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Resumo

A danga vem sendo utilizada como meio terapéutico para pessoas com deficiéncia fisica desde
1940, € importante ressaltar que essa danca promove agdes que envolvem a constru¢do do
movimento, gesto, por meio da expressdo corporal, resgatada de memorias emotivas e da
descoberta de novas possibilidades corporais na cadeira de rodas, envolvendo a reflexdo e
pensamento dangantes para uma danca mais inclusiva, sendo considerada um recurso
artistico-terapéutico, auxiliando no bem estar fisico, emocional e social das pessoas
cadeirantes. Para tal, foi feito um estudo de cariter longitudinal que visou analisar a
coordenacdo global, coordenacdo 6culo manual, esquema corporal e estimulo das emocdes
nas carateristicas dos mesmos elementos amostrais ao longo de um periodo de tempo. O
objetivo deste estudo € analisar a danga para cadeirantes como forma terapéutica, tendo foco
nas pessoas que possuem paralisia cerebral, expondo os beneficios proporcionados pela danca
que auxiliam nas possibilidades terapéuticas, transformando a deficiéncia em sua totalidade
em experimentos corporais, cujo o resultado pode ser compartilhado, mostrando uma nova
forma de trabalhar a danca para cadeirantes e suas novas possibilidades fisicas. Como
resultado deste processo, os sujeitos de pesquisa tiveram grande melhoria na
psicomotricidade, possibilitando para as bailarinas cadeirantes novas descobertas corporais e
uma verbalizacao de suas emocdes, criando e recriando diferentes formas de manifestacdes da
sua linguagem corporal, melhorando suas relagdes sociais, respeitando suas diferengas e
entendendo seus limites e superagdes, valorizando suas potencialidades.

Palavras-chave: Arte. Inclusdo. Terapia. Cadeirantes.

1. Introducao

A danga é uma das formas do cadeirante reconectar-se com seu universo e aceitar-se,
superando seus limites e quebrando paradigmas, estimulando agdes corporais bem expressivas
que envolvem a construcdo de pensamentos, associacdes de ideias para produzir seu proprio
movimento, tendo uma conotacdo afetiva, emocional, importante para o processo terapéutico
e artistico. Optou-se por uma pesquisa longitudinal, por considerar que € fundamental se
aprofundar em metodologias e técnicas terapéuticas por meio da danga, para que professores
que possuem alunos cadeirantes possam desenvolver um processo corporal terapéutico e ao
mesmo tempo técnico. Este interesse por buscar metodologias que possam agregar ao
cadeirante surgiu em 2016, quando foi criada a cia de danca: Dancando sobre rodas, onde

deu-se inicio aos estudos, metodologias, exercicios e espetdculos de danga voltados para a
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inclusdo de uma outra perspectiva corporal: a dangca contemporinea € seu processo
investigativo, por meio de movimentos terapéuticos.

Por meio dos estudos com a Cia Dangando sobre rodas, durante cinco anos, percebeu-se
que a danca € uma das formas que o cadeirante pode se reconectar com seu universo € sua
autoaceitacdo, superando seus limites e quebrando paradigmas, tendo acdes corporais bem
expressivas que envolvem a construcdo de pensamentos, associacdes de ideias, produzindo o
seu proprio movimento, tendo uma conotagio afetiva e emocional.

Segundo Barros (1991), desde 1940, a danca vem sendo utilizada também como meio
terapéutico para pacientes em reabilitacdo. Sendo assim, e transpondo o aspecto terapéutico, a
danca tem como principal fungdo fornecer um caminho para reabilitacio por um meio nao-
convencional, analisando acertos e erros das praticas inovadoras, escrevendo e inventando
possibilidades. Talvez seja necessario aproximar conhecimentos antropoldégicos, culturais,
artisticos e reinventar este modo de reabilitacdo-terapéutica, em que a valorizacdo da
criatividade transforma os caminhos da deficiéncia em experiéncias, cujos sentidos e emocoes
possam ser compartilhados por meio da danca. Este olhar para danga com cadeiras de rodas e
a forma terapé€utica consiste em proporcionar uma dimensdo subjetiva na qual, mediante ao
movimento corporal, o sujeito fala de si, da sua realidade social, das suas ansiedades e
questionamento, procurando sempre desafiar-se e assim melhorando sua autoconfianga e
progressos da sadde fisica e emocional, “ndo hd pessoas deficientes, hd pessoas diferentes. De
educacio especial é bem possivel que todos precisemos” (SERGIO, 2001, p. 135).

Assim o objetivo deste artigo foi analisar metodologias de danga voltadas para
cadeirantes como forma terapéutica, proporcionando um novo olhar, e trazendo uma
sistematizacao de danca para cadeirantes. Uma vez que todo trabalho que tenha um processo
corporal, a pessoa adquire uma dimensao terapéutica na medida em que o corpo € tomado
como consciéncia e referéncia direta de nossa existéncia mais profunda. Para a realizacdo da
pesquisa utilizou registros fotograficos e portfolio do processo corporal e apresentacdes ao
longo de cinco anos de estudos e da existéncia da Cia Dan¢ando sobre rodas.

Nas consideragOes finais, apresentam-se resultados positivos durante esse processo de
cinco anos de estudos, enfatiza-se uma grande melhoria na psicomotricidade, possibilitando as
bailarinas cadeirantes novas descobertas corporais € uma verbalizacdo de suas emocoes,
criando e recriando diferentes formas de manifestacdes da sua linguagem corporal,
melhorando suas relagcdes sociais, respeitando suas diferencas e entendendo seus limites e
superagoes, valorizando suas potencialidades. Além de mostrar uma nova forma de

comunicacdo, trazendo a autoestima, e até mesmo proporcionando as alunas viagens



internacionais, apresentacdes e estudos individuais, trazendo sua prdpria criacdo de processos

coreograficos e sua autonomia.

2 Fundamentacao tedrica

As pessoas com deficiéncia fisica, durante muitos anos, foram confinadas a fazer parte
de uma camada excluida da sociedade. As barreiras arquitetonicas encontradas, basicamente
na maioria dos lugares, e a valorizacdo das limitagdes inseriram o deficiente fisico na camada
inativa da sociedade, o que contribui para o isolamento dessa populagcdo no contexto social.

Dados do Censo Demogréfico 2018 divulgados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) demonstraram que o Brasil possui 12.748.663 pessoas com algum tipo de
deficiéncia, (6,7% do total da populac¢do). Segundo o Decreto 7.612/2011 (BRASIL, 2011),
pessoas com deficiéncia sdo aquelas que tém “impedimento de longo prazo de natureza fisica,
mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interacdo com diversas barreiras, podem obstruir
sua participagdo plena e efetiva na sociedade em igualdades e condi¢cdes com as demais
pessoas” Sendo assim, os tipos de deficiencias podem ser: auditiva, fisica, visual, intelectual e
multipla.

Tendo por base o Manual de classificacdo das consequéncias das Doencas, da
Organizagdo Mundial de Saudde (O.M.S.), de 1976, torna-se pertinente compreender os
conceitos de deficiéncia, incapacidade e de desvantagem (handicap).

De acordo com o modelo médico de doenga, considera-se que esta existe sempre que
ocorre algo de anormal no individuo, seja a nascenca (congénito), seja mais tarde (adquirido),
devido a uma sequéncia de circunstancias causais (etiologia) que provocam alteracdes na
estrutura ou no funcionamento do corpo (patologia).

A Paralisia Cerebral foi definida no Congresso Mundial da Paralisia Cerebral,
realizado em Berlim em 1967. Segundo Bobath, a paralisia cerebral € o resultado de uma
lesdo ou mau desenvolvimento do cérebro, de cardter ndo progressivo, que existe desde a
infancia.

O termo Paralisia Cerebral (PC) € utilizado para referir o resultado de uma lesdo
cerebral que promove a dificuldade, a inabilidade ou o descontrole de certos movimentos do
corpo e dos musculos, isto €, da sua ineficiéncia. As pessoas afetadas por Paralisia Cerebral
tém uma perturbacdo do controle dos movimentos do corpo e das suas posturas e, como
consequéncia de uma lesdo ocorrida numa ou em mais dreas cerebrais, que controlam e

coordenam o tonus muscular, os reflexos e a agcdo (SHERRILL, et. al, 1986).
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2.1 Aspectos neurolégicos

Segundo Ferreira (1998), a danca em cadeira de rodas estd além de um vocabuldrio de
passos e técnicas, existentes nas outras modalidades de danca, pois ela pressupde uma certa
especificidade na realizacdo do movimento que deve ser obervada. Uma das consequéncias
desta especificidade € a defici€ncia motora que provoca movimentos corporais diferenciados.

Na danga, o objetivo das técnicas € realizar determinados movimentos, € seu proposito
¢ adquirir habilidades como girar, equilibrar, dominar a cadeira de rodas dentre outros. Nesse
sentido, temos um corpo ligado a uma informagdo muitas vezes vinculado a uma cadeira de
rodas, entdo entende que alguns movimentos de danca poderdo atuar de maneira diferenciada
do que seria atuar em outro corpo que tem outros tipos de limitagcdes. A “informa¢do” danga,
seja ela de que natureza for, exige diferenciados modos de organizar a compreensdao do
movimento.

Os movimentos de dancga realizados pelas pessoas com defici€ncia fisica sdo baseados
inicialmente nas informagdes contidas no seus sistema neuromotor, levando em consideragio
os prejuizos causados pela les@o instalada, que estdo relacionados com sua localizagdo. As
consequéncias inclui a perda de motricidade até a perda da sensibilidade. No caso da pessoa
com lesdo medular, o movimento € prejudicado, tendo em vista que o feedback cinestésico é
um aspecto relevante, pois pode nao incluir informacdes sobre for¢a, comprimento muscular e

posi¢cdes das articulacdes do corpo, que sdo importantes para a execu¢do do movimento.

O ato motor s6 pode seguir o seu curso correto se existir um tal sistema de sinteses
aferentes. Uma oferta constante de informagdes aferentes € essencial para execug¢ao
correta do ultimo componente de todo movimento voluntério: a verificacdo do seu
curso e a correcdo de quaisquer erros que possam ter sido cometidos. Esta
verificagdo do curso de uma acdio e a correcdo de rros eventuais sdo feitas com o
auxilio da constante comparag¢do entre a acdo como € executada e a inten¢do original
(LURIA, 1981, p.217)
Assim, o ato motor depende das vias aferentes, como por exemplo visdo, audi¢do,
cinestia, e quando ndo se tem a possibilidade do movimento ativo € possivel se trabalhar com
0 movimento passivo, isto é, com o auxilio de uma outra pessoa e permitir entradas sensorais

pelas vias remanescentes levando a percepcao da experiéncia do movimento realizado.

2.2 Perspectiva de danga terap€utica
Na Psicologia e Psicoterapia, a abordagem que enfatiza a dimensdo da expressividade
corporal no processo terapéutico € a psicoterapia corporal, cujos principais representantes sao

Whilhelm Reich e Alexander Lowen. Tal enfoque parte do pressuposto que os conflitos



emocionais, nao diluidos, entravam-se na musculatura do corpo e formam uma espécie de n6
que impedem a expressao do prazer, da alegria de viver, e quando os movimentos
espontaneos do corpo sdo bloqueados por essas tensdes, ele vai desvitalizando-se e
enrijecendo, de forma a obstruir também a mente, pois hd uma relacdo de mutualidade
seminal entre corpo e mente (LOWEN, 1982). Portanto, a danga para cadeirantes como uma
forma terapéutica, muitas vezes, facilita para o individuo encontrar suas potencialidades, seus
pensamentos e emocdes, tendo em vista sua estruturacdo e desenvolvimento da
movimentacdo, que vai se ordenando com o tempo, espaco, consigo € com o mundo externo.

Além disso, para Bertazzo (1998), o corpo € um livro de registros, que fala, se
expressa, chora, sorri e sente dor, sendo a dor um reflexo de um espasmo de defesa, um apelo
de reorganiza¢do, um chamamento a consciéncia corporal.

A danca para cadeirantes traz o reconhecimento todo o seu potencial de movimento,
aprendendo a movimentar-se a partir do interior do corpo, priorizando seu préprio ritmo, sem
forcar ou provocar tensdes. Pelas técnicas fisioterapéuticas e psicoterapéuticas, torna-se um
recurso terapéutico auxiliar na reabilitagdo, por ter como objetivo melhorar as qualidades
fisicas (esquema corporal, equilibrio, ritmo, coordenacdo motora, organizagdo espacial e
flexibilidade).

As contribui¢des da danga para o cadeirante passa por modos de pesquisar 0 processo
terap€utico mediante a0 movimento expressivo, diz respeito a deficientes fisicos afetados pelo
mundo e capazes de afetar por uma escrita que acompanha os corpos como uma danga. Reich
(1995) j4 afirmava que o organismo vivo tem seus préprios modos de expressar o0 movimento,
0s quais muitas vezes, simplesmente nao podem ser colocados em palavras. Dessa forma, a
danca pode ser pensada como um potencial expansivo de manifestacdes das emogdes e
afirmacdes de singularidades.

Para Bruno Latour (2008), ter um corpo € ter disponibilidade de ser afetado e afetar.
Os efeitos das praticas coreopoliticas da dancga-pesquisa se dao em territdrios provisorios que
abrem fissuras as cristalizacoes e rigidez dos modos de viver a pesquisa. Dangar € mergulhar
na infixidez dos modos de viver a pesquisa como prdtica experimental estética, ética e
politica. Ao dangar-pesquisar, os corpos adquirem distintas materialidades e consisténcias nas
relagcdes que estabelecem com o mundo, e por isso, ndo sdo reflexos de uma personalidade
prévia. Fronteiras, lugares, datas, espacos e tempos sdo ressignificados nas descontinuidades

dos acontecimentos, nos ritmos da criagdo da danca para cadeirantes e da pesquisa.
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3 Metodologia

A metodologia fundamentou se no esquema de Rudolf Laban (1978), na perspectiva
da psicoterapia corporal, € nos estudos com as bailarinas da Cia Dang¢ando sobre Rodas, da
cidade de Taubaté-S P. A metodologia de Rudolf Laban apresenta uma pratica baseada na
realidade de quem danga, em que ndo ha padronizacdo de movimentos e o maior enfoque € no
potencial de criacdo de individuos, os quais sdo reconhecidos como sujeitos do processo de
aprendizagem na danca. Laban, com sua teoria do movimento, mostra que qualquer pessoa
pode dangar e criar sua prépria movimentagdo, mostrando a individualidade de cada bailarino,
ndo ficando restrito apenas a uma forma técnica de danca. J4 a Psicoterapia corporal utiliza o
nucleo de expressao corporal como base dos processos, tendo o objetivo em comum de buscar
para ser a livre expressdo de afetos e sentimentos, uma via de possibilitar que a energia flua
por todo corpo, reestabelecendo o fluxo e trazendo um sentimento de vivacidade, prazer,
contato, autopercepcao e autoregulacio.

As bailarinas participaram de aulas de danga duas vezes por semana com duracio de
50 minutos, na cidade de Taubaté/ SP. As aulas foram desenvolvidas da seguinte forma:
Aquecimento inicial (trabalho de punhos, torcdo de troncos, rotacdo dos ombros e cabeca,
trabalho de costas, utilizando a barra de balé classico), técnicas de mobilidade (impulsionar,
girar, subir, descer, empinar parcialmente), processo de estudo de movimento (utilizacdo de
chio, técnica de danca contemporanea, exploragdao da cadeira e suas ferramentas, processo de
criacdo de movimentos por meio de comandos e roteiros), processo coreogrifico (criagdo
junto com o professor, criagdo de roteiros, técnica de contato e improvisa¢io), relaxamento
final (soltura da musculatura e alongamento) e processo criativo (o aluno trabalha sua energia
corporal, seus pensamentos e emoc¢oes, tendo em vista sua estruturacdo corporal e trabalhando
seus movimentos expressivos, respiracdes e percepgdes corporais). As musicas eram apenas
instrumentais como processo terapéutico proporcionando ao aluno o momento de relaxamento
e ndo tendo influéncia corporal, por meio das letras.

A carga semanal da Cia Dancando sobre rodas € de duas horas, tendo as apresentagdes
artisticas em diversas cidades, estados e paises. Como o processo de estudos é continuo, os
resultados e a avaliagdo do estudo € um processo, tendo avangos e explorando cada vez mais
as habilidades das bailarinas, sem deixar de proporcionar uma reflexdo sobre a forma de

perceber a danca.



4 Procedimentos metodolégicos

A pesquisa caracterizada como longitudinal, contou com a participacdo de 6 (seis)
bailarinas, mulheres, com faixa etdria de 13 anos a 39 anos, que atuam como bailarinas numa
Cia de Danca par cadeirantes.

A coleta de dados foi realizada por meio de observacdo de aulas que duram cerca de
50 minutos, e anotagdes foram feitas pelo professor da parte técnica somatopsicodinamica,
além de registros fotograficos e filmagens percebendo a evolug@o corporal de cada bailarina.
O processo em si foi desenvolvido desde 2016. Todas as informacdes tém direitos autorais, e

autorizacdo de todas as bailarinas e responsaveis.

5 Resultados e discussoes

Os dados da pesquisa foram obtidos a partir dos resultados coletados por meio das
observacdes do professor, depoimentos dos alunos e responsdveis, como forma de melhor
representacao foi escolhida o uso de gréficos, tabelas e quadros.

Para o comprimento dos preceitos éticos da pesquisa as alunas serdo descritas por
siglas para preservacdo do anonimato. O primeiro ponto levantado foi observado de forma
global, a coordenacdo global, coordenagdo 6culo manual, esquema corporal e estimulo das

emocgdes (quadro 1).

Quadro 1 — Processo de percepcdo corporal e andlise do comportamento.

2041

2021 B Coordenagéo Global

B Coordenagdo 6culo Manual

20 O Esquema Corporal

B Estimulo das emogdes

19,8 +

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

Neste grafico, apresenta-se o inicio do processo corporal, e foi avaliado de nota de 0 a
100, sendo que as bailarinas ndo tinham nenhuma nog¢@o corporal, entdo foi feito a avaliacdao
no primeiro dia de aula, junto com sua ficha de amnesse. No ano de 2016, foi mais trabalhado
0 processo psicologico de aceitagdo, da sua realidade social , de sua ansiedade e

questionamentos. De acordo com Enoka (2000), Machado (2002), Powes (2002), o corpo
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humano € composto de muitas particularidades. Ele é uma sociedade de milhdes de células.
Ao mesmo tempo, dizer que este corpo possui identidade prépria, sendo ele produto e

produtor € dizer que o corpo faz determinados movimentos e, a0 mesmo tempo, resulta deles.

Quadro 2 — Processo de percepcao corporal e anélise do comportamento.

B Coordenagio Global

B Coordenagio 6culo Manual
OEsquema Corporal

M Estimulo das emogdes

Fonte: Dados da pesquisa 2017.

Nesse gréfico, apresenta o processo evolutivo psicomotor € seu movimento
expressivo, as bailarinas entraram em processos de conscientiza¢do corporal, independéncia
para entrar na sala de ensaio, movimentagdes apropriadas de acordo com cada diagndstico
descoberto. No ano de 2017, as bailarinas comecaram a apresentagdes em escolas, palco e
montagem de espetdculo, aumentando sua autoestima e desafiando-as na parte psicomotora e
principalmente na preparacdo psicoldgica. Neste ano entrou mais bailarinas, denominada N e

F.

Quadro 3 — Processo de percepcdo corporal e andlise do comportamento.

B Coordenagao Global
B Coordenagdo 6culo Manual
O Esquema Corporal

B Estimulo das emogdes

Fonte : Dados da pesquisa 2019.

Nesse grafico percebe uma evolugdo significativa, devido ao amadurecimento corporal
das bailarinas, e acima de tudo, estudos corporais em contato e improvisacao, didlogo aberto
referente as limitacdes, ao processos de criacdo em conjunto, e, vale ressaltar que a autoestima
das bailarinasaumentou significativamente. Todo esse resultado teve éxito também com a

familia, pois elas participaram do processo de reconhecimento dos medos e superacdo dos



mesmos, uma vez que a familia super protegia a bailarina. O professor foi mostrando as suas
limitacdes, e a importancia de superd-las. Este processo de amadurecimento levou 2 anos,

2018 e 2019.

6 Discussao

Os estudos em danga para cadeirantes como forma terapéutica vem crescendo ao longo
dos tultimos cinco anos, mas ainda, fala-se pouco da questdo de danca para cadeirantes e
metodologias que possam ajudar os professores a trabalharem de forma terapéutica e
tecnicamente consciente, que segundo Freire (2001), refere-se as novas propostas de trabalho
que passaram a ser elaboradas com a finalidade de explorar e respeitar corpos diferentes no
ambito da danca.

O Censo 2010 (IBGE, 2013) apresenta que apenas 7,4% da popula¢do possui uma
deficiéncia com faixa étaria entre 0 a 14 anos. H4 também h4 baixa incidéncia de pessoas com
deficiéncia auditiva (5,1%) e intelectual (1,4%). Embora os dados apontem alta incidéncia
para adultos com defici€ncia fisica na populacdo brasileira, infere-se que mais estudos
deveriam ser desenvolvidos envolvendo criancas e adolescentes cadeirantes.

Com relac@o ao aporte tedrico, mesmo diante de tanta variedade, hd que se destacar o
estudioso Rudolf Laban, que foi considerado como base por metade das pesquisas que
envolveram programas de danca. Esse fato € justificado pela maneira de esse autor referir-se a
danca como um meio para educar, com base em movimentos orgénicos, sendo roteirizados,
proprocionando assim, o desenvolvimento de cada um. (LABAN, 1990).

Esse resultado também estd relacionado com o nimero de pesquisas que foram
desenvolvidas em Programas de Pés-graduacdo em Educacdo, como citado anteriormente, e
pelo aporte tedrico com base, especialmente em Rudolf Laban, que tratava a educagdo por
meio da danga e a psicoterapia corporal. Assim, tais estudos sdo importantes, pois se
preocupam em achar meios para as pessoas com deficiéncias terem espago, uma voz para sua
danca e sua forma de se expressar, transformando isso em fazer terap€utico € a0 mesmo
tempo acessivel. Uma forma de expor seus pensamentos e principalmente a forma como elas
compreendem seu corpo e dao significado a danca.

Outros estudos também corroboram com esses dados demonstrando como a danga
beneficiou o comportamento, a autoestima, a saide mental (SANTOS; BRAGA, 2010,
SILVA; CARVALHO; NETO, 2009), os aspectos motores, como equilibrio e a organizagdo

postural, e aspectos cognitivos e iterativos (MAIA, 2012) de pessoas com deficiéncia.
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Consideracoes finais

Partindo do objeto de estudo, conta-se uma grande evolucdo das bailarinas até o ano
presente, tiveram uma mudanca corporal significativa, refletida nos estudos em sala de aula,
tornando mais potentes em técnica de improvisacdo e chdo e seguros na realizacdo do
movimento proporcionando uma autoestima maior.

Houve uma melhoria na socializacdo tanto em questao da sala de aula, como também
perante a sociedade, proporcionando independéncia das bailarinas ao sair da cadeira de rodas
e sentar nela, tendo um didlogo mais amplo e uma reflexdo nas aulas sobre a importancia da
movimentacdo e seu desenvolvimento mental, o respeito com este ser em movimento.

A metodologia utilizada foram anotac¢des de observacdes realizadas durante o ano de
2016 até o ano de 2019, pontuando a movimentacdo das bailarinas. Seu desenvolvimento
psicoldgico foi significativo nesse processo de aprendizagem, percebendo sempre sua relagao
com sua consciéncia corporal, e o cuidado com o corpo da outra bailarina, proporcionando um
contato e improvisagdo mais consciente e até mesmo o processo de criacdo de movimento se
tornou mais reflexivo.

E notdvel que a danca para cadeirantes possibilite que o deficiente fisico incorpore
movimentos por um caminho ndo-convencional, realizando o rolar, o engatinhar, o ajoelhar
com melhor desempenho das articulagdes nas atitudes de postura mais comum, ou, ainda, com
maior facilidade para a passagem de um movimento para o outro. E muito importante
executar e perceber esses movimentos, pois eles acontecem a todo momento de forma
consciente e inconsciente. A danga permite que esses movimentos, compreendidos em aula,
possam ser utilizados em outras ocasides, principalmente nas atividades didrias.

Novas pesquisas e procedimentos de danca para cadeirantes sdo necessarios, no intuito
de esclarecer todo o processo corporal, no que se refere a dangca. O estudo corporal de uma
pessoa com defici€ncia fisica € infinito; quanto mais aprofundarmos nele, mais teremos
campo de informagdes. Isto s6 vai acontecer quando conscientizarmos que ndao podemos
restringir a um corpo fisico, mas também a aspectos ligados a subjetividade deste corpo que
fala, que tem sua identidade construida por meio de processos corporais terapéuticos.

Incluir significa transpassar as dreas da vida humana: saide, esporte, lazer. E um
movimento que se preocupa com valores inclusivos, proporcionando processos continuos de

desenvolvimento na constru¢do deste sujeito que sente, pense € age.
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