPES & BASTOS, 2002).

OLIVEIRA e BASTOS (2002) ao analisarem a construgitnada de
identidades de dois imigrantes portugueses enriaistéontadas em uma situacao
de entrevista, entendem identidade como:

“(...) um processo de exposi¢do e interpretacd@aicies sociais, papeis,
status, etc. (OCHS, 1993), com a possibilidade deflito entre eles

(MISHLER, 1999). Estamos também tratando de identidamao um ato

performativo (MISHLER, 1999; BAUMAN, 1986), isto épmo algo que

necessariamente fazemos quando mostramos quem sotads momento de
um encontro social, em funcdo de fatores interadsoe interpessoais. E,
finalmente, como Giddens (1991), compreendemostidbefe como uma

construcdo de estabilidade do self, conseguidauposenso de continuidade
biogréafica que um individuo comunica aos outrogde como um conjunto
fixo de propriedades que os individuos possuem”.

Nesse trabalho, alinhamo-nos com OLIVEIRA e BAST@®02) e
MOITA LOPES e BASTOS, 2002). Entendemos as idedigd como
construgcbes sociais e, portanto, discursivas, wgte “aprendemos ser quem
Somos nos encontros interacionais de todo dia” (MALOPES, 2003, p.27). Os
participantes assumem identidades discursivas aetms® engajam nas varias

atividades, enquanto contam suas historias e nei@ega formas de agir no
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mundo. As mées das criancas surdas que compdemsenpe estudo, ndo sao
somente maes de criancas surdas, sao também nsulperissionais, negras ou
brancas, casadas ou solteiras. E em cada atividade,encontro face a face se
constroem e se projetam de uma forma distinta,largle novos alinhamentos,
que por sua vez instalam novos enquadres, dinaraiamnt’... as identidades nao
sdo nunca unificadas, sdo cada vez mais fragmentadas e fraturadas nunca
singulares mas construidas de forma multipla nfesedites discursos, praticas e
posicoes ...” (HALL,1996, p.4 apud MOITA LOPES, mle Por isso, acreditamos
que as narrativas contadas pelas mées no Grupm sigdos recheados de
experiéncias anteriores e projecdes futuras qadizam para aquilo que as maes
pensam, aceitam e/ou acreditam sobre o atendintemajpéutico dos filhos surdos
e que, possivelmente, podem influenciar a consbrdggcursiva que fazem de si e
dos filhos.

Ou seja, assumimos uma Visdo construcionista dentiddele, em
permanente estado de fluXeg. MOITAL LOPES, 2002). Isso torna mais
pertinentes nos referirmos a identidades, no pligajue ndo sdo permanentes e

sim co-construidas, variaveis e flexiveis.

2.6. Contribui¢cdes de Estudos em Narrativas

Segundo VIEIRA (2001), os primeiros estudos daatama comecaram a
partir da poética de Aristoteles, escritos em todw ano de 335 a.C.. A
profundidade desses estudos foi tdo grande queoatéempos atuais essa obra
ainda € mencionada quando o assunto é narratieat@ refere-se também aos
trabalhos de Vladimir Propp ([1928]1983) sobre aliae dos contos de fada
russo, que “mais recentemente” retomou 0s estudogagrativa e lancou o0s
alicerces da atual narratologia.

Em seu trabalho, PROPP ([1928] 1983 apud VIEIRA)12(propde-se a
fazer uma morfologia dos contos de fada, entendexioo morfologia uma
descricdo dos contos segundo as suas partes otvatsite as relacdes destas
partes entre si e com 0 conjunto.

Ao realizar esse percurso historico sobre os estddonarrativa, VIEIRA
(2001) também cita a contribuicio de BREMOND (196&s contando que

coube a esse pesquisador a realizacdo de uma gaofemisédo dos trabalhos de
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Propp e a proposta de uma estrutura triadica maeswonciados narrativos. JUNG
([1945]1984) também é citado, uma vez que foi usgiimeiros pesquisadores a
chamar a atencédo, em seus estudos sobre sonhos, ss@xisténcia de uma
estrutura no enunciado narrativ&Exposicao, Desenvolvimento, Peripécia e
ResultadoNas palavras de VIEIRA (2001):

“(...) Retomando o conceito aristotélico de dradmg afirmou que certos
sonhos, os quais chamou de sonhos médios, apmestaitastrutura. Assim,
0s sonhos apresentam uma situagao inicial, a gagl chamou de Exposicao.
Ela indica o lugar da acédo, os personagens e &&ituaicial do drama. A
segunda fase € o desenvolvimento da acéo. Aqitijacdo inicial complica-
se, estabelecendo uma tensdo, porque ndo se gabevai acontecer. Entdo o
sonho encaminha-se para a terceira fase, a Culinag Peripécia, na qual
acontece alguma coisa de decisivo, ou a situacaia mompletamente. A
quarta e Ultima fase é a Lise, Resolucdo ou Resulfsgui, o problema ou a
falta, apontada na situac&o onirica, resolve-3&(VIEIRA, 2001, p.601).

A estruturacdo das narrativas proposta por JUNGA(L1984) € também
encontrada, de forma muito semelhante nos trabakda”ABOV e WALETZKY
(1967). No entanto, esses autores dividiram a tiagrram cinco partes: @sumaq
que fornece ao interlocutor uma visdo geral dadhiat a orientacdq que
contextualiza a histéria, nos dizendo quem, ond@ndo e 0 que ocorreu na
historia; as acdes complicadorasrepresentadas por enunciados ordenados
temporalmente, que geralmente exprimem momentderd@io e complicacao; a
codg parte opcional que sinaliza o fim da narrativaa eavaliacdq parte

Ay

fundamental utilizada pelo falante narrador pardicer o “porqué” que esta
contando a histéria. Sendo que das partes citadasessenciais para que um
enunciado se caracterize como uma narrativa, amgasarientacdq dasacoes
complicadorase daavaliagcdo.Para LABOV (1972 apu®INTO 2001, p.124), a
narrativa de experiéncias pessoais € uma formaedapitular experiéncias
passadas através de enunciados cuja ordem refleteqi@@ncia de eventos
ocorridos; ele também compara a narrativa com ue@iéncia verbal de
proposi¢cdesqglause$ que contém a sequéncia de eventos em que odatrea.
VIEIRA (2001) comenta que no conceito de narratetaborado por
Labov, o proprio atribui a narrativa duas func@esiimentais: a de referéncia e a

de avaliacao.
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“(...) A funcdo de referéncia aparece na transmisséo fodemacdes que
encontramos na narrativa, sendo estas de lugapotepersonagens, de
eventos — 0 que, onde e como 0s eventos ocorreesegiiéncia temporal das
acOes ou dos episédios. A funcdo de avaliacaonigg®o ouvinte 0 motivo
da narrativa ter sido contada, tanto na forma deressao explicita da
importancia da histéria para o narrador, como rajdizos de valor emitidos
ao longo da narrativa (PETERSON & McCABE, 1983 apud RKEI2001)".

No entanto, segundo PEREIRA (2005), os estudos \em sendo
realizados na perspectiva da sociolingliistica igewal que a identificacdo da
estrutura da narrativa ndo é suficiente porqueah&erva atentamente “0s papéis
discursivos do narrador, a participagdo do ouwint®o co-construtor da histéria,
enfim, o dindmico e integrado processo de narrat” 31). OLIVEIRA e
BASTOS (2002) concordam com PEREIRA, apontandonguéltima década, os
estudos discursivos da narrativa abandonaram @sigagnente interesses iniciais
basicos, como a identificacdo de componentes esdist para focalizar outras
dimensbes da construcdo narrativa, como o qufisgeonta-las e como o relato
das experiéncias é situado, social, cultural gactenalmente.

Autores como CLARK & MISHLER (2001), RIBEIRO (200ldentre
outros, fizeram uso das estruturas das narrativapoptas por LABOV &
WALETSKY (1967) e LABOV (1972) para analisarem arrativa na pratica
clinica, no &mbito do discurso institucional. J&ras autores como LOPES
DANTAS (2001) e PINTO (2001) incorporam os estuded ABOV (idem) para
referir a acdo pioneira desse estudioso nas pesgsabre narrativas, mas nao
analisam as narrativas segundo suas divisbes wesigjtsim o que significa
conta-las enquanto experiéncia socio-cultural.

Essa € a nossa intencdo também. Referimos ososstied LABOV &
WALETSKY e LABOV visando dar crédito ao pioneirisndesses autores. No
entanto, ndo vamos analisar as estruturas que @m@Es narrativas que
acontecem no Grupo de Orientacdo, Apoio e Ajudaullut Nosso objetivo é
apenas observar a funcdo social da narrativa compracesso interacional, uma
construgcdo dialdgica que projeta diferentes “eustoastroi, discursivamente,
identidades.

2.6.1. A Andlise das Narrativas
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Segundo GOFFMAN (1974 apud MOITA LOPES & FABRICI2002),
narrar € quase uma compulsao, pois os individussapaa maior parte do tempo
narrando experiéncias passadas (proprias e as wlngs)p acontecimentos,
opinides. Tal compulséo parece advir do potencdlexivo das narrativas
mencionados por CHARLOTE LINDE (1993) e PEREIRA (30 Segundo
LINDE, é a partir das narrativas que € possivarfalo passado no presente,
propiciando a analise e discusséo sobre o quasesti dito. Nessa mesma linha,
PEREIRA (2005) destaca que ao narrar o falante pedauto-criticar, pois traz
para 0 momento presente uma acao passada, reprdohazpara compreendé-la
melhor.

Apoiados na Sociolinguistica Interacional, variesoees como RIBEIRO
(2001; 2000), PASSOS, CAVALCANTI & RIBEIRO (2002)OPES DANTAS
(2001), PINTO (2000; 2001; 2005), PINTO & LOPES DPAS (2002), SOUZA
(2001) e PEREIRA (2005) tém se preocupado em amadis historias que séo
contadas pelos pacientes quando estdo em situagditrévista com os médicos,
considerando os enquadres, (BATENSON, 1972; GOFFMI&N4; TANNEN &
WALLAT, 1987), alinhamentos (GOFFMAN, 1981) e prgjes do “eu” que
ocorrem nesses encontros face a face. Ou sefang@lara a funcéo referencial e
para a funcéo avaliativa das narrativas. E issopnetendemos fazer.

Analisaremos as narrativas segundo o que nos cqffagao referencial),
como séo contadas (funcdo avaliativa) e que idamtisl estdo sendo projetadas
quando os participantes da interacdo em situac@oielgtacdo narram sobre suas
experiéncias. Para tal, concebemos o ato derreamraituacao face a face como
um processo interacional, uma co-construgcéo ergrpagticipantes, integrando,
nesta perspectiva, a narrativa como uma constieémica.

Apoiaremos nossa analise das narrativas nos t@baé LINDE (1993),
PEREIRA (2005) e PINTO (2001). A avaliacao € expgsir LINDE (1993, p.81
apudPINTO, 2001, p. 125) como peca fundamental da trearama vez que “a
narrativa € uma apresentacdo do self e o compomeatéativo em particular
determina o tipo de self que é apresentado”.

MOITA LOPES & FABRICIO (2002, p.18) resumem esséeadimento da

seguinte forma:
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“Contar histérias parece ser, assim, uma formalegiada em nossa cultura de projecdo de
sentido para a experiéncia humana, encontrandeeséricavelmente atrelada ao processo
de criacdo de sentidos para a vida social”.

Dessa forma, 0 ato de narrar experiéncias paré¢ageligado ao processo de
construcdo de identidades. Varios autores apopgamessa ligacdo (OLIVEIRA
& BASTOS, 2002; RIBEIRO 2001, 2000; PASSOS, CAVALRA &
RIBEIRO, 2002; LOPES DANTAS, 2001; PINTO, 2000, 20Q005; PINTO &
LOPES DANTAS, 2002; SOUZA, 2001 e PEREIRA, 200%idenciando a
intima relacdo existente entre esses dois concgitis, “a experiéncia de vida
narrativizada teria, entdo, o potencial de cornstilin sentido de identidade,
entretecido em nossas histérias” (MOITA LOPES & RIBIO, 2002, p.18).

2.6.2. Narrativa e Identidade

Pesquisas em diferentes tradicdes tém discutidoocom sujeitos se
apresentam quando contam historias. Segundo ORXEI BASTOS (2002) os
estudos de identidade “tém caminhado em profunttarsa” com os estudos da
narrativa. MOITA LOPES (2001), em um estudo tedmcoqual comenta dados
de uma coletdnea de estudos (BRUNER, 1997; SAROB6;1SOMERS &
GIBSON, 1994; JOHNSTONE, 1993) aponta que entr@rascas discursivas
mais estudadas em pesquisas sobre a relacdo ediseunso e as identidades
sociais, destacam-se as narrativas. Ha ainda imdnmartros estudos que ligam
narrativas a projecao de identidades.

SCHIFFRIN (1996), por exemplo, em seu artigarrative as self-portrait:
Sociolinguistic constructions of identitynostra que a narrativa verbaliza e situa
experiéncias entextos, constituindo-se em um meio de exibicdosdild e da
identidade. A autora chega a essa conclusdo a@dsaana narrativa de duas
mulheres judia-americanas sobre as consequéncgmsidgroblemas familiares, a
forma como estabelecem as posi¢cOes familiarestitasless e experiéncias e as
construcbes de suas identidades sociais como ni@s tal, toma uma
perspectiva interacional sobre a construcdo do &mu"narrativas, concebendo a
identidade como um construto sociocultural, depetededos contextos

interacionais e dos valores socioculturais dos igyaintes da interacéo,
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observando, ainda, que a identidade nas narraiessborada durante o relato, na
interacdo entre narrador e audiéncia.

Assumiremos a definicdo de narrativa introduzida OHIFFRIN (1996),
qual seja,um processo de verbalizar e situar experiénciasccom texto que
oferece recursos para essa exposigacoamos também a voz da autora quando
ela nos diz que é por meio da linguagem narrativaajnarrador “cria 0 mundo
da historia”, no qual se posiciona em uma matritucal de crencas e acgdes, de
acordo com a situacéo, revelando udentidade que é uma categoria néo fixa,
construida no contexto

Ou seja, conceberemos as praticas narrativas epapelide construcéo das
identidades discursivas, onde os falantes relatassnaavida e se constroem e
constroem os outros, o que SOMERS & GIBSON (19940adOITA LOPES,
2001, p. 63) chamam de natureza ontoldgica dasthas, no sentido de que “a
vida social em si mesma é€ historiada e que a naratuma condicéo ontoldgica
da vida social” (1994, p.38), j& que “tudo o quieesaos desde construir familias,
ao ato de lidar com doengas, a fazer greves eugsd € pelo menos em parte o
resultado de histérias que se entrecruzam e nas @saatores sociais se
localizam” (1994, p.41).

Algumas caracteristicas das narrativas as revelamocum espaco de
construcdo de identidade discursiva. MOITA LOPES0(2 p.64) estabelece
como primeira aaracteristica dual das narrativaRUNER, 1997), ou seja, a
narrativa tem lugar em dois mundos: aquele darmastiue estd sendo contada (o
dos interlocutores) e o da historia relatada (o gkyrsonagens), ainda que esses
dois mundos possam se entrecruzar. E para corrofgsa idéia cita GOFFMAN
(1974, p.541), para quem “contar historias é ummge especial da construgéo
social da identidade na qual o que o individuo sgr@a ndo € ele mesmo, mas
uma historia contendo um protagonista que tambéia per ele mesmo”. Assim,
entendemos que somos todos atores e as cenass Smqialco onde atuamos
discursivamente.

A segunda caracteristica que revela a narrativeo@spaco de construcéo
de identidade discursiva é a sequencialidade. BR&NER (1997, p.46 apud
MOITA LOPES, 2001, p. 65), a narrativa consisté'wtea sequéncia singular de

eventos, estados mentais, ocorréncias envolvendes shumanos como
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personagens ou atores”, sendo que esses elementgutivos da narrativa so
existem dentro da histdria relatada ou na sequ@pcesentada.
A terceira caracteristica, segundo MOITA LOPES 300

“é o fato de a narrativa relatar uma excecdo camoifteral: o narrador se
dispde a contar uma histéria quando houve a quisbtema expectativa. Neste
sentido, Bruner (1997:49) argumenta que o narresi@r aparelhado ‘para lidar
com canonicidade e excepicionalidade’. Assim, alismadas praticas
narrativas possibilita a ter acesso aos modos @sridentidades sociais s&o
construidas de uma forma ou de outra a luz dosne@nexcecdes da cultura,
historia e instituicdes onde essas praticas samsit(p.65).

A Ultima caracteristica que contribui para a vigls narrativas como
espaco de construcdo de identidade é a qualidadeatca, jA& quéa narrativa
envolve atores, acdo, meta, cenario, instrumentaome problema” (BRUNER
1997, p. 50 apud MOITA LOPES, 2001, p. 65). Em aatmpalavras, se
analisarmos as narrativas podemos ter acesso @a@strucdo das identidades
discursivas no momento de sua realizacao.

E isso que pretendemos fazer nesse estudo, j&com nos diz LINDE
(1993 apud OLIVEIRA & BASTOS, 2002), as historias dda sdo modos de
contar aos outros como nos tornamos quem somagndenicar aos outros o que
eles devem saber sobre nds, como queremos seifiideltts e considera que a
cada momento do ato de narrar, o narrador pode €iEeentes “apresentacoes

do eu”.

2.7. A Transitividade e a Construcdo de Identidades

Héa poucos estudos sobre o sistema de transitivieladéngua portuguesa;
destacam-se os de LIMA LOPES (2001) que traballra cartas de venda,
comumente chamadas de mala direta, BRESSANE (2i@analisa reunides de
negocios, HERBELE (1999) que investiga editoriaés rdvistas femininas, o
estudo de JORGE & HERBELE (2002), que mais recesméenrealizaram uma
analise critica do discurso de um folder bancéaras estudo de NEVES (2005)
sobre o sistema de transitividade em cartas derdsitpublicadas no Jornal O
GLOBO. Esse numero reduzido de estudos que utilizatmansitividade como
categoria de andlise deixa espaco para pesquisaa gtilizem, justificando-se,

assim, a nossa escolha por essa ferramenta. Boszarentender como as
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possiveis relacdes entre 0 contexto e as escoifxa{gramaticais realizadas
pelas maes no momento da interacao face a faceupm @e Orientacdo, Apoio e
Ajuda Mdutua, revelam identidades discursivas.

A escolha do sistema de transitividade como cai@gler analise também
inseriu nosso trabalho na esfera tedrica da Gram&itstémico-Funcional (GSF)
proposta por Michel Halliday (1994; 1985; 1976; 3p7Segundo EGGINS (1994
apud LIMA LOPES, 2001), a GFS pode ser descritaccama abordagem
semantico-funcional, cuja preocupacédo é exploranoca lingua € estruturada
para o uso em diferentes contextos. Uma das prasiissicas dessa abordagem é
que o uso da lingua € motivado pelas relacdesisacigue as escolhas léxico-
gramaticais realizadas pelos falantes ndo saodakest pelo contrario, estdo
condicionadas pelo contexto. Sendo assim, acredgaque essas escolhas nos
permitirdo analisar a construcao discursiva datidade das mées, no processo de
orientacdo terapéutica, e ainda a construcdo ddiddele discursiva dos filhos
surdos na situacgao interacional, em que as maesmas acontecimentos da vida
e desenvolvimento de cada um deles.

Para a GSF (LIMA LOPES, 2001), a lingua é um siatgore oferece uma
série de possibilidades para expressar o0s sigiiffcee a gramatica € um
“construto operacional” que organiza as funcOedizamtas pelo falante; os
diferentes significados possuem diferentes forma®xpressdo, cada uma com
diferentes probabilidades de ocorréncia, dadasw@sgdes do contexto. O mesmo
autor nos diz ainda que segundo HALLIDAY (1994, 398976,1973) e
seguidores (MARTIN et al 1997; THOMPSON, 1996; EGGS) 1994), ao optar
por um determinado fraseado, o falante esta real@#&és tipos de significados
simultaneamente relativos a (s) (adaptado de EGGIN®: 11-13):

1. representacbes de poder e solidariedade, o queobanigl as
atitudes em relacdo ao outro e 0s papéis SOCHUsE0S;

2. organizacdo do conteudo da mensagem, relacionange ce diz
ao que foi dito; e

3. representacdo da experiéncia através da linguie eajue se fala e

sobre quem (ou o0 que) age sobre quem (ou o que).

Cada um desses tipos de significados esta relawlona uma meta-funcéo

da Linguagem, sendo que cada meta-funcdo possugisiema que viabiliza a
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realizacdo de seus significados. Sdo trés as fumetdes principais
(HALLIDAY, 1994 apud JORGE & HEBERLE, 2002): interpessoal, textual e
ideacional. A funcéo interpessoal relaciona-se esnexpectativas do outro, ou
seja, “a linguagem serve para estabelecer e megltgdes sociais, que incluem
0S papéis comunicativos criados pela propria liggod (HALLIDAY, 1976,
p.136 apud NEVES, 2005). A funcédo textual corregpgoa capacidade de o
homem construir e distinguir um texto de um corguateatorio de oracdes
(idem). A funcao ideacional refere-se a maneiraconser humano se expressa
diante do mundo, como expressa as experiénciasalfesma, o item 1 esta
relacionado a Metafuncdo interpessoal, o 2 a Metdin textual e o 3 a
Metafuncéo experiencial ou ideacional, que é argseinteressa nesse trabalho e

por isso a descrevemos em maior detalhe no iterh.2.7

2.7.1. A Metafuncdo Experiencial ou Ideacional: o s istema de

transitividade

A metafungdo experiencial ou ideacional relaciomaa® uso da lingua
engquanto representacao, estando ligada tanto conurmo externo, eventos,
elementos, como com o mundo interno, pensamentescas e sentimentos. A
realizacdo dessas representacdes ocorre atrav@steima de transitividade, que
implica na escolha de processos (elementos vemas)is argumentos (EGGINS,
1994 apud BRESSANE, 2000). O sistema de transitividade é ovipor
HALLIDAY (1994) como a nossa mais forte expressaoeaperiéncia, ja que o
falante constr6i um mundo de representacdes baseadscolha de um nimero
tangivel de processos. A respeito disso, LIMA LORE®)1) nos diz que dentro
do sistema de transitividade, cada proposicao stensie trés elementos: 1) o
processo, 2) seu(s) participante(s) e 3) circunganque sao de carater opcional.
O processo € representado por um grupo verbalagia propriamente dita, ao
passo que os participantes sdo, hormalmente, espae®s por grupos nominais,
0s quais podem realizar a acdo ou serem de algonma fafetados por ela; ja as
circunstancias sao representadas por grupos adigesisua funcdo é adicionar

informagdes ao processo.
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Sobre 0os componentes do sistema de transitivigamiiemos nos remeter
também ao que nos diz JORGE & HEBERLE (2002) aarent HEBERLE
(2000):

“Através do sistema de transitividade, cada orac@malisada pelos tipos de
processos realizados pelos verbos, pelos partigipaanvolvidos nesses
processos e, se for o caso, pelas circunstancemsciadas ao processo.
Analisa-se, pois, quem faz o qué e em que circonosts.

Assim, temos que pela categoria transitividade padeidentificar que
acOes e atividades humanas sao representadascoosdi® que realidade esta
sendo retratada, através de trés componentes siaggcparticipantes do discurso
(as agentes ou pacientes afetados), os processosip@s de verbos) e as
circunstancias (locucdes adjetivas ou adverbiais).

De acordo com HALLIDAY (1994; 1985), ha trés tipde processos
principais: Material, Mental, Relacional e trépde processos que ocupam uma
posicao intermediaria: Comportamental, Verbal estexicial. A figura 1.1 resume
0s tipos de processo e o tipo de significado vadmbpara cada um deles.

Os processos materiais (exemplo 1) representama negeriéncia no
mundo exterior, acdes realizadas no mundo fisi&o, s processos do mundo
exterior, do fazer. Cada processo é constituidoeterighina um ou mais
participantes especificos e as circunstancias gagd, modo, fim etc) em que
acontecem. Assim, 0s processos materiais sao gaxe® fazer realizados por
um participante obrigatério - o ator; em direcdana participante opcional — a
meta.

Os processos mentais (exemplo 2) representam ErRp&E$s em NOSSO
mundo interior, agdes realizadas no mundo dos pesrgas, da consciéncia, do
sentir/saber. HALLIDAY (1994, p. 118) divide esg@scessos em trés subtipos:
processos mentais de cognicdo, relacionados aaddeeiscompreensao (saber,
entender, decidir); processos metais de percepekmionados a observacao de
fendmenos (sentir); e processos mentais de afeigiajonados aos sentimentos
(gostar, amar). Nos processos mentais ha sempgatioipante humano, aquele
gue sente, pensa — 0 experienciador; e outro peanmie representado por aquilo

gue é sentido pelo experienciador — o fenémenao.
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(1)
| Eles | vao colocar | catraca |  também |
| Participante: Ator | Pr: material | Participante: meta | circunstancia |
(2)
| Eu | n&o seiexplicar | Em Lingua de Sinais |
| Participante: Experienciador |  Pr.. mental | Participante: Fenémeno |
el ac

atributo

Munda das
relagdes

AcﬂnT’EﬂEr abs_tmtas
[ser criado)
>
ﬁ Mundo E'E.i‘n.i"IR
fisi
-~ =89 mundo da
conscléncla

Comportamental

Figura 1.1.:0s tipos de processod raduzido de Halliday, 1994:108 apud LIMA
LOPES, 2001).

Os processos relacionais (exemplos 3 e 4) sao sgosdue relacionam
um fragmento de experiéncia a outro, representagnifisados ligados a
identificacdo e a classificacdo; sdopmecessos do sefs processos relacionais
sdo subdivididos em atributivos e identificadordss atributivos (exemplo 3)
uma entidade — o portador - é portadora de alguuadidade — o atributo -

dirigido a ela. Nos identificadores (exemplo 4) uemdidade — o identificador -
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estd sendo usada para identificar outra — o idesudid. Segundo HALLIDAY
(1994, p. 119), todas as linguas acomodam fornséensiticas de realizacdo dos
processos relacionais. Ele destaca trés que erasié maior importancia:

1. intensivo: onde X é (ou estd) Y

2. circunstancial: onde X € (ou estan Y (na qual a preposicaem

também pode ser substituida por outra)

3. possessivo: X tem (ou possui) Y

Cada um desses tipos pode ainda ser classificadoisienodos:

1. atributivo: onde Y € um atributo de X

2. identificativo: onde Y é a identidade de X

Esse fato gera seis classificacdes para 0s pracassacionais, como

poderemos observar no quadro 1.1:

| Tipo/Modo | (i) atributivo | (ii) identificativo |
(1) intensivo Cristiano € surdo O aparelho digital é o
melhor;
O melhor é o aparelho
digital
(2) circunstancial | O grupo de pais acontece Amanha é dia 17
as sextas-feiras O dia 17 é amanha
(3) possessivo No Ambulatério a crianca Miguel tem aparelho
tem atendimento O aparelho é do Miguel

Quadro 1.1: Tipos de processo relacionais (adaptado de HALLIDAY, 1994: 119)

Segundo EGGINS (1994, p. 256 apud LIMA LOPES, 20Aljm processo
intensivo atributivo, um elemento X &€ determinadano membro de uma classe
Y e podemos encontrar, nesse tipo de processopddisipantes: o Portador, ou
elemento classificado, e o Atributo, ou elementassificador; conforme

mostramos no exemplo 3.

3)

| Vocé | é | surdo |

| Participante: Portador |  Pr.:atributivo | Participante: Atributo |

Um detalhe interessante nesse tipo de processuitatd é o fato de que

ele ndo pode ser reversivel, ou seja, s6 ha uncipartte portador do atributo.
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Continuando nossas discussfes a respeito dos posaetacionais, temos
que, 0s processos intensivos identificativos idieatn uma entidade em termos
da outra (THOMPSON, 1996: 87 apud LIMA LOPES, 2081gue, ao contrario
dos processos intensivos atributivos, este conta cdois participantes: o
identificado, que é alvo da definicdo, e o Idecdifior, elemento definidor. Nesse
tipo de processo € estabelecida uma relacdo déaglea onde X é igual a Y,

permitindo assim, que sejam reversiveis, como podarhservar no exemplo 4:

(4)

| Asuamelhor opcdo | é | A Lingua de Sinais |

| Participante: identificador | Pr.: identificativo |  Participante: identificado |

| AlLinguade Sinais | é | a sua melhor opcéo |

| Participante: identificado | Pr.: identificativo | Participante: Identificador |

Com relacdo aos processos relacionais circunstantémos que esses
operam de forma semelhante aos intensivos, umguez permitido que um dos
participantes seja substituido por um elementounstancial. No caso dos
circunstanciais atributivos, o elemento circunselracorre na posicao de atributo

(exemplo 5); e os circunstanciais identificativae gseversiveis (exemplo 6).

)
| O aparelho | estava | na caixinha |
Participante: Portador Pr.: intensivo Participante: Atributo
(circunstancia)
(6)
| Amanha | é | dia 18 |
Participante: identificado Pr.: intensivo Participante: identificador

(circunstancia)

As outras duas categorias de processos relaci@@aisos possessivos
atributivos (exemplo 7) e os possessivos identifioa (exemplo 8), que
demonstram uma relacdo de propriedade, possuind® Erticipantes: o

Possuidor e o Possuido.
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(7)
| Eu | tenho | um filho |
| Participante: Possuidor | Pr.: possessivo | Participante: Possuido |
(8)
Miguel tem o aparelho
Participante: Pr.:possessivo Participante: Possuido
Possuidor

Assim como 0S processos relacionais intensivos reurtgtanciais, 0s
possessivos atributivos ndo sdo reversiveis; agopagie, 0S pPOSSESSIVOS
identificativos podem ser reversiveis. Porém, qoauntilizamos a forma reversa,

0 processo presente na sentengaréexemplo 9).

(9)

| O aparelho | é | do Miguel |

| Participante: Possuido |  Pr.: possessivo | Participante: Possuidor |

Os processos comportamentais (exemplo 10) estdoonieira entre os
materiais e 0s mentais, realizando acfes do nosswdaminterior que s&o
exteriorizadas; sdo acbes que englobam comportaméisicos e psicoldgicos
realizados de forma simultdnea e determinam umicjamte responsavel pelo
ato, o0 comportante, e a extenséo, que define pestmprocesso (LIMA LOPES,
2001). Assim como 0Ss processos mentais, 0s conmpentais também exigem
gue pelo menos um de seus participantes seja ugwaafianimada ou
personificada.

Com base no que nos diz HALLIDAY (1994, p. 139)reobs processos
comportamentais estarem na fronteira entre 0s f@a&stex mentais, temos que
alguns processos comalhar, assistir, observar, cuidar, esperar, encarar
preocupar-se, choraetc. estdo mais proximos de acdes mentais; erw et

dancar, respirar, deitaetc. estdo mais proximos dos materiais.

(10)

| ela olha para mim
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| Participante: Comportante | Pr.: comportamental | Participante: Extensdo |

Os processos verbais (exemplo 11) estdo entre o&ise 0s relacionais,
trazendo relacionamentos simbolicos, construidosco@sciéncia humana e
realizados através da linguagem; pé&mcessos de dizelPara HALLIDAY (1994,
p. 140), os processos verbais ndo precisam de uicipante humano, ja que
construcbes com@ radio disse que esta tudo engarrafado ...; Mdagie diz
gue ja sao 9:00 ..sdo possiveis para 0s processos verbais, mas macopa
mentais.

Nos processos verbais os participantes sédo: aquelefala — dizente,
aguele a quem é destinada a mensagem — recegpoe, atingindo pelo processo

— 0 alvo e a mensagem propriamente dita — verbiagem

(11)
| Eu | repeti | a orientacéo | aos pais |
Participante: Dizente Pr.: verbal Participante: Participante:
Verbiagem Receptor
(12)
| Ela | comunicou | aohospital | ontem |
| Participante: Dizente | Pr.:verbal | alvo | circunstancia |

Por fim, temos 0s processos existenciais (exenfplague se relacionam a
qualquer tipo de fenbmeno reconhecido como existerque se encontram entre
0S processos relacionais e materiais. Segundo ULKRES (2001), proposi¢oes
existenciais sao realizadas tipicamente pelos psosehaver, existir e ter (em
portugués brasileiro), sendo que outros procesSso® csurgir, emergir e ocorrer
podem ser considerados existenciais em alguns xtoste Os processos
existenciais formam sentencas sem sujeito em quapbéas um participante:

aquilo que existe — o existente.

(13)

| Existem | tratamentos |

| Pr.existencial | Participante: Existente |
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Para fins de melhor visualizacédo, o quadro resudardz abaixo os tipos
de processos e alguns exemplos de verbos que faadende cada um desses
processos.

Ja quanto aos participantes, segundo HALLIDAY (396kes podem ser
participantes principais, que sdo os que praticagéa ou percebem o fenébmeno,
e secundarios, os que sofrem a acdo. Em nossaiggespuparticipantes serao
encarados como principais (aquele que narra) endédo (aquele que é
relatado), pois assim acreditamos que serd posgieetificar os processos

atribuidos a cada um dos participantes.

Tipos de Processos Exemplos de Verbos
Materiais Sentar, aplicar, abrir, agir, telefonar,
levantar, trocar;
Mentais Pensar, compreender, sentir, desejar,
amar, escolher;
Relacionais Ser, estar, possuir;
Comportamentais Sonhar, ouvir, sorrir;
Verbais Questionar, dizer, perguntar;
Existenciais haver

Quadro 1.2. : Sistema de Transitividade e Tipos de Processos

Concluimos assim os fundamentos teéricos dessartdigdo e passamos a
apresentar os aspectos metodoldgicos que nos pammitoletar e analisar o0s

dados que constituemcorpus
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3. METODOLOGIA

3.1. Aspectos Gerais

Existem varios argumentos que justificam e motieapesquisa no contexto
de orientacdo terapeuta-pais. Esses argumentoensutgnto da realidade
terapéutica e do processo de evolucéo terapéuticap dos principios de “ser
terapeuta”. Em primeiro lugar, como terapeutas tenwno objetivo principal a
tarefa de re/habilitar nossos pacientes, priviledga a recuperacdo da
competéncia social. Essa preocupac¢do € o pont® aeawnossa motivacdo, uma
vez que as respostas obtidas no estudo poderdensdimcondutas futuras. Em
segundo lugar, a pesquisa do processo de orien@gaam grupo de pais
justifica-se na prépria definicdo que damos ao grufpugar de trocas de
experiéncias, duvidas, motivacfes e apoio mutaids esse o espaco social que
encoraja 0 pronunciamento das maes, pois nossaiéxpa terapéutica mostra
que nas orienta¢des individuais muitas maes sancalando perguntam por
vergonha ou inseguranga, pois questionam a sedai#l que o terapeuta tera
para abracar a ddvida ou inquietude. E por dUltimisponibilizar para os
terapeutas uma experiéncia de analise da narddivandes em um processo de
orientacdo em grupo. Acreditamos que tal andlissgeir a ser uma alternativa
de educacéo, aprimoramento e revigoramento do soehl que o “ser mae”
assinala para essas mulheres dedicadas a integoiggdilhos surdos na
sociedade.

Escolhemos a “méae” como foco de nossa pesquisgpgraebermos na
pratica clinica que a principal responsavel pelodarios nessas familias é a mae.
Sao0 as maes que buscam conciliar as tarefas deddonasa e cuidadora, que
mantém a ordem familiar e zelam pelo filho surdtuas demandas. A alta carga
emocional que esses cuidados requerem, a exparé@maofrimento, o estigma, a
apreensédo pelo futuro dos filhos surdos, a relag@m os profissionais de
educacdo e saude e a motivacdo necesséria paewvgrarsna luta, fazem dela
uma participante critica no processo terapéutico csurdo.

As perguntas de pesquisa e hipéteses de trababh@anfm, emergiram da

nossa prética clinica e avaliacdo da evolucdo &etaga das criancas surdas
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atendidas no ambulatorio-escola. A hipétese pren@ique sem a compreensao e
participacdo das méaes nas atividades e necessigadp8uticas dos filhos surdos,
dificiimente os profissionais de fonoaudiologia seguirdo desenvolver
competéncia social nas criangas surdas em aten@imen

Como apontamos na introducdo dessa dissertac@manmus a pesquisa
motivadas pelo desejo de descobfpor que as méaes ndo entendem a
importancia do uso do aparelho e da estimulag&oitauad para aquisicdo do
portugués oral como segunda lingua por seus fitwdos”. Essa motivagdo, no
decorrer do estudo, acabou por se constituir ngupéat de pesquisa e nos levou
ao objetivo geral Que identidades discursivas as mées constroem gagara
os filhos no momento de interacéo face a face ngp&ide Apoio, Orientacao e
Ajuda Mutua? Somente se compreendéssemos tais construcoetitaidiesn
poderiamos entender se a méde esta ou ndo preppasglacompreender as

necessidades educacionais e terapéuticas do titdo & por qué.

3.2. Orientacédo Metodoldgica

A presente pesquisa teve como ponto de partidaksardas interacdes
face a face entre terapeutas e um grupo de pagsialgzas surdas e, para tal,
baseia-se nos estudos da Sociolinglistica Interalioda Sociologia, da
Antropologia e da Psicologia Social, construindatardisciplinaridade que vem
caracterizando os estudos dos processos inter&i(p@ exemplo, RIBEIRO,
2001; LOPES DANTAS E PINTO, 2002; TANNEN E WALLAT1987;
PASSOS, CAVALCANTI E RIBEIRO, 2002).

Para fazé-la, adotamos a abordagem da etnografizodaunicacao
(HYMES, 1964). Através da etnografia pudemos coehec contexto em que
essas interacdes aconteceram, experimentando eckmdo a interacdo do
grupo, na comunidade discursiva em estudo.

MATTOS (2001) em seu estudo intituladoabordagem etnogréfica na
investigacdo cientifica,aponta que a etnografia € um processo guiado
preponderantemente pelo senso questionador dorafapgéo havendo, portanto,
padrdes rigidos ou pré-determinados na utilizagddédnicas e procedimentos
etnogréficos, “(...) mas sim, o senso que o etriégdesenvolve a partir do

trabalho de campo no contexto social da pesquidaibjetivo € compreender os
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significados que os patrticipantes dao ao que fal@m ouvem quando interagem;
significados esses, que na concepcao da Socidtimgiinteracional e da GSF,
sdo soécio-culturalmente construidos e situadossralmtes do contexto de uso.
Para Mattos, um trabalho de pesquisa linglistiea privilegie o contexto deve

estar ancorado na etnografia, “(...) no interessesaciedade local ou grupo
estudado em descobrir e relatar o mais detalhadarpessivel todos os tipos de
variacdes que ocorrem dentro deste grupo (...)” TWAS, 2001) Ainda segundo

a autora, “o fazer etnogréafico” implica considando somente a comunicacao ou
interacdo imediata da cena, mas também, a relagfie essa interacdo e o
contexto social maior, a sociedade onde esse dorgexnsere. Por isso, também

incluimos a microandlise etnografica no preserttagles

“(...) Em microanalise, ao mesmo tempo em que s&nélise ao significado
das formas de envolvimento das pessoas como aterege-se do
pesquisador um detalhamento criterioso na descrifgh@omportamento
através da transcricdo linglistica verbal e nabalede comportamento —
olhares, pausas, tom de voz, detalhes da interagdoque isto significa
(Erickson 1982 e 1992, Kendon, 1977). Na microaedaismografica existe
uma preocupacdo com o interesse dos atores so@aescolha de uma
determinada forma de comportamento e qual sigdificzesta escolha (...)"
(MATTOS, 2001, p. 5).

Por exemplo, observamos que a relacdo entre oxtoniteaior (maes
pertencentes a classes socioecondmicas menos dalage&om pouca instrucao
sobre surdez e as complicacGes para o desenvoldndas criancas surdas) e a
interacdo vivenciada no grupo (que privilegia aemiacdo sobre a surdez e o
oferecimento de suporte emocional para lidar comlifazildades de ter um filho
surdo) estavam ligadas as experiéncias que essdBergss ja haviam
experimentado, tanto como mées de outros filhoges; como em sua dinamica
de vida. Ou seja, tivemos que observar ndo s6 ceguser mée de filho surdo,
mas também quem sao essas mulheres, como é aevidd uma, a luta diaria
como mae, dona de casa, profissional; com que ©utembros da familia cada
uma podia contar, e, ainda, que tipo de experi&aida uma havia tido enquanto
filha. Esses fatos fazem parte da histéria de si@sas mulheres e sao refletidas
na forma como conduzem as vivéncias com os filbo$os e como se apresentam

discursivamente.
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As observacdes do Grupo de Orientacdo, Apoio edAMdtua ocorreram
em um periodo de 1 ano e 1/2, com a frequénciandencontro por semana, o
que caracteriza o estudo como longitudinal.

Os procedimentos de andlise que utilizamos sao es@mente
qualitativos e interpretativos. Além disso, a pesq tem também o carater de

pesquisa-acao, que segundo THIOLLENT (1985, p.fpdd &IL, 1988) pode ser
definida como:

“(...) um tipo de pesquisa com base empirica goenéebida e realizada em
estreita associacdo com uma acao ou com a resotlegdmm problema
coletivo e no qual os pesquisadores e participanpsesentativos da
situacdo ou do problema estdo envolvidos de modoperativo ou

participativo”.

Nossa intencdo €é modificar, transformar a situaclo orientacao
terapéutica em prol de oportunidades de desenvehtonpara o surdo e para a
familia, ndo apenas observar o processo. Como izoSIATTA-ROTH (2004,

p.70), o método de pesquisa-acéo

“(...) possibilita a participacdo dos membros dangnidade estudada,
durante a pesquisa, na analise e interpretacaalaties de modo que os
resultados possam influenciar a comunidade nodsexlé propor solucdes
para os problemas detectados (...)".

O carater eminentemente qualitativo e interprasatlv reflete no
tratamento que demos aos dados coletados, ja gas rdo foram considerados
de forma numérica e estatistica, e sim a partipatirbes de regularidades nas
condutas (narrativas) dos participantes e a pdaticategoria de transistividade,
(HALLIDAY, 1994). Em outras palavras, consideranmass acOes e atividades
humanas e as representacdes da realidade quesaegra® discurso.

Dividimos o estudo em trés segmentos: 0 primewe tricio em marco de
2004, quando minha participacdo enquanto fonoaaghkdle pesquisadora no
Grupo se instaurou. A partir de entdo comecei atoain vinculo com os demais
participantes e esclarecer sobre as finalidadgsedquisa. O segundo segmento,
teve inicio em dezembro de 2004, ao comecarmogistna em audio e video as
interag6es que nos permitiriam a transcricdo eepostanalise de dados. Esse

segmento foi finalizado em Julho de 2005, quandarps por encerrar nossa
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participacdo semanal no Grupo para nos dedicarnessréa, analise de dados e
revisdo da pesquisa, o que constitui o segmento 3.

Como a compreensédo e apoio das méaes para o ugaddha auditivo e
da estimulacdo auditiva para a aquisicdo do poésigual como segunda lingua
pelos seus filhos surdos constituem os objetivosedspia fonoaudiologica e a
motivacdo desse estudo, eles justificaram a mintteada no Grupo como
fonoaudidloga. No entanto, as experiéncias vivilaante os segmentos 1 e 2 da
pesquisa, instigaram a curiosidade sobre as idetdsd discursiva estabelecidas
nas interacdes, despertando nosso interesse pestigi-las. Isso para nao
mencionar que percebemos que sé conseguiriamordenteaossa motivagcao
inicial se conseguissemos entender quem eram rRSeES

Formulamos entdo @bjetivo geral da pesquisae a pergunta de
pesquisada seguinte forma:

Objetivo Geral:

Que identidades discursivas os participantes fegaftndes) constroem
para si e para os participantes relatados (filnosinomento de interacao
face a face no Grupo de Orientacdo, Apoio e Ajudiauisl ?

Pergunta de Pesquisa:

Por que as maes nao entendem a importancia doaspatelho e da
estimulacdo auditiva para aquisicdo do portugué oomo segunda
lingua por seus filhos surdos?

O caminho que nos levou as respostas ao objetikal geque forneceu
subsidios para que respondéssemos a perguntaglésaesDa mesma forma, ele
nos remeteu a seguinte hipotege:construcdo identitaria discursiva parece
coincidir e/ou denunciar a aceitacdo ou nao da saralo filho surdo e o seu
entendimento do processo terapéutidasse percurso reflete o amadurecimento
gue ocorreu ao longo de um ano e que ilustramdsguaa 1.2, na qual listamos
os procedimentos de pesquisa.

Passamos agora a descrever 0 contexto em que aigaesgta inserida,
iniciando pela Instituicdo na qual o estudo acaiea Ambulatério de Surdez,
depois descrevendo o Grupo de Orientacdo, ApoiqudaAMUtua e 0s outros

participantes da interagao.
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Figura 1.2 — Procedimentos Metodolégico

MOTIVAGCAO

Por que as mées ndo entendem a importancia do uspaw®lho e da estimulacio
auditiva para aquisicao do portugués oral como selgulingua para seus filhos surdos?

|

SEGMENTO 1 SEGMENTO 2

Observacédo — participante e construcdo do  Inicio dos registros em audio e/ou video

vinculo

Objetivo Geral

Que identidades discursivas os participantes faaritnaes) constroem para si e para

os participantes relatados (filhos) no momentorderacéo face a face no Grupo de Orientagéo,
Apoio e Ajuda Mutua?

Pergunta de Pesquisa

Por que as mées ndo entendem a importancia do uspaelho e da estimulacéo
auditiva para aquisicao do portugués oral como selulingua para seus filhos surdos?

Hipdtese

A construcao identitaria discursiva parece coincigfiou denunciar a aceitacéo da
surdez do filho e 0 entendimento do processo éertign

SEGMENTO 3

Escrita, Analise, Concluséo e Revisdo da Pesquisa
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3.3. Contexto

3.3.1. A Instituicdo e o Ambulatorio de Surdez

A pesquisa aconteceu no Ambulatério de Surdez dasdCude
Fonoaudiologia da Faculdade de Medicina da UFR:Bliado no Instituto de
Neurologia Deolindo Couto no Campus da Praia VemmelO trabalho
desenvolvido no Ambulatério de Surdez é coordenaaiouma fonoaudiéloga
doutora, professora do curso de Fonoaudiologia BRJJ composto por uma
equipe multidisciplinar. Desenvolve-se em parcerien a UERJ através do
Programa Surdez, tendo, como filosofia para a educede surdos o Bilingtismo
€ como pressuposto tedrico o Sécio-Interacionismo.

O Bilinguismo, segundo GOLDFELD (2003, p. 101):

“(...) tem como pressuposto basico a necessidadauidin ser bilingie, ou
seja, este deve adquirir como lingua materna a hirdg Sinais, que é
considerada a lingua natural dos surdos, e, cogunda lingua, a lingua
oral utilizada em seu pais”.

Essa aquisicdo da Lingua de Sinais, segundo ogBimo, deve ocorrer,
preferencialmente, através do convivio da criangdascom outros surdos mais
velhos, que dominem a Lingua de Sinais. No entaaioda segundo
GOLDFELD (1997, p. 40):

“(...) é sabido que mais de 90% dos surdos témlifamivinte. Para que a
crianga tenha sucesso na aquisicdo da lingua deés,sié necesséario que a
familia também aprenda esta lingua para que assinarca possa utiliza-la
para se comunicar em casa.”

Podemos dizer que as criancas surdas atendidasnbal&tério de Surdez
fazem parte desta estatistica, uma vez que todms pertencem a familias
ouvintes.

O trabalho terapéutico e pedagdgico do Ambulatfao,ter como filosofia
o bilinglismo, esta preocupado, ndao sO em ofereadendimentos
fonoaudioldgicos e aulas de Lingua de Sinais pamdaaca surda, mas também
oferecer aula de Lingua de Sinais para a famibaenta-la sobre os beneficios

dessa lingua na relacéo que cada familia terd aomareca surda.
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Ao adotar o Bilingismo como filosofia de educagderapéutica das
criancas surdas, o Ambulatério de Surdez privilegiainter-relacdo entre
pensamento e linguagem, acreditando que apesassas duas fungdes terem
origens independentes, em um determinado momerds phssam a ser
interdependentes (VYGOTSKY, 1989) e uma passavir seoutra.

Na educacao Bilingle, a crianca surda adquirené@pea e naturalmente
uma lingua plena (lingua de sinais), no uso da glalpode desenvolver as
funcdes comunicativa e cognitiva da linguagemjzatildo a linguagem para o
planejamento, abstracdo, percep¢do, memoria, aenggeneralizacao,
brincadeiras, e finalmente o aprendizado que pia@i©® desenvolvimento global
e 0 aprendizado de uma lingua oral-auditiva, qoedepotencial de inclui-la na
sociedade ouvinte, e assim, tornaHmultural. (GOLDFELD, STAROSKY,
BATISTA et al.2003).

Em concordancia com isso, podemos também citar GRAIS (2000, p.1),

qgue nos diz que:

“Toda crianc¢a surda, qualquer que seja o nivel dgstda auditiva, deve ter o
direito de crescer bilingiie. Conhecendo e usarittyaa de sinais e a lingua
oral (na sua modalidade escrita e, quando for peissia sua modalidade
falada) a crianca alcancara um completo desenvehion das suas
capacidades cognitivas, linglisticas e sociais”.

GOLDFELD (1997, p. 55) reforca tal entendimentmraando que

“(...) em todas as situagdes cotidianas, o suréondo adquire uma lingua se
encontra em dificuldades e ndo consegue percebmlagdes e o contexto
mais amplo da atividade em que se encontra, jgqtee tal seria necessario
que seu pensamento fosse orientado pela linguagemestas dificuldades
cognitivas séo decorrentes do atraso de linguagem”.

Ao considerar que o atraso de linguagem causa da0ES, emocionais e
cognitivos, a autora abraca um conceito de linguegeplo, que abrange além da
funcdo comunicativa também a funcdo de organizaddo pensamento,

sinalizando um papel essencial para o desenvolvareagnitivo.

“Uma abordagem que estuda a linguagem sob a @al € que reflete sobre
a influéncia no desenvolvimento cognitivo do indiwd é a psicologia sdcio-
interacionista, representada principalmente pasrastda ex-Unido Soviética,
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como Vygotsky e seus discipulos Luria, Leontiev e oich e também o
sociolinguista Baktin” (GOLDFELD, 1997, p. 44).

O Ambulatério adota essas idéidealizando um trabalho de &mbito
académico e social, atende criancas surdas, emaiogia pertencentes a classes
sociais menos favorecidas. Oferece atualmentediatentos fonoaudiolégicos e
atividades pedagdgicas em Lingua de Sinais umaeegemana. Como acredita
na interacdo pais/criangca como principal mediadorarocesso de construcao de
sentido, o Ambulatério também dispde de aulas saimam Lingua de Sinais
para os pais e de um Grupo de Orientacdo, ApoifjuéaAMuitua, voltado para a
discusséo da surdez, organizado e coordenado ietdqga do Ambulatério.

O Ambulatério de Surdez faz partes dos AmbulatédesPatologias da
Linguagen'®, e a cada seis meses ocorre mudanca das terapsuevez que
esse rodizio possibilita aos alunos atuarem nosaideAmbulatérios, ja que as
terapeutas sdo alunas do Ultimo ano da Graduagssim como 0s demais
Hospitais Publicos e Universitarios das Institugs&&iblicas de Ensino, funciona
em condi¢cdes precérias de instalacdes, mobiliérioateriais, sendo as melhorias
realizadas muitas vezes provenientes da iniciafiva préprios professores e
alunos. Os atendimentos fonoaudiologicos indiviglis#io realizados por uma
alund* do oitavo periodo (terapeuta) acompanhada de @ltmea do sétimo
periodo, que é a terapeuta-observadora ou co-téeaphs aulas de Lingua de
Sinais sdo realizadas em grupos, distribuidos gaitd, por uma monitora surda
oralizada, acompanhada por uma pedagoga intéiprsista da FAPERY.

Assim, temos no Ambulatério de Surdez uma equipeyudl também faco
parte como fonoaudidloga e pesquisadora, composta uma supervisora
professora doutora, uma monitora surda, uma pedagtgrprete, uma psicologa

intérprete e pelos alunos estagiarios do ultimodmGurso.

13 A Fonoaudiologia, enquanto ciéncia da sadde, pogsiro grandes area de atuacao, a
saber: Voz, Motricidade Oral, Audi¢éo e Linguagem.
14 Optamos por privileliar o género feminino na e#fimrdo das terapeutas porque o maior
namero de estudantes de fonoaudiologia é de mglheras isso ndo quer dizer que ndo existam
alunos (homens) matriculados no curso e fazende gdas estagios curriculares.
15 Na aula de Lingua de Sinais as criancas tém a jlatsile de aprender, de forma ladica e mais
natural possivel, a primeira lingua. A divisdo mmdes é realizada para que sejam combinados e
estimulados os conceitos pedagdgicos que as csiang®res ja estdo recebendo na escola, além
de permitir o didlogo e a discusséo em linguamEspertinentes a cada faixa etéria.
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3.3.2. O Grupo de Orientacao, Apoio e Ajuda Mutua

O Grupo de Orientacdo, Apoio e Ajuda Mduitua é, assiomo 0s
atendimentos fonoaudiologicos e as aulas de LIBRp&te do atendimento
terapéutico que o Ambulatério de Surdez oferececréencas surdas e seus
familiares.

O Grupo relne-se uma vez por semana com duracémaldiora e trinta
minutos, e seus participantes sdo os pais e/oonsépeis pelas criangas surdas
atendidas no Ambulatorio de Surdez, a psicolog®mhdulatorio e eu, que ora
autoro esse trabalho, enquanto fonoaudidloga eupsegipra. Vale ressaltar que
ao longo da pesquisa contamos também com a pagémpassistematica de uma
estudante de Psicologia que é surda e uma mesteamd®sicologia, pela UFRJ,
em alguns encontros. A dinamica do Grupo envolventacbes e apoio
psicolégico, objetivando incentivar a participacdoo processo de
desenvolvimento dos filhos surdos.

A coordenacédo do Grupo é feita pela psicélogaérpnete, que além dos
encontros semanais com o Grupo, também realizaiatentos individuais para
algumas mées do Ambulatorio.

O inicio da minha participagéo sistemética no Groparreu em marco de
2004, pois enquanto equipe percebemos que 0srpafEinsaveis presentes no
Grupo exibiam muitas duvidas quanto ao atendimeiotmoaudiolégico e
concordamos que a presenca de uma fonoaudidlogeonesso de apoio mutuo e
orientacao auxiliaria o progndstico da terapia.

Os encontros sao realizados em uma das salas titattnsle Neurologia
Deolindo Couto. Anteriormente, esse local era umasagem, que hoje foi
transformada para atender, temporariamente, assidades dos Ambulatérios. E
uma sala, como varias outras do Instituto, senilaeot ou ar-condicionado, com
pouca ventilagdo e por isso carecendo de permaneoera porta aberta, o que
muitas vezes prejudica o transcorrer dos encod#aslo ao barulho externo.

Durante os encontros, dispomos as cadeiras emaiecsempre que ha
um novo participante realizamos o “ritual quebriage'Meu nome é .... e sou
mae/pailtia/avé do (a)...”. Seguindo as apreseat@psicologa toma a palavra e

inicia 0 encontro explicando o tema que sera algorda
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Os temas s&o variados: falamos sobre surdez, degemento,
adolescéncia, sexo, drogas, limites, escolarizad&muldades e medos, ser
mulher, ser esposa, ser mde. InUmeras séo as epalttutidas e as reacdes
exibidas pelos participantes incluem: choro, sosrisolidariedade, discordancia,
troca de experiéncias, explicacdes, orientacdastad outras.

No grupo temos a oportunidade aprender, discusicoddar e concordar, e
essas tarefas colaboram para aumentar as opodesida de

aprendizagem/desenvolvimento que oferecemos aidamias criancas surdas.

3.3.3. Outros Participantes

A pesquisa foi realizada com a presenca de vaaocipantes que nos
beneficiaram com relatos, exposi¢cdes, ensinamejdogue escolhemos como
objeto de estudo o Grupo e as interacdes nele edstadas. Todos o0s
participantes do Grupo, ou seja, pais, responséis e tias, das criancas surdas
atendidas no Ambulatério, a psicéloga e eu mesmaguanto pesquisadora e
fonoaudidloga, constituimos pecas fundamentais paraalizacdo do presente
trabalho. Por isso, descrevemos agora cada umass®$ participantes, visando
montar as pecas de nossa etnografia da comunicacéao.

Ressaltamos que apesar do Grupo ser formado [oe/foa responsaveis
da maioria das 25 criangas atendidas no AmbulatfgicGurdez da UFRJ, por
motivos de ordem pratica e metodoldgica, optamdtss gecolha das narrativas de
trés maes para a andlise. Essas maes foram seld&sorporque estiveram
presentes na maioria dos encontros realizados.

Utilizamos a freqiiéncia ao grupo como critério @ée@io porque 0s
encontros de sexta-feira sdo parte da terapiagjogamcas e suas familias fazem
no Ambulatério. Em reunides com a equipe, notam@sagjevolucao das criancas
filhas (0s) de maes que sempre participam do Géupais significativa do que a
de outras criancas. Além disso, as justificatipaga a auséncia das maes na
sexta-feira sdo inimeras. Um dos motivos é o loidai escola das criangas, ja
gue os encontros do Grupo sdo de manha e algumasas que sao atendidas no
Ambulatério a tarde ndo podem faltar & aula. Outmmdivos incluem falta de
dinheiro para passagem e alimentacao, coincidéoaeo horario de trabalho das



59

maes, e até mesmo desinteresse e falta de motipat@evolucdo do tratamento
da crianca.

Por motivos éticos, utilizaremos nomes ficticios descricdo das maes
participantes e dos filhos surdos e identificareraopsicologa pela profisséo.
Apenas no caso da fonoaudidloga e pesquisadoracipante, estaremos

utilizando o préprio nome, ja que sou eu, a prépura da pesquisa.

3.3.3.1. Perfil dos Participantes

1. A Psicdloga

A psicéloga tem 28 anos de idade, € casada e maendanenina de 3
anos de idade ouvinte. Psicéloga graduada pela WE€pecialista em gestalt-
terapid®, sua atuacdo concentra-se no atendimento psicolégsurdos, ouvintes
e terapia de familia. O interesse pelos surdadaelPBRAS ocorreu aos 12 anos
de idade, devido a um colega surdo. Assim, aosnb® aomecou a aprender
LIBRAS, aos 14/15 anos j4 atuava como intérpretiessie 2000 trabalha como
psicologa de pacientes surdos. Ela iniciou asidatiles no Ambulatério de
Surdez em 2003 (a carga horaria foi cedida pelgrBnea Surdez da UERJ) e é
bolsista da FAPERJ. Portanto esta comprometida esendolver um trabalho
tedrico e pratico no Ambulatorio. Fora da atuagaafissional, participa de um
programa de evangelizacdo e do grupo de jovenssura igreja que frequenta
em Nova Iguacu, onde tem varios amigos surdos. &uacdo no Grupo €
reconhecida e admirada pelos demais participante&rdpo e da equipe do
Ambulatério, uma vez que o convivio que mantém cosn Surdos e seu

bilingliismo incentiva a pratica bilingie e desment&os mitos sobre a LIBRAS,

'y terapia gestalté uma psicoterapia baseada no ideal experimeatéhqli e agora" e nas
relacbes com os outros e com o mundo e foi co-fimdaor Fritz Perls, Laura Perls e Paul
Goodman nos anos 40-50. Esta relacionada com, nta® rémesma coisa que, a psicologia
gestalt e a psicoterapia tedrica gestalt de Hamgdn Walter, baseada na psicologia gestalt.
Inicialmente baseada nas idéias da psicologialgesta psicoterapia tradicional, a terapia gestalt
foi desenvolvida como modelo psicoterapéutico, coma teoria que conjuga abordagens
fenomenoldgicas, existencialistas, dialégicas e cdepo ao processo de transformacgdo e
crescimento dos seres humanos. Para maiores irfoemarer: Saidon, O. et. Ble Praticas
GrupaisEditora Campus,Rio de Janeiro, 1982; TELLEGEN, A.GEstalt e Grupos — Uma
Perspectiva Sistémic&ummus Editorial Ltda., Sdo Paulo,1984.
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como por exemplo o mito de que para o ouvinte éssivel ou dificil demais
aprender LIBRAS; que o surdo que aprender LIBRASicauaprendera o
portugués oral; e a falsa idéia de que a LIBRASnésd um conjunto de gestos.
Além disso, a sua experiéncia profissional em Rsji@ unida a vivéncia com
criangas, jovens e adultos surdos, permite quéeet ao Grupo consideracdes
relevantes sobre o desenvolvimento, educacédo,tadirei deveres do cidadao
surdo. Conceitos muitas vezes desconhecidos pafosidres participantes do
Grupo e ignorados pelos sistemas de saude e dagé&dupublicos. O tipo de
atuacado da psicologa agrega um cunho social aastiaipacdo no Grupo, aliada

a de cunho terapéutico.

2. Maria

A participante identificada comilaria tem 31 anos de idade, € casada e
méae de dois filhos: uma menina ouvinte de 14 ar@sstiano, um menino surdo
de 7 anos de idade, paciente do Ambulatério deegurliem o Ensino Médio
completo e é dona-de-casa. Para poder cuidar bhas,fiprincipalmente levar
Cristiano as terapias, ela optou por nao trabdiber de casa. Maria e sua
familia, composta pelo marido e dois filhos, residao municipio de S&o
Goncalo, RJ e apresentam condi¢cfes socioeconbmazaaveis, permitindo o
custeio de escolas particulares para ambos ossfilhéarticipa do Grupo
assiduamente, assim como dos atendimentos fondagidms e das aulas de
LIBRAS oferecidas pelo Ambulatério de Surdez (pafdho e para as maes e/ou
responsaveis). Devido ao comprometimento com giterde Cristiano, Maria
demonstra bom conhecimento de LIBRAS, adquiridoAmbulatério, o que
permite que ela se comunique com ele em LIBRAStugoés oral e gestos
domesticos. Mostra-se sempre interessada e path@pem tudo que diz respeito
ao desenvolvimento e terapéutica do filho surdo.

Cristiano possui surdez do tipo moderada em ambas as gredbado
capaz de perceber a voz humana e sons ambientais barulhos de porta
batendo, avido, carro, e televisdo em volume médipercepcéo desses sons foi
desenvolvida através da estimulacdo auditiva repi@rfonoaudioldgica e pelo
uso de aparelhos auditivos, que o filho de Mari@afaha quatro anos, sendo que
passou 3 anos e ¥z usando um so aparelho e desthecodé 2004 utiliza os dois

aparelhos, doados pela Prefeitura do Rio de Janeiro
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O bom resultado da adaptacéo da crianca aos AA&iaselhos auditivos
de uso individual) lhe permite ouvir o som da voamgdo esta com os aparelhos e
por isso lhe garantem um bom prognéstico no procgssaquisicdo do portugués
oral. E vélido ressaltar que o menor estuda emesuala particular para criancas
ouvintes e apresenta bom desempenho escolar, untpgesse sucesso pode ser
fruto do trabalho terapéutico realizado no Ambulatdda participacdo ativa da
Méae e ainda da proposta pedagdgica da escola, eponhece e auxilia as

diferencas auditivas apresentadas pelo menor.

3. Joana

A mae identificada comdoana tem 38 anos de idade, é casada (néo
legalmente) e mée de dois filhos, um menino suaddldanos, identificado como
Miguel, e uma menina ouvinte de 9 anos de idade. Posa&liguperior completo
e € professora. Administra o tempo entre a atugma@dissional, afazeres
domésticos e o acompanhamento da terapia de Migudéamilia reside em
Oswaldo Cruz, Rio de Janeiro e demonstra condigdeisecondmicas regulares,
ja que na época da coleta dos dados o sustentordlafera garantido apenas por
Joana, pois o marido encontrava-se desempregadm@mna Jé sempre muito
participativa e assidua em todas as atividades mbufatorio de Surdez. Seu
interesse pela LIBRAS ocorreu por necessitar de tomaa mais efetiva de
comunicacdo com Miguel e por isso ndo sO partidpa aulas de LIBRAS
ministradas para os pais e/ou responsaveis no Aatdoid, como também ja
participou de cursos de LIBRAS em outras institag@e educacdo de surdos,
exibindo atualmente consideravel fluéncia em LIBRASsim, sua comunicacéo
com o filho se d& preferencialmente em LIBRAS e montugués sinalizado,
quando combina o portugués oral a LIBRAS, paralifacisua expressao e
compreensao do filho. No Grupo Joana € identifigaelas demais participantes
como lider, caracterizando-se por estar sempreabhdscnovas informagdes sobre
a surdez e a educacdo de surdos e repassandodasnas maes. Preza pela
preservacao e continuidade do Grupo e valorizaeaagdo com as terapeutas,
buscando, sempre que necessario, informacdes corasasas.

Miguel tem 11 anos, esta em atendimento no Ambulatorid dudos e Y2 e
faz uso de AASI’s (doados pela Prefeitura do Ridateeiro) em ambas orelhas

desde Outubro de 2004. Possui perda auditiva ae sgvero a profundo em
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ambas as orelhas, o que em termos funcionais, {geanraudicdo apenas de sons
ambientais de forte intensidade, como trovdes,oagiforta batendo. A terapia

fonoaudioldgica destinada a ele preconiza a estigdol auditiva e da leitura oro-

facial, para que o mesmo seja capaz de compreatrd@és da percepcao visual

do rosto do interlocutor, aquilo que Ihe dizem. EDO5 estava cursando asérie

do ensino fundamental no Centro Educacional Pield8quez, que é uma escola

especial para criancas surdas, apresentando umpiersieo escolar satisfatério.

4. Nara

A mae identificada como Nara tem 32 anos de idédeasada (nao
legalmente) e é mae de uma menina surda de 1ldandade, identificada como
Brenda. Possui Ensino Médio completo e é Fiscal de Aterdio ao Cliente.
Porém, atualmente, dedica-se exclusivamente aoserafa domésticos e a
acompanhar a filha em seus compromissos terapéudiescolares. A familia de
Nara € composta por trés membros: ela, o maridceedd. Residem na Penha,
municipio do Rio de Janeiro. O sustento da faméligarantido pelo pai que
trabalha como motorista de transporte alternativang e Kombis). Nara
comparece com relativa assiduidade aos encontr@raioo e demonstra gostar
das atividades e da oportunidade de trocar exmE€rcom as outras maes,
caracterizando-se por ser comunicativa e espontaisa funcdo da surdez da
filha Brenda e do fracasso da adaptacdo do apaeeltiivo na mesma, Nara
interessou-se por aprender LIBRAS, combinando assawministradas no
Ambulatério com cursos em outras instituicbes pswados para facilitar e
aprimorar sua comunicacédo com a filha. Atualmeatagresenta fluéncia regular
em LIBRAS.

A filha surdaBrenda tem 11 anos de idade e iniciou o tratamento no
Ambulatério de Surdez ha dois anos, exibindo unosgraso de linguagem por
falta da Lingua de Sinais e de estimulagdo adequwanda possui grau de
surdez profundo e ndo faz uso de AASI’s, pois eve sucesso nas tentativas
de adaptacédo e sua audi¢cédo funcionalmente podmusaterizada pela percepcéo
de sons muito intensos, como fogos e trovoes. Cmange através do portugués
oral (de forma assistematica e pouco satisfatégastos domésticos e da
LIBRAS, com uma fluéncia satisfatéria. Em 2005 aues a 2 série do ensino
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fundamental no Centro Educacional Pilar Velasquezsma escola de Miguel,
filho de Joana.

Apesar do perfil genérico das familias que procucaAmbulatério escola
ser 0 das classes sociais e econdémicas menos dalaz€como ja mencionamos
na Introducéo), as trés maes participantes coastiexcecdo. Das trés (03), duas
(02) possuem Ensino Médio completo e uma (01) BnSuaperior completo.
Como o critério de selecdo que utilizamos para ysagfoi o da participacao
freqiente no Grupo de Orientacao, talvez haja adgustacéo entre o grau de
instrucdo e a frequéncia. Maes mais instruidagzatompreendam melhor a
importancia de estarem comprometidas e envolvidapracesso terapéutico do
filho. Essa hipétese mereceria ser melhor estudadastudos futuros, pois dado

0 escopo desse trabalho, ndo poderemos investaya-faofundidade.

5. A Fonoaudibloga e Pesquisadora — participante

A fonoaudidloga é uma pesquisadora-participantene 25 anos de idade.
Minha graduacdo foi concluida na UFRJ e participas datividades do
Ambulatorio desde 2001, quando iniciei o estagiaricular no préprio
Ambulatério de Surdez. Minhas atividades profisaisnenvolvem a atuacao
clinica nas areas de Voz, Motricidade Oral e Limgua e minhas atividades
académicas envolvem a pesquisa da presente digsedea Mestrado.

Meu contato com a surdez se deu por motivos p&teEs; uma vez que
também sou surda, de grau leve a profundo e fag@@sAASI’'s, em ambas as
orelhas, desde 2001. Por ter sido acometida peteswguando ja tinha 16 anos
de idade, ndo possuo dificuldades com a Linguau§aesa em sua modalidade
oral nem escrita, e minha acuidade me permite @ms/gons da voz mesmo sem
os AASI’s, sendo, no entanto, dificil discrimindguanas palavras, quando nao
estou fazendo leitura oro-facial.

A configuragcdo da minha perda auditiva indica diflades para a
percepcdo de sons agudos, sendo que em alguns ©asosonsigo percebé-los
nem mesmo com o0s AASI’s, como é o caso da campdehiaterfones, alguns
toques de telefones e assobios.

A minha participagdo no Grupo, motivada pela presepesquisa,
concentra-se em orientar os participantes com &elap desenvolvimento da

linguagem e da brincadeira, aquisicdo do portuguéa LIBRAS pelas criancas
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surdas. Além disso, conduzo orientacdes sobre ptagin e uso dos AASI’s,
estimulacdo da audicdo e valorizacdo da particpalz familia no processo

terapéutico.

3.4. A coleta de dados

O dados foram coletados nos encontros semanaisugm @e Orientacao,
Apoio e Ajuda Mutua e registrados em fitas de awsmu video para posterior
transcricdo segundo as convencdes de transcrigBesxdl) utilizadas em
Andlise da Conversacdo (Sacks, Schegloff e Jefferd®74; Atkinson e
Heritage,1984), com a inclusdo de simbolos sugerigor Schiffrin (1987),
Tannen (1989), Castilho (1987), Gago (2002) ezaiilos por HIME (2002) em
sua dissertacdo de mestrado, intituldkilo Conversacional na Terapia de
Familia.

O fato de os dados terem sido registrados em &ldiovideo deve-se,
principalmente, a disponibilidade para a gravag@ioseja, em muitos encontros
eu precisava interagir com o Grupo e nao consdga&lo ao mesmo tempo em
que utilizava a filmadora e por isso, nessas vezgisva por deixar apenas o
gravador ligado. Outras situacbes também impogaNmdim o uso da filmadora,
como por exemplo quando a filmadora estava seraidauselas alunas do curso,
ja que o aparelho pertence ao Ambulatério de Suedestava sendo, gentilmente,
cedido para a pesquisa.

Conforme mostramos nos procedimentos metodologicd8), a coleta de
dados foi iniciada no final do Segmento 1 da pesqguwe estendeu-se pelo
Segmento 2, durante o segundo semestre de 2005.

3.4.1. O corpus

Baseando-nos no critério de qualidade de som etagem dos registros,
selecionamos quatro (04) situacbes de orientagZneiadas no Grupo, o que
corresponde, aproximadamente, quatro (04) horaBtaleAs transcricdes (Tr)
foram dispostas em ordem cronoldgica (Tr 1 — Tredd corpus transcrito

encontra-se no Anexo 2.
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Além das transcricbes das interacoes estabeleaidaSrupo, notas de
campo, conversas informais com cada uma das anites, anamneses e
relatorios fonoaudiol6gicos que sao realizados staleente pelas terapeutas
das criancas do Ambulatério e a minha prépria eé&peia como fonoaudidloga e
ex-aluna da Instituicdo contribuiram para a tridag@o dos dados e para o
reforco do grau de validade da analise qualitativa.

Cada transcricdo que compdearpusdesse trabalho possui um titulo. As
linhas e os turnos das interacbes foram numeradpsr@ cada transcricdo
contamos, também, com uma legenda que indica diddde institucional dos

participantes. A figura 1.3 ilustra o banco de dado

Figura 1.3 — O banco de dados

Final do Segmento 1 Segmento 2
Transcrigdo 1 ::> Transcrigdes: 2,3 e 4
Dezembro de 2004 (1° Semestre de 2005)

Notas de campo

Consultas a anamnseses e relatérios

Conversas Informais

Experiéncia profissional

3.5. Procedimentos de Analise
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Todas as situacdes de orientacdo registradas fdramscritas e,
posteriormente, analisadas de forma eminentemenialitajivamente e
interpretativista, permitindo que retomassemos asceitos descritos na
Fundamentacao Tedrica.

O proposito da analise € identificar as identidadissursivas projetadas
pela méde para si mesma e para o filho surdo no monua interacdo. Para tal,
buscamos identificar os alinhamentos assumidos qamta participante da
interacdo discursiva e 0s enquadres por conse@i@niginados; como 0 piso
interacional foi negociado; e os processos de itradade, nossas categorias de
analise.

O objeto de nossa andlise é o conjunto de intesagddais e nao-verbais
entre os participantes na situacdo de conversegtivar e troca de experiéncias
em grupo. Tais interagdes relacionam-se com o0 noodoo 0S participantes se
constroem diante de cada interacéo, que identidéelgy sao projetadas naquilo

que falam, para quem falam, quando falam e conamfal

3.5.1 As Categorias de Analise

Transitividade: A categoria transitividade buscou identificar coros
participantes sao colocados nos processos que capareas narrativas.
Especificamente examinamos 0s seguintes critérios:

* em quais processos da categoria de transitividadar@ador (mae) esta

engajado; e

* em quais processos da categoria transitividade rocipante relatado

(filho surdo) esta engajado.

Se cada verbo esta relacionado a um determinadod&pprocesso, a
forma como cada participante aparece na narratefaodstra também que
identidades, discursivamente construidas, sdoadadas para si mesmo ou para
um participante relatado. Para ilustrar comoa#itios a categoria transitividade
consideremos os participantes Maria e seu filhdauro exemplo (13).

Em (13), ambos os participantes estdo relaciona@loprocessos
relacionais (eu néo to; ele ta) e verbais (eu mamtke manda). A participante

mae envolve-se no processo verbal mandar por aojesto do filho surdo na
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escola, ou seja, ela manda fazer algo porque requainento especifico ela nédo
poderd estar presente, envolvendo-se em um procgasoseria tipicamente
verbal, j& que ela falaria por ele e/ou 0 obseavaara saber o que acontece com o
filho. Essa interpretac@o coincide com a construgéntitaria da mée cuidadora,

pro-ativa, responsavel pelo o que acontece cotha fi

Exemplo 13 (Tr.1 Linhas 121-126)

121.  26. Maria ela falou “Maria t4 muito bem ele com aparéltporque eu
122. mandei ela fica observando porque na escola eutmda
123. junto e como ele estuda num colégio de ouvintesefraé
124. tudo, né? ai ele falou “ndo Maria ta bem mesmoraagte
125. manda até os outros ficar quieto que ta muito haroa (sala)
126. pra ele”.

No entanto, a auséncia da mae no momento relatwaatp que o filho
esteja envolvido no processo verbal mandar, ou “sejau estiver presente eu
faco, mas na minha auséncia ele também pode fagEegsa interpretacdo do
processo verbal identifica e constréi o filho sucdmno agente do processo, como
um sujeito idoneo e capaz de estar envolvido emegsms verbais/ materiais,

bem como mentais, pois é ele quem estuda.

Alinhamento, Enquadre e Piso ConversacionalA interacdo também foi
examinada segundo os conceitos de alinhamentowaeéra(GOFFMAN, 1998;
ver secao 2.5.2 , p. 26) e piso conversacional (PIRIS, 1972; COTES, 1997,
MATHEUS, 2002, sec¢éo 2.5, p. 26). Por exemplo(®&#) as mées e a Psicologa
alinham-se ao que as outras maes falam e tambéseatmentos e/ou atitudes
dos filhos:

Além de se alinharem com o sentimento de medo detido, elas
negociam o piso conversacional colaborativameoaé participam da troca de
informac&o) mas o fazem de forma assimétrica, gapsicologa detém o turno
por muito mais tempo do que as maes. Isso reflatatareza institucional da
interacdo, pois a psicéloga, através do dominipido, projeta a identidade de
guem sabe mais do que os outros envolvidos e cestgnente, de quem tem o

poder. H& o enquadre de orientacao.
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Exemplo 14 (Tr. 3 Linhas 239-249)

239. 1. Joana nem por ele ser surdo

240. 2. Psicologa €:: quem guando crianca via filme de texrcorria pra cama
241. da mae? “mée::” eu lembro, eu crianca, tava passant
242. especial de Michael Jackson, passando aquelesthritinha
243. mae “GEISA” eu “senhora m&e?” “0 que que vocé tava
244, fazendo pra vir tdo rapido?” ((risos)) até hoje lembro
245. disso, que eu sai batida da sala, cheguei na eoefisknhora
246. mae?”, mas foi um senhora mae com o olho pra fiara (
247. roxa)

248. 3. Nara () se eu assistir de madrugada filme desitno, eu ndo
249. consigo dormir ( )

Em (15), Maria e Joana se alinham com a impotéeiate do filho surdo
quando precisam explicar conceitos abstratos comtEéncia ou assuntos
delicados, como guerra e homossexualismo. Ao ltaz&egociam o turno
colaborativamente, sendo que Joana tem um maioenide tomadas de turno e
os detém por mais tempo. Se ambas tém relatiémdla em LIBRAS, talvez
essa assimetria possa ser explicada pelo niveloddaeizacdo e sécio-econdmico,
ja que Joana é professora, tem Ensino Superiorletong Maria ndo. O controle
gue tem do discurso e a capacidade de articuldmsaros e experiéncias em
palavras pode estar refletindo no maior poder qaea assume ao dominar o piso

interacional.

Exemplo 15 (Tr. 3 Linhas 279- 288 turnos 107-111)

279. 107. Joana 0 que acho que também acontece €é::, ndo é nedo de
280. ndo falar o realidade, é ndo saber explicar emudinde
281. sinais, s0 isso

282. 108. ((méaes concordam))

283. 109. Maria € e confundir mais ainda

284. 110. Joana ((concorda)) e confundir mais ainda

285. 111. Maria em vez de ajudar

286. 112. Joana ( ) falar sobre guerra, violéne#&a o que seja, sobre

287. homossexualismo, tudo, o problema esta em explioque
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288. figue claro pra ele, esse é o problema.

Em outras palavras, as maes alinham-se como “cuidstlpreocupadas
com a impoténcia diante da dificuldade em explrarceitos abstratos em Lingua
de Sinais. Muitas vezes ndo sabem como fazé-lespeito da fluéncia em
LIBRAS. Quando o fazem, temem confundir os filkos uma explicagdo muito
sucinta, que nao traz as nuances necessariasicldéide, portanto, ndo esta em
explicar. Sim em como fazé-lo.

A partir dessas categorias de andlise, esperamdsr pdentificar as
identidades discursivas projetadas pelas maesspgredprias e para os filhos,
enquanto participantes relatados, nosso objetival g2 pesquisa. Esperamos
que ao fazé-lo, possamos conseqientemente resp@deossa pergunta

especifica:

Por que as mées ndo entendem a importancia doaspatelho e da
estimulacdo auditiva para aquisicdo do portugué oomo segunda
lingua por seus filhos surdos?
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4. APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Este capitulo apresenta e discute os resultadasdese das transcricbes
gue compdem aorpus Centra-se nas quatro categorias de analise espest
3.5.1, a saber: enquadre, alinhamento, processassthona de Transitividade e
piso interacional e as relacdes que estabelecemacoomstrucdo de identidades
discursivas. Inicialmente estaremos mostrando cosngarticipantes da interacéo
(terapeutas e méaes) enquadram e reenquadram osoasahordados na situacao
de orientacado a partir dos alinhamentos assumigasteriormente discorreremos
sobre os tipos de processos do sistema de tratadey em que esses participantes
(mé@es e terapeutas) estdo envolvidos e/ou envohasm participantes

secundarios/relatados (filhos surdos),

4.1. Os varios enquadres e 0 piso conversacional

A situacdo de orientacdo terapéutica, toda situdis@oirsiva, € dindmica e
passivel de mudancas de enquadre. Como discutidapitulo 2 (secédo 2.5), o
conceito de enquadre nos remete a uma nocao ingergtie nos permite saber o
gue esta acontecendo em um dado momento e ass@judasa compreender se 0
que foi dito € uma brincadeira, uma piada ou umvexsa séria. Que intencdo
esta por tras do dito.

Por exemplo, no trecho (16) retirado da TranscritA@a pesquisadora-
participante preocupa-se em dar aos demais pamigp presentes as instrugoes
sobre o assunto que sera discutido no Grupo. Rama wtliza o enquadre
institucional, controlando o piso conversacionafagendo uso do papel que
institucionalmente Ihe é assinalado: na posicdeaudidloga deve saber como
esta a adaptacdo dos aparelhos que estdo sendadosl pelas criangas surdas.
Esse enquadre institucional € mantido até a lirhadando, ainda controlando o
piso sorri e pergunta “ninguém se candidata a fafeneiro?” Nesse ponto da
interacdo, ela imediatamente seleciona uma das endesonstra intimidade com
os demais participantes, fazendo a solicitagdorarenguadre de brincadeira “vai

|4 Lucia”.
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Exemplo (16) (Linhas 1 — 13)

1. Pesquisadora nao houve oportunidade de que eu sasger nesse periodo,
com cada uma de vocés sobre os aparelhos, sodeptagio
dos aparelhos... entdo 0 que eu gostaria era OCEs voe
trouxessem essas informacdes, até porque agoraifas das
criancas estdo usando outros aparelhos, aparelto$orpm
doados ha pouco tempo e como que ta essa adaptagie?
vocés estdo entendendo dessa adaptacdo? comosqui is
funcionando? vocés estdo percebendo gque tipo degsem
eles ndo ouviam e tdo ouvindo agora?... ou naosvackam

10. gue ainda ndo deu para notar diferenca algumano @que

11. ta isso? ((pesquisadora olha para as maes e songyém se

12. candidata a falar primeiro?... vai la Lucia.

CeNor~WNE

As maes participantes entram na interacao e tramatdpico varias vezes
sinalizando a mudanca de enquadre. Elas assunaranguadre de conversa
informal, como podemos ver em (17) onde a pesqoisaidz uma pergunta para
Nara em um enquadre institucional, querendo cumpricombinado para o
encontro com o Grupo—saber como estad a Brenda etagdo a audicdo. No
entanto, Nara reenquadra a situacdo discursiva aome conversa informal e
comeca a relatar o namoro da filha (turnos 31, 38)e A pesquisadora, por sua
vez, nao volta o enquadre para a situacdo de ac@ntterapéutica e ratifica o
novo enguadre contribuindo para o desenrolar datna (turnos 32 e 34) que é
sustentado por Nara no turno 37 (linhas 177, 17&878®) e reenquadrado
novamente pela prépria, quando ela assume o pegoersivo de mae de paciente
do Ambulatério e responde a pergunta inicial dagpisadora: “mas:: 0 negocio
da Brenda como eu tava falando contigo é:: eda&ndao gosta do aparelho ai ela
fala pra mim, agora tem desculpa, “Brenda o apatéihdo tem fono” ela néo
esta fazendo fono” .

Nara aproveita a oportunidade e mantém o turncodozindo outras
questdes atuais da filha, como nao estar recetmieddimento fonoaudioldgico,
s6 estar participando das aulas de Lingua de Smmi8mbulatério e ainda a
reacao a nova escola. Essa mudanca do enquadra {{88) de conversa para o
de orientagdo terapéutica é ratificado pela peadara (linha 139). Além disso,
em (17) Nara e a pesquisadora usam um piso cotalmora® interrupcao de Nara
ocorreu devido a uma selecéo explicita da pesquiagtinha 137) e nao gerou

conflito no andamento da interacdo face a faceum@a pergunta seguiu-se uma
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resposta, apesar de ter havido intermediacdo deseni#ncia paralela (linhas

146-160). O proprio proposito comunicativo daaifio discursiva foi atingido.

Exemplo (17) (Linhas 137 — 160)

137. 28. Pesquisadora Nara me fala da Brenda, come é $s0?
[

138. 29. Nara hum:: ta namorando sabia?
139. 30. Pesquisadora jura
140. 31. Nara ela e Carlos, o casalzinho do momento...(@amole n&o)
141. acho que é por isso que eu to doente desde queoesarce
142 comecgou, eu adoeci.
143. 32. Pesquisadora ((risos)) ela tA namorando?
144. 33. Nara ((concorda))

[
145, 34, ? a é nao posso nem me lembray diss
146.  35. Nara nao mas é bonitinho o namoro deles é assamgla beijinho
147. pra ela, d4d a méo e s6... é tdo bonitinho masdatd@or isso
148. eu acho que é por isso mas:: 0 neg6cio da Brena® &u
149. tava falando contigo é:: eu é:: ela ndo gosta doedto ai ela
150. fala pra mim, agora tem desculpa, “Brenda o apatéeindo
151. tem fono” ela ndo esta fazendo fono, ela s6 verm aqu
152. {fonoaudiologia}
153. pra fazer- ficar com a Darlene desde que ela foidas no
154. Pilar... entdo eu falo pra ela “Brenda aparelhaidd' tem
155. fono”... tudo pra ela é uma desculpa, eu falo “Beero
156. aparelho” “sou surda, meus amigos ndao usam apareiho
157. escola o professor ndo usa aparelho, quer dizerpralela é
158. uma desculpa pra ficar cada vez mais longe dcelymaela
159. esconde as pilhas um dia desses... comprei umelacale
160. pilhas ela escondeu.

No entanto, Nara dominou 0 piso conversacional @memquadre de
conversa. Essa dominancia conjugada com a mudeneaquadre reflete uma
maior preocupacao da méde com o namoro da filhadarelo que com questdes
terapéuticas, uma vez que Brenda ja decidiu querdase que nao precisa de
aparelhos. Nara parece ratificar a opinido de Bxenths como encontra-se em
um Grupo onde o assunto em pauta € a adaptacdpadelrms das criancas
surdas, a mesma reenquadra a interacdo para odeadnatitucional e cede a
pergunta da pesquisadora, completando a sequé@nrganpa-resposta.

Em (18), mais uma vez a pesquisadora introduz iedG@ o enquadra de
forma professoral “outra coisa que eu queria fatan vocés... os cuidados com
esse aparelho nas férias né?”; ou seja, mais umaéveale interesse da

pesquisadora-participante manter a agenda do encergxpor o que havia sido
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combinado para essa orientacdo, controlando e @olmin piso conversacional
(linhas 325-334). De inicio, faz uma ironia/brideaa referindo-se a uma das
maes participantes do Grupo. O tdpico € um episédiiaiue a crianca engoliu a
pilha do aparelho e um outro episédio em que angaidrincando de panelinha,
colocou o aparelho dentro do forninho de brinquedo.

Todas as maes ja sabem que as criancas nao degeiir as pilhas e tdo
pouco coloca-las no forno. Nenhuma delas se surgeee com o fato no
momento da interagdo, porque, previamente todgsadiipantes presentes ja
sabiam disso. Em outras palavras, a pesquisadorade um conhecimento ja
estabelecido (informacdo ja dada) como recurso densalhamento e
envolvimento, demonstrando familiaridade com tudgue acontece as criancas.
Uma vez construido o envolvimento, pode posteriateeeenquadrar a situacao
para o enquadre de orientacdo terapéutica sobmiidados com o aparelho:
“olha sO é:: como ta calor a gente transpira demai®ssa orelha também... os
aparelhos, tirou da orelha pega papel higiénicerdéo guardanapo né?” Esses
engquadres encontram-se laminados, um dentro do, @grvindo o propédsito de

orientacao.

Exemplo (18) (Linhas 315 — 334)

315. 94 Pesquisadora ndo, t4 ouvindo, t4 ouvindo maa faltito ainda... outra
316. coisa que eu queria falar com vocés... os cuidados esse
317. aparelho nas férias né? ((risos)) ja ta rindo p@ kgicia? o
318. gue que a Mariana - é pra ninguém comer pilha
3109. 95. Lucia € pra ninguém comer pilha
320. 96. Pesquisadora € importante que ninguém coma pilleaninguém é coloque
321. dentro do forninho, né Mari? Nao precisa colocaparelho
322. dentro do forninho.
323. 97. Maria enquanto for forninho de brincadeira téotbgém mas quero
324, ver- ((risos))

[
325. 98. Pesquisadora é verdade...
326. pelo amor de Deus entdo olha s6 é:: como ta calgense
327. transpira demais a nossa orelha também... os hpardirou
328. da orelha pega papel higiénico ou entdo guardanépaue é
329. um pouquinho mais grossinho ou gaze né? mas gaze na
330. sempre que a gente tem a mao, guardanapo, papglibmé
331. mais facil... pega tirou o da orelha limpa por eads calor a
332. gente produz mais cera entdo vai ficar um pouqudecera
333. dentro do tubinho do molde ai pega o papel= voc&semn

334. gue eu mostre? vocés ja sabem fazer isso?
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Como nesses trés trechos da Transcricdo 1, o fmm@rda laminacgao
ocorre em muitos outros trechos das transcricoe®rpus. Por exemplo, em (19)
da Transcricdo 2, cujo propésito era discutir caxlicar ao filho surdo o que é
ser surdo e o0 que € ser ouvinte. A mae ao irdcrarrativa, reporta-se a algo que
havia acontecido entre ela e o filho surdo e nao@mo se estivesse em uma
conversa informal. Porém, é interrompida pela psgad que, ao realizar uma
pergunta contextualiza para os demais participagesa mesma conversa ja
havia ocorrido entre as duas em patrticular), reath@ua situagédo discursiva para
atividade terapéutica, pois 0 que interessavauicginalmente naquele momento
era justamente desenvolver conhecimento sobre sci€émcia que a crianca tem

(ou ndo) de ser surda.

Exemplo (19) (Linhas 1 —9)

1 Maria que eu tava com Cristiano no Catamara e tinpeopaganda
da Oi, ai eu fiz brincando com ele em sinais.aii.ele “fala,
eu falo..oi"..ainda fez assim pra mim, ai eu fiquessim
meio...sinais “ta na Darlene”, ai eu ta...ai euveosei um
pouco e tal...quando foi ontem eu tava ensinandever dele
de manha-

2 Psicologa ai eu perguntei pra ela se ela tinha nagicele tinha

consciéncia de ser surdo ou n&o..entendeu? o qué v

© © N o o~ w DN

respondeu?

No exemplo (20) da Transcricdo 3, a Psicéloga duzo o tema,
explicacdo de conceitos abstratos em LIBRAS, usaneloquadre instrucional, ja
que esta explicando o que sera discutido e por issdugar de especialista
assume o piso conversacional e detém o turno pas tempo (linhas 1-15).
Porém, nenhuma das méaes se candidatou para imicaividade. Entdo, a
psicologa enquadrou a elocucédo seguinte como umn@ir‘livre e espontanea

pressdo”. Novo processo de laminacao ocorreu.
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Exemplo (20) (Linhas 1- 19)

1. 1. Psicologa 0 que que é porque eu li no jornal, mé@s entendi, eu vi na
2. televisdo mas ficou estranho pra mim, entdo eui@ugre vocés
3. me explicassem... é claro que vocés vao ler aquiieeta me
4, explicando, ndo vou ler em voz alta porque os suo que saber
5. 0 que que é... que noticia vocés explicaram... ym@pviamente
6. isso acontece no cotidiano de vocés... “mas porquefie? ta
7. falando o que?” ndo é assim? Fica
8. {por que? o que? falar o que?}
9. meio aquela conversa de bébado, né? o que? o que? @
10. {o que? o que? o que?
11. oque? né? a Nara uma vez, a Brenda fazia “{o gpeg’ela, e
12. que?}
13. ela ndo entendia o que que era, ai ela falavaptraas
14. 0 que?” e a Nara “{o que?}” e ela “0 que?” ou seaa duas
15. estavam falando o que pra mesma coisa uma pra outra

[
16. 2. Nara o dia do o que, era
17. o dia do o que
18. 3. Psicologa eam: ... entdo quem vai ser a primeirg(risos)) livre e
19. espontanea pressao.

No exemplo (21), também da Transcricdo 3, a peadaia-participante
insere-se na discussao sobre as dificuldades dexpcar conceitos/idéias
abstratas em LIBRAS, justificando que em certo®saa dificuldade também
existe na conversa em portugués com criancas @sviMo meio da narrativa €
interrompida pela psicoéloga, que sai do enquadgtdacao terapéutica e assume
o enquadre de conversa informal, avisando quevadaa de audio utilizado para
registro das interacbes estd desligado. A pesquisagsponde a psicologa e
reenquadra imediatamente a situacdo discursiva cmapéutica. Logo em
seguida muda novamente o enquadre, perguntandec@ogs “falei muito?”,
voltando ao enquadre de conversa informal. A Rsj@dao assumir o turno
ratifica a pergunta da pesquisadora, respondendoneranquadre amistoso. Em
seguida volta para o enquadre terapéutico.

Em (21) o piso conversacional € do tipo fala-um~ex, jA que a
pesquisadora discute o topico como especialisasaonto (linhas 146-168) e por
isso detém o poder do conhecimento. No entanttarnbém a presenca do piso
colaborativo, pois no turno (80) (linha 177) a pesgdora, de forma explicita,
pede a colaboracdo da psicologa, que ao assumino (81) da continuidade ao
que estava sendo dito, também detendo o turno gmpd consideravel e
marcando as relacdes de poder através do conheociesgecializado no assunto.



76

Exemplo (21) (Linhas 146-186)

146. 76. Pesquisadora ( ) é conversastala ou até mesmo nos
147. jornais, algum deles ja sabem ler, eutanasia, ooqyueeé
148. isso?... a ta explica 0 que que é eutanasia.ouaxplicar?
149. 6timo... “mas por que?, é certo ou € errado?”.ep&hde”
150. “depende do que?”, entdo sdo questdes super caihgadic
151. super dificeis para os adultos ouvintes linguistieate
152. desenvolvidos, imagina para uma crianca surdamarfase
153. do por que retardada, porque essas curiosidades tod
154. crianca sempre vai ter, todos ndés crescemos e mosre
155. curiosos, mas tem uma fase que a crianga que issai®
156. gritante, que é na fase dos quatro, cinco aniruesdai quer
157. saber tudo, “eu quero entender o0 mundo que ewémdo”...
158. mas ai vocé consegue utiliza:: comparac¢des, matfmm
159. algo que seja do mundinho daquela crianca e pemgai
160. surda? vocé vai comparar a eutanasia com que?.ert#o
161. se eu ficar doente eu posso escolher morrer?’moa® isso
162. pra eles? né? entdo sdo coisas que de fato queis ado
163. tiver... uma forma muito boa e muito segura deresia nos
164. comunicando com eles, agente perde, porque a ( ) de
165. ndo fazé-los compreender é muito grande e elesmperd
166. eles se frustram por ndo conseguirem ((olha parsaGpie
167. esta com o gravador na mao)) o que foi?

168.

169. 77. Psicologa tu apertou o play junto com o rec,gbo® nao ta rodando...
170. até agora nada aconteceu.

171. 78. Pesquisadora ndo, mas tem a outra fita.

172. 79. Psicéloga eu achei tao silencioso o gravador, dele eu olhei e nédo
173. estava rodando  ((risos))

174.  80. Pesquisadora ndo mas tem outra fita... ai &ie@ge acontece? fica:: esse
175. monte de questbes, esse monte de perguntas, geatido
176. disso tudo na vida das criancas? (e até na nosmafhées
177. estdo conseguindo dar respostas?)... falei muito?

178. 81. Psicologa adequado como sempre... é:: entdordades assim é:: séo
179. coisas que acontecem no cotidiano que eles tensajer,
180. agente precisa saber, eles vao questionar... & ghIika
181. passar, né? mas “a: isso é muito pesado, isso ito mu
182. frustrante, isso é dificil” s6 que eles vao pagsarisso no
183. dia-a-dia deles, né? é: um dia o vové morreu, advo
184. morreu, a titia vai morrer, 0 mamde vai morrer,aghorro
185. vai morrer, né? e sao perdas, e eles vao estatiansawo,
186. “mas por que?” o cachorro da Brenda ja morreu, fafhb

Ou seja, nos exemplos (16), (17), (18), (19), @21) ha laminacdo dos
enquadres de ironia, conversa informal e instrajodentro do enquadre de
orientacdo terapéutica, como ilustra a figura ©d.seja, por mais que as maes
sejam o foco da preocupacao e o Grupo de Apoiatenmo propdsito permitir
gue elas narrem suas historias, o propésito icgiital se sobrepde aquele do
grupo. A pesquisadora e a psicéloga detém o piseersacional.
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Enquadre de Terapia

Enquadre Instrucional

Enquadre de Conversa Informal

Enquadre de

ironia / brincadeira

Figura 1.4.: Os varios enquadres que emergem no enquadre de Terapia

O fenbmeno da laminagéo ilustrado na Figura 1.4bémm ocorre na
Transcricdo 4, cujo propdésito € comunicativo é uwtisca importancia da
participacdo da familia nas atividades terapéuticasitadas para o
desenvolvimento da crianga surda. No exemplo @2jsa transcricdo, a
psicologa aborda especificamente a participacacatidslades do Ambulatério,
para que possam estar sempre bem informadas sajue @corre na Instituicéao.
Adota o enquadre de conversa informal, utilizaradgges e girias (“telefone sem
fio”; “ser cortado”), mas o faz cumprindo o proposile esclarecer as maes sobre
a efetividade de sua presenca. O enquadre dersan@geconhecido e mantido
pelas maes, uma vez que Joana, brincando e rihdopec Maria de X9 (giria
utilizada pelos traficantes do Rio de Janeiro pdemtificar os informantes da
policia), uma outra mae compara a situacdo dasgasaque perdem suas vagas
no Ambulatério por falta de participacdo dos pais atividades, a daqueles que
séo eliminados do Programa BBB (Big Brother Bragd)Rede Globo. Quem é
escolhido para sair do programa passa pelo “patedao

A analise nos trechos analisados indica que osagingsl interacionais no
Grupo de Orientacdo oscilam entre o enquadre ucgiital e o enquadre de
brincadeira/ conversa informal e que o enquadriuc®nal funciona como um
meta enquadre, pois permanece ativo o tempo t@dooutros enquadres ficam a

servigo desse meta enquadre (PEREIRA, 2005).
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Exemplo (22) (Linhas 112-120)

112. 26. Psicéloga €:: ocorre que assim, é:: acaba virando um telefenefio, né? eu

113. viro pra Mel e falo assim “olha sabe que o Gabriéb ta
114. desenvolvendo muito bem” vocé “é poxa, pena, né&ilia ndo
115. ta ajudando?” eu “é t& dificil” ai a Mel vai e camteecom a Ana,
116. ai a Ana vai e comenta com a Maria, ai a Maria alpgg Joana e
117. fala assim “6 sabia que seu filho vai ser cortado?”

((risos))
118. 27. Joana X nove... x nove ((ri))
119. 28. Maria é
120. 29. ? paredao

Ou seja, a interacdo no Grupo de Orientacdo, Apafjuda Mutua do
Ambulatério de Surdez € um encontro de pouca fodadé, no qual os
participantes interagem a vontade, ratificando aslancas de enquadre com
cordialidade e intimidade. As tomadas de turnoytezem de forma colaborativa
sem interrupcdes ou sobreposicdes indesejadas, ee@i$ncias de pares
adjacentes sao respeitadas na maior parte do terNoeo. entanto, o
controle/dominio do piso conversacional permanem@ @ psicéloga a maior
parte do tempo e em segundo lugar com a pesqueésaddu seja, a0 mesmo
tempo que 0 espaco que se abre para a construg@osiva de identidades é
“aberto” e propicio para que os interlocutorepsgetem com naturalidade nas
cenas discursivas, a orientacao institucional eolas narrativas das maes em

segundo plano, quando esse € o objetivo do Grupgd® e Ajuda muatua.

4.2. Outro olhar sobre a construcdo discursiva de i  dentidades:

alinhamento, piso conversacional e o sistema de tra  nsitividade

Como vimos na reviséo de literatura, as identidadejgtadas no discurso
estdo intimamente ligadas a organizacdo da interag@mento-a-momento. Os
participantes assumem identidades discursivas atms® engajam nas varias
atividades interacionais em curso, dinamicamemefocme os alinhamentos que
assumem. As diferentes formas de se alinhar aripr@bocucdo e, ainda, a
elocucdo do outro sdo sinalizadas pelas escolhagcodgramaticais
(GOFFMAN,1981) na forma de pistas contextuais. olikar para o sistema de
transitividade, segundo HALLIDAY (1994) e a GSFuén outro caminho para se
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chegar as identidades que sdo discursivamentetgmage Nosso exame de tais
pistas—as escolhas do sistema de transitividadeFrarescricdo 1, cujo objetivo
comunicativo foi orientar sobre o uso e cuidadas @s AASI’'S no recesso de
fim de ano, o exemplo (23) revela que a mée ddi@rs Maria, alinha-se com a
professora do menino na escola. Ambas acreditanelguesta ouvindo bem, que

teve boa adaptacao ao aparelho.

Exemplo (23) (Tr.1 linhas 126-131)

126.  26. Maria ela falou “Maria td muito bem ele com aparglimorque eu
127. mandei ela fica observando porque na escola eut;maa
128. junto e como ele estuda num colégio de ouvintesepgaé
129. tudo, né? ai ele falou “ndo Maria ta bem mesmoraagte
130. manda até os outros ficar quieto que ta muito haroa (sala)
131. pra ele”.

A mae envolve-se discursivamente em processos imatéeu mandei) e
em processos relacionais (eu ndo estou); enquardta@o, através do discurso
reportado, € envolvido pela professora em procedsesesma natureza, além do

processo mental (estuda), como ilustra a tabela 1.1

Tabela 1.1. - Processos

materiais mentais relacionais | comportamentais | verbais | existenciais
Maria mandei Né&o estou
Cristiano| manda estuda esta
Prof. Ficar falou
observando

Essas pistas lexicais sinalizam que Maria (a mae) censtroi
discursivamente como uma méae preocupada com o\adgemento do filho e
satisfeita com os bons resultados que o0 mesmo ypeesentado. Por meio do
discurso reportado, a mée constréi Cristiano déseamente como uma crianca
gue estd em desenvolvimento de suas potencialidat#iivas e conquistando
espaco no “mundo dos ouvintes”. Assim, Cristian@sap de surdo, é uma
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criancga, identificada discursivamente como capaedkizar atitudes de ouvintes,
como reclamar de barulho.

Em outro trecho da Transcricdo 1, o exemplo (24)aNe sua filha surda,
Brenda, escolhem pistas de processos materiaidhaise Nara assinala para si e
para filha, através do discurso reportado, prosegge exprimem acéo e fala. A
menina surda € projetada no discurso como pantitgpa&xperienciador de
processos mentais conmAo gosto’e como participante portador em processos
relacionais atributivos do tipgsou surda; que |he permitem ser discursivamente
construida no discurso reportado da mae como @oteapaz e idonea. A mae se
projeta como participante dizente em processosaigerem que a palavra €
dirigida a filha surda no discurso reportado (pgyéinte receptor). Isso a
identifica como uma mée que se preocupa, falaateomvencer, mas respeita a
escolha da filha. A tabela 1.2 resume os procedsasstema de transitividade
escolhidos como pistas contextuais por Nara pam @ que segundo o seu

discurso reportado, foram escolhidos pela filhanBee

Exemplo (24) (Tr. 1 Linhas 148 —160)

146.  35. Nara ndo mas € bonitinho o namoro deles é assimgariagijinho
147. pra ela, d4d a mao e s6... é tao bonitinho masedatd@or isso
148. eu acho que é por isso mas:: 0 negocio da Brent® eu
149. tava falando contigo é:: eu é:: ela ndo gosta adoedto ai ela
150. fala pra mim, agora tem desculpa, “Brenda o apaitéeindo
151. tem fono” ela ndo esta fazendo fono, ela s6 vem pru
152. fazer- ficar com

153. {fonoaudiologia}

154, a Darlene desde que ela foi estudar no Pilaraoest falo pra
155. ela “Brenda aparelho”, “ndo tem fono”... tudo pta € uma
156. desculpa, eu falo “Brenda o aparelho” “sou surdausn
157. amigos ndo usam aparelho”, na escola o professmrusa
158. aparelho, quer dizer tudo pra ela é uma desculpéigar cada
159. vez mais longe do aparelho ela esconde as pilhagslia

160. desses... comprei uma cartela de pilhas ela esaonde
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Tabela 1.2. - Processos

materiais mentais relacionais | comportamentais verbais existenciais
Nara Eu estava

comprei falando;

Eu falo

Nao esta N&o gosta;

Brenda fazendo; Foi estudar | Sou surda Ela fala
Ela
esconde

A relacdo observada entre Nara e Brenda, segungistas do sistema de
transitividade, parece intimamente ligada a auteaatonquistada pela crianca
surda no processo de crescimento e desenvolvimexgora, a méae, sem
negligenciar as necessidades da filha surda, & cepeonstrui-la discursivamente
como um sujeito independente que ‘estuda’, ‘saleeégsurda’ e ‘esconde’ o que
nao quer usar.

A preocupacdo com o uso do aparelho auditivo ndogerde férias é
reiterada pela pesquisadora no exemplo (25), emnsei@cdo com as maes do
Grupo. Ela lembra que essa € uma responsabilideximédes: incentivar os filhos
a usarem os aparelhos. Ela fala como a espeaia@stassunto e, por isso, se
autoriza a manter um turno mais longo (linhas 226)2No entanto, a partir do
turno (68), Maria interrompe a pesquisadora e @ penversacional torna-se
colaborativo, com tomadas de turno intercaladagspglarticipantes na co-

construcdo do tépico que foi nomeado pela pesquiaad

Exemplo (25) (Tr.1 Linhas220-246)

220. 67. Pesquisadora mas mesmo assim, em casa agorargie gninha grande
221. preocupacédo é o periodo de férias que a genteraid? ai a
222. gente tem praia, tem piscina, tem futebol o tengoo tentéo
223. um monte de atividades que a gente vai acabardtran
224, aparelho deles pra que eles fiqguem mais a vontaglea
225, intencdo, é claro que vao existir os momentos eendgufato
226. eles vao precisar estar sem aparelho, mas eviize ebps
227. figuem sem aparelho... né? ta em casa vendo tétevia na
228. rua brincando, a maioria dele é:: com excecdo daakita é::
229. ja sdo maiores, até mesmo a Carla jA4 pode ficar com
230. aparelho se a gente conversar, se a gente expdlesr
231. podem... e ficam ndo existe problema eles ndo a&cecdar
232. com a cabec¢a no chéo o tempo todo, eles ndo fazeneintdo
233. € importante que televiséo, tdo assistindo desemheendo
234. algum programa, ta é:: conversando em casa, ta @®m
235. irméos, ta brincando... sempre de aparelho, vamitar €0

236. maximo-

[
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237. 68. Maria mas o Cristiama:pbrincar quando ta
238. brincando de bicicleta na rua, no futebol ele nastay de
239. botar o aparelho
240. 69. Pesquisadora até porque ele fica com medaide se machucar.

[
241. 70. Maria € ele ndo gosta, ele ja leva a
242, caixinha até pra escola porque quando tem edudsjéa e
243. futebol ele tira e guarda ele ndo usa.
244, 71. Pesquisadora ele tira na hora dessas briremde

[

245. 72. Maria skes atividades, ele tira
246. 73. Pesquisadora que existem ai um contato @npaior

A pesquisadora coloca-se como participante de psosanateriais
mentais, verbaise existenciais incluindo as maes no discurso. Ao fazé-lo,
constréi um alinhamento de compreensdao e cordddidaenvolvendo-se e
envolvendo as préprias maes na responsabilidaderdersar e explicar. Ou seja,
a pesquisadora constréi as maes como atrizes faiaaila acdo “acabar tirando
os aparelhos”, como dizentes do processo verbahvérsar” e como
experienciadoras do processo mental de cognicgaitar’. As maes ocupam 0
centro de todas as pistas do sistema de transitigid H4 envolvimento maximo
com os interlocutores e piso colaborativo a pdditinha 68.

Ao iniciar a fala em (25) a pesquisadora fala dasoas criancas surdas no
Ambulatério, dando uma orientagdo geral para assma€onsequentemente,
inclui as criancas surdas como participantes decessms materiais,
comportamentaise verbais As criancas sao atrizes do processo “brincar”,
comportantes dos processos “ficar”, “poder”, “veédssistir’ e também dizentes
do processo “conversar’. Essas escolhas, inclusiee processo verbal
“conversar”, sinalizam que a pesquisadora projstari@nc¢as surdas no discurso
como potentes, pois elas aparecem como capazesedliear todos esses
processos. No entanto, deixa marcado com maioraegapel de atriz principal
das maes. Ou seja, sinaliza que por serem crignci@pendente de serem surdas
ou ouvintes, necessitam de explicacdo, de conwegpervisio das maes para
que possam entender a utilidade do aparelho aoditivante as férias.

Por sua vez, a mae de Cristiano, Maria, toma ootwala pesquisadora
(linha 68) para expressar as condicbes em queaddstitiliza os aparelhos. Sua
fala projeta Cristiano discursivamente como res@egise independente, uma vez
que ele é atriz dos processos materiais “tirarttdd e “guardar” os aparelhos

quando brinca, pois tem medo de cair e machucafsstiano também é
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experienciador do processo mental “gostar” noulsr reportado da mée, o que
parece lhe atribuir autonomia, segundo a narralévende, pois se ndo gosta, ndo
faz. A tabela 1.3 ilustra os processos do sistden&ransitividade do exemplo

(25) e os participantes aos quais se relacionam.

Tabela 1.3. - Processos
materiais mentais relacionais | comportamentais verbais existenciais
PP Acabar explicar conversar | A gente vai ter
tirar

Maria
Cristiano Brincar N&o gosta
Botar
Leva
Tira
Guarda
Cair
machucar
Criancas brincar Ficar conversar
Ver
Poder
assistir

Enfim, o discurso da pesquisadora projeta para sdeatidade de
especialista no assunto preocupada com as criamcasuso de aparelhos
(seguindo o script do enquadre institucional); pasaméaes as identidades de
responsaveis principais, cuidadoras e orientadtaasacdes das criancas; para as
criancas a identidade de seres com potencial de egadependéncia. A méae
Maria alinha-se com a pesquisadora ao projetaemtidthde de ser independente
para Cristiano, no uso do discurso reportado. gdeeece como capaz e autbnomo
no processo de tomar decisdes.

A identidade de Cristiano como ser capaz de toreaisdes € reforcada
pelo exemplo (26), quando Maria, mée de Cristiamerage com a pesquisadora
sobre a questao do filho surdo ndo querer usaa@kby auditivo porque acredita
que ouve. A pesquisadora-participante explica queisaca de fato pode estar
ouvindo, no entanto, que a qualidade do som namésma de quando ela esta de
aparelho. Ao construir o filho discursivamente coouvinte, Maria € corrigida
pela pesquisadora quando esta faz uso do discarespcialista e explica para
Maria a importancia da qualidade do som, sem coatrébtalmente a informacao
de que a crianca pode ouvir sem o aparelho auditv@urioso € que iateracao
se da em um piso conversacional colaborativo, cogas de turno solicitadas

explicitamente pelos falantes (turnos 83 — 84) terinpcdes ratificadas e
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permitidas que simbolizam uma organizacdo solidéi@onversa (turnos 85-86;
88-89; 89-90). Ou seja, o discurso de especiatidtaimplicou em dominio do
piso conversacional ou relacdes assimétricas poio nd® conhecimento

institucional. Isso demonstra que € possivel manteeta enquadre institucional,

cumprindo a agenda estabelecida, sem desequilibagsrelacbes de poder

estabelecidas no uso do piso conversacional.

Exemplo (26) (Tr.1 Linhas 283- 311)

283. 82. Maria no caso do Cristiano também tem momeniesete fala que
284. ele ndo quer usar porque ele ta ouvindo.
285. 83. Pesquisadora mas ele ta ouvindo e ele reclamaejbetar o aparelho vai
286. ficar muito alto?
287. 84. Maria € ele fala assim, que agora naquele moned@tedo quer, que
288. ele ta ouvindo entdo nao precisa, ai eu ndo seipseque ele
289. ta ouvindo ou porque ele naquele momento ele nén qu
290.
291. 85. Pesquisadora nao de fato ele pode estar ouviagmede, mas é *pequeno*
292, bem menor essa intensidade do que ele escuta apareho.
293.
[
294, 86. Maria o aparelho
295. 87. Nara vou pegar a Brenda ((e sai da sala))
296. 88. Pesquisadora entdo ele referir que ta bom sqgmarelho, naquela hora ndo
297. quer pode ser porque ele ta cansado ou entdo pdejteo
298. coga... no verdo a gente transpira muito né? gmde ser por
299. conta disso ndo necessariamente porque ele tadausirper
300. bem e ai ele néo precisa
[
301. 89. Maria € a desculpa que
302. ele d4 pra naquele momento tirar né? eu to ouvin&io
303. preciso ((risos))
[
304. 90. Pesquisadora ndo ndo é porque= mas ai falagffical de aparelho, vocé
305. tem gue ta ouvindo e ouvindo bem o tempo todo.”
306. 91. Maria é geralmente quando ele ta vendo teleesa@lo “6 coloca,
307. vocé vai ouvir melhor.”
308. 92. Pesquisadora € e quando for assim vocé pergrmile‘vocé ta cansado?
3009. vocé quer tirar um pouquinho porque ta cansado? nm@stra
310. pra ele que se ele quer ficar sem o aparelho &soqtie ter
311. um motivo e que ele pode te dizer qual € esse motiv

essa interpretacao.

A escolhas de processos do sistema de transitevigacecem corroborar

A interacdo estabelece-se solfato da criancauvir e

Cristiano é dizente dos processos verbaslamar, falar, dizer, referire

comportante nos processos comportamerdaisr e escutar sendo construido

discursivamente como falante e ouvinte pela méaeiaMarTal projecdo é
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respeitada pela pesquisadora (‘de fato ele podentando’) e a0 mesmo tempo
desconstruida sem confronto direto, sim por meiawddiacbes que estabelecem

graus de ouvir (‘é pequeno’, ‘menor intensidad&iper bem’, ‘melhor’).

Tabela 1.4. - Processos

materiais | mentais | relacionais | comportamentais verbais existenciais
PP
Maria Colocar saber Pergunta
mostrar
Cristiano Usar Querer estar Assistir Fala ter
Botar Gostar Escutar Diz
tirar Ouvir Refere
Ver reclama
Precisar
poder

A identidade de ouvinte atribuida a Cristiano égada colaborativamente
pela pesquisadora, que sabe que a audicdo dea@uistAo € normal e por isso
incentiva o uso do aparelho, para que Cristiancsgagproveitar melhor a
gualidade dos sons.

No entanto, parece que a questdo tem raizes mafsngas. Na
transcricdo 2, exemplo (27), a psicologa colocgpanta no Grupo a dificuldade
de explicar ao surdo o que € ser surdo e o queausimte e definir as diferencas
auditivas entre pessoas surdas. Novamente, M&idstano tornam-se foco da
anélise. Maria narra um episédio em que Cristianojo moderadd, diz a mae
que ndo € surdo. A psicologa, cumprindo o papelituctonal que lhe é
assinalado, pergunta a Maria como esta a aceitig&ordez do filho (linha 29)
gue ao responder (linhas 30-35) declara verbalmeddeceitar muito a surdez do
filho. Nesse caso, a participante Maria deténmso ponversacional e nao ratifica
nem a interrupcado de Nara no turno (38), uma vezeaja retoma o turno (39),
continua com a narrativa, ignorando o que foi gita outra participante. E o piso
conversacional fala-um-por-vez ou seja “a pergtfmtpara mim e eu conheco o
meu filho e por isso sou especialista para falle’deenho a vez e a autoridade (a

pergunta da psicoéloga foi dirigida a ela de forixg@lieita).

" No capitulo de Fundamentacéo Tedrica comentamdiesentes graus de surdez e no Capitulo
de Metodologia, quando descrevemos a participarggaMtambém falamos sobre a surdez de
grau moderado de Cristiano, definindo os tiposaies que ele ouve.
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Exemplo (27) (Tr. 2 Linhas 27-40)

27. 6. Psicologa ((ri)) Bem, como € que foi pra vocé oiss0 eu nao preciso
28. perguntar, mas como é que ta na sua cabeca h@to aé

29. vocé ter um filho surdo, como é que é a aceitagdo?

30. 7. Maria assim, conforme 0 que a gente passa, pelpagsa, a gente
31. acaba se acostumando, a gente nao aceita, muitm alyente

32. ndo queria ter um filho surdo, mas a gente acaba se
33. acostumando, mas agora eu me senti COmo no comegoe

34, senti culpadg...pausa... se seu filho chega pra vocé e fala que
35. ndo quer ser surdo vocé vai fazer o tjae

36. 8. Nara a Brenda é o oposto

37. 9. Maria eu ndo posso fazer nada por ele, eu ndo pussiar isso,

38. entende, ndo € que eu me culpe por isso, por e, mas

39. € que eu ndo posso mudar isso, e ele chega, uamgarie 7

40. anos, chegar pra vocé e disser que ndo quer sker sur

O dominio do piso também mostra o envolvimento éomat de Maria
com o topico. Ao narrar a experiéncia (27), elzole pistas que sdo processos
materiais, mentais e comportamentais. Insere-seocenperienciadora dos
processos mentais de cognig@aeitar, querer, culpae do processo mental de
percepcasenti. Em outras palavras, Maria, através do piso asae#nal e das
suas escolhas de processos demonstra ainda reeiter a surdez do filho e que
se sente culpada, tanto por ndo aceitar a sur@erajpor ele ser surdo.

Ao mesmo tempo, insere-se como comportante dos egsos
comportamentaipassar, acostumagscolhas que sinalizam a aceitagdo da surdez
como um processo que ainda ndo acabou, algo qda deve ser finalizado e
que, até entdo, parecia estar s6 acomodado. Ossgaosxcmateriaisiudare fazer
em (27) corroboram a interpretacdo, ja que indieg®es que ndo podem ser
realizadas por Maria. Cristiano é projetado pelsculiso da mae como
participante secundario (narrado), o que € sinddizpelo processo material
chegar pelo processo verbdizer, pelo processo mentglerere pelo processo
relacional atributivoser. A tabela 1.5. resume 0s processos sinalizadass pel
escolhas lexicais de Maria e por aquelas que elauata Cristiano em seu

discurso reportado.
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Tabela 1.5. — Processos

materiais | mentais | relacionais | comportamentais | verbais existenciais
Maria Fazer Aceitar Passar
mudar Querer acostumar
Sentir
culpar
Cristiano | chega N&o quer | Ser surdo diz

A partir dessas escolhas, Maria constréi-se dis@mgente como uma
mae impotente, inconformada, que nada pode fazar para mudar a situagao do
filho, a ndo ser acostumar-se a ela. Ao projetasti@no como dizente em sua
escolha das pistas verbais “dizer” e “querer”, lagforca a ndo aceitacdo da
surdez do filho: ele pode chegar e “dizer que nr ger surdo”, mas “querer” e
“ser” sdo dois processos bastante diferentes.eE fsio € uma condigdo possivel
no contexto de Cristiano. E uma quest&o biolégigando pode ser ultrapassada
pelo processo “querer”.

A interacdo do trecho (27) gerou para a mde moraatgador e reflexao,
pois tudo o que ela achava ja haver superadota@da ocorrera. Nem ela e nem
mesmo o préprio filho aceitam a surdez. A expei&de Maria se propagou pelo
grupo. Ao escolher o pronome “a gente” diante @oscessos “passar’ e
“acostumar”, Maria denunciou que essa nao aceitdedsurdez do filho é algo
compartilhado no inconsciente de todas as maesrdpoGeconfirma a andlise da
narrativa de Nara em (28).

Exemplo (28) (Linhas 266 —274)

266. 54. Nara acho que na verdade eles se sentem muitordéergorque a
267. Brenda, eu ouvi coisas até piores com ela, elagugoquando
268. ela comecou Libras, ela perguntava assim, conhegia u
269. pessoa e perguntava se era ouvinte ou se era silelofalava
270. € ouvinte, a é ouvinte ou surdo, a € ouvinte, ‘PpP&w/, surda,
271. todo mundo ouvinte”, ai eu comecei a falar que fmla
272. também, ai eu comecei a falar pra ela que eu emasu
273. também, entdo, um dia ela me olhou e falou asshugé é
274. mentirosa::”

Motivada pela narrativa de Marilara narra sua experiéncia com Brenda

com relagdo as diferencas entre surdos e ouviAledazé-lo, Nara atribui o
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processo mentasentir as criangcas surdas e insere-se como comportante do
processoouvir, dizente do processtalar, atriz de comecare portadora do
processo relacional atributiveer. Ja Brenda, por meio do discurso reportado na
narrativa da mée, aparece como dizente dos pracessbaisfalar e perguntar

como atriz do processo mater@mecay comportante delhar e portadora de

ser. Atabela 1.6 resume esses processos e sua@a®lagm os participantes.

Tabela 1.6. — Processos

materiais | mentais | relacionais | comportamentais | verbais existenciais
Nara Comecar ser ouvir
Brenda comecar ser olhar Falar
perguntar

Tanto quanto em (27), no exemplo (28) a mae prgetdiscursivamente
como impotente diante das diferencas entre surdowiates. Chega ao ponto de
mentir para a filha, qualificando-se também de aubkssa forma, Nara, como
Maria, constréi para si a identidade discursivaimi@ mae que ainda néo lida bem
com as diferencas da surdez. Brenda, ao contémonstruida discursivamente
pela mae como uma crianga esperta e capaz, pois @$s passou a ser atriz do
processo educacional (“comecou LIBRAS”), tambémcapaz de ser dizente e
comportante, questionando e observando o que ooormaundo em que vive,
confrontando, inclusive, a mentira da mae.

As surpresas e insegurangas que as maes tém cagaaelao
desenvolvimento dos filhos surdos é preenchidantiecées que variam da dor
(exemplo 27), do desespero de ndo saber expligaaferir mentir (exemplos 27 e
28), a alegria de ser descoberta mentindo (28).

O desespero de nao saber explicar perpassa dd#sremintextos de
interacdo da méae com os filhos. No encontro cujandica procurou materializar
as dificuldades que as maes ouvintes de criangdass(iTranscricao 3) tém para
explicar, em Lingua de Sinais, conceitos e idéibstratas, o desespero, as
surpresas e insegurangas apareceram mais umas/emtériais utilizados para a
atividade foram quatro noticias de jornais, da é@pdo encontro, que foram
sorteados por cada uma das mées para que, iralividote, pudessem explicar o
seu contetdo em Lingua de Sinais para as demaigasoto Grupo. As noticias

eram as seguintes:
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1. Terry, a mulher americana, era tetraplégica, sOapasdi alimentar através de tubos.
Semana passada tiraram os tubos e ontem ela morreu
2. Jean passou por muita dificuldade na infancia,néle desistiu. Estudou e tornou-se
professor. Ele ndo é sé campedo no BBB, ele é cammaedida;
3. Daniela Cicarelli esta gravida de um més de Ronhaddi
4. Chacina na Baixada.
O exemplo (29) da Transcricdo 3 mostra a psicattigutindo com Joana
e Maria sobre tais dificuldades. A psicologa nmou{67) enquadra a interagdo no
discurso professoral, explicando o que uma das,rpaescipante do grupo, tinha
feito; por isso, detém turno por mais tempo do gsiendes. O dominio do piso
pela psicéloga acaba por gerar sobreposicées mexlss de turno, pois as maes
parecem ansiosas por falar. As sobreposicdes stcadas pela psicologa (linhas

122 —123), sem criar prejuizos ou “ruidos” a intém

Exemplo (29) ( Tr. 3 Linhas 103 — 123)

103. 66. Joana enguanto o Miguel tem que ficar perguntandgue? por
104. {por que? por
105. qgue? por toda vida.
106. que?}
107. 67. Psicologa olha s6, ela explicou... que ela smealiava por tubos,
108. através de tubos, mas ela ndo falou que tirararnuluss,
109. portanto ndo respondeu pra ele porque ela moa@u,.tmas
110. assim, exatamente o que a Joana falou, “mas todwanu
111. sabe” e ai que é que a:: ... é muito ténue, a genteque
112. tomar cuidado com isso, todo mundo sabe, mas ées n
113. sabem, eles ndo estdo ouvindo, onde= vocé ta aaddil
114. Onibus as pessoas estdo falando disso, vocé asgsitnal
115. nacional ta falando disso, vocé abre o jornal tanfio
116. disso... né? agora eles ndo

[
117.  68. Joana por isso 0s por qués?
118. {por que}
119. 69. Psicéloga eles véem a foto, eles tdo vendo l&lgue deitada, que ela
120. ndo pode levantar... ai aparece o cara falandgaaéce um
121. homem falando, outro homem falando, mas o que?

[

122. 70. Maria ndo saliweanca dela
123. 71. Psicéloga é exatamente, ai explicar isstigil di

Segundo o propdsito comunicativo do encontro, Jaxpica para as
demais participantes a noticia (1) em Lingua deiSie verifica que todas
entenderam a noticia. No entanto, imediatamentes d@ré-lo conclui que a
dificuldade n&o estd no uso da Lingua de Sinaita esn Miguel “ficar

perguntando o tempo todo por qué”. Ao contrarioqle parece, 0 processo
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verbal perguntar atribuido a Miguel, ndo sinaliza para 0 meninaudentidade
de ouvinte. Pelo contrério; se ele fica perguntssetopre “por qué” € justamente
porque nao consegue ouvir, interagir com os fatodid a dia, interagir com as
noticias mostrados pelos telejornais, integrar-&ngmente no mundo da
comunidade em que vive.

A psicéloga, ao tomar o turno, fala das criancadasiem geral, inserido-
as como experienciadoras do processo mesaabre como comportantes dos

processos comportamentair e ouvir, como nos mostra a tabela 1.7.

Tabela 1.7. — Processos

materiais | mentais | relacionais | comportamentais | verbais existenciais
Joana abre explicar assistir Responder
falar
Miguel Ficar
perguntando
Criancas saber Ouvir
surdas ver

Ao incluir as criancas surdas como participantes jpimcessosabere
ouvir, a psicologa usa a forma negativa, pois eles aBens, ndo estdo ouvindo;
eles véem, mas ndo podem entender, pois a coméni@pntece em Lingua
Portuguesa, uma Lingua que ndo € dominada petax;as surdas. Ou seja, eles
sdo excluidos dos processos de comunicacdo dodtha a

Em outras palavras, o exemplo (29) mostra que msicéloga como as
maes constroem para as criancas surdas a identigaeecluidos dos processos
de comunicacao do dia a dia, de pouco fluentes atudgiés. As maes, por sua
vez, se constroem como aprendizes inseguras deegoada lingua, mas que por
forca do contexto necessitam aprender essa lifgymsicéloga, por seu turno,
assinala para as méaes uma identidade de superaepa@dade, pois mesmo que
com dificuldades, dominar as duas Linguas (Portsigué&inais) por parte das
maes é condicdo de inclusdo social e desenvolvimssgnitivo para os filhos
surdos. Consequentemente, as maes precisam gseaegbara expressar em
LIBRAS idéias e conceitos abstratos.

O exemplo (30) corrobora essa interpretacao egafque a necessidade
de ser fluente em Lingua de Sinais, imposta as mpéescontexto, gera muito
medo e inseguranca. Nesse exemplo, ao contrariantiyior, as tomadas de

turno séo frequentes e regulares entre Joana, Maigsicologa, caracterizando
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um piso colaborativo e relacfes de poder simétritiima se apropria e repete a
fala da outra (turnos 108-109), demonstrando swdidade e cumplicidade na

opinido que expressam.

Exemplo (30) (Tr.3 Linhas 279-291)

279. 107. Joana 0 que acho que também acontece é::, méim & medo de
280. ndo falar o realidade, é ndo saber explicar enmudinde
281. sinais, s0 isso

((mées concordam))
282. 108. Maria é e confundir mais ainda
283. 109. Joana ((concorda)) e confundir mais ainda
284. 110. Maria em vez de ajudar
285. 111. Joana ( ) falar sobre guerra, vidrseja o que seja, sobre
286. homossexualismo, tudo, o problema esta em expliogue
287. figue claro pra ele, esse é o problema.
288. 112. Maria se eu for falar esse aqui, vocé vai fipar que? por que?
289. por que?” ((mostrando a naoticia a Geisa))
290. 113. Psicologa ((risos))
291. 114. Maria com certeza, ndo €?

Joana inicia a narrativa projetando-se como expegadora do processo
mental achar, justificando que a sua dificuldade maior ndo estafalar sobre
assuntos diversos com o filho surdo, sim em fazéatoLingua de Sinais. Maria
toma o turno, concorda com a opinido de Joanajetprse como experienciadora
dos processos mentaienfundir e ajudar, corroborando com nossa interpretacao
de que as maes de criancas surdas compartilhanedo de ter que se expressar
em LIBRAS, uma segunda lingua que a elas foi ingppsio contexto (Tabela
1.8) e que é peca chave no desenvolvimento dossfilpelo qual elas séo
responsaveis primarias e no qual se envolvem emalon@nte, jA que sdo maes e

relutam em aceitar a surdez dos filhos.

Tabela 1.8. — Processos

materiais mentais | relacionais | comportamentais | verbais | existenciais
Joana Eu acho falar
Saber
explicar
Maria Confundir falar
ajudar
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O alinhamento que as maes demonstram em (30) tanhbgitma a
dificuldade que experimentam por serem maes owvagecriancas surdas e assim
ndo compartilharem uma mesma lingua. A identidage constroem para si,
nesse caso, é de maes angustiadas, sofridas; de quéetemem por serem
aprendizes e nao dominadoras do conhecimento, rdpalimae, papel que
normalmente lhes seria atribuido pelo contexto ssteaacdo fosse entre mae-
filho ouvinte.

A despeito da inseguranca e sofrimento das maesjcaloga em (31)
reforca a necessidade de as criancas surdas sememinfiormadas e terem
condicOes de interagir com as noticias do mundcsedem incluidas. Comenta
gque nossas experiéncias sao constituidas pelasmafbées com a qual
interagimos na TV, radio, noticias de jornais, st&a8 e conversas diérias.
Acrescenta que sao experiéncias que contribuem@a@sso desenvolvimento
cognitivo, sugerindo que a oportunidade de interagm a informacdo nao

deveria ser diferente pelo fato de se ser surdmginte.
Exemplo (31) (Linhas 536 — 537)

536. 243. Psicéloga mas quer dizer, ta todo mundo falamsm, porque os surdos
537. néo vao falar?

Ao inserir tanto 0s surdos como 0s ouvintes comtiggzantes dizentes
do processos verbdhlar, a psicologa alinha-se a questdo da igualdade de
condicBes para o desenvolvimento de todo ser humammstréi a identidade de

igual para os surdos, conforme ilustra a tabela 1.9

Tabela 1.9. — Processos

materiais | mentais | relacionais | comportamentais verbais existenciais
Surdos falar
Ouvintes falar

O exemplo (32) reforca as mesmas conclusbes. Nebma se projeta
discursivamente como experienciadora dos procassogaisexplicar e sabere
como atriz do processo materigbolar em seu sentido figurado, o de ter que
inventar, ou seja, 0 processo passa a ter um eemightal, pois a mée precisa

encontrar formas outras de se comunicar com ostros, quando com o filho
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isso é possivel muitas vezes via combinacdo de ABR gestos domésticos. A
identidade que constréi para si, no caso, é de gridéva, que busca formas
alternativas para manter a comunicagcdo com o élleoiar oportunidades para o

seu desenvolvimento.

Exemplo (32) (Linhas 551 —562)

551. 254, Joana mas gente em casa tudo bem tipo sé afillgente né, mas
552. gualguer um surdo que venha perguntar alguma poispie
553. a gente eu eu eu pelo menos néo sei lingua de $&mabem
554. a ponto de explicar essas coisas
555. 255. Maria ((concorda))
556. 256. Joana entao eu vou ter que rebolar pra pogécaxpra qualquer
557. outro surdo

[
558. 257. Maria € 0 que eu falmi, tenho sinal pro o
559. meu filho, na hora que ele falou comigo “mée, lsgjeta-
560. {hoje}
561. feira tem é:: o *big brother*” eu logo {falei}big rbther,
562. entendeu? é um jeito meu e dele de se comunicar

Os processos verbafalar e comunicarque atribui para si corroboram a
interpretacdo. A tabela 2.0 ilustra os tipos deE@ssos a que cada participante se

relaciona no exemplo 32.

Tabela 2.0. — Processos

materiais | mentais | relacionais | comportamentais | verbais existenciais
Maria Falar ter
comunicar
Joana | rebolar Explicar
saber
Surdos perguntar

Se, a exemplo de Maria e Joana em (32) as maesors&raem
discursivamente criativas no processo de comunicagddemos dizer que se
constroem como capazes de serem maes ouvinteslhds Burdos e que
constroem seus filhos como surdos capazes de déhas de maes ouvintes,
uma vez que, entre eles, de algum jeito, a comg@ae torna possivel e
satisfatoria para ambas as partes. A inseguraogay apontado em (30) existe,
mas o exemplo (33) parece sinalizar que ela é nagiando o interlocutor € um

outro surdo, que néo o filho.
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Exemplo (33) (Linhas 587 — 593)

587. 268. Joana ( ) eu ja me armo quando eu vejauto s

588.  269. Psicologa mas olha so, se vocé nédo for convepsarele vocé ndo vai
589. estar desvendando esse mistério, vai ta criandobammaira,
590. “desculpa néo entendi, fala de novo to aprendendo”

591. {desculpa ndo entender falar de novo aprender}
592. porque assim até pra vocé pegar sinais pra tanmisgao
593. seu filho.

A psicologa intervém na fala de Joana explicand® @uwonvivéncia com
outros surdos deve ser percebida como uma boauopmtate para que a mae
possa ser experienciadora dos processos mesdédist aprender criar e
desvendarja que tal interacdo pode vir a contribuir paraeseshvolvimento de
seu proprio filho, para ndo mencionar que seu filbde vir a constituir-se no
“outro surdo” em interagbes com outras maes ouwpsssA tabela 2.1 sistematiza
0s processos do sistema de transitividade escalipiela psicologa e por Joana, a

mae, no exemplo 33.

Tabela 2.1. — Processos

materiais mentais relacionais | comportamentais verbais existenciais
Joana armar
Psic. Pegar Desvendar conversar
passar Criar
Entender
aprender

Mais uma vez, enquanto a mée se constroi como urseg temerosa, a
psicologa a constréi como potente e capaz, incamdie aventuras por caminhos
desconhecidos em prol do aprimoramento da comuimcagm o filho e com os
demais surdos. Ao fazé-lo, domina o piso interadi@assumindo maior poder na
interacdo e mantendo ativo o enquadre institucigoal Ihe garante o papel de
quem é responsavel pela organizacdo e sucessoudo go cumprimento dos
objetivos.

Ao contrario do medo demonstrado na TranscricAad3encontro cujo
tépico assinalado pela psicologa foi a participasf@tiva das maes no tratamento
dos filhos (Transcricdo 4), seja na escola, no Aatbtio ou em casa, essas maes
se construiram como criativas, compreensivas sabrélificuldades do filho,

apesar de insatisfeitas. Cada mae narrou sobqeeai@ncia que vivencia ao fazer
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as atividades com o respectivo filho, a aceitagé® @ filho tem das atividades
propostas, e a criatividade que cada uma acabdgsanvolver na tentativa de
melhorar a realizac&o das tarefas (exemplo 34).

Joana, mée de Miguel, ao falar da sua percepcamme o filho tem se
desenvolvido nas atividades terapéuticas praticadasasa, escolhe processos
que a constroem como detentora do conheciment@ sologue faz com o filho.
Ela assume o controle do piso conversacional, maadala-um-por-vez,

construindo sozinha todo o enunciado.

Exemplo (34) ( Tr. 4 Linhas 215 — 224)

215. 71. Joana discute é:: como eu falei na questdo de é:: .oljetivo meu em
216. relacéo a ele, né? a questao de querer que saddal numa boa,
217. mas assim questdo de vocé pegar o livro, mesmosgjacuma
218. leitura que eu sei que é pra:: bem infantil, maslaitem palavras
219. novas que eu sei que ele nunca viu, ndo conhe2eé:npotrinho,

220. 0 que que é potrinho? né? no caso filhote, néYula € do cavalo,
221. ele ndo sabia o que era isso, entdo quer dizgvatw minimo, né?
222, 0 minimo pra ele é grande de mais, é bobagem, maele é

223. grande... dar nome aquilo, dar nome ao cavalo,ndane ao

224, potrinho, né? recordar aquilo que ja viu, arvore ( )

Ao narrar, Joana coloca-se como dizente do processioal “falar”
declarando que gostaria que o filho pudesse “s#anélo”. Dessa forma, traduz
sua percepcédo da fala como um processo mater@beacMiguel como ator do
processo “falar” e ndo como dizente. Assinalandosapai o papel de
experienciadora dos processos mentqigerer e saber a mae declara-se
consciente das diferencas existentes entre o qugostaria que o filho fosse, ou
fizesse, e aquilo que de fato ele faz e é. Recenfjge aquilo que ela mesma
julga infantil para a idade do filho, é na verdadeidade para ele. Entdo, acaba
por projetar Miguel como experienciador “atrasado”usar negativas colocadas

junto aos processos “conhecer”, “saber”, “dar nqri@tordar”.

Tabela 2.2. — Processos

materiais mentais relacionais | comportamentais verbais existenciais
Joana pegar Querer falei
saber
Miguel sair Conhecer ser ver falar
Saber
Dar nome
recordar
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Ou seja, a analise do sistema de transitividadé3dnprojeta uma mae
insatisfeita, porém, compreensiva com a condicimsada” e pouco compativel
com a idade cronoldgica que o filho apresenta. Essaciéncia corrobora com a
identidade de mae que conhece e reconhece asldhfies do filho surdo, do
filho que, para ela, ndo € normal como as demasgas ouvintes da mesma
idade.

Situacdo oposta a observada em (34) aparece nopkx€8b) quando
Maria inicialmente fala da capacidade associatasaatiancas surdas--“eles ligam
uma coisa a outra, né?” O verbo por ela escolaitipicamente material, mas foi
usado como um processo mental, que se reporta a@cidage cognitiva de
associar conteudo. No exemplo, a interagdo é modatcolaborativamente entre
Maria e a psicéloga, pois as tomadas de turno gaiitradas e as da psicéloga
(turnos 74 e 76) retro-alimentam o desenvolvimediotopico assinalado por
Maria. SO que Maria acaba por deter turnos maeners ou seja, ela demonstra
saber mais sobre o tépico do que sua interlocupmia, v€ 0 processo acontecer

ao vivo e a cores.

Exemplo (35) (Tr. 4 Linhas 233 — 246)

233. 73. Maria e eles ligam uma coisa a outra, né? porque Cristiza atividade
234. tinha que encontrar silabas soltas pra:: € vifar... ) da maneira
235. que ele quisesse em casa, virava, fazer uma beimaad ai eu
236. virei as silabas todas, peguei o caderno, “mamasti€ro”, a

237. gente virava, quem formasse a palavra a gentevis@ealavra
238. que formou, e como ele tinha lido o livro, tinhalauaas que
239. surgiram ali que estavam no livro também, ele lpggava “me da
240. agui mde” e me mostrava, sabe?

241. 74. Psicéloga a que legal

242, 75. Maria foi muito interessante, foi legal a beca, ele “vaniwincar de
243. palavras” ai ele brincou com a irm&, com o paiptouindo jogou,
244, brincou de palavras com ele, ele amou, amou mesimo,

245, 76. Psicéloga claro, né? ( ) a familia toda ((risos))

246. 77. Maria ((ri e concorda))

Cristiano, por sua vez, é projetado pela mée cdorode varios processos
materiais, ou como uma crianga competente vinaxr, fazer, pegar, mostrar,
brincar. As pistas do sistema de transitividade parerehicar que Maria vé
Cristiano como esperto, ativo e inteligente. Garsbi também aparece na narrativa

da mée como experienciador dos processos memedstrar querere amar, que



97

reforcam a projecdo discursiva de crianca intetgenque desempenha
satisfatoriamente as atividades terapéuticas.

Por outro lado, Maria s6 se projeta no processeniaavirar € no processo
comportamentagscrever No primeiro, € atriz de um processo que o filbade
também é ator e, no segundo, € comportante doggocemportamentakcrever
junto com o filho, ou seja, “a gente escrevia’ahdla 2.3 resume 0s processos do

sistema de transitividade e os participantes asgqueferem.

Tabela 2.3. — Processos

materiais | mentais relacionais | comportamentais | verbais | existenciais
Maria virar
Psic.
Cristiano | Virar Encontrar ler ter
Fazer Querer
Pegar amar
Mostrar
brincar
A gente escrever
surdos ligam

Ou seja, os processos verbais escolhidos por Maagtam para ela a
identidade de mae participativa e satisfeita camesenvolvimento e desempenho
do filho. Ao mesmo tempo, projetam para o filhddentidade de criangca bem
sucedida, capaz de realizar, pensar, querer &.senti

Em contrapartida, o exemplo (36) ilustra as difiades que a filha de Nara,
Brenda enfrenta na realizacdo das tarefas de dadacomo aconteceu em (34) e
como também acontece em (37), 0 piso conversacéxaminado pelas maes,
sendo da forma fala-um-por-vez, ja que € a maedgté@m o conhecimento sobre

a propria filha.

Exemplo (36) (Tr. 4 Linhas 328 —348)

328. 118. Nara esse caderno de exercicio, da Brenda, eu facogdénse forma...
329. €:: sO tava trabalhando s6 em cima de estorinhan@b gostou,
330. porque ela trocou de livro, mas como da primeiaela esqueceu
331. porque que a branca de neve acordou, a fono devolliero da
332. branca de neve, entéo ela ta irritada com iss@ugotodo mundo
333. trocou, menos ela... ta, ai tanto que as vezes@ueasemana eu
334. dou uma repassadazinha, quando eu tenho tempuo,falog é eu
335. perguntei pra ela, ela falou que ja sabe, quenéeare a branca de
336. neve, que ela ndo queria fazer de novo... eufateela “sua fono

337. falou que precisa’, ela me olhou de cara feia a dai perto...
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338. entendeu? ela ndo gostou porque ela teve que woliaramigos
339. dela trocaram, ela ta muito nessa fase de que igesuiazem, ela
340. guer fazer também... mas o:: as vezes que eu fagcpego
341. justamente o domingo, ai depois que tudo pass@meatguma
342, coisa pra fazer, ela ndo faz s6 também o livrofaddas atividades
343. do fim de semana... e até pra segunda-feira ejaees, ndo sei 0s
344, outros, mas ela esquece as coisas muito facilp est@u trabalhar
345. com ela no sabado, na segunda ela ndo lembra elaipode
346. lembrar uma coisinha ou outra mas a maioria efgefdeu, entéo
347. prefiro deixar sempre pro ultimo dia pra ver cormgué fica.

348.

A narradora, Nara, coloca-se como atriz dos prosessateriaisfazer,
trabalhar, dar, pegare como dizente dos processos vertaa e perguntarque
a identificam, discursivamente, como uma mae mattea e atuante. Brenda
aparece na narrativa da mae como atriz de procesatsiais, que a partir da
nossa interpretacdo em (36), ndo a constroem digaurente como atuante, sim,
como alguém que faz porque o outro solicitou owxliau. Quando Brenda
aparece como experienciadora dos processos meusiiar, esquecer, querer,
lembrar, tem reforcada, mais uma vez, a identidade dgam;ga que, nao gostou
e nao quer realizar a atividade porque esquecéin éembra da estdria contada.
A tabela 2.4 resume o0s processos. A mesma cqéastdiscursiva de identidade

acontece no exemplo (37), quando Nara continuarekpas dificuldades da filha
Brenda.

Tabela 2.4. — Processos

materiais | mentais | relacionais | comportamentais | verbais | existenciais
Nara Fazer Falar ter

Trabalhar perguntar

Dar

pegar
Brenda | Trocou Gostar Estar

Voltar Esquecer ficar

Fazer Querer

perder lembrar

Exemplo (37) (Tr. 4 Linhas 425 — 429)

425. 145. Nara eu expliquei pra ela que é o trabalho da fonotestatrabalho, que
426. a fono passou, que ela precisa fazer, pra ela dgrepra ela
427. crescer, falei pra ela “vocé nao falou pra mim queria falar?
428. entdo vocé precisa fazer o dever, pra vocé apreadeepois

429. aprender a falar” usei desse jeito com ela
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Nara, em (37), € dizente do processo vefbkr e experienciadora do
processo mentaéxplicar, que, ao incorporarem o discurso reportado de uma
situacdo interacional com Brenda, projeta alta acadlg emocdo e angustia,
reforcada pelo tom de voz da mae, que tenta, éngisés a filha ndo reage as
tentativas. A mée constroi Brenda como experiencados processos mentais
querer, aprender como comportante dprecisar e crescere como, possivel
dizente ddalar, s6 que a filha ndo atua em nenhum desses prace¥sdos sao
expressos como uma vontade da méae, ndo da filhlesadate. Mesmo o
processo de “querer falar”, atribuido pela méaelRafno discurso reportado,
parece perder forca no contexto dessa interacaofilh& é discursivamente

projetada como desinteressada e sem iniciativa.

Tabela 2.5. — Processos

materiais mentais relacionais comportamentais verbais existenciais
Nara usar expliquei Falar
Brenda Fazer Aprender Precisa falar
querer crescer

4.3 Resumo

A analise das interacGes entre maes, psicélogaqigadora-participante e
das narrativas das maes sobre diferentes topisosakslos pela psicéloga e por
vezes pelas proprias maes sinalizou que as dicasongurdo/ouvinte,
saude/doenca, capaz/incapaz, interessado/dessadoes criativa/insegura,
aceito/ndo aceito, satisfeita/insatisfeita estdesqmtes em todo @orpus
originando identidades discursivas analogas quaraném conflito no dia a dia
das mées com os filhos e no didlogo das mées eopsigprias. Tais dicotomias
evidenciam que o discurso hegeménico sobre o quengal e o que ndo € normal
prevalece no discurso das mées e no discurso pogam por seus filhos surdos.

Em (23) e (25) Maria constréi a si coMAE SATISFEITA e a Cristiano
como umaCRIANCA CAPAZ. Ja em (27), Maria se projeta como mae
INSATISFEITA, INCAPAZ, SOFRIDA por ndo aceitar a surdez e por nao saber
como explicar as diferencas entre ser surdo esente para o filho Cristiano,

que se entende como ouvinte. Acaba por constredwo surdo e sofre por isso.
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Em (30), (31) e (33) Maria e Joana compartilham idientidade de maes
SOFRIDAS e ANGUSTIADAS por ndo terem fluéncia em Lingua de Sinais e nao
serem capazes de explicar conceitos abstratosmagdes do noticiario para os
filhos. Ou seja, projetam-se COMAPRENDIZES INSEGURAS DE UMA
SEGUNDA LINGUA. Ao mesmo tempo, em (32), reconstroem-se discursnge
COMOCAPAZES DE SEREM MAES OUVINTES DE FILHOS SURDQB0IS mesmo
com pouco dominio de LIBRAS, séo participativagnugla criatividade para se
comunicarem com filhos, buscam alternativas, iesistfazem as tarefas com os
filhos, frequentam as atividades no Ambulatorio & Bscola, usam gestos
domeésticos quando a LIBRAS nao funciona. Sem fumyr padrdo de
comportamento dicotdbmico de suas colegas que ipantzon da pesquisa, Nara
em (24) e (28), tal como Maria o faz com Cristiaremnstréi Brenda
discursivamente como CAPAZ de realizar escolhas escabertas. Em
contrapartida, também a constroi como SEM INICIAAIV ou
DESINTERESSADA pelas atividades terapéuticas pragopela equipe do
Ambulatério. O mesmo é verdadeiro sobre Joana quest@di a si como
COMPREENSIVA, mas INSATISFEITA com a surdez de Migue a Miguel
como uma crianca ATRASADA para a idade e INCAPAZdecomo os demais
ouvintes. Os alinhamentos assumidos pelas patitag corroboram os achados
a partir do sistema de transitividade enquantayoai& de analise.

Ja a analise do piso conversacional e dos enquadmsibuiu para
mostrar que apesar do proposito da formacdo dodGdepApoio ter sido dar
oportunidade as maes de narrarem experiéncias, odatma institucional
prevaleceu por muitas vezes, com o dominio do migoversacional pela
psicologa . Como nos mostrou PEREIRA (2005), andgela instituicdo parece
funcionar como um meta enquadre, que permanece attempo todo e para o
qual tudo converge.

Vale ressaltar, no entanto, que a isso se contiapdsstilo colaborativo de
tomar o turno, sem interrupcdes bruscas ou atrd&ésuséncia de ratificacdo da
fala do outro. Quando as sobreposicbes ocorrermmmaioria dos casos,
buscavam marcar o alinhamento solidario. O pisofatma fala-um-por-vez
também contrapfe-se ao meta enquadre institucidaindo as maes tomavam

o turno para narrar suas histérias (fato que oagrmcipalmente na Transcricdo
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3 e 4), eram elas quem se colocavam como detenttrasonhecimento e

dominavam o piso conversacional.
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5. CONCLUSAO

A presente pesquisa tematizou as experiéncias ciagas em familias
ouvintes com filhos surdos, trazendo a baila assurte interesse social,
educacional e das areas de saude. Mostrou em wgaorale literatura que as
relacbes nas familias com filhos deficientes (o0& iguerem cuidados especiais)
sdo ha muito tempo motivo de inquietacdo. Uma dalsic8es para o
enfrentamento das anormalidades, estigmas e difsseré exatamente a
implementacdo de Grupos de Orientacdo, Apoio e &Mdtua, como o que foi
freqlentado e investigado.

Especificamente, o objetivo geral da pesquisareestigar o processo de
interacdo no Grupo de Ajuda Mdtua e como as maeosetroem e constroem
aos filhos surdos discursivamente nesse eventdfidaenos que as maes ouvintes
de criancas surdas compartilham de dificuldadesnfientamento e aceitacdo da
surdez dos filhos, além de compartilharem tambémdaidas sobre como
explicar situagbes do cotidiano, descobertas eosidades dessas mesmas
criancas. Vivem entre dicotomias norteadas peldrgm definido como
normalidade e anormalidade e constroem para sir@ @a filhos identidades
igualmente dicotbmicas como detalhadas no resumoag@ulo de analise (p.
101). Ora se projetam como pro-ativas e cuidajorea como inseguras e
angustiadas. Ora projetam os filhos discursivaeeaino falantes e capazes, ora
como atrasados, deixando-se dominar pelo estigrsardaz e denunciando a nao
aceitacdo da surdez do filho. Aparentemente, cordalados do exemplo (27),
elas simplesmente se acostumam com um fato inexorav

Tais resultados nos permitem confirmar a hipétespesquisa e responder a
pergunta e motivagdo inicial do estudo: as ideddda construidas
discursivamente no Grupo de Apoio pelas maes pgadgrias e para os filhos
denunciam que ndo ha aceitacdo da surdez. Setacdiceda surdez, fica dificil
haver conscientizacdo sobre a importancia da ag#ia dos aparelhos. Sé
conseguiremos transformar o contexto e implantaa esonscientizagdo se
trabalharmos junto as familias, em Grupos de Apgig possam criar espacos
para troca de experiéncias e desenvolvimento diae@e e adaptacdo a surdez

dos filhos.
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Ao mesmo tempo, ressaltamos que como qualquer mdiéhds ouvintes,
as maes participantes do estudo se preocupam caseavolvimento linguistico,
educacional e profissional dos filhos. No nosstemlimento, as preocupagdes
das méaes do Grupo sao peculiares do papel de sersga de um filho surdo ou
ouvinte, saudavel ou “doente”. O papel de mae wmaplha preocupacao
continuada e no compromisso com o que é melhorg#itzo.

Essas conclusdes apontam para a importancia dgeo$de Orientacao,
Apoio e Ajuda Mutua, confirmando VASCONCELOS (20G2)BUSCAGLIA
(1993). Sdo nesses encontros com o Grupo que hésaibilidade de
desconstrucéo do filho surdo como doente e incggazaa,a construcdo por muitas
vezes doida da aceitacdo do filho surdo como saliddvapaz de se desenvolver
cognitivamente uma vez dado a ele a oportunidadesaeuma lingua mae e de se
incluir em uma comunidade de discurso. A possibde de compartilhar
sofrimentos e 0 estigma imposto por uma sociedagei@ sobre os surdos na
forma de narrativas e sob orientacdo de psicoldgasaudidlogas e pedagogas,
abre portas para o processo de conscientizacdoakss

Assim sendo, o Grupo de Orientacdo, Apoio e Ajudatud emerge da
analise dos dados como um importante local de dr@ecaprendizagens, pois
parece capacitar pais, maes, filhos, académicaefisgionais para a articulacéo
de descobertas e a manifestacao de atitudes ensatds inconscientes. Parece-
nos, que d@rupo de Apoio atingiu relativamente o propdsitmaoaicativo para o
qual foi instituido, pois houve progresso no preoeterapéutico dos filhos e na
participacdo e conscientizacdo das maes no Grupanalise também parece
apontar que esses aspectos ndo estdo ligados tacaceda surdez, sim, a
adaptacao a situacao de se ter um filho surdo.

O olhar sobre o processo interacional e o exame euwguadres,
alinhamentos e piso conversacional mostrou quezainda haja espaco para que
as maes sejam dadas maiores oportunidades de saasahistorias e mostrar o
conhecimento que tém como mées de surdos. A egedwlliteratura sobre
narrativas (LINDE,1993; PEREIRA, 2005; e PINTO, 2D@ue insiste em seu
poder reflexivo, parece-nos que quanto mais espagoaes tiverem para narratr,
maior sera a possibilidade de, no ato de narrageseobrirem e descobrirem
como entendem a situacdo dos filhos e a atuacdoegerem em prol do

desenvolvimento destas criancas.
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Isso ndo quer dizer que o papel de organizadorgerenciadoras da
interacd0 no grupo, institucionalmente garanticegaipe do Ambulatoério, tenha
que ser totalmente revisto. Mas, talvez a equgssg a partir da contribuicado do
presente estudo, monitorar excessos na dominarigisb pelo poder do
conhecimento especializado e consequentemente peomaeaior equilibrio de
poder entre o discurso do conhecimento advindoxgar&ncia como mae e o
discurso advindo do conhecimento especializado (FH, 1972; COATES,
1997; MATHEUS, 2002).

Outro resultado que merece destaque adveio do exdamenquadres na
situacao de orientacdo terapéutica. Se o terapewtata os pais sobre a surdez
em um enquadre de doenca, esse enquadre acabaratfichrlo pelos pais e se
projetara sobre a construcdo identitaria que fadenfilho surdo. Porém, se o
terapeuta tomar um enquadre de saude, de altersatem prol do
desenvolvimento do surdo e adaptacdo da familidesSa forma que os pais
construirdo a si discursivamente, e aos filhos.saBEsonclusédo nos remete a
TANNEN e WALLAT (2002) e a interacdo por elas déssrentre o pediatra, a
mae de uma criangca com paralisia cerebral e aiprépanca e tem implicacdes
educacionais e sociais que podem ou néo resultachesao e funcionalidade do
surdo na sociedade.

Quanto ao desenho metodolégico e a tentativa dévioamcategorias de
andlise da Lingistica Sociointeracional e da GtaaaSistémico Funcional,
parece-nos que renderam frutos. Os processos stemsi de transitividade
reforcaram algumas das interpretacdes advindashdlis@ via alinhamentos e
enquadres e as levou mais adiante no que diz tesieiidentidades projetadas
nas narrativas. Uma das premissas basicas daMFRREIDAY, 1994) é que as
escolhas Iéxico-gramaticais realizadas pelos fasami&o sdo aleatdrias e sim
condicionadas pelo contexto. GUMPERZ (2002 [19823]mesma forma, salienta
tal condicionamento, cunhando inclusive o termatgs contextuais”. Ou seja,
analisar as escolhas léxico-gramaticais enquardtaspipara construtos soécio-
culturais e psicologicos presentes no discursccpanes ter sido um caminho que
iluminou nosso entendimento dos dados e permitia gespondéssemos a
pergunta de pesquisa, sem incoeréncias tedricds ptemissas basicas.

Ressaltamos ainda, que ndo é nosso interesse iviaceatmitigacdo das

verdadeiras consequéncias e dificuldades da surdgarocesso de orientagao,



105

minimizando a realidade vivida pelas familias otegncom filhos surdos; sim,
reforcar que a orientacao terapéutica, nesses,@sas ser cuidadosa e paciente,
com a dose certa de acolhimento e praticas voltpdes 0 desenvolvimento de
conhecimento.

Quanto as limitagdes desse trabalho, reconhecen®maa analisarmos as
narrativas, propusemo-nos a olhar a funcado awaiateguindo LINDE (1993).
No entanto, devido a largura de escopo que o traiamou, essa analise nao foi
sistematizada. Da mesma forma, o olhar sobre afumefio interpessoal,
(HALLIDAY, 1994) e o processo interacional em si m@gligenciado em prol da
énfase nas narrativas das maes e da escolha nigfiodotle se trabalhar com o
sistema de transitividade enquanto categoria ddisand Esses aspectos
certamente poderdo ser abordados em publicacOasaduta partir do mesmo
banco de dados. Ainda dentro das limitag6es dades€ importante enfatizar
que se trata de um estudo de casos. A analiseeglieamos sO pode ser tomada
como valida para o contexto analisado e ndo coree faral para qualquer outro
contexto. Aqui abre-se também outro nicho paradest futuros que queiram
replicar o design metodoldgico em outros contextos.

Seria também interessante que estudos futuros d#gessem uma
investigacdo comparativa entre as identidades tadge por maes ouvintes de
filhos surdos e maes ouvintes de filhos ouvinteAssim poderiamos dirimir a
questao da identidade social de mae estar atraladaas projecdes, qualquer que
fosse o contexto.

Finalmente, as implicacdes desse trabalho recadire s@ orientacéo
terapéutica e a abordagem que cada profissiorsdutte e educacdo toma diante
das familias de criancas surdas. Mostramos quenstragdo e negociacao de
significados sdo compartilhadas na interacao (GER9; GUMPERZ; 1982) e
que, por isso, a possibilidade de interacdo ergrgrofissionais e as familias
promove um processo de conscientizagdo que confidma O crescimento e
desenvolvimento de ambas as partes. Igualmentstrantos também que esse

processo recai diretamente na incluséo social &tagao do surdo.



106

6. REVISAO BIBLIOGRAFICA

ALMEIDA, M. A. A crianca deficiente e a aceitacdo da famikio de Janeiro:
Nova Era, 1993.

ALVES, Z. B. & COLNAGO, N. A .S. “Necessidade derkitias de bebés com
Sindrome de Down — SD: Subsidios para uma Promesténtervencdo” em
ALMEIDA, M. A.,, MARQUENZINE, M.C., OMOTE, S. e TANKA,E.D. O .
(orgs). O Papel da Familia junto ao Portador de Necessidgadiespeciais
Londrina, Ed. EDUEL, 2003.

AMARAL, L. A. Conhecendo a deficiénci&ao Paulo: Robe Editorial, 1995.

ATKINSON, L. D. et al.Fundamentos de Enfermagem: Itroducéo ao Processo de
EnfermagemRio de Janeiro, Editora Guanabara, 1985.

BATENSON, G. “Uma Teoria sobre Brincadeira e Faatasm Ribeiro, B.T. e
Garcez,P.M (orgs)Sociolinguistica InteracionalSdo Paulo, Ed. Loyola, 22 ed.,
2002.

BATISTA, M.C. O Desenvolvimento da Linguagem e Subjetividadenteadcao
M&e Ouvinte/ Crianca Surda.Dissertacdo de Mestrado defendida do
Departamento de Psicologia da PUC-RIo, Rio de dan2002.

BAUMAN, R. Story, performanca and event: contextual studiesraif narrative.

Cambridge: Cambridge University Press, 1986.

BECHELLI, L. P. C. & SANTOS, M. A. “Psicoterapia d&rupo e Consideragdes
sobre o Paciente como Agente da Prépria MudancaRevista LatinoAmericana
de Enfermagen1,0(3), maio-junho, 2002.

BLOOR, T. & BLOOR, M.The Functional Analysis of English: A Hallidayan
ApproachNew York, Arnold, 1995.



107

BREMOND, C. “La logique des possibles narratifs"é@ommunicationsy.8,
p.60-76, 1966.

BRESSANE, T. B. da R.SConstrucdo de Identidade numa Empresa em
Transformacéo”. Dissertacdo de Mestrado defendida na PUC-SP, %ato,P
2000.

BRUNER, JAtos de Significacadorto Alegre, Artes Médicas, 1997.

BUSCAGLIA, L. Os Deficientes e Seus PaRio de Janeiro, Ed. Record &.,
1993.

CAVALCANTE, F. “Familia, Subjetividade e linguageda crianca “anormal’
emcCiéncia & Saude Coletiva (1):125-137, 2001.

CECAGNO, S.et al “Compreendendo o contexto familiar no processaesa
doenca”’Revista Acta Scientiarum. Health Scienddaringa, v.26, nol, p.107-
112, 2004.

CIAMPA, A.C. “A Estéria do Severino e a Histéria &everina’. Sao Paulo,
Editora Brasiliense, 1990.

CLARCK, J. A & MISHLER, E.G. “Prestando atencaohéstorias dos pacientes:
o reenquadre da tarefa clinica” em RIBEIRO, B.OQSTA LIMA, C. e LOPES
DANTAS M.T. (orgs).Narrativa, Identidade e Clinic&Rio de Janeiro,Ed. IPUB
— CUCA, 2001.

DANESI, M.C. (org.)O Admiravel Mundo dos Surdos — Novos olhares dos
Fonoaudiologos sobre a Surd&DIPUCRS, Porto Alegre, 2001.

DAVIS, H. & SILVERMAN, S. R.Hearing and Deafnesg. ed. New York, Holt,
Rinehart & Wilson, 1978.



108

DE LEMOS, C. T. G. “Interacionismo e Aquisicdo dadguagem’ enD.E.L.T.A.,
2 (2) 231-248, Sdo Paulo, 1986.

EDELSKY, C. ““Who’s got the floor?” In: Tannen, Dorg.) Gender and

Conversational InteractioiNew York: Oxford Univ. Press, (1993).

EGGINS, S.A Introduction to systemic functional gramm&rinter Publishers,
1994.

ERICKSON, F. & SHULTZ, J. “O Quando de um ContextoQuestdes e
Métodos na Analise da Competéncia Social” em RIEEIR.T. & GARCEZ, P.
(orgs.)Sociolinglistica InteracionaBéao Paulo, Ed. Loyola, 22 ed., 2002.
FABRICIO, B. F. “Mulheres Emocionalmente Descoradds: Identidades
Generificadas na Midia Contemporanea”. Artigo mado na revista D.E.L.T.A.,
20:2, 2004 (235-263).

FERNANDES, ELinguagem e SurdePorto Alegre, Ed. Artmed, 2003.

FROTA, S.Audiologia: Fundamentos em FonoaudiolagRio de Janeiro, Ed.
Guanabara, 1998.

GEE, J. PAn Introduction to Discourse Analysis: Theory andtibd 1999.

GEERTZ, C.O Saber LocalPetropolis, Ed. Vozes, 1997.

GIDDENS, A.Modernity and self-identity. Self and Society ineL&odern Age.
Stanford: Stanford University Press, 1991.

GIL, A.C. Como Elaborar Projetos de Pesquissho Paulo, Atlas S.A. , 1988.

GOFFMAN, E. “Footing” em RIBEIRO, B.T. & GARCEZ, P{(orgs.)
Sociolinguistica InteracionaBao Paulo, Ed. Loyola, 22 ed., [1979] 2002.



109

“A Situacao Negligenciada” em RIBEJBO. & GARCEZ, P.
(orgs.)Sociolinglistica Interacionakao Paulo, Ed. Loyola, 22 ed., [1964] 2002.

Estigma: Notas sobre a Manipulacdo da Identidaddgeberada,
Rio de Janeiro, Ed. LTC?4d., [1963]1988.

A Representacdo do Eu na Vida Cotidiattad. Maria Célia Santos
Raposo. Petrépolis, Ed. Vozes?#8l., [1975] 2005.

Frame Analisy$New York, Harper & Row, 1974.

GOLDFELD, M. A Crianca Surda, Linguagem e Cognicdo Numa Persgect
Sacio-InteracionistaSao Paulo, Ed. Plexus, 1997.

O Brincar na Relacdo entre Maes Ouvintes e Filhasd&s
Tese de Doutorado. UNIFESP, S&o Paulo, 2000.

(orgFFundamentos em Fonoaudiologia — Linguagétig de

Janeiro, Ed. Guanabara Koongan, 2a ed., 2003.

, STAROSKY, P., BATISTA, M.F.S. &t ‘®ilinglismo e

Sacio-Interacionismo — A constru¢cdo da linguagem cd@ncas surdas no
Ambulatério de Surdez da UFRJ” Pdster apresentado lin Congresso
Internacional do INES — Surdez e Escolaridade: fizs® Reflexbes. Rio de
Janeiro, 2003.

GROSJEAN, F. “O Direito da Crianca Surda Crescdingile”. Universidade de
Neuchatel, Suica, 2008ttp://www.unine.ch/lItlp/pub/rightdeafchil _pt.htmit

GUMPERZ, J.J. “ConvencbOes de Contextualizacdo” elBERRO, B.T. &
GARCEZ, P. (orgs.pociolinguistica InteracionaSao Paulo, Ed. Loyola, 22 ed.,
[1982] 2002.

Discourse Strategie€ambridge University Press, 1982.




110

HALL, S. “Who needs ‘identity’?” In: HALL, S. & DUGAY, P. (Eds.)Questions
of cultural identitylLondres: Sage, 1996.

HALLIDAY, M. A. K. Explorations in the Functions of Languagedward
Arnold, 1973.

“Estrutura e Funcao da Lirgmadn: LYONS, J. (ed.)
Novos Horizontes em Linguisticaultrix/EDUSP, 1976.

An Introduction to Functional Grammarla edicao.

Edward Arnold, 1985.

An Introduction to Functional Grammar2a edicéo.

Edward Arnold, 1994.

HEBERLE, V. M. “A Representacao das Experiénciasifgas em Editoriais de
Revistas para Mulheres”. Trabalho publicado Revista iberoamericana de
DISCURSO y SOCIEDAD, vol 1 (3) set, 1999: 73-86.r&dona: Editorial

Gedisa.

“Andlise Critica do Discurso e Estude Género: subsidios
para a leitura e interpretacdo de textos.” In: FRRVWIP, M.; TOMICTH,L.

(orgs.) Aspectos da Linguistica Aplicad&studos em homenagem ao Professor

Hilario In4cio Bohn. Florianopolis: Insular, p. 2826, 2000.

HIME, T.A.P. “Estilo Conversacional na Terapia de FamiliaDissertacdo de
Mestrado apresentada na PUC — RJ, Rio de Janéiba, 2

HOFFMEISTER, R. J. “Familias de Criangcas Surdas” ®{LIAR, C. (org.).
Atualidade para Educacao Bilinglie para Surd@srto Alegre: La Salle, 1999.

JESUS, D. M. de “A Vez e a Voz dos Pais de FilhosncNecessidades
Educativas Especiais” em ALMEIDA, M. A.; MARQUENZE M.C.; OMOTE,
S. & TANAKA, E. D. O . (orgs).O Papel da Familia junto ao Portador de
Necessidades Especiaioondrina, Ed. EDUEL, 2003.



111

JOHNSTONE, B. “Community and contest: midwestermraed women creating

their worlds in conversational storytelling” em TAIEN, D. (Ed.), 1993.

JORGE, S. & HEBERLE, V. M. “Andlise critica do disso de um folder
bancario” em MEURER, J.L. & MOTTA —ROTH D. (orgs5Eneros Textuais e
Praticas Discursivas — subsidios para o ensino idguagem,Bauru, SP, Ed.
Edusc, 2002.

JUNG, C.G. “Da esséncia dos sonhos” trad. ROCHAR.MmA Dinamica do
InconscientePetropolis: Vozes, [1945] 1984.

KLAUS, M. H. & KENNEL, J. H “Assisténcia aos Paigm KLAUS, M. H &
FANAROFF, A.A. Alto Risco em Neonatologid® ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 1995.

LABOV, W. “ The Transformation of Experience in Mative Syntax” em
Language in the Inner City: Studies in Black Ernghgernacular.University of

Pennsylvania Press, 1972.

& WALETSKY, J. “Narrative Analysis: Ordlersions of Personal
Experience”. Essays on the Verbal and Visual ArtSeattle, University
Washington Press, p. 123-144, 1967.

LAMY, Z. C. Estudos das situacdes vivenciadas por pais de rea&tidos
internados em unidade de terapia intensiva neond@@sertacdo de Mestrado
(Mestrado em Saude da Crianca e da Mulher) aped®rdt Fundacdo Oswaldo
Cruz, Rio de Janeiro, 1995.

; GOMES, R. & CARVALHO, M. “ A Percepcée Pais sobre a
Internacdo de seus Filhos em Unidades de Terapémsiva Neonatal” end.
Pediatr,, Sdo Paulo, v. 73, n.5, p. 293-298, 1997.




112

Unidade Neonatal: um Espaco de Conflitos e Neg@eaaclese

(Doutorado em Saude da Crianca e da Mulher) apiagz®d Fundacdo Oswaldo
Cruz, Rio de Janeiro, 2000.

LIMA LOPES, R. E.“Estudos de Transitividade em Lingua Portuguesd&fil

do Género Cartas de VendaDissertacdo de Mestrado apresentada na PUC — SP,
Sao Paulo, 2001.

LINDE, C. Life Stories: The Creation of CoherenddY: Oxford University
Press, 1993.

LOBO, L. Escola de Pais: Para que seu Filho Cresca FeRio de Janeiro,
Lacerda Editores,*2d., 1993.

LOPES DANTAS, M. T. “Diferentes Constru¢cdes do ‘earh Narrativas sobre
Loucura e Arte” em RIBEIRO, B. T., COSTA LIMA, C. &OPES DANTAS
M.T. (orgs).Narrativa, Identidade e CliniceRio de Janeiro,Ed. IPUB — CUCA,
2001.

“Identidade e Discurso: Aealie Narrativas de uma
Paciente Psiquiatrica” em PEREIRA, M.G.D (orBglavra (8),Rio de Janeiro,
Departamento de Letras da PUC/RIo, p.142-154, 2002.

LOPES FILHO, O. (editor); CAMPIOTTO, A .R. (orgst.a). Tratado de
Fonoaudiologia 2 ed., Ribeirdo Preto, SP, Editora Tecmedd, 2005.

MARQUES, L. P. “O Filho Sonhado e o Filho ReaRevista Brasileira de
Educacao Especia®(3), 121-126, 1995.

MARTIN, J. R. “Analysing Genre: functional paramete In: CRISTIE, F. &
MARTIN, J. R. (eds.Genre and Instituitions: Social processes in wtakp and

school.Cassel Academic, 1997.

MATHEUS, A. A. Estruturas de Participagdo em Reunides Empresariais

Realizadas entre um Cliente da Categoria Shoppiegt€ e uma Empresa



113

Prestadora de Servicos da Area de Publicidadéssertacdo de Mestrado
defendida no Departamento de Letras da PUC — Riod&Janeiro, 2002.

MATTOS, C. L. G. De “A abordagem etnografica nadstigacdo cientifica”
UERJ, Rio de Janeiro, 2001.

MCWILLIAN, R. A.; McMILLEN, B. J.; SLOPER, K. M. &McMILLEN, J. S.
“Early Education and Child Care Program Philosophgut Families” In REIFIL,
S.; DUNST, C. J. & WOLERY, M. (eds.pdvances in Early Education and Day
Care Family Policy and Practice in Early Child Cafg. 61-104). London,
England: Jai Press LTDA, 1997.

MISHLER, E. Storylines Craftartists’ narratives of identit¢ambridge: Harvard
University Press, 1999.

“Narrativa e ldentidade: A Mao Dupla Bempo” em MOITA
LOPES, L. P. e BASTOS, L. C. (orgs)dentidades: Recortes Multi e
Interdisciplinares Campinas, SP, Ed. Mercado de Letras, 2002.

MOITA LOPES, L. P. “Praticas Narrativas como espalgm Construcdo das
Identidades Sociais: uma abordagem socioconstrigtadrem RIBEIRO, B. T.,
COSTA LIMA, C. e LOPES DANTAS M.T. (orgs)Narrativa, Identidade e
Clinica, Rio de Janeiro,Ed. IPUB — CUCA, 2001.

& FABRICIO, B. F. “Discursos ertigens: Identidades
em Xeque em Narrativas Contemporaneas” \&enedas — Revista de Estudos
Ling., Juiz de Fora, v. 6, n.2, p.11-29, jul/dez, 2002.

& BASTOS, L. C. (Orgi&lentidades: Recortes Multi e
Interdisciplinares Campinas, SP, Ed. Mercado de Letras, 2002.

(OrgDiscursos de Identidades — Discurso como Espaco de
Construcdo de Género, Sexualidade, Raca, IdadeoéisBéo na Escola e na
Familia, Campinas, SP, Ed. Mercado de Letras, 2003.



114

MOURA, M. C. de; LODI, A.C.B. & HARRISON, K.M.P. “itoria e educacéo:
0 surdo, a oralidade e o uso de sinais” em LOPHSH®|O. (editor) ;

CAMPIOTTO, A .R. (orgs. et.al)Tratado de Fonoaudiologja?* ed., Ribeirdo
Preto, SP, Editora Tecmedd, 2005.

NEVES, J. dos S. B. “Um estudo da transitividadeocamtas de leitores” Artigo
apresentado a professora Eneida Monteiro BomfinpaBamento de Letras,
PUC-RJ, 2005. Nao publicado.

OCHS, E. “Constructing Social Identity: a languagpeialization perspective”.
Research Language and Social Interacto26, n.3, p. 287-306, 1993.

OGAMA, M. A .G. & TANAKA, E. D. O. “Familia e Instuicdo para Portadores
de Deficiéncia Mental da Expectativa do Primeirontato a Realidade” em
ALMEIDA, M. A.; MARQUENZINE, M.C.; OMOTE, S. & TANAKA, E.D. O.
(orgs). O Papel da Familia junto ao Portador de Necessidadiespeciais
Londrina, Ed. EDUEL, 2003.

OLIVEIRA, R.G. et al. “A experiéncia de familias monvivio com a crianga
surda”. Revista Acta Scientiarum. Health Sciendelsringa, v.26, nol, p.183-
191, 2004.

OLIVEIRA, M. do C. L. de & BASTOS, L. C. “ A expé&¥ncia de imigracéo e a
construcdo situada de identidade¢EREDAS -Revista Est. Ling., Juiz de Fora,
v.6, n.2, p.31-48, jul/dez. 2002.

OMOTE, S. “Perspectivas para conceituacdo de [Befotas” em Revista
Brasileira de Educacéo Especidiaringa, v. 2, n. 4, p. 27-32, 1996.

ORTIZ, M.R. L. et al. “ Experiéncia com Grupo ddaPam UTI Pediatrica” end.
Pediatr., S&o Paulo, v. 69, n.5, p. 307-309, 1993.



115

PAMPLIN, R. C. O. & SIGOLO, S. R. R.L. “Relacdesddicas no Contexto
Familiar de Criancas com Necessidades Educaci@sgisciais” em ALMEIDA,
M. A., MARQUENZINE, M.C., OMOTE, S. e TANAKA, E. DO. (orgs).O
Papel da Familia junto ao Portador de NecessidaHsepeciais Londrina, Ed.
EDUEL, 2003.

PASSOS, M. D.; CAVALCANTI, M. T. & RIBEIRO, B. T.Esquizofrénico para
sempre?” em MOITA LOPES, L. P. & BASTOS, L. C. (Gigldentidades:
Recortes Multi e Interdisciplinare€ampinas, SP, Ed. Mercado de Letras, 2002.

PEREIRA, M. G. D.Sessdo de Apresentacdo da Revista Palayr®i8 de
Janeiro, Departamento de Letras da PUC- Rio, 2002.

PEREIRA, T. C.A Entrevista Psiquiatrica: A Rotina, O Fazer Clinie as
Representacfe3ese de Doutorado defendida no Departamento dad.éa PUC
— Rio, Rio de Janeiro, 2005.

PETERSON, C. & McCABE, ADevelopmental psycholinguistics: Three ways of

looking at a chid’s narrativeNew York: Plenum Press, 1983.

PHILIPS, S. “Participant structures and communaraticompetence.” In:
CAZDEN, V. J. & D. H. (orgs.Junctions of language in the classrodw.Y., p.
70-94, (1972).

PICHON-RIVIERE, E.O Processo GrupalSao Paulo, SP, Martins Fontes, 1988.

PINTO, D. “O papel social e discursivo da paciaetgionsavel” en® Discurso
em Mosaico: contribuicbes da Linguistica e da Séagia para o campo da
Saude MentalCadernos IPUB/ Instituto de Psiquiatria da UARJ.5 — Rio de
Janeiro: UFRJ, 2000.

“As estorias de Larissa: O processoodstiucao da referéncia e as

multiplas projecdes do “eu” em narrativas em umaegista psiquiatrica” em



116

RIBEIRO, B. T., COSTA LIMA, C. & LOPES DANTAS M.T(orgs).Narrativa,
Identidade e ClinicaRio de Janeiro,Ed. IPUB — CUCA, 2001.

& LOPES DANTAS, M. T. “O Retorna da Vidéravés da Arte:
Andlise do Discurso de uma Arteséd/Paciente Psigaatem Situacdo de
Entrevista” em MOITA LOPES, L. P. & BASTOS, L. (rgs.)ldentidades —
Recortes Multi énterdisciplinares, Campinas, SP, Ed. Mercado deakg2002.

PROOP, V Morfologia do Contdrad. FERREIRA, J. & OLIVEIRA, V., Lisboa:
Vega [1928] 1983.

PUESCHEL, S. MA Parent’'s Guide to Down Syndrome: Toward a Brighte
Future.Paul. H. Brookes Publishing Co. Fourth printig939

QUENTAL, L. “O ato de interpretar em estudo de etguistica interacional”
emO Discurso em Mosaico: contribuigcdes da Linguistcda Semiologia para o
campo da Saude MentaCadernos IPUB/ Instituto de Psiquiatria da UARJ.5
— Rio de Janeiro: UFRJ, 2000.

RIBEIRO, B. T. “TranscricAo e Analise: A Formatac&te Entrevistas
Psiquiatricas” Revista Tempo Brasileiro: Linguagem, interacdoa®icdq Rio

de Janeiro, Ed. Tempo Brasileiro, n. 117, p. 148-Pbril/Junho, 1994.

“Analise de enquadres em uma en@epsquiatrica” emO

Discurso em Mosaico: contribuicbes da Linglisticad& Semiologia para o
campo da Saude MentaCadernos IPUB/ Instituto de Psiquiatria da URARJ.5
— Rio de Janeiro: UFRJ, 2000.

“Para que ouvir estérias na entrepsitguiatrica? De quem e do
que estamos falando” em RIBEIRO, B. T., COSTA LIME, & LOPES
DANTAS M. T. (orgs).Narrativa, Identidade e Clinic&Rio de Janeiro, Ed. IPUB
— CUCA, 2001.




117

; COSTA LIMA & LOPES DANTAS “Sesséo Alpresentacao”
em RIBEIRO, B. T., COSTA LIMA, C. & LOPES DANTAS MT. (orgs).
Narrativa, ldentidade e Clinic&io de Janeiro, Ed. IPUB — CUCA, 2001.

& GARCEZ, P.M (org§ociolinguistica Interacionaao Paulo,
Ed. Loyola, 22 ed., 2002.

RODRIGUES, I. C.Debates em Educacdo Bilinglie para Surdos: Vozes que
Habitam o Dizer NaoDissertacdo de Mestrado, Instituto de Letras, UERRJ de
Janeiro, 2002.

SARUP, M. Identity, Culture and the Postmoderm Workdburgh, Edinburgh
University Press, 1996.

SCHIFFRIN, D. “Narrative as Self-Portrait: Sociguntic Constructions of
identity”. Language in Society no 2p.167-203,1996

SHAVER, T. “Reac¢fes dos Pais ao Nascimento de un@¢a com Deficiéncia
Severa” enMensagem da APARDril/junho, 1993.

SHOTTER, J. & GERGEN, KTexts of IdentityLondon: Sage, 1989.

SILVA, N.I.LP. & DESSEN, M. A . “Deficiéncia Menta¢ Familia: Implicacdes
para o Desenvolvimento da Criancd&evista Psicologia: Teoria e Pesquisa
Brasilia, Mai-Ago 2001, Vol. 17 n. 2, pp. 133-141.

SILVA, S. F. Experiéncias e Necessidades de Maes apdés o Diagmdade
deficiéncia Metal do FilhoDissertacdo de Mestrado néo publicada, Universidad
Federal de Sao Carlos, SP, 1998.

SKLIAR, C. (org.). Atualidade para Educacdo Bilingle para Surd@&orto
Alegre: La Salle, 1999.



118

A Surdez: Um Olhar sobre as Diferengc®orto Alegre: Mediacéo,
1998.

SOMERS, M. R. & GIBSON, G. D. “Reclaiming the epistological ‘other’:
narrative and the social construction of identéyi CALHOUN, C. (Ed.), 1994.

SOUZA, A. N. de “A Narrativa na Transmissao da €hi em RIBEIRO, B. T.,
COSTA LIMA, C. & LOPES DANTAS M. T. (orgs)Narrativa, ldentidade e
Clinica, Rio de Janeiro, Ed. IPUB — CUCA, 2001.

STAROSKY, P.Jogos de Brincar sdo Jogos de Linguagem — O Pdpel
Repeticdo no Desenvolvimento de L2 de uma CriangdaS Uma Abordagem
Terapéutica Interacional Mediada por Jogos com RegrDissertacdo de
mestrado defendida no Instituto de Letras da URRJde Janeiro, 2005.

TANNEN, D. & WALLAT, C. “Enquadres Interativos e &gemas de
Conhecimento em Interacdo: Exemplo de um Examel(@andviédica” em
RIBEIRO, B.T. e GARCEZ, P.M (orgsyociolinguistica InteracionaSao Paulo,
Ed. Loyola, 22 ed., 2002.

TELLEGEN, A. T. Gestalt e Grupos — Uma Perspectiva SistémBammus
Editorial Ltda., Sdo Paulo, 1984.

THIOLLENT, M. Metodologia da pesquisa-acasao Paulo, Cortez, 1985.

THOMPSON, Glntroducing fuctional grammarEdward Arnold, 1996.

VASCONCELOS, M. G. L.Implantacdo de um Grupo de Apoio a Mae
Acompanhante de Recém Nascido Pré-Termo e de Baso em um Hospital
Amigo da Crianca na cidade de Recife/ Piese de Doutorado defendida na
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto na Undexlsi de Sao Paulo, 2004.



119

VIEIRA, A .G. “From de Concept of Narrative Struptuto its Critcism”.
Psicologia: Reflexao e Criticen line], 2001, vol. 14 no 3, pp..599-608.

Available from World Wide Web:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci artteptid=S0102-
79722001000300015&Ing=en&nrm=iskSN 0102-7972.

Ultima hora news “Mulheres chefiam quase 30% ddlfasbrasileiras”

http://www.ultimahoranews.com/not ler.asp?codigd@ZD

VINALS, S. S. “CNN Internacional y La visita Del paa Cuba: Andlisis critico
de un evento noticiosoAkademosvol. 3, n 2, 2001, pp. 113 — 135



120

Anexo 1: Normas de Transcricdo do  corpus

Pausa ndo medida

Entonacdo descendente ou final
elocucao

sublinhado Enfase

MAIUSCULA Fala em voz alta ou muita énfase

Jou alongamentos

[ Inicio da sobreposicao de falas

] Final da sobreposicdo de falas

() Fala ndo compreendida

(palavra) Fala duvidosa

« ) Comentario do analista, descricao
atividade nao verbal

“palavra” Fala relatada

de

da

Convencgdes baseadas nos estudos de Andlise dar€agé® (Sacks, Schegloff e
Jefferson, 1974; Atkinson e Heritage,1984), incoapdo simbolos sugeridos por
Schiffrin  (1987), Tannen (1989), Castilho e Petfi9§7), Gago (2002).
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Anexo 2: Transcricdes (Tr 1 a Tr 4)





