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Resumo:

O artigo tem como objetivo refletir sobre a centralidade do cuidado
feminino no contexto das criangas e jovens com deficiéncia, com foco
na maternidade atipica e na atuagdo do Servigo Social. Trata-se de uma
pesquisa qualitativa baseada na experiéncia de estagio supervisionado,
em que foram observados os desafios enfrentados por essas maes ¢ a
importancia da escuta, do acolhimento e do fortalecimento de vinculos.
Os resultados evidenciam a sobrecarga imposta as mulheres e a
necessidade de praticas profissionais criticas e éticas. Conclui-se que a
formagdo em Servico Social deve aprofundar os debates sobre
deficiéncia, cuidado e género, reconhecendo as especificidades dessa
categoria da maternidade.
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Introducao

O cuidado com criangas e jovens com deficiéncia tem ganhado crescente visibilidade
no campo das politicas publicas, dos direitos humanos, ¢ na atuagao profissional do Servigo
Social. Historicamente atribuida as mulheres, a pratica social do cuidar revela multiplas
dimensdes quando relacionada a experiéncia das maes de pessoas com deficiéncia, cujo
cotidiano familiar, atravessado pelas crescentes expressdes da questdo social®, gera estresse e
impactos negativos sobre sua qualidade de vida, levando-as a enfrentar desafios que vao desde
0 acesso a servigos especializados até a sobrecarga emocional e financeira.

Nessa diregdo, mesmo com o avango das discussdes sobre pessoas atipicas,
anticapacitismo e igualdade social, vé-se que essas maes ainda tém uma atencdo limitada,
fazendo com que muitas — em razao da auséncia de representatividade nos espacos midiaticos
e da propria discriminagdo, que minimiza as demandas de pessoas com deficiéncia e suas
familias — se percebam como “maes invisiveis”. Logo, compreendendo que parte dessas
mulheres seguem a margem com seus sofrimentos ignorados, o que pode levar, em casos
extremos, ao desaparecimento e até a morte, torna-se urgente reconhecer, dar visibilidade e
atribuir valor as suas vidas e experiéncias (Viana; Benicasa, 2023; Bastos, 2022).

Neste trabalho, utiliza-se a expressdo “maternidade atipica” para fazer referéncia as
experiéncias de mulheres que exercem a maternidade de criancas e adolescentes com
deficiéncia e/ou outras condi¢cdes que demandam acompanhamentos, cuidados e suportes
especificos. A expressdo, amplamente utilizada no cotidiano das familias e nos espacos de
discussdo sobre deficiéncia e neurodivergéncia, busca destacar que essas experiéncias de
maternidade sdo atravessadas por demandas particulares relacionadas ao cuidado, ao acesso a
servicos especializados, as barreiras sociais e a garantia de direitos.

A utilizacdo do termo, contudo, ndo pretende estabelecer uma oposi¢do entre uma
suposta maternidade “normal” e outra “anormal”, tampouco homogeneizar as experiéncias
dessas mulheres. Ao contrario, compreende-se que as vivéncias da maternidade sao diversas e
atravessadas por determinagdes sociais, econdmicas, culturais, raciais e de género. Dessa forma,

a maternidade atipica ¢ aqui compreendida a partir das condi¢des concretas em que o cuidado

3 Para lamamoto (2010, p. 27), a questdo social é o “conjunto de expressdes das desigualdades da sociedade
capitalista madura, que tem uma raiz comum: a producdo social cada vez mais coletiva, o trabalho torna-se mais
amplamente social, enquanto a apropriagdo dos seus frutos mantém-se privada, monopolizada por uma parte da
sociedade”.
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¢ produzido, considerando as redes de apoio disponiveis, as condigdes socioecondmicas das
familias e a divisao social do cuidado concentrada sobre as mulheres.

Diante dessa realidade, buscou-se refletir sobre a centralidade das maes no cuidado de
criangas/adolescentes com deficiéncia, dando destaque aos desafios cotidianos vivenciados por
elas, assim como as possibilidades de apoio e garantia de direitos construidas por meio da
atuagdo do Servi¢o Social. Tal recorte faz-se necessario devido a historica culpabilizagdo e
responsabilizacdo individual e patriarcal sobre as mulheres e o trabalho de cuidado,
especialmente em um contexto marcado por desigualdades de género, sociais e territoriais.
Nesse sentido, compreende-se que as dificuldade enfrentadas por essas mulheres-maes nao
podem ser dissociadas das condigdes socioecondmicas em que estdo inseridas, uma vez que a
vulnerabilidade social, o acesso desigual as politicas publicas e insuficiéncia das redes de
protecdo podem intensificar a sobrecarga do cuidado.

Para o Servigo Social, a pesquisa tem relevancia ao tensionar as praticas profissionais e
as estratégias de escuta e fortalecimento das redes de apoio a maternidade atipica,
compreendendo que as exigéncias contemporaneas demandam um olhar amplo para as
multiplas expressoes da questdo social, em especial aquelas que atravessam as vivéncias de
pessoas com deficiéncia e suas maes. Desse modo, torna-se fundamental compreender o
cuidado para além da esfera privada e familiar, reconhecendo-o como uma questdo social que
demanda respostas coletivas e politicas publicas, bem como uma atuacdo profissional
comprometida com a garantia de direitos e com a perspectiva emancipatdria dos sujeitos.

A andlise, de abordagem qualitativa, valendo-se de levantamento bibliografico e
documental, esta ancorada nas experiéncias de estagio supervisionado das autoras, realizado
em uma Organizacdo da Sociedade Civil de Interesse Publico (OSCIP), localizada no bairro de
Bangu, na Zona Oeste do municipio do Rio de Janeiro. O estagio obrigatério foi desenvolvido
no periodo de margo de 2022 a dezembro de 2023, possibilitando o acompanhamento das
atividades desenvolvidas pelo Servico Social e da realidade social vivenciada pelas familias
atendidas pela instituicao.

Para a construcao das reflexdes apresentadas neste artigo, foram utilizados os didrios de

campo produzidos ao longo do periodo de estdgio, compreendidos como instrumentos de

4 Durante este periodo, ainda se observavam os impactos sociais € emocionais da pandemia de COVID-19,
intensificado para familias atipicas, expressos nas interrup¢des dos atendimentos terapéuticos, na sobrecarga do
cuidado, no agravamento das dificuldades nas interagdes familiares, no isolamento social, nas experiéncias do luto,
dentre outros desafios decorrentes do contexto pandémico.

54
Revista Servigo Social em Debate, v. 9, n. 1, 2026, p. 52-70



ESTAGIO SUPERVISIONADO E CUIDADO INVISIBILIZADO: REFLEXOES DO
SERVIGO SOCIAL SOBRE MAES ATIPICAS

registro das observagoes, experiéncias, atividades realizadas e demandas identificadas no
cotidiano institucional. A retomada desses registros permitiu sistematizar situagdes vivenciadas
no campo e articuld-las a fundamentagdo tedrica, buscando ultrapassar a descricdo das
atividades e compreender as expressoes da questio social presentes nas experiéncias das maes
de criancas e adolescentes com deficiéncia.

Ressalta-se que as informagdes utilizadas foram analisadas de maneira a preservar a
identidade dos/as usudrios/as, dos/as profissionais e da instituicdo, ndo sendo apresentados
nomes ou elementos que possibilitem sua identificagdo. Assim, a vivéncia pratica serve como
alicerce para reflexdes criticas acerca da formagao profissional e das possibilidades de atuacao
do Servico Social comprometidas com a defesa de direitos, com a autonomia dos sujeitos e com

os principios do Projeto Etico-Politico da profissao.

A construcao da deficiéncia e o cuidado materno: percepcoes sociais e exclusoes cotidianas

A ideia de deficiéncia engloba uma variada gama de terminologias e conceituagdes, as
quais acabam por complexificar a discussdo no que concerne a defini¢des e por exigir um
resgate de distintos contextos sociais. Portanto, para compreender as representagdes da
deficiéncia, deve-se ter em mente que esta, como expressao direta da realidade, ¢ determinada
conforme o seu tempo histdrico, trazendo assim reflexos de um longo processo de violacdes
perpetuadas enquanto praticas culturais.

Nas civilizagdes mais antigas, a exemplo do cendrio greco-romano, marcado pela
cultuagdo de corpos viris e aptos para os campos de batalha, a execu¢do® de criangas com
deficiéncia era plenamente justificavel, sendo estas langadas de precipicios ou deixadas em
matas e cavernas (Silva, 1986 apud Brandenburg; Liickmeier, 2013).

Com a consolidagdo do Cristianismo, sujeitos desviantes da norma, os quais nao
restringem-se as pessoas com deficiéncia, foram reconhecidos como filhos de Deus,
corroborando assim para a proibicao de tais praticas exterminadoras. No entanto, a deficiéncia
continuava a ser vista como tragédia ou expressao demoniaca, estando relegada a piedade alheia
ou a perseguicdo (Brandenburg; Liickmeier, 2013).

A partir da Era Moderna, com o estabelecimento de outras configuragdes

socioecondmicas ¢ com o continuo desenvolvimento na area da medicina, fortalece-se o

> Em Roma, os proprios pais eram encarregados dessa execugio.
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discurso biomédico, o qual desloca a deficiéncia para o campo das patologias, tornando-a dessa
maneira objeto de corregdes. De acordo com Diniz, Barbosa e Santos (2009), esse viés
interpretativo situa a deficiéncia como um fenomeno individual, cabendo ao sujeito adequar-se
as normas determinadas pela sociedade.

De forma a contrapor esse panorama funcionalista e individualista, surge, a partir dos

anos 1970, o modelo social da deficiéncia®

, ocasionando “[...] uma redescri¢ao do significado
de habitar um corpo com impedimentos [...] Ao denunciar a opressdo das estruturas sociais, o
modelo social mostrou que os impedimentos sao uma das muitas formas de vivenciar o corpo”
(Diniz; Barbosa; Santos, 2009, p. 69).

Partindo desse breve resgate, no que diz respeito aos modos de se compreender a
deficiéncia, cabe entdo reforcar que:

Ha pelo menos duas maneiras de compreender a deficiéncia. A primeira a entende
como uma manifestagdo da diversidade humana. Um corpo com impedimentos ¢ o de
alguém que vivencia impedimentos de ordem fisica, intelectual ou sensorial. Mas sao
as barreiras sociais que, ao ignorar os corpos com impedimentos, provocam a
experiéncia da desigualdade. A opressdo ndo ¢ um atributo dos impedimentos
corporais, mas resultado de sociedades nao inclusivas. Ja a segunda forma de entender
a deficiéncia sustenta que ela é uma desvantagem natural, devendo os esforgos se
concentrarem em reparar os impedimentos corporais, a fim de garantir a todas as
pessoas um padrio de funcionamento tipico a espécie. Nesse movimento
interpretativo, os impedimentos corporais sdo classificados como indesejaveis e ndo
simplesmente como uma expressdo neutra da diversidade humana, tal como se deve
entender a diversidade racial, geracional ou de género (Diniz; Barbosa; Santos, 2009,
p. 67).

Entendendo que o modelo social despontou como um caminho a desafiar a soberania
médica, vide o estabelecimento de deficiéncia enquanto “conceito complexo que reconhece o
corpo com lesdo, mas que também denuncia a estrutura social que oprime a pessoa deficiente”
(Diniz, 2007, p. 9), pode-se atestar como este viabilizou o florescimento de mudancas
expressivas no que tange a medidas de protecao a esse segmento, exemplificadas, em matéria
de Brasil, pelas Politicas Nacionais de Assisténcia Social’ € de Atengdo Integral a Satude da
Pessoa com Deficiéncia® (PNAS e PNAISPD, respectivamente), assim como pela Lei Brasileira
de Inclusdo’ (LBI). Contudo, apesar de avancos normativos, a percep¢io da deficiéncia
enquanto algo tragico e anormal ainda vigora no imaginario social, legitimando entdo o debate

sobre capacitismo e os rebatimentos deste nos espagos da vida cotidiana.

¢ Engendrado no Reino Unido, esse modelo contou com precursores como Paul Hunt e Michael Oliver, sociélogos
com deficiéncia, cuja movimentacao politica em defesa de novas praticas voltadas a deficiéncia culminou na critica
ao pressuposto capitalista de hierarquizac¢do de corpos (produtivos e improdutivos) (Diniz, 2007).

7 Cf. em: <https://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/assistencia_social/Normativas/PNAS2004.pdf.>.

8 Cf. em: <https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2023/prt1526_16_10_2023.html.>.

° Lein°® 13.146/2015, também conhecida como Estatuto da Pessoa com Deficiéncia.
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O termo capacitismo refere-se a discriminacdo direcionada a pessoa com deficiéncia.
Para Mello (2016, p. 3266), ele se concretiza “através de atitudes preconceituosas que
hierarquizam sujeitos em func¢ao da adequagao de seus corpos a um ideal de beleza e capacidade
funcional”. Logo, ao assinalar que a imposi¢ao de padrdes oportuniza a desvalorizacdo da
alteridade, colocando determinados corpos como inferiores, a autora sinaliza que o capacitismo
prescreve a compreensdo generalizada de pessoas com deficiéncia como “incapazes (incapazes
de produzir, de trabalhar, de aprender, de amar, de cuidar, de sentir desejo e ser desejada, de ter
relagdes sexuais etc.) [...]” (Mello, 2016, p. 3272).

Brito e Junior (2019) pontuam que o capacitismo também abarca praticas aparentemente
benevolentes e cautelosas. Para os autores, “Ajudar uma pessoa que ndo estd em uma real e
visivel situa¢do de perigo e ndo solicitou tal ajuda, apenas porque ela ¢ uma pessoa com
deficiéncia, ndo ¢ generosidade, ¢ preconceito [...]” (Brito; Junior, 2019, p. 5). Quanto as
expressoes do cotidiano, encontram-se inimeras que conferem uma condi¢do nao-humana e
atribuem acepcdes degradantes as pessoas com deficiéncia, tais quais: “retardados”,
“defeituosos”, “especiais™!’, “aleijados”, “invalidos”, “mongoléides”, “incapazes”, etc.

Pensando nesse cenario, evidencia-se ainda que a discrimina¢do ndo se restringe as
pessoas com deficiéncia, alcangando também suas familias, cujo cotidiano, marcado por gestos
e comentarios condenatdrios, acaba por suscitar sentimentos de angustia, vergonha, raiva e
culpa. A isso somam-se o cansago, a desesperanga € a impoténcia diante da precarizagao das
condi¢des de vida e do sucateamento do aparato publico, sintométicos da existéncia sob um
Estado neoliberal, que, valendo-se da narrativa de desequilibrio fiscal, alavanca a contragdo de
direitos e desloca o provimento de acdes de cuidado para a esfera privada/familiar (Behring;
Boschetti, 2011).

Essa responsabilizagao familiar, nomeada familismo, termo que expressa, portanto, a
tendéncia do Estado em relegar ao nicleo familiar o dever de cuidar e prover o bem-estar
(Esping-Andersen, 1999 apud Mioto; Nunes; Moraes; Horst, 2018), tem na figura da mulher
sua principal sustentagdo, resultado de um longo percurso de opressao de género, aqui
compreendido como um constructo soécio-histérico. Partindo dessa concepg¢ao de género
enquanto produto (variavel) de determinado tempo e espaco, a autora Regina Navarro Lins

assinala que "Atitudes e comportamentos femininos e masculinos sdo ensinados as criangas

19 De acordo com Sassaki (2003), o adjetivo “especiais” ndo agrega valor as pessoas com deficiéncia porque ndo
¢ exclusivo delas, tendo em vista que se aplica a qualquer sujeito. A nomenclatura “pessoa com deficiéncia” é a
correta, pois agrega valores de empoderamento e de responsabilidade na inclusdo de todas as pessoas.
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desde muito cedo e, dessa forma, vao sendo assimilados a ponto de serem confundidos, mais
tarde, como fazendo parte de suas naturezas" (Lins, 2007, p. 113).

A estruturagio!!

dessa imposicdo binaria data do periodo de consolidacdo do
capitalismo industrial, que encontra no trabalho doméstico (ndo remunerado) da mulher as
condigdes para a reproducao da forca de trabalho, logo, para sua préopria existéncia (Lins, 2007).
Diante disso, atesta-se que ¢ conveniente aos interesses do Estado capitalista naturalizar e
reforcar a figura da mulher-mae zelosa, sobretudo culpada, que, ao ser encarregada do cuidado,
emerge como pec¢a fundamental para a garantia de novas mercadorias (novos trabalhadores).

Esse panorama arbitrario, na medida em que invisibiliza o trabalho realizado na esfera
doméstica, corrobora relagdes desiguais de género, gerando esgotamento fisico e emocional.
Sobre essa questao, tratando de elementos criticos do trabalho de cuidar, a pesquisadora Minayo
(2021, p. 9) afirma que “Cuidar sempre afeta a vida da cuidadora [...] sdo representadas com
pior saude fisica, mais frequente uso de medicamentos, taxas elevadas de depressao e ansiedade,
estresse, distresse, menor satisfacdo com a vida e sensagdo de sobrecarga”. No contexto da
deficiéncia, Crisostomo, Grossi e Souza (2019, p. 92) evidenciam que muitas maes de criangas
com deficiéncia renunciam a sua vida profissional e social para se dedicarem integralmente ao
cuidado dos filhos. Em diversos casos, elas assumem sozinhas o papel de pai e maes,
enfrentando uma sobrecarga significativa, sendo, desta maneira, obrigadas a reestruturar a
rotina familiar para atender as novas demandas.

Denunciando essa sobrecarga e atribuigdo unilateral, autoras feministas do modelo
social da deficiéncia, com criticas pioneiras sobre dependéncia e cuidado, defendem que este
ultimo ¢ indispensavel a sobrevivéncia das pessoas que necessitam de aten¢do permanente,
encarando-o como questdo de justica social, ou seja, questdo publica (Diniz, 2007). Nesse
sentido, compreendendo o cuidado como direito humano, a atuagdo do Servigo Social, cujo
Cédigo de Etica ratifica o compromisso com a defesa dos direitos e da equidade, junto as
pessoas com deficiéncia e suas maes-cuidadoras, torna-se um instrumento legitimo de
reivindicagdo por politicas que contemplem o fomento a construcdo de redes de apoio, a
responsabilizacao do Estado e da sociedade no cuidado, e a superagdo da logica individualista

e culpabilizadora que sobrecarrega mulheres, sobretudo no contexto da desigualdade social.

""" Ainda que a divisdo de papéis ja existisse em sociedades pré-capitalistas, é na sociabilidade (ocidental)
capitalista, mediante o estabelecimento da familia monogamica patriarcal, que ela ganha intensificagdo e
incremento sistematico (Lins, 2007).
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Experiéncia de estagio: reflexdes sobre a formacao e a pratica

A fim de complementar esta pesquisa, foi fundamental revisitar os diarios de campo'?
produzidos durante nosso periodo de estagio obrigatério, realizado em uma OSCIP!? de marco
de 2022 a dezembro de 2023, no bairro de Bangu, que atua no atendimento a criangas e
adolescentes com deficiéncia, sendo o Transtorno do Espectro Autista'* (TEA) a de maior
predominio. Buscamos entdo refletir sobre os desafios enfrentados e os aprendizados
construidos na interlocucao com as maes, considerando o contexto institucional, as demandas
apresentadas por essas mulheres, e os limites e potencialidades da atuacdo do Servigo Social
nesse espaco.

Apresentando um indice elevado de usuérios/as provenientes de comunidades da zona
oeste do Rio de Janeiro, a OSCIP, enfrentando um cenario de violagdes e vulnerabilidades
sociais'>, objetiva viabilizar a habilitagdo e a reabilitacio de pessoas com deficiéncia, que,
segundo o pardgrafo Unico do art. 14 do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, visam “o
desenvolvimento de potencialidades, talentos, habilidades e aptiddes fisicas, cognitivas,
sensoriais, psicossociais, atitudinais, profissionais e artisticas [...]” (Brasil, 2015). Desse modo,
o local possui uma equipe multidisciplinar composta por profissionais de Servi¢co Social,
Psicologia, Pedagogia, Fonoaudiologia, Psicopedagogia, Nutri¢ao e Terapia Ocupacional.

Considerando que o Terceiro Setor, como alternativa ao encolhimento da acdo estatal,
assume incumbéncias publicas, a incorporag@o de profissionais do Servigco Social nesse &mbito
se justifica na medida em que auxilia a transformar praticas assistencialistas em acdes de

promocao a cidadania, bem como atua como ponte entre os usuarios € o Estado, orientando,

12 Entende-se diario de campo como um “esforco de objetivagdo das vivéncias intersubjetivas ocorridas,
traduzindo-se, por isso, num material informativo de natureza essencialmente metodolégica que carece de
explicagdo tedrica. [...] Trata-se de descrever e reinterpretar a cultura do quotidiano em estudo, possibilitando
traduzi-la numa producdo textual com relevancia cientifico-social” (Caria et al., 2023). Deste modo, o dirio de
campo apresenta-se como um instrumento técnico-operativo para a organizacdo e o estudo das observacdes,
rotinas, vivéncias e reflexdes criticas do cotidiano institucional.

13 Pertencentes ao Terceiro Setor, as OSCIPs contam com financiamento publico, isto ¢, “subsidios em
troca de servigos prestados, em um processo de cooperacao estabelecida contratualmente, configurando uma rede
socio assistencial formalmente credenciada para a prestagao de servigos sociais” (Yazbek, 2002, p. 174).

14 De acordo com o § 2° do art. 1° da Lei n° 12.764/2012, pessoas com TEA sdo consideradas pessoas
com deficiéncia (Brasil, 2012).

15 Especificamente neste campo, encontramos diversas expressdes da questao social, como a desigualdade
de género, a precarizacdo das habita¢des, o sucateamento da educacdo e da satude, além de bairros com poucas
oportunidades de inclusdo, forte presenca da violéncia, do desemprego, e de capacitismo.
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encaminhando e articulando com politicas publicas, a fim de fornecer autonomia e
emancipag¢do, de modo a evitar praticas de dependéncia ou violéncia.

Assim, na institui¢do, o Servico Social tem como principais atribuigdes: realizar
atendimentos sociais, com respectiva triagem e encaminhamento necessario; conduzir
entrevistas sociais; coordenar grupos de apoio as familias; fazer encaminhamentos para servi¢os
de garantia de direitos; realizar entrevistas no domicilio. Com relagdo aos projetos nos quais a
categoria se insere, estes tém como objetivo: promover encontros socioeducativos de atengao a
mulher, discutindo questdes de género que objetivam a valorizagdo da autoestima e a
conscientizacao de direitos fundamentais para o pleno exercicio da cidadania; facilitar o acesso

7

a area da saude e a apoio psicoldgico; oportunizar, tendo os arranjos familiares como publico-
alvo, palestras e oficinas (presenciais ou remotas) norteadas a socializa¢do de conhecimentos
pertinentes aos/as cuidadores/as de pessoas com deficiéncia (Projeto Familia).

As criangas e os/as jovens frequentam o espaco no contraturno escolar, de maneira a
garantir o acesso obrigatdrio a educacao escolar, e sempre devem estar acompanhados/as por
um responsavel previamente designado. Durante o atendimento, cuja durag@o ¢ de duas horas,
eles/as sdo acolhidos/as e separados/as em grupos menores pela equipe, enquanto seus/as
responsaveis aguardam juntos/as em uma sala comum, onde socializam e confraternizam com
um café da manha ou lanche da tarde (a depender do horario).

Inicialmente, esse momento de espera era marcado pela dispersdo e pela auséncia de
propostas para com os responsaveis. Contudo, a atuacdo conjunta entre as Assistentes Sociais
e suas/seus estagidrios permitiu ressignificar esse espaco, transformando-o em um momento de
partilha e escuta qualificada. Assim foram criadas as rodas de conversa, que incentivaram as
familias — em sua maioria, as maes — a relatar suas experiéncias frente ao diagndstico ndo so6
de TEA, como também de possiveis outras neurodivergéncias.

A criagdo desse espaco pode ser compreendida para além de uma atividade institucional,
na medida em que a escuta possibilitou reconhecer demandas que ultrapassavam aquelas
diretamente relacionadas ao atendimento de criangas e adolescentes. As falas compartilhadas
pelas maes evidenciaram que o cuidado envolve dimensdes emocionais, sociais, economicas €
familiares, reforcando a necessidade de uma intervengao profissional que considere a totalidade
das condi¢des de vida dos sujeitos. Nesse sentido, a roda de conversa constituiu-se também
como estratégia de fortalecimento de vinculos e de reconhecimento das usudrias enquanto
mulheres sujeitas de direitos, e ndo apenas como responsaveis pelo acompanhamento

terapéutico dos/as filhos/as.
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A adesao ao entao nomeado Projeto Familia foi, em grande parte, positiva entre as maes,
que encontraram na proposta a possibilidade de dialogar com outras mulheres que
compartilham experiéncias similares em relagdo a maternidade atipica. Dessa maneira, esse
espaco de escuta e troca foi reconhecido como necessario e acolhedor, no entanto, foi observado
certa resisténcia por parte de algumas pessoas.

Em um dos diarios de campo, foi relatada a postura de uma mae que optava por nao
participar das atividades coletivas, preferindo manter-se isolada, utilizando o celular como uma
valvula de escape para os encontros. A partir de uma abordagem ética e atenta, realizada em
conjunto com a Assistente Social supervisora de estagio, foi possivel compreender que sua
atitude era atravessada por sentimentos de vergonha e de ndo-pertencimento. Apds essa escuta
qualificada, foi possivel apresentar a proposta do projeto como uma rede de apoio e
pertencimento, evidenciando os potenciais beneficios de participar de um grupo que acolhe e
compreende suas vivéncias.

A situacdo registrada no diario de campo demonstra, portanto, que a participagdo em
atividades coletivas ndo pode ser compreendida como uma necessidade ou escolha homogénea
entre as usudrias. A intervencdo profissional exige escuta e respeito as singularidades, evitando
transformar a participagdo em uma obrigacdo institucional. Desse modo, o Servigo Social pode
atuar na construgao de possibilidades de aproximacgao, sem desconsiderar os limites e condi¢des
particulares de cada sujeito.

No que diz respeito a participacdo masculina, observamos que os poucos homens que
acompanhavam as criangas/adolescentes as terapias, eram, em sua maioria, avds, enquanto
aqueles que eram pais demonstravam significativa resisténcia em integrar as atividades
propostas. Em seus relatos, alguns desses responsaveis compreendiam aquele espago como
direcionado apenas para as maes — para as mulheres —, e eles ndo tinham interesse em
participar. Diante disso, a equipe do Servigo Social buscou realizar interven¢des com o objetivo
de reafirmar que aquele era um espaco destinado a todos os responsaveis, independentemente
do género, a0 mesmo tempo que buscou contextualizar os motivos historico-sociais — que sao
determinados pela racionalidade patriarcal — que contribuiram para a feminizagao do cuidado.

Com a consolidagao do Projeto Familia, as/os estagiarias/os passaram a ter autonomia
para propor dindmicas e rodas de conversa que ampliassem cada vez mais o didlogo,
contribuindo ndo apenas para o fortalecimento de vinculos entre as familias, mas também para
a promogao do acesso a informagao e a visibilidade dos direitos das pessoas com deficiéncia e

de suas familias. Tendo em vista ainda que, conforme aponta Caputi (2016, p. 390), “O processo
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de supervisao de estagio ascende um campo de reflexdes e debates atrelados a formacao e ao
exercicio profissional [...]”, a experiéncia nesse campo de atuagdo, impulsionando inquietagdes
quanto a conduta profissional e a qualidade dos servicos prestados, propiciou um enfoque mais
atento as particularidades da populagao usuéria.

Nesse contexto, observamos que as maes, especialmente aquelas que lidavam com o
diagndstico recente de seu/sua filho/a, sentiram-se acolhidas ao compartilhar vivéncias que
rompem com o ideal de maternidade socialmente construido — baseado em expectativas de
perfeicdo e linearidade. Essa ruptura exige a ressignificacdo do papel materno e da imagem
idealizada da crianga, levando a um processo de luto, como apontam Crisostomo, Grossi e
Souza (2019, p. 82) “Se esse filho tdo imaginado frustra todas as expectativas, causa um choque
na mae [...] Nao é de se surpreender se os pais, ao receberem uma crianga com deficiéncia,
reajam como se estivessem perdendo um ente querido e iniciem um processo de luto”.

Assim que ocorre a superagdo e a ressignificacdo desta fase, ¢ possivel perceber que
essas mulheres iniciam uma trajetoria ardua de reinven¢do. Em meio ao impacto emocional e
as demandas do cuidado diario, surge também a necessidade de garantir a sobrevivéncia e os
direitos da pessoa com deficiéncia. Essas mulheres estdo inseridas em um territério marcado
por desigualdades socioecondmicas, pela presenca de comunidades socialmente
vulnerabilizadas e por contextos de violéncias, aspectos que atravessam suas condicdes de vida
e acesso a direitos. Nesse cenario, quando podem/conseguem, essas maes encontram seu
sustento nas atividades laborais informais, autonomas e realizadas no proprio lar, como forma
de conciliar o financeiro a presenc¢a constante exigida pelo cuidado.

A partir disso, a institui¢do e o Servi¢o Social trazem oficinas sobre atividades manuais
que contribuam para a renda dessa mulher-mae-periférica, tornando esse espago um local de
apoio em diferentes contextos. Entretanto, essa experiéncia também permite uma reflexao
critica acerca dos limites de estratégias centradas na geracdo de renda individual. Embora tais
iniciativas possam ampliar possibilidades de autonomia e constituir alternativas concretas
diante da auséncia ou insuficiéncia de renda, elas ndo devem deslocar para as proprias mulheres
a responsabilidade pela superacao das desigualdades sociais que condicionam sua inser¢ao no
mercado de trabalho. No contexto da maternidade atipica em vulnerabilidade econdmica, a
dificuldade de conciliar trabalho e cuidado também esta relacionada a insuficiéncia de politicas
de protecao social, a divisao sexual do trabalho e a auséncia de redes ptblicas de cuidado.

Diante desse cenario, essas mulheres se veem gradativamente afastadas de aspectos

fundamentais da sua propria subjetividade: o lugar de mae-cuidadora ocupa quase que
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exclusivamente sua vida, enquanto o de ser mulher vai sendo silenciado. Praticas de
autocuidado sdo deixadas de lado — ndo por escolha, mas por sobrecarga e auséncia de suporte,
o que as impedem de se enxergarem para além do papel de cuidadora integral. Sendo assim,
mais uma vez o projeto busca revisitar o autocuidado feminino através de oficinas gratuitas
(corte de cabelo, maquiagem, trangas nagd simples, etc.) e rodas de conversa (sobre o
empoderamento feminino, o fortalecimento psicologico, etc.), oferecendo uma lembranga do
autocuidado, seja ele fisico, emocional e/ou mental.

O lazer também surge como um ambiente negligenciado por essas mulheres. Seja pela
vergonha ou pela tristeza, muitas familias deixam de frequentar espacos comuns, como
shoppings, parques, e até mesmo festas de familia. O capacitismo, nessa conjuntura, se expressa
por julgamentos quando, por exemplo, uma crianga com TEA desregula-se — comum em
ambientes como muitas pessoas e diversos sons — e a mae precisa lidar ndo s6 com a regulacao
do/a filho/a, mas também com olhares e falas repletos de criticas injustas. Essa postura social
excludente transforma momentos que deveriam ser de descanso e lazer em experiéncias de
tensdo e constrangimento, fazendo com que familias atipicas abdiquem dessas possibilidades
de entretenimento e descanso. Do mesmo modo, durante o estagio, foi recorrente o relato de
maes que afirmaram ndo conseguir aproveitar momentos de lazer sem se sentirem culpadas ou
ansiosas, pois seus pensamentos permaneciam constantemente voltados ao bem-estar dos/as
filhos/as, que tem como resultado o aprofundamento do isolamento social e o esvaziamento de
experiéncias que fazem parte do direito a cidadania plena e ao lazer.

Ha familias que, fora do espago da institui¢do, encontram seu apoio e lazer apenas nas
igrejas, em sua maioria evangélicas, que historicamente acolhem e oferecem suporte emocional
diante de situagdes adversas. Mesmo que este elo represente conforto e espiritualidade, cabe
ressaltar que este espago também traz um reflexo de uma vivéncia marcada pela exclusdo social
e pela solidao do cuidado ndo partilhado. Além disso, ¢ importante reconhecer que, mesmo
nesses espacos de acolhimento, muitas familias atipicas enfrentam discursos capacitistas e
culpabilizatorios'®, sobretudo quando se trata de transtornos ocultos, como o TEA. Nio

raramente a vivéncia da crianga ¢ interpretada como manifestacdo espiritual negativa,

16 No caso especifico de maes de pessoas com deficiéncia, Souza et. al (2019) aponta que nas décadas de 1950 e
1960, correntes da psicanalise associavam o transtorno a auséncia de afeto materno, responsabilizando as maes
pelo desenvolvimento dele. Esse entendimento deu origem a expressdo “maes de geladeiras”, que culminou no
estigma contra essas mulheres, pois as culpava por serem frias com seus filhos, ou seja, ndo serem atenciosas com
suas criangas, causando assim o TEA.
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atribuindo a mae a responsabilidade por uma possivel “cura” por meio da fé e da oracao,
reforcando estigmas e inviabilizando a legitimidade das condi¢des neurodivergentes.

Por fim, durante todo o periodo de estdgio, a atuacdo profissional esteve voltada,
recorrentemente, para o enfrentamento de desafios relacionados a demandas educacionais
(profissional para mediagdo, Plano Educacional Individualizado!” (PEI), acessibilidade fisica
no ambiente escolar, etc.), obten¢io do RioCard Especial'®, atendimentos médicos
especializados (consultas com neurologistas, obtencdo de laudo médico, duvidas sobre o
SISREG") e efetivacdo de beneficios da Assisténcia Social (Beneficio de Prestagdo Continuada
(BPC), Bolsa Familia, Auxilio-Inclusao). Essas vivéncias demonstram que o préprio Estado,
ao invés de garantir caminhos acessiveis, impde barreiras e burocracias que dificultam o pleno
acesso aos direitos das pessoas com deficiéncia e suas familias, principalmente em uma
conjuntura de focalizagdo. A falta de orientacdes claras, a lentiddo nos atendimentos e a
desarticulagdo entre os servigos publicos revelam uma estrutura excludente, onde o que ¢ de
direito precisa ser constantemente lutado, quando deveria estar disponivel de maneira continua,

acessivel e com respeito a dignidade humana.

Entre o Lutar e o Cuidar: desafios ético-politicos do Servi¢o Social no apoio a maternidade
atipica

Como defendido ao longo deste trabalho, o cuidado ¢ naturalizado como uma
responsabilidade inata e inquestionavel das mulheres, inviabilizando a discussdo sobre direitos
e causando profundas repercussdes em suas vidas. Na circunstancia da maternidade atipica,
tendo como base a experiéncia de estagio, constatamos que a geréncia das demandas de cuidado
assume tamanha centralidade e intensidade que sao frequentes as declaragdes de: (1) abdicagao

profissional; (2) autonegligéncia; (3) quebra ou fragilizacao de vinculos afetivos; (4) isolamento

17 Instrumento fundamental para o desenvolvimento escolar de criangas e adolescentes com deficiéncia,
¢ através desse Plano que ocorre uma adaptagdo das atividades para os(as) que apresentam defasagem na
aprendizagem, sendo elaborado de acordo com os limites e possibilidades de cada sujeito.

18 «Cartdo eletronico de transporte que materializa o beneficio tarifario concedido em alguns municipios
do estado do Rio de Janeiro, para utilizagdo em linhas intramunicipais sob administragdo das respectivas
prefeituras, aos deficientes (fisico, auditivo, visual ou mental) ou doentes cronicos em tratamento médico ou
medicamentoso, em unidade publica de satde ou conveniada ao SUS, cuja interrupgdo possa acarretar risco de
morte.”. Disponivel em: <https://www.riocardmais.com.br/site/tag/especial/plus_hidra riocard.faq>.

19 “f uma ferramenta disponibilizada pelo CONASS aos gestores do SUS e outros profissionais de saude,
com a finalidade de facilitar o acesso a um conjunto de informagdes para subsidiar a tomada de decisao”.
Disponivel em: <https://www.conass.org.br/guiainformacao/o-sisreg/>.
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social; (5) sofrimento psiquico; (6) pouco ou nulo tempo para atividades de lazer e autocuidado;
(7) baixa autoestima; (8) exaustdo fisica; (9) manutencdo de relagdes opressivas’.

Aliado a isso, levando em conta o numero expressivo de maes solo em campo e que o
desejo de maternar representa, para muitas mulheres, a realizagao de um projeto de vida, repleto
de valores e idealizagdes, pode-se observar intensos sentimentos de solidao, inconformacao e
culpa, acentuados pelo capacitismo, cuja operabilidade se da via exclusdo e invisibilizagdo das
necessidades especificas de pessoas com deficiéncia, trazendo, por conseguinte, diversos
desafios ao cotidiano de suas cuidadoras.

E importante reforcar, contudo, que essas experiéncias nio podem ser compreendidas
de maneira homogénea: a sobrecarga decorrente do cuidado ¢ atravessada pelas condigdes
materiais de existéncia, pelas relacdes de género e pelas desigualdades raciais. Mulheres
inseridas em contextos de pobreza, trabalho informal, desemprego ou fragilidade das redes
familiares enfrentam condi¢des distintas daquelas que dispdem de maior acesso a servigos
privados e redes de apoio. Do mesmo modo, as desigualdades raciais historicamente
constituidas no Brasil precisam ser consideradas na andlise das possibilidades de acesso a
direitos, servigos e prote¢do social.

Na presente experiéncia de estagio, o numero expressivo de familias provenientes de
comunidades da Zona Oeste do Rio de Janeiro reafirmou a necessidade de considerar o territorio
e as condi¢des socioecondmicas como elementos centrais das demandas dirigidas a categoria
profissional, ressaltando que a deficiéncia ndo deve ser analisada de forma dissociada das
condi¢des financeiras, das desigualdades de género e das relagdes raciais. A perspectiva
interseccional contribui, portanto, para compreender como diferentes formas de desigualdade
se articulam e podem intensificar as barreiras enfrentadas pela populagao usuéria.

Neste contexto social patriarcal e discriminatorio, o Servigo Social, orientado por seu
Projeto Etico-Politico, atua de forma critica e interventiva frente as demandas apresentadas por
este segmento, buscando romper com praticas naturalizadas de culpabilizagdo e preconceito, e
atuar na articulacao de redes de apoio que promovam o acesso a direitos e a politicas publicas.
A partir desta atuacdo, € esperado que, como salientam Brasil et. a/ (p. 9, 2019) “O profissional
de Servigo Social [...] pode contribuir no espago da Instituicdo como um mediador das politicas
sociais, € com base na sua dimensdo investigativa, propiciando o reconhecimento das

expressoes da questdo social”.

20 Seja por dependéncia financeira ou preocupacdo com a regulacao emocional de seus/as filhos/as.
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Portanto, quando inseridos nas expressoes da questao social das criangas atipicas e suas
maes, as/os Assistentes Sociais constroem um elo significativo que permite a articulagdo com
0 acesso ¢ a garantia dos devidos direitos. Pautado neste entendimento, a atuagdo conjunta
realizada na instituicdo entre as Assistentes Sociais e as/os estagiarios com as maes usuarias foi
devidamente ética e coerente, tendo em vista a construgdo € a manutengao desse elo, que
viabilizou a conexdo entre essas mulheres e ampliou o didlogo sobre garantia e efetivacdo de
direitos. Brasil et. al (2019, p. 7) também analisaram essa relagdo de troca e a importancia desta
acao:

Esse espaco de troca é de extrema importancia para que os familiares consigam ter
uma compreensdo da condicdo de satde de seus filhos, por meio da troca de
conhecimento e da trajetoria das familias mais antigas, pois ha um enriquecimento no
tocante as familias que estdo chegando. Com isso, a assistente social ndo se torna
detentora do conhecimento, mas da espago para que as proprias familias construam as
vivéncias, da espaco para a autonomia, a profissional propicia esse local com os
usuarios.

No tocante ao capacitismo, que, segundo Gama et al. (2021, p. 1764), “contribui para
privar os direitos e a dignidade humana das pessoas com deficiéncia, determinando e
perpetuando desigualdades e injusticas sociais, € contribuindo diretamente para a exclusdo
social de membros desse grupo”, € imperativo que o Servigo Social se faga presente, de modo
a rejeitar qualquer discurso tradicional e conservador que reforce estigmas ou legitime praticas
excludentes, atuando na promocdo de uma sociedade verdadeiramente inclusiva e
comprometida.

Neste sentido, a atuagdo das/os estagiarias/os de Servigco Social em espagos muitas vezes
marcados pela precarizagdo, pela focalizagdo e pela 16gica filantrdpica, apresenta-se de grande
relevancia para tensionar a perspectiva neoliberal que ainda orienta muitas politicas publicas e
praticas institucionais. A presenga desses futuros profissionais, ainda em processo formativo,
pode contribuir para provocar debates, introduzir novas leituras da realidade e ampliar o olhar
sobre demandas historicamente inviabilizadas, como as das pessoas com deficiéncias e suas
familias. Em muitos casos, a experiéncia de estagio se torna o primeiro contato direto de
profissionais com essas questdes, exigindo uma postura critica e construtiva por parte do
Servico Social, que transforme o modelo capitalista excludente.

O Codigo de Etica (1993) prevé a “ampliacio e consolidagdo da cidadania, considerada
tarefa primordial de toda sociedade, com vistas a garantia dos direitos civis, sociais e politicos
das classes trabalhadoras”, e assim como Netto (apud. Guerra, 2015) afirma que “[...] apelando

a matrizes teoricas outras, ¢ a interlocucdo com o pensamento marxista que confere ao Servi¢o
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Social no Brasil a sua carta de cidadania intelectual”, o estdgio supervisionado ndo deve ser
reduzido a um espago de reprodugdo técnica ou burocratica das instituicdes, mas sim
compreendida como um campo de atuagdo aberto a possibilidades emancipatérias e de
resisténcia. A partir deste exercicio critico, torna-se viavel agir contra a ldgica neoliberal, de
modo a tensionar praticas capacitistas, denunciar violagdes de direitos e fortalecer acdes que
priorizem o acesso universal, a justica social e o reconhecimento da diversidade humana. Nesse
processo, reafirma-se a dimensao politica do Servigo Social, que orienta a formagao de sujeitos
comprometidos com a autonomia da classe trabalhadora, principalmente aquelas que vivem na
interse¢do entre a deficiéncia, a pobreza e a desigualdade de género.

Ainda que atravessado por limites institucionais, o exercicio profissional deve estar
sempre ancorado na Otica critico-marxista que questione as estruturas sociais desiguais € nao se
acomode diante das restrigdes impostas pelas politicas capitalistas. Neste sentido, Guerra (2015,
p. 12) argumenta que, ao adotar a obra de Marx como fundamento tedrico, o Servigo Social ndo
pode ignorar a centralidade da luta de classes, a historicidade das contradigdes sociais e o carater
estrutural da exploragdo capitalista. A autora destaca, ainda, que o conhecimento, sob essa
perspectiva, deve ultrapassar a neutralidade e assumir uma fung¢do radical e transformadora,
orientando a¢des conscientes capazes de modificar a realidade social.

Portanto, esses entraves ndo devem paralisar a agdo profissional, mas sim ser
compreendidos como expressdes de um projeto societario excludente, que podem e devem ser
enfrentados com posicionamentos éticos, sensibilidade social e capacidade de articulacdo.
Assim, mesmo em variados contextos, € possivel garantir um fazer profissional comprometido
com os interesses da classe trabalhadora, pautado pela defesa intransigente dos direitos

humanos e pela promocgao de praticas que deem voz a populagdo historicamente silenciada.

Consideracoes Finais

A realidade das maes de pessoas atipicas ainda ¢ um tema negligenciado nos debates
académicos e nas politicas publicas, mesmo quando se reconhecem os multiplos desafios
enfrentados no acesso a servigcos e recursos. As experiéncias observadas durante o estagio
evidenciaram que essas mulheres, frequentemente sobrecarregadas, permanecem inviabilizadas
nos aspectos sociais, portanto, discutir e problematizar os impactos que recaem sobre elas ¢
fundamental, especialmente porque o bem-estar e o acesso pleno aos direitos da pessoa com
deficiéncia estd diretamente relacionado ao suporte emocional, social e psicologico que sua

referéncia principal — neste contexto, sua mae — recebe.
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Considerando os desafios postos a formagdo profissional em Servico Social, ¢
fundamental que os cursos aprofundem debates sobre deficiéncia, cuidado, género e
vulnerabilidade social, compreendendo como essas dimensdes socioecondmicas e territoriais
se articulam e atravessam a realidade das familias e dos sujeitos envolvidos. Nesse sentido,
torna-se necessario também discutir o trabalho emancipatdrio neste contexto, superando uma
abordagem meramente instrumental dessas questdes, estimulando a constru¢do do pensamento
critico e ético no processo formativo.

Estar inserido em espagos concretos de atuacdo, neste caso no estagio supervisionado,
diante das multiplas expressdes da questdo social vivenciadas por mulheres-maes de pessoas
com deficiéncia, contribui para formar profissionais mais sensiveis, politizadas/os e
comprometidas/os com a transformagao social. Assim, estagidrias/os para além de aprendizes
de técnicas, passam a ser profissionais ativas/os na producao de conhecimento e na construgao
de praticas que reconhecam a maternidade atipica ndo apenas como cuidadoras, mas como

sujeitas de direitos e protagonistas nas lutas por inclusdo e justi¢a social.
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