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TEXTE

Introducao

Como, assim, enfrentar a ardua tarefa de entender a totalidade? A
primeira nocao a levar em conta € a de que o conhecimento
pressupOe analise e a segunda nogao essencial é a de que a analise
pressupoe a divisao. Dai o interesse de compreender o processo pelo
qual a totalidade é cindida. (Milton Santos, A natureza do Espaco,
1996, p. 75.)
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1 Em seu discurso poéstumo de posse como presidente na American
Sociological Association, depois publicado em artigo em 1983 na
American Sociological Review, Erving Goffman afirma que sua contri-
buicao principal a sociologia se deve ao estudo da “situagao social
como unidade basica da interacao social. E nisso esta também, a
proposito, a justificativa para reivindicar que nossa experiéncia no
mundo tem um carater de confronto” (Goffman 2019, p. 578). Para
muitos detratores da teoria goffmaniana, essa afirmacao pode
parecer contraditoria, vez que sua abordagem foi tida por alguns
como acritica dos determinantes macroestruturais da sociedade, de
empirismo limitado, antidogmatica quanto a implicagoes mais diretas
entre a ordem da interacdo, sua elaboragao mais original e central em
seu pensamento, e os fatores determinantes estruturais (Gastaldo,
2008). Inferéncias estas muitas vezes retiradas de leituras um tanto
quanto apressadas do conhecido “the big three”, o conjunto de seus
trés principais livros: A representacdo do eu na vida cotidiana (1957),
Manicomios, prisoes e conventos (1961) e Estigma: notas sobre a mani-
pulacao da identidade deteriorada (1963). No entanto, pelo arcabouco
mais geral de sua elaboragao teorica, € possivel perceber pela pers-
pectiva metodologica da andlise dos quadros ou enquadra-
mento (frame analysis), sistematizado apenas em 1974 (Goffman, 2012;
Nunes, 1993), uma teoria mais questionadora e com mais possibili-
dades para abordagens criticas da sociedade.

2 Somados aos livros anteriormente mencionados, em Comportamento
em Lugares Publicos, de 1963, Ritual de Interagdo: ensaios sobre o
comportamento face a face, de 1967, e finalmente Os quadros da expe-
riéncia social: uma perspectiva de analise, de 1974, tardiamente tradu-
zidos no Brasil respectivamente em 2010, 2011 e 2012, Goffman apre-
senta uma intricada elaboracao teorica com possibilidades analiticas
sobre regulacoes e condi¢oes de envolvimento em situagdes sociais
que orientam os comportamentos e as formas de interagao entre os
individuos (Martins, 2008; Nunes, 1993). Uma obra que escapa de
qualquer tentativa de filid-la tacitamente a escolas dentro da socio-
logia, como o funcionalismo, a fenomenologia, a etnometodologia, o
individualismo metodologico, o estruturalismo e até mesmo o intera-
cionismo simbolico que Goffman relutou em ser reduzido a ele
(Martins, 2008; Verhoeven, 1993). E, sobretudo, com precisao meto-
dologica e analitica, se distanciou de psicologismos que poderiam
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permear suas contribuicoes, claramente ancoradas no campo das
ciéncias sociais.

3 Segundo Carlos Benedito Martins (2008), Goffman enfatizou que as
condicoes situacionais e institucionais afetam, informam e circuns-
crevem as agoes sociais no tempo e no espaco. Isto €, a trama intera-
cional deve considerar a existéncia de situacoes sociais especificas,
nas quais os individuos se encontram fisicamente presentes, desen-
volvem seus comportamentos, interpretam e respondem as acoes
requeridas pelos demais participantes envolvidos nesse processo, ou
seja, a ordem interacional nao constitui uma produ¢ao meramente
local, mas é extensivel a sociedade (Nunes, 1993). As situacoes sociais
especificas expressam uma realidade singular, constituindo, portanto,
a unidade basica da ordem da interacao e o terreno social onde ela
efetivamente ocorre (Martins, 2011). Desta forma, a interacao entre
individuos em momentos face a face, amplamente estudada por
Goffman, assume um componente central do que poderia ser
descrito como a interagao mais ampla do individuo com a sociedade.

4 Trés conceitos sobre unidades sociais basicas foram elaborados por
Goffman e empregados para constituir o que ele denominou de
ordem da interacao ou ordem interativa, sao eles: o engajamento
de face (encontro cujo foco de atenc¢ao € tnico e mutuamente obriga-
torio aos individuos fisicamente presentes), o ajuntamento social
(ocasides em que duas ou mais pessoas estao conscientes da
presenca umas das outras) e a situagdo social (ambiente de possibili-
dades dentro de uma ocasiao social, em que o individuo alinha seu
comportamento ao que ocorre e também as exigéncias e expectativas
dos presentes) (Goffman; 2010, 2011). Cada ocasiao social possui um
ethos, “uma estrutura emocional propria” (p. 29), que ¢é criada,
mantida e reproduzida pelos individuos (Goffman, 2010). Isto &, a vida
social desenvolve-se em seu cotidiano a partir de relacoes face a face
submetidas a regulacoes pelos individuos (Goffman, 2010;
Sheff, 2006).

5 Ao passo que os engajamentos em situacoes de copresenca fisica
ordenam a interagao, evidenciam-se também a fragilidade, a precari-
edade e a instabilidade dessas mesmas interacoes. Principalmente
quando algo nao se encaixa na trama interacional, situacoes denomi-
nadas por Goffman de impropriedades situacionais, o que ocasiona
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inclusive desconforto, embaraco, ansiedade, repugnancia, retrai-
mento, medo, vergonha e humilhagao (Goffman, 2010; Martins, 2008;
Martins, 2011). Elaboracdes originais na filosofia contemporanea
sobre essas emogoes foram feitas por Martha Nussbaum (2006) em O
ocultamento do humano: repugnancia, vergonha e lei e por Charles
Taylor em As fontes do Self: a construgdo da identidade moderna (1997)
e em As politicas de Reconhecimento (2000). Sao nestes exatos pontos
que a teoria sociologica de Goffman se aproxima de potenciais enfo-
ques a tematica da deficiéncia, para além do classico constructo de
julgamentos depreciativos por alteragoes fisicas presente na obra
Estigma, de 1963 [1980], um de seus livros mais conhecidos e mais
utilizados para aproxima-lo ao tema da deficiéncia.

6 Por sua vez, é recente a abordagem nas ciéncias sociais responsavel
por explicar a deficiéncia como resultante de uma interacao entre
individuos e a sociedade e nao meramente uma reducao a uma
propriedade individual estanque circunscrita ao corpo, como durante
muito tempo se concebeu. A historia da deficiéncia € demarcada pelo
lugar inferiorizado que ocuparam (e ainda ocupam) as pessoas que
apresentam em seus corpos diferencas fisicas, mentais, psicossociais,
intelectuais ou sensoriais. Essa inferiorizagao teve como matriz gera-
dora, principalmente, o modelo médico que produziu de forma deci-
siva o corpo com deficiéncia como corpo anormal.

7 O corpo monstruoso dos séculos XVII e XVIII, o anormal dos séculos
XIX e XX, “questiona a vida no poder que ela tem de nos ensinar a
ordem” (Canguilhem, 1991, p. 171). O corpo anormal, deficiente do
século XX, é o ser vivo de valor negativo. E a anormalidade e nio a
morte que constitui o contravalor vital (Canguilhem, 1991). O corpo
anormal, aquele com deficiéncia, € sempre a excecao que confirma a
regra (Courtine, 2009). Mas, a anormalidade do corpo urbanizado do
cidadao fez reafirmar em uma espécie de espelho invertido para a
sociedade nao s6 o corpo saudavel e normal: confirmou por um longo
periodo a autoridade da propria medicina como um campo de
saber/poder em sua promessa disciplinar de cura, correcao e reabili-
tacao dos corpos.

8 Foi para se contrapor a essa hegemonia da medicina - que, por mais
de dois séculos explicou e simulou a cura do corpo com deficiéncia -
que um movimento politico-académico se ergueu no final dos anos
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1970. As compreensdes do chamado modelo social foram responsaveis
por retirar o corpo deficiente da subalternizacao produzida pela
medicina e coloca-lo na regularidade da vida com diversidade, deslo-
cando para os arranjos sociais o imperativo de tratar com equidade as
demandas das pessoas com deficiéncia (Barton & Oliver, 1997; Barnes
et al., 2002). A deficiéncia passa a ser uma construcao social, pelas
imposicdes restritivas de barreiras as diferencas corporais. E a socie-
dade passa a ser responsavel por nao deixar a singularidade da defici-
éncia se transformar em fundamentos para tratamento desigual,
injusto e discriminatério as pessoas que a experimentam (Diniz;
Barbosa & Santos, 2009).

Em 2015, o Brasil estabeleceu na Lei Brasileira de Inclusao das
Pessoas com Deficiéncia, a Lei 13.146, que, para fins de reconheci-
mento de todos os direitos a esse publico, o ato avaliativo da defici-
éncia deveria ser na perspectiva biopsicossocial, de modo multipro-
fissional e interdisciplinar (Brasil, 2015). Avaliacoes semelhantes ja
ocorriam no Brasil pelo menos nas politicas de Assisténcia Social
desde 2009, na Previdéncia em 2014 e na Sattlde um pouco mais tarde.
E uma das principais diretrizes para orientar essa avaliacao é a Clas-
sificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF)
publicada pela Organizacao Mundial da Satde (OMS) em 2001 e
traduzida no Brasil em 2003. Depois de mais de duas décadas, a OMS
incorporou em um catalogo internacional na area da satde as pers-
pectivas sociais e de fatores ambientais que influenciam na determi-
nagao da deficiéncia, em um dialogo promissor com os postulados do
modelo social. A CIF esta presente nas duas avaliagdes ja realizadas
no Brasil desde 2009 (tanto na Previdéncia quanto na Assisténcia
Social) e também disposta no art. 2° da LBI para os demais direitos,
ainda por regulamentar.

O preceito legal que estabeleceu os critérios para a avaliacao no art.
2° da LBI entrou em vigéncia em janeiro de 2018. No entanto, ainda
sem regulamentacgao. Parte da demora em se regulamentar o art. 2°
pode ser explicada pelas turbuléncias politicas e institucionais ocor-
ridas no Brasil desde 2016 e por disputas narrativas sobre como regu-
lamentar tal avaliagao, circunscritas aos debates das perspectivas
médica e social (Caribé, 2022; Nunes et al., 2022).
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Apesar de pioneira, sendo utilizada ha quatorze anos no pais, e
também reconhecida em seu potencial de superar o modelo médico
(Sabariego, 2017; Santos, 2016; Di Nubila et al., 2011), a avaliagao inter-
relacional de base biopsicossocial da CIF é ainda desafiante para os
profissionais, sobretudo, em ancorar seus procedimentos técnicos no
arcabouco tedrico do modelo social (Bickenback et al., 2015; Cieza &
Stucki, 2008; Dutra et al., 2016; Moura et al., 2017). Ao passo que a CIF
inova ao propor uma perspectiva interacional e multidimensional
para a consideracao de contextos de saude, o ato avaliativo da defici-
éncia é um procedimento complexo do qual o uso de instrumentos
biopsicossociais precisa se alinhar a posturas profissionais mais rela-
cionadas a interdisciplinaridade e a uma visao da deficiéncia na pers-
pectiva de totalidade da realidade social (Altman, 2000; Santos, 2022).
Uma alternativa para essa ligacao ocorrer, principalmente com capa-
cidade para auxiliar profissionais no momento da avaliacao, seria o
uso mais instrumental de enfoques tedricos alinhados as concepcoes
criticas do modelo social.

Argumenta-se neste artigo que a teoria de Erving Goffman possa
contribuir quanto a esse aspecto. Embora se credita a obra Estigma
uma espécie de impulsionadora do debate da deficiéncia na area das
ciéncias sociais (Brogna, 2009; Brune et al., 2014), Goffman ¢ frequen-
temente citado pelos teoricos do modelo social em uma visao critica,
em que apontam as limitagoes de suas abordagens e elaboracoes
conceituais em acomodar os pressupostos do modelo social - aqueles
que anunciam a deficiéncia como construgao social a partir de ambi-
entes pouco preparados para a diversidade corporal (Abberley, 2005;
Finkelstein, 1980, 1996; Oliver, 1992, 1994; Picollo & Mendes, 2012)1. Ao
criticar a teoria goffmaniana, muitos autores do modelo social
denunciam o individualismo metodologico da abordagem, do empi-
rismo e das consequéncias limitadas, acusando-o de uma perspectiva
fenomenologica e, principalmente, por ele ter desconsiderado deter-
minantes sociais e culturais do ordenamento capitalista como produ-
tores de deficiéncias e opressao, para além das interagoes de ordem
mais micro (Abberley, 2005; Finkelstein, 1980, 1996; Joseph, 1998).
Além disso, os criticos acusam Goffman de reduzir as experiéncias
das pessoas com deficiéncias a um estado direto de desvalorizagao
social, validando o status inferiorizado em vez de apontar caminhos
para sua superacao (Scully, 2010). Essas leituras de Goffman pelos
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autores dos estudos da deficiéncia, no entanto, nao sao mais livres de
controvérsias e ha autores que a contestam (Abrams, 2014; Coleman-
Fountain & Mclaughlin, 2013; Darling, 2019; Ferrante, 2020;
Titchkosky, 2000), portanto, é preciso aprofunda-las.

O obijetivo deste artigo é o de realizar uma analise critica da teoria de
Erving Goffman, a fim de investiga-la como potencial enfoque no
marco do modelo social para orientar avaliadores durante o processo
de caracterizacao da deficiéncia em uma abordagem biopsicossocial,
como pré-requisito para identificacao de sujeitos potenciais de
direitos. Assume-se que a caracterizacao da deficiéncia baseada nos
principios do modelo social necessita tanto de praticas e posturas
profissionais, quanto de instrumentos e abordagens que favorecam a
concepc¢ao da deficiéncia como resultante de barreiras impostas a
interacdo social em contextos pouco preparados a diversidade
corporal. Isto se mostra importante para dar centralidade a uma
concepgcao sobre corpo como aquele nao reduzido aos aspectos
biol6gicos, mas como instancia sobre a qual a interagao social vai
depender e também produzir efeitos, ao passo que se estrutura e se
legitima certos principios, valores e regras dessa mesma interagao.
Por sua vez, o uso do modelo interacional e multidirecional da CIF
mostra-se complexo para orientar uma avaliacao fiel a
Seus pressupostos.

Para alcancar esse objetivo, 1. analiso os fundamentos que constituem
uma avaliacao de base biopsicossocial e seus desafios na caracteri-
zacao de elegiveis a reconhecimento de direitos, tratando-a como um
quadro no conceito de Goffman. Na sequéncia, 2. faco uma releitura
de conceitos principais da teoria goffmaniana (encontro, expressao
corporal, interacdo face a face, copresenca, envolvimento, situacdo
social, estigmatizagdo e impropriedade situacional), avaliando critica-
mente a pertinéncia de seus pressupostos e consequéncias, em uma
aproximacao da proposta-chave goffmaniana ordem da interagdo aos
preceitos do modelo social.

Esforcei-me por localizar, na avaliacao da deficiéncia no enfoque
biopsicossocial, a caracterizacao de situacao social de interacao nos
termos de Goffman entre avaliador e pessoa avaliada, para testar os
limites tanto dos pressupostos do modelo social quanto da perspec-
tiva biopsicossocial. E, depois, 3. retorno aos conceitos de Goffman,
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para também avaliar possibilidades de suas elaboracoes e ajustes
necessarios ao enfoque critico do modelo social. Busquei escapar do
ecletismo teorico, utilizando-me de propostas conceituais da referida
teoria para enriquecer abordagens do modelo social em uma pers-
pectiva dialética de totalidade, como assinala Milton Santos na
epigrafe que abre esse artigo e que, portanto, concebe a deficiéncia
como desigualdade em uma postura ética e politica que vislumbra
mudancas sociais, nos termos de Florestan Fernandes (2008). Por fim,
4. apresento como a utilizacao do enfoque tedrico goffmaniano, no
processo de avaliagao, pode favorecer uma pratica avaliativa ancorada
na concepcao de deficiéncia como interacao com barreiras, oriunda
do paradigma emancipatorio do modelo social, favorecendo compre-
ensoes da deficiéncia na perspectiva da assimilacao das necessidades
por reconhecimento de direitos a esse publico.

O método do enquadramento ou dos
quadros de analise

Para uma aplicacao da teoria de Goffman ao estudo da deficiéncia,
principalmente na avaliagcao e caracterizacao dela no enfoque biopsi-
cossocial, analisando suas pertinéncias, limites e possibilidades
tedricas, busquei utilizar da propria metodologia elaborada pelo
autor, a de quadros de andalise, enquadramento ou enquadre (Goffman,
2012; Mendoncga & Simoes, 2012; Entman, 1993). Isto é, o método de
Goffman se ancora em quadros de sentido que moldam as interpreta-
¢oes e acoes de atores envolvidos nos engajamentos de face - nucleo
central da ordem da interacao (Mendong¢a & Simoes, 2012). Daniel
Cefai (2007) vai além: para ele, a analise das operagoes de enquadra-
mento é indissociavel da analise das situacdes em que elas sao reali-
zadas. Pois, a situacao social deve ser pensada nao apenas como
resultado de objetivos estratégicos, ja que a analise de enquadra-
mento diz respeito a organizacao da experiéncia na situagao
(Cefai, 2007).

No entanto, afinal, o que sao os quadros em Goffman? Segundo o
autor, quadro seria o conjunto de principios de organizacao que
governam acontecimentos sociais € o envolvimento subjetivo dos
atores nele (Goffman, 2012). E uma estrutura de sentidos processual-
mente delineada por meio de encontro de sujeitos em uma situagao
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(Mendonga &Simoes, 2012). Sao estes principios orientadores dos
quadros que permitem a definicao de situagao pelos sujeitos, isto €,
em toda situacao os individuos precisam compreender qual € o
quadro que a conforma, e em decorréncia, qual posicionamento deve
ser adotado no engajamento para justaposicoes, alinhamentos e
transformacoes. Portanto, os quadros nao sao inventados pelos
sujeitos, mas acionados na interacgao, sobretudo, para sustentar a
comunicacao, desde que, portanto, esteja amparada na existéncia de
sentidos compartilhados capazes de manter uma prontidao e reflexi-
vidade entre os atores que sustentam a interacao (Mendonga
&Simoes, 2012).

Goffman nao so6 define, mas trabalha com as propriedades conforma-
doras dos quadros, comecando pela definicao de quadros primarios
(aqueles cuja aplicacao € mais elementar, imediata e direta em uma
cultura por sua literalidade). Um quadro primario inclui a reserva de
conhecimento tomada como certa acerca da realidade e literalidade
de determinado tipo de atividade (Nunes, 1993; Goffman, 2012). Estes,
pelos momentos de interagdo, sao submetidos constantemente as
transformacoes contextualmente exigidas, denominadas pelo
autor de laminacdes, isto €, adicao de novas camadas de significado
ao quadro inicial sem destruir suas bases por completo
(Goffman, 2012).

Um exemplo, a linguagem é um quadro primario da comunicagao.
Para compreender sua natureza e ocorréncia, € preciso saber de suas
bases constituintes e de suas aplicacoes na orientacao de situacoes.
No entanto, um individuo surdo que usa a lingua de sinais ao precisar
se adaptar a gestos precarios diante da necessidade de se fazer
entender por um frentista de posto de gasolina nao letrado em sinais,
provocara uma laminagao no quadro primario de comunicagao, visto
que ambos modificardao suas habilidades primarias da linguagem.
Desta forma, as laminacoes sao ricas de possibilidades para analisar
as condicoes de interagao das pessoas com deficiéncia, pelas dificul-
dades impostas a elas em desenvolver certas atividades (quadros
primarios), em fungao do efeito de barreiras incapacitantes dos ambi-
entes e inter-relacoes.

Uma das principais contribui¢des do método goffmaniano da analise
de quadros para o tema da deficiéncia, especificamente no momento
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da avaliacao em uma perspectiva biopsicossocial, € a de permitir uma
articulacao entre a analise da interacao, a experiéncia dos partici-
pantes (avaliador e avaliado) e a dimensao da experiéncia da partici-
pacao em situacoes sociais. Pois, € neste plano que a natureza da
situagao e o contetdo da interacao podem ser articulados e tornados
acessiveis a observacao, descrigao e analise sociologica (Nunes, 1993).
Um quadro nao € um mero recorte da realidade, em simulagao minia-
turizada, mas carregado de sentidos para orientar as interacoes em
cada situagao dada e amparada na ordem mais geral externa.

A analise de quadros implica um conjunto de procedimentos de
observagao/descricao das situagoes, baseadas na especificacao de
dimensoes identificaveis em qualquer sequéncia de atividade ou
episodio de interacao (Nunes, 1993). Principalmente no tocante ao
que Goffman denomina de ancoragem (condi¢oes que permitem fixar
ou situar uma atividade no espaco e tempo da interacao, mas que
transcendem o episodio particular). O processo de ancoragem ¢é
fundamental para articular a ordem da interagao situacional aos
dominios constitutivos do ordenamento social (Goffman, 2012).

Nesse sentido, esse estudo se baseou em um conjunto de analises
relativas ao momento da avaliacao técnica caracterizadora da defici-
éncia para fins de reconhecimento de direitos realizada no INSS,
avaliando seus contetidos (Entman, 1993)2. Na fase de avaliacio, aqui
considerada como um quadro nos termos goffmanianos, os avalia-
dores e avaliadoras precisam conduzir uma entrevista pericial com o
pleiteante do direito, fazendo uso de um instrumento especifico, de
uma instrumentalidade técnica relativa a cada area, ter conhecimento
sobre legislacao social e sobre a perspectiva biopsicossocial presente
na CIF, além de articular todos esses saberes e técnicas para ser
capaz nao somente identificar a deficiéncia elegivel a direitos, como
beneficios assistenciais e previdenciarios, a partir dos elementos
apresentados no ato avaliativo, mas também e, sobretudo, saber
reconhecer quando uma pessoa nao tem a deficiéncia de acordo com
esses principios elencados.

Para Goffman, existe uma relacao entre as pessoas e 0s papeis assu-
midos na interagao, mas essa relacao responde ao sistema interativo
- ou quadro - em que o papel € desempenhado (Goffman, 2012),
nunca sendo, portanto, um mero recorte das experiéncias mais
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amplas. Aqui reside a pertinéncia deste estudo, pois pode revisar
tanto incompletudes do modelo social e da abordagem biopsicosso-
cial, quanto do proprio enfoque interacional de Goffman em seus
conteudos (Entman, 1993), analisando criticamente os pressupostos
que os perfazem.

Avaliar o desempenho na partici-
pacao para compreender a defici-
éncia: notas sobre a inte-

racao social

A avaliacao da deficiéncia na perspectiva biopsicossocial € um impor-
tante componente de aplicacao no Brasil desde 2009 no processo de
reconhecimento dos pleiteantes do Beneficio de Prestacao Conti-
nuada (BPC) da politica de assisténcia social (Brasil, 1993, 2007, 2011;
Di Nubila et al., 2011; Santos 2016) e, desde 2014, na aposentadoria da
pessoa com deficiéncia (Brasil, 2013; Pereira & Barbosa, 2016), alem de
utilizada em menor medida na satde desde meados da década
de 2010. Em 2015, a previsao legal do art. 2° da LBI estendeu o modelo
para todas as politicas materializadoras de direitos das pessoas com
deficiéncia (Brasil, 2015; Santos, 2016), ainda sem regulamentacao.

Este modelo de avaliacao foi desenvolvido para identificar aqueles
que possuem deficiéncias de longo prazo e que necessitam de atendi-
mentos e apoios, incluindo transferéncia de renda e servicos de
assisténcia social, beneficios, e regras mais equanimes no momento
da aposentadoria de trabalhadores com deficiéncia. A avaliacao
técnica (pericia médica e servico social) abrange uma série de areas
como saude fisica, mental e emocional, habilidades psicossociais,
situacionais e ocupacionais, além de averiguar dificuldades e desem-
penhos em atividades cotidianas de alimentacao, cuidados pessoais,
disposicao e envolvimento em interagdes interpessoais, comunicagao
e mobilidade. Ha instrumentos padronizados baseados na CIF em que
médicos peritos e assistentes sociais avaliam quesitos dos pleiteantes
dos beneficios, sendo orientados pela avaliacao de impactos na
funcionalidade em termos de consideracao das dificuldades
enfrentadas em funcao das condigoes de saude.
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A abordagem biopsicossocial da CIF busca descrever condi¢oes de
saude das pessoas em um modelo interacional e multidimensional, a
partir da consideracao de efeitos sociais e praticos gerados na vida
das pessoas, em funcao das condi¢oes de sauade enfrentadas, sem se
preocupar com os aspectos etioldgicos, ou seja, com as causas de tais
condicoes (CIF, 2003; Santos, 2016). A CIF “permite descrever situa-
coes relacionadas com a funcionalidade do ser humano e as suas
restricoes e serve como enquadramento para organizar esta infor-
macao” (CIF, 2003, p. 7).

A CIF é disposta em trés constructos operacionalizados com o uso de
qualificadores, ou seja, indicadores objetivos de funcionalidade ou
auséncia/comprometimento dela. O primeiro deles é dos impedi-
mentos, alteragoes ou lesdes (impairments) em estruturas e funcoes
do corpo. O segundo dos constructos € o de Fatores Ambientais,
elementos externos ao corpo, mas que se relacionam com ele e
podem produzir efeitos na funcionalidade (Produtos e Tecnologias;
Ambiente; Apoios e Relacionamentos; Atitudes; Servicos, Sistemas e
Politicas). O terceiro € o conjunto de Atividades e Participagdo, ou
seja, um componente tanto de aspectos individuais, mas também
coletivos, em que considera tarefas e atividades relevantes a serem
desempenhadas pelas pessoas em diversos dominios da vida e o
respectivo envolvimento da pessoa nessas atividades (Aprendizagem
e aplicacao dos conhecimentos; Tarefas e exigéncias gerais; Comuni-
cacao; Mobilidade; Auto cuidados; Vida doméstica; Interacoes e rela-
cionamentos interpessoais; Grandes areas da vida; Vida comunitaria,
social e civica), bem como a dificuldade em desempenha-las.

Para a CIF, portanto, a deficiéncia surge quando a inter-relacao destes
trés constructos produz efeitos negativos as pessoas, isto é, com
consequéncias restritivas para a funcionalidade, levando-as a nao
participarem ativa e integralmente da sociedade. Na avaliagao biopsi-
cossocial do INSS para um beneficio assistencial, a pericia médica
avalia impactos nas alteragdes corporais (estruturas e funcoes do
corpo) e o desempenho de algumas Atividades e o envolvimento em
Participacgao especificas (Brasil, 2007; Costa et al., 2016; Di Nubila et
al., 2011). Por sua vez, assistentes sociais avaliam o papel dos Fatores
Ambientais na vida das pessoas e também desempenho de algumas
Atividades e o envolvimento em Participagcao especificas (Santos,
2022). Ja na avaliacdo para a aposentadoria, o instrumento é o Indice
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de Funcionalidade Brasileiro (IFBr) em que apenas sao pontuadas as
Atividades e Participacao (Pereira & Barbosa, 2016; Santos, 2016),
apesar de as alteragOes/lesoes corporais e Fatores Ambientais
estarem implicitas na avaliacao do desempenho das atividades pela
relacao dinamica entre eles.

Embora avancada em sua perspectiva de caracterizacao da defici-
éncia, se comparada ao modelo médico, a CIF nao passou incélume
de criticas. Alguns dos principais criticos da CIF filiados ao modelo
social da deficiéncia sao Tom Shakespeare (2006), David Pfeiffer
(2002) e Colin Barnes (2009). Dentre outras andlises, estes tedricos
argumentam que o modelo da CIF nao destaca as raizes culturais,
econOmicas e sociais da deficiéncia, enfatizando a deficiéncia restrita
ao corpo, ou seja, o que as pessoas nao podem fazer em vez de seus
recursos e habilidades existentes disponiveis (ou que deveriam estar)
a elas. Eles afirmam que a CIF estigmatiza e marginaliza as pessoas
com deficiéncia pelo foco nas condi¢coes de saude, enfatizando, por
exemplo, a dependéncia e os custos associados a sua manutencao
(Shakespeare, 2006; Pfeiffer, 2002). Além disso, a CIF também ¢ criti-
cada por conferir as pessoas com deficiéncia pouca ou nenhuma
capacidade de influenciar as politicas publicas e as praticas sociais,
isto €, o seu foco individual na satde deixa pouco espaco para tratar a
deficiéncia do ponto de vista politico e coletivo (Barnes, 2009).

E ¢é especificamente sobre esse tltimo autor citado e suas criticas a
CIF que gostaria de me ater de forma um pouco mais aprofundada.
Faco essa escolha, pois pretendo articular tais pontos a uma contri-
buicao potencial da abordagem da ordem da interagao de Goffman ao
modelo interacional da CIF, aperfeicoando-o. Dentre suas analises
criticas a CIF, Barnes (2009) tem uma postura pessimista quanto a
recepcgao calorosa que o meio académico deu a classificagao biopsi-
cossocial da OMS, por ele pouco acreditar em sua capacidade de
inovar frente a classificacoes anteriores. Barnes (2009) comeca
chamando a atencao para o fato de que, apesar de a CIF ter seu
modelo inter-relacional baseado nos trés constructos e que o indi-
viduo é apenas um de seus elementos da analise da deficiéncia, para
ele, a pouca inovagao da CIF se deve ao fato de que “o individuo segue
sendo o ponto de partida para a analise das funcdes e atividades
corporais” (Barnes, 2009, p. 106). Ele considera essa centralidade no
fator individual insuficiente para desenvolver o constructo de Ativi-
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dades e Participagdao, por pouco ter havido desenvolvimento de seu
papel no esquema interacional, vinculando-se apenas as circunstan-
cias pessoais, em vez de se ligar mais firmemente a inclusao social e
politica (Barnes, 2009). Além disso, para ele, embora haja énfase da
CIF aos contextos, as formas de medi-los sao limitadas.

Ha duas maneiras de responder a esses pontos criticos. Uma delas
mais interna a prépria natureza de funcionamento da CIF e a outra
externa, em sua ligacao com o modelo social. A que eu chamo de
interna diz respeito a fraqueza atribuida por Barnes (2009) ao cons-
tructo de Atividades e Participacdo, pela centralidade no individuo,
deixando sobressair aspectos individuais e interditando os aspectos
politicos ou coletivos no efeito sobre deficiéncias. Proposto como
modelo interacional e multidimensional, nada no esquema da CIF, por
seus constructos ou aplicacao dela, sugere que se deva partir ou
centrar-se no individuo para analises de Fatores Ambientais e/ou de
Atividades e Participagdo, estes relegados a um segundo plano,
segundo o autor. Para a CIF, a “funcionalidade e a deficiéncia de uma
pessoa sdo concebidas como uma interagao dinamica entre os
estados de saude (doencas, perturbacoes, lesoes, traumas, etc.) € os
fatores contextuais” (CIF, 2003, p. 7). O modelo interacional oferece
multiplas possibilidades para parametrizar formas de consideracao da
deficiéncia, partindo de infinitas possibilidades de combinac¢oes, nao
obrigatoriamente tendo aspectos individuais como linha condutora
da avaliagao (Bickenbach, 2012).

A segunda maneira de responder as criticas de Barnes a CIF liga-se
aos pressupostos do modelo social. A CIF pode ser considerada como
componente da gramatica do modelo social? Ela se liga, e de qual
forma se assim o for, aos estudos na area da sociologia da deficiéncia?
Tem a CIF a capacidade de consolidar o modelo social ou, pelo
contrario, de reforcar o modelo médico? Estas sao perguntas de
fundo nao s6 de Barnes (2009), mas de outros autores criticos a CIF.
E, muito provavelmente, as respostas ji preconcebidas partem de
analises obliquas sobre o papel de uma classificagao internacional de
saude e como ela dialoga com paradigmas e com a epistemologia no
campo das ciéncias sociais. A primeira resposta a tais questoes é: a
CIF nao € o modelo social, nem foi criada exclusivamente por sua
influéncia. E ela nao precisa ser, apesar de expressar conteudos,
logicas e perspectivas do modelo.
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Entao, o que ¢ o modelo social e qual sua funcao no tema
da deficiéncia? Para refletir brevemente sobre essas questdes vou
recorrer a um autor com capacidade de nos oferecer elaboragoes
importantes. O autor € Michel Foucault e seu conceito acionado aqui
¢ o de episteme. No pensamento de Foucault, por episteme se
entende o conjunto das relagdes que podem unir, em uma determi-
nada época, as praticas discursivas que dao lugar a figuras epistemo-
logicas, a ciéncias e eventualmente a sistemas formalizados (Foucault,
1972). E 0 modo segundo o qual, e cada uma dessas formacdes discur-
sivas, se situam e operam as passagens a epistemologizacao, a cienti-
ficidade, a formalizacao, subordinados uns aos outros ou defasados
no tempo (Castro, 2009; Foucault, 1972). E possivel traduzir a epis-
teme enquanto visao de mundo, um a priori historico, uma fracao da
histéria comum a todos os conhecimentos que imporia a cada um as
mesmas normas e postulados, um estagio geral da razao.

Proponho considerar o modelo social como consequéncia de uma
nova episteme para compreender a deficiéncia na segunda metade do
século XX: o da deficiéncia como produgao social. O modelo social,
portanto, € a problematizagao politica da deficiéncia transformada
em cientificizacao, no limiar de reivindicacao de obijetividade
(Hamraie, 2015), no campo das ciéncias sociais. Segundo Amie
Hamraie (2015), a estrutura dos modelos compreensivos sobre defici-
éncia precisa de uma abordagem metodolodgica que permita rastrear
a persisténcia de padroes de conhecimento, dentro de discursos que
estejam abaixo de limiares de positividade, epistemologizacao, cienti-
ficidade e formalizacao. Isto €, o importante € se perguntar em que
bases sociais e espacos de ordem a elaboracgao teorica da deficiéncia
foi possivel no modelo social? Parto da ideia de que € preciso
conceber o modelo social, localizando-o em um conjunto de condici-
onantes que o tornaram possivel nos tltimos quase sessenta anos.

Uma nova episteme da deficiéncia pode ser enunciada porque, em
anos que antecederam o surgimento do modelo social da deficiéncia
na década de 1970, um conjunto de relacoes e fatos sociais se estabe-
leceu para tornar possivel a emergéncia desse novo enfoque racional,
sao elas: reabilitacao no pos-segunda Guerra Mundial para soldados
com deficiéncia, inaugurando o direito a praticas de satde a esse
publico, ainda que na perspectiva da normalizacao (Bourke, 1998;
Breégain, 2018; Eldar & Jelike, 2003; Lanska, 2016); direitos sociais para
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as pessoas com deficiéncia, sobretudo satde e assisténcia social, a
partir do Plano Beveridge na Inglaterra, associando-os a Declaracao
Universal dos Direitos Humanos e a ideia de dignidade e combate a
pobreza (Fleischeker, 2006; Foucault, 2010; Hampton, 2016); novos
modelos educacionais baseados na inclusao e contra a segregacao
(Mantoan, 2006); ideias embrionarias do direito a acessibilidade e
mobilidade em meados dos anos 1970 (Zettel &Ballard, 1979); modelo
biopsicossocial na area da satde, alargando compreensdes sobre
determinantes de saude (Engel, 1977); lutas politicas por direitos civis
e por reconhecimento igualitario contra desigualdades e opressao
(Erkulwalter, 2018).

Esse conjunto de relacgoes e fatos permitiu aglutinar nos anos 1970, no
Reino Unido, praticas discursivas que deram lugar a cientificidade,
formalidade e chancela politica conferida ao modelo social da defici-
éncia. Dessa forma, assumo que tanto o modelo social quanto a CIF
expressam essa nova episteme da deficiéncia, o que nao faria sentido
uma analise de que um possa ser mais ou menos forte do que outro
para superar as influéncias do modelo meédico, como Barnes (2009)
sugere. Apesar de papéis e fungoes distintas, ambos sao incompletos,
dinamicos e potenciais, 0 que nos remete a outro lugar onde deveria
residir as criticas necessarias a CIF. E, em minha avaliacao, gostaria
de propor que elas se localizam na instrumentalizacao da perspectiva
inter-relacional de seus constructos. Isto ¢, algo necessario de aper-
feicoamento nao € sobre a composicao e a disposicao dos cons-
tructos em si da CIF, mas como eles se inter-relacionam para pros-
pectar situacoes interacionais indicativas da funcionalidade e da defi-
ciéncia como restricao de participacao na sociedade.

Quanto a esse aspecto, Goffman traz contribuicoes importantes de
serem apreciadas, todavia, a literatura nacional e internacional as
negligenciou até o momento. Segundo Goffman (2010), o envolvi-
mento das pessoas nas situagoes de interacao passa, inevitavelmente,
pela gestao da presenca corporal e da orientacao mutua através do
corpo, o que exige uma atenc¢ao particular aos diferentes canais de
comunicagao, meios de expressao e demais dispositivos mobilizados
em uma situacao dada, tais como postura, foco compartilhado, dispo-
si¢ao e prontidao ao engajamento.
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Declaradamente, Goffman defende que um de seus objetivos com sua
elaboracao tedrica € descobrir a ordem normativa que opera dentro
dessas unidades da interacao, isto é, a ordem comportamental
encontrada em todos os lugares povoados, sejam eles publicos, semi-
publicos ou privados, e estejam eles sob os auspicios de uma ocasiao
social organizada ou sob as coercoes mais prosaicas de um mero
ambiente social rotinizado (Goffman, 2010). O que o individuo mobi-
liza nao € apenas sua presenca ou expressao corporea. Mas um
conjunto de mecanismos que sustentam sua capacidade de manter a
interagao. Por sua vez, ao que a interagao responde € a uma ordem
rotinizada que se liga a ordem social mais macro, portanto, aquilo que
acaba por interditar ou favorecer, por exemplo, as pessoas com defi-
ciéncia de interagirem com outras ¢ fundamental para caracterizar
seu desempenho na participacgao social.

A teoria goffmaniana nao incidiu, em termos sociologicos, apenas
sobre o que ¢é produzido na relacao entre dois individuos, mas na
busca por evidenciar os elementos que constituem ou inviabilizam
essa produgao pela ordem da interagao. Nesse ponto, reside as prin-
cipais contribui¢coes para o tema da deficiéncia em uma perspectiva,
sobretudo, da abordagem do modelo social - algo sobejamente igno-
rado pela literatura que insistiu nas criticas a Goffman pela limitacao
de seu conceito de estigma. O corpo, em Goffman, na verdade, torna-
se um instrumento fundamental para a comunicagao e interacao,
sendo moldado para executar e reproduzir determinadas regras
sociais, identificadas como propriedades situacionais, formadoras de
codigos que nao sao do tipo morais, mas capazes de reger as praticas
e as ordens de interacoes sociais (Goffman, 2010; Pitanga, 2012).

Em uma caracterizacao da deficiéncia no enfoque biopsicossocial da
CIF, os niveis de desempenho de uma atividade e de envolvimento das
pessoas em situacoes de participacao na sociedade sao avaliados em
termos de suas dificuldades em executa-los. Em Goffman, a analise
das situacoes de envolvimento pode nos levar a compreender a
estrutura das diversas formas de interacoes sociais (que, por sua vez,
tem o envolvimento como sendo uma atividade que o ator desenvolve
com o objetivo de atingir algum proposito ou fim) (Pitanga, 2012).

Isto quer dizer que as restrigoes e as implica¢oes dos envolvimentos
sustentados pelos individuos sao condicionantes basicos que orga-
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nizam os engajamentos em qualquer ambiente social (Goffman, 2010).
Nos termos dos constructos da CIF, nao basta entao apenas descrever
os fatores ambientais externos, nem extrair uma analise descritiva
das alteragdes corporais. O ponto central € avaliar de que maneira,
pela interacao de todos esses elementos, a pessoa desempenha ou
nao determinadas atividades, envolvendo-se ou nao em algum nivel
de participacao, o que resulta em uma interagao social singular em
cada caso. Quando a pessoa nao se envolve na interacao, pois € impe-
dida de alguma forma, seja por fatores externos, seja pela relagao do
ambiente restritivo com sua presenca corporal, o nao desempenho
em termos da CIF pode ser traduzido em termos goffmanianos como
as impropriedades situacionais.

Para Goffman, em cada encontro de duas ou mais pessoas, criam-se
propriedades situacionais que exigem atencao, e, em geral, levam ao
engajamento na interagao nos ajuntamentos sociais, pela linguagem e
comunicacgao, porte e postura corporal, reflexividade nas respostas,
reconhecimento compartilhado e prontidao na relacao face a face. E
“os ajuntamentos tém grande importancia pois, € através destes
eventos que grande parte de nossa vida social é organizada”
(Goffman, 2010, p. 250). Isto &, as propriedades situacionais surgem,
entao, como coagoes, no exato momento em que entra em cena outra
pessoa (Mantovani, 2012), sendo um conjunto especial de regras para
orientar o individuo diante da linha que se espera a ser seguida em
um quadro de certa situacao social, isto €, para manutengao
da fachada.? As “propriedades situacionais governam a alocagio do
envolvimento do individuo dentro da situacao” (Goffman, 2010,
p. 259).

Nem abordagens do modelo social, nem analises da proposta multidi-
mensional da CIF tém se dedicado a descortinar os elementos subja-
centes ao conjunto de disposi¢oes acionados pelas pessoas com defi-
ciéncia para sustentar a interacao social pelos desempenhos de ativi-
dades, ou que agem sobre eles impedindo-os. O constructo de Ativi-
dades e Participagdo da CIF evidencia o que a pessoa com deficiéncia
pode desempenhar ou nao em situacgoes relevantes em seu cotidiano,
além de criar condigOes para caracterizar o efeito de barreiras nesse
desempenho. Por sua vez, a principal elaboragao do modelo social, a
de que a deficiéncia surge da interagao prejudicada entre o individuo
com suas diferencas corporais e o seu meio (incluindo ambientes e
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outros individuos), ndao fornece detalhamento de como se da essa
interagao nos termos elaborados pelo préprio modelo.

As propriedades situacionais constituintes da ordem da interacao em
Goffman podem ser acionadas como o elo entre essas duas elabora-
¢oes, transformando-se em orientacao fundamental para a caracteri-
zacao da deficiéncia como restricao de participacao na sociedade.
Sao as bases deste elo que pretendo desenvolver na proxima secao, a
partir das analises de alguns conceitos-chave de Goffman a luz dos
principios do modelo social e da perspectiva biopsicossocial.

Goffman, o corpo e o envolvi-
mento: vislumbres criticos sobre
a interacao

Nos ultimos anos apenas, Goffman passou a ser revisitado em
analises que o aproximam de enfoques dos estudos emancipatoérios
do modelo social (Abrams, 2014). No entanto, antes, feministas como
Carol Thomas (2007) ja apontavam que o ambito pessoal, o privado e a
vida cotidiana deveriam ser abordados nos estudos da deficiéncia,
sem perder uma abordagem materialista, inclusive utilizando-se do
conceito goffmaniano de estigma. Carolina Ferrante (2020) foi além.
Em um ensaio teorico, percorreu uma genealogia do conceito
estigma, para lancar luz a concepgoes de que a deficiéncia como
estigma negam inexoravelmente a humanidade das pessoas com defi-
ciéncia, produzindo ndo reconhecimento social (Ferrante, 2020). E
diante desses rearranjos sobre Goffman nos estudos criticos da defi-
ciéncia que passo a inquiri-lo como potencial para avaliagoes da defi-
ciéncia na perspectiva interacional do enfoque biopsicossocial.

Em uma caracterizacao da deficiéncia na perspectiva relacional, o
problema nao esta em reunir de forma robusta e convincente um
conjunto significativo de evidéncias sobre atividades nao desempe-
nhadas pelas pessoas em funcao da imposicao de barreiras as suas
disposicoes corporais. Essa tarefa € primordial, mas nao exatamente
das mais complicadas do ponto de vista técnico. O maior desafio na
caracterizacao da deficiéncia pelas lentes do modelo social e do
enfoque biopsicossocial € ser capaz de estabelecer limites a partir
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dos quais as presencas corporeas € suas interagoes correlatas - ou as
dificuldades para tais -, saem do campo das diferencgas individuais
fortuitas, nuances na individuagao, para o das desigualdades de parti-
cipacao social.

E quanto a esse ponto, Theodor Adorno (1986) inicialmente nos
inspira com reflexdes a serem desenvolvidas aqui. Para ele, a nome-
acao da diferenca no contexto de uma sociedade marcada pela explo-
racao e segregacao, de causas estreitamente relacionadas as relacdes
de dominacao, torna-se falsa, nao aparecendo como diferenca, mas
como desigualdade, no maximo, segundo Luciene Silva “como um
elemento exotico comprimido pela socializagao, no seu aspecto mais
regressivo que € a adaptacao, dificultando progressivamente sua afir-
macgao” (Silva, 2006, p. 119). Aciono aqui o conceito de Avta Brah
(2006) que, para ela, diferenca se refere a variedade de maneiras
como discursos especificos da diferenca sao constituidos, contes-
tados, reproduzidos e nao significados (Brah, 2006), se afastando de
qualquer contetido normativo. Em uma avaliagao para caracterizagao
da deficiéncia, é preciso se esforcar para nao naturalizar diferencas
como efeito de macroestruturas produtoras de desigualdade, ao
mesmo tempo em que se exige clareza conceitual e pratica para a
definicao da deficiéncia como desigualdade.

Uma dificuldade para enxergar em um dos olhos traz consigo
consequéncias para pequenas tarefas cotidianas de uma pessoa
adulta ou de uma crianca vivendo em meio urbano. No entanto, difi-
cilmente impactam em diversos dominios da vida, ao ponto de
comprometer de forma duradoura sua participacao plena na socie-
dade se comparado com os demais. Caso seja uma condi¢cao congé-
nita, de piora progressiva, e a pessoa viva em um local que confere
importancia primordial a habilidade de enxergar, como uma col6nia
de pescadores ou coletoras de castanhas do cerrado brasileiro, o
desempenho passa a ser afetado, impactando na participagao social.
Enquanto que um transtorno mental do tipo esquizoafetivo, cuja
modulacao até pode ser conseguida pela pessoa por alguns minutos
para atenuar sintomas em uma breve e inesperada interacao com um
conhecido na cal¢ada do bairro, entretanto, traz repercussoes signifi-
cativas em diversos ambitos da vida, como relacdes interpessoais,
autocuidados, identificacao de riscos e agravos para si, animo enga-
jado, participacao em areas principais da vida como educacao,
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trabalho e lazer. Além de dificuldades de orientacao, linguagem e
comunicacao em momentos de crises. Nestes dois exemplos, ha uma
clareza maior para estabelecer limites entre diferencas e deficiéncia.

Ao passo que casos de ma formacgao congénita em um dos membros
superiores com repercussoes anatdmicas discretas, sequelas de um
cancer de mama ou no palato apos cirurgias, condi¢des cardiacas ou
pulmonares somadas a idade avancada, diversas condi¢coes de dores
agudas permanentes na coluna vertebral aliadas a problemas articu-
lares, transtornos do desenvolvimento de aprendizagens sem defici-
éncia intelectual associada sao alguns dos exemplos que guardam
limites ténues entre diferencas e deficiéncias. Estabelecer a linha
divisoria para casos como esses € desafiante para quem avalia com o
compromisso perante os principios do modelo social. Por vezes,
apenas a investigacao de quais barreiras estao implicadas em cada
caso ou no desempenho de algumas atividades nao vai oferecer
elementos suficientes para caracterizar a deficiéncia enquanto
restricao de participagao social.

Parte dessas problematicas é solucionada pela propria CIF pela dife-
rencga estabelecida por ela entre capacidade e desempenho (CIF, 2003),
para qualificar as atividades e participagao. O qualificador de desem-
penho descreve “o que o individuo faz no seu ambiente habitual” (CIF,
2003, p. 25). Ja o qualificador de capacidade “descreve a habilidade de
um individuo para executar uma tarefa ou uma acgao”’ (CIF, 2003,
p. 26). Dessa forma, esta segunda categoria visa indicar o provavel
nivel maximo de funcionalidade atingido pela pessoa em um dado
dominio, em certo momento. E possivel ter condicdes de saiude que,
pela interacao com barreiras, impactam a capacidade, mas nao o
desempenho. Em outras condicoes, é possivel ocorrer o contrario.

Uma mulher adulta com sequelas de hanseniase em alguns dos dedos
(lesoes em estruturas corporais) pode nao ter seu desempenho
afetado no dominio de tarefas gerais basicas, no entanto, por viver
em uma pequena cidade cuja atividade econdmica principal seja o
comércio, tera impactos na capacidade para o trabalho pelo precon-
ceito no momento da contratacao diante do julgamento estético de
sua aparéncia. Por sua vez, casos de pessoas com transtornos
mentais agudos (depressao e esquizofrenia, por exemplo), com histo-
rico de internacdes psiquiatricas, podem nao ter a capacidade para a
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aprendizagem de conteudo afetada, no entanto, sofre prejulgamentos
sobre sua condicao e tem dificuldade de desempenho nos dominios
de cuidados pessoais, em relagcoes interpessoais € no mundo do
trabalho. Se o uso da CIF € para caracterizar situagoes de desigual-
dade necessarias de reparacao por leis e servigos, uma avaliagao
fazendo o uso da categoria de desempenho € o recomendado. Se, por
outro lado, o uso da CIF é para mapeamento de condi¢oes variadas, a
fim de subsidiar a elaboracao de acdes publicas de prevencao de
agravamentos de condicoes de satde e deficiéncia, ou avaliacao de
criangas com deficiéncia, o uso da categoria de capacidade pode ser
melhor aplicado.

A outra parte nao resolvida pela CIF dos dilemas acima mencionados
entre os limites ténues entre diferencas e deficiéncia tem a ver com o
modo como se da especificamente a interacao entre disposicdes
corporais e fatores ambientais. Como mencionado na sec¢ao anterior,
a CIF inova na disposicao de seus trés constructos (Altera-
¢Oes corporais/impairments, Fatores Ambientais e Atividades e Parti-
cipagao). No entanto, carece de melhor detalhamento sobre como ¢
preciso perceber a interacao dessa triade de elementos no cotidiano
das pessoas. Analisar os elementos que favorecem ou impedem a
transformacao de recursos sociais, economicos e escolhas em
desempenhos relevantes por uma pessoa, que levam ou nao a partici-
pacao social pelo enfrentamento de barreiras, pode ser facilitado pelo
conceito goffmaniano de ordem de interacao, em sua relacao com as
impropriedades situacionais. Mas, antes, € preciso refletir de uma
forma um pouco mais detalhada sobre o conceito de envolvimento,
presentes tanto na obra de Goffman, como entre as categorias da
propria CIF.

Avaliar o impacto de fatores ambientais, sociais e culturais, impondo
as disposicdes corporais um conjunto de restrigdes no desempenho
da interacao pode demarcar se a pessoa consegue se envolver em
atividades e, portanto, se ela interage regularmente, interage de
forma prejudicada ou nao interage socialmente em desempenhos
relevantes. A transicao por essa gradacao, e as sutilezas demarca-
doras de cada uma dessas fases, cria um continuum de engajamento
que é dinamico e variavel em cada contexto, dependendo da relagao
entre as disposicoes corporais e as imposi¢coes contextuais por
fatores restritivos, como barreiras externas. Por esse continuum nao
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¢ possivel caracterizar uma pessoa como tendo uma deficiéncia
apenas em funcao de suas alteracdes corporais (diagnosticos),
tampouco pelo conjunto das barreiras que enfrenta (fatores
externos). Mas, sobretudo, é necessario avaliar especificamente o
impacto da inter-relacao desses diversos fatores nas condi¢coes para
desempenhos componentes da interacao social. Pois, como afirma
Carolina Pitanga (2012), a analise das situacdes de envolvimento em
Goffman pode nos levar a compreender a estrutura das diversas
formas de interacoes sociais.

Para a CIF, o envolvimento em situagdes de vida diaria é o que leva a
participacao (CIF, 2003, p. 21). Isto €, significa um pré-requisito ou um
qualificador a participacao na sociedade. Deficiéncia nessa perspec-
tiva seria, portanto, o somatoério de impactos restritivos produzidos
nos envolvimentos em atividades, levando as pessoas a terem
prejuizos na participacao social. Em nota explicativa de n° 14, a CIF
esclarece que algumas propostas de definicao para envolvimento
podem ser “tomar parte, ser incluido ou participar em uma area da
vida, ser aceito, ou ter acesso aos recursos necessarios. Isto nao
significa que a participacao seja automaticamente igualada ao desem-
penho” (CIF, 2003, pp. 25-26). Apesar de o qualificador de desem-
penho descrever o que o individuo realmente executa em seu ambi-
ente habitual, isto incluindo o contexto social e os fatores ambientais,
o desempenho também pode ser entendido como “envolvimento em
uma situacao de vida’, ou “a experiéncia vivida” das pessoas no
contexto real em que vivem (CIF, 2003, p. 25). Dessa forma, a CIF nao
define o que seja envolvimento, apenas relacionando sua fungao ao
desempenho e a participagdo. Mas o que é exatamente o envolvimento
em uma atividade, na perspectiva biopsicossocial? Como situa-lo no
marco do modelo social, sem reforcar uma abord-
agem corponormativa? Pois trata-se de uma potencial dimensao para
caracterizar a interacao social e, portanto, a deficiéncia como desi-
gualdade de participacao na sociedade.

Comeco a responder essas duas questoes por uma intuicao a partir
de dois trechos da propria CIF. O primeiro deles €, “as informacoes
que refletem o sentimento de envolvimento ou satisfacao da pessoa
com o nivel de funcionalidade nao estao codificadas atualmente na
CIF” (CIF, 2003, p. 254). Mais do que extrair dessa passagem que,
provavelmente, o texto da CIF partiu da ideia de que o envolvimento
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teria um componente de alguma forma circunscrito ao individuo,
como a expressao “sentimento de envolvimento” sugere, o trecho da
énfase ao fato de que envolvimento € um dado objetivo, perceptivel e
mensuravel pela CIF, embora ainda nao tenha sido detalhado.
Gostaria de argumentar, dessa forma, que caracterizar situagoes de
envolvimento ¢ um elemento central para estabelecer os critérios de
inter-relacao entre as disposicoes corporais e os fatores ambientais e
contextuais, representados pelas barreiras - exatamente o principio
central do modelo social.

O segundo trecho da CIF traz uma abordagem sobre o envolvimento,
ainda que sem definir seu conteudo, quando trata dos facilitadores.
Isto &, fatores ambientais que, por meio da sua atuagao, melhoram a
funcionalidade e reduzem a deficiéncia de uma pessoa (CIF, 2003).
Estes incluem aspectos como um ambiente fisico acessivel, disponibi-
lidade de tecnologia de assisténcia apropriada, atitudes positivas das
pessoas em relacao a deficiéncia, bem como servicos, sistemas, poli-
ticas publicas que visam “aumentar o envolvimento de todas as
pessoas com uma condi¢ao de satde em todas as areas da vida” (CIF,
2003, p. 244). Nesse ponto, a CIF indica que o envolvimento pode ser
modulado por fatores externos, melhorando a participacao das
pessoas, € nao exatamente atrelado a disposicoes corpo-
rais imutaveis.

Mencionei acima o continuum de engajamento. Agora, preciso deta-
lhar um pouco mais aquela ideia, pois ela € precondicao para se
avancgar na compreensao de envolvimento em Goffman, no entanto,
em dialogo com a perspectiva do modelo social. Engajar-se, para
Goffman, em uma atividade ocasionada significa “manter algum tipo
de absorcao cognitiva e afetiva por ela, alguma mobilizacao de
recursos psicobiologicos; resumindo, significa estar envolvido com
ela” (Goffman, 2010, p. 46). Alem disso, Goffman esclarece que caso
seja perguntado a qualquer um dos sujeitos do comportamento situa-
cional o que ele comunica e disponibiliza sobre sua alocagcao de
envolvimento, sera possivel perceber que ocorre apenas um ndmero
limitado de temas mobilizados no envolvimento. Isto €, o engaja-
mento se da para uma ou poucas atividades especificas ao mesmo
tempo, levando os sujeitos ao envolvimento focado nelas.
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Para Goffman (2010), interagoes face a face sao a classe de eventos
que ocorre durante a copresenca e por causa da copresenca entre
dois ou mais individuos fisicamente presentes. Ao passo que o envol-
vimento, para ele, “refere-se a capacidade de um individuo de voltar,
ou deixar de voltar, sua atencao a alguma atividade disponivel - uma
tarefa solitaria, uma conversa, um esforco de trabalho colaborativo”
(Goffman, 2010, p. 54). Implica, para Goffman (2010), dispor de certa
proximidade entre o individuo e o objeto de envolvimento, uma certa
absorc¢ao de parte daquele que esta envolvido, além disso, pressupoe
que o envolvimento numa atividade expressa o propoésito ou objetivo

do individuo na situagao e consequentemente na interagao.

Portanto, a concepc¢ao goffmaniana de ordem da interagao traz como
uma de suas principais contribui¢coes para o tema da deficiéncia criar
condicoes para desvelar as causas e as consequéncias do nao desem-
penho de atividades e 0 nao envolvimento em situagoes sociais. Em
uma avaliacao biopsicossocial de uma crianga autista, por exemplo,
partindo da concepcgao de que esta condicao nao € um déficit do
neurodesenvolvimento, mas uma singularidade da constituicao do
sujeito (Laurent, 2014), perceber os apoios presentes ou ausentes que
contribuem para a interagao e para o desempenho de atividades &
fundamental na caracterizacao de restricoes de participacao enfren-
tadas por essas criangas, bem como os caminhos para supera-las ou
as estratégias para conviver com essas singularidades.

A deficiéncia deriva de um empreendimento coletivo. Esta é a licao ja
discutida tanto da nova episteme da deficiéncia quanto do modelo
social. O problema do modelo médico era o de focar nas alteracoes
corporais limitantes, reduzindo a compreensao da deficiéncia a
biologia do corpo como um déficit, como se ele tivesse uma estabil-
idade ontologica, portanto, passivel de sofrer modificagdes materiais
em sua forma e fisicalidade, como durante muito tempo a medicina e
a reabilitacao prestidigitaram. Uma das principais consequéncias
desse modelo foi o tratamento moral destinado a classificacao dos
corpos, portanto, entre merecedores e nao merecedores de conside-
racao e também de acoes reparadoras de saade e, portanto, de
justica, em funcao da dicotomia da normalidade como
respostas individualizantes.



Deficiéncia avaliada pela interacao social: contribuicoes a partir de uma releitura de Erving Goffman

61

62

63

Por outro lado, o problema de focar apenas nos fatores ambientais é
produzir uma impressao equivocada de que ¢ suficiente eliminar
barreiras para que a desigualdade pela deficiéncia seja eliminada
totalmente; bastando uma alteracao do mundo capacitista para o
corpo com deficiéncia desaparecer - assim como nao € verdade que
basta o racismo desaparecer para as pessoas negras deixarem de
existir (Dias, 2013). Esse foco confere menos atengao a uma dimensao
importante relativa ao tratamento da sociedade as pessoas com defi-
ciéncia: ainda que temporariamente elas nao enfrentem barreiras, na
materialidade daquilo que deixam de fazer (desempenho), se envolver
e de potencialmente participar em func¢ao das barreiras incapaci-
tantes (capacidade), a sociedade continua privilegiando e reconhe-
cendo como de valor e dignidade completa corpos sem deficiéncia, o
que impacta diretamente no envolvimento de pessoas com defici-
éncia em atividades que promovem interagao e participacao social.

Ha uma ideia implicita na ordem da interacao de Goffman pressu-
pondo ser ela estruturada em um codigo de reconhecimento dos
individuos por sua dignidade. Nao aquela dignidade em seu sentido
abstrato ou juridico. Mas de valor atribuido aos semelhantes e de
defesa do self ou das singularidades contra solapamentos de identi-
dades sociais (Taylor, 1997), em um sentido pratico de igual reconhe-
cimento e deferéncia que as pessoas nutrem umas pelas outras,
sobretudo, em situacoes sociais em que estao fisicamente na
presenca compartilhada em interacoes face a face (Filho, 2016). Nesse
ponto, o envolvimento nas interacoes sociais € o reconhecimento
dessa habilidade, com facilitadores e barreiras relacionadas ao seu
desempenho, passam a balizar o tratamento destinado as pessoas
com deficiéncia. Segundo Martins (2008), na medida em que a
sustentacao da definicao da situacao deriva de um empreendimento
coletivo, a unidade apropriada de analise, em Goffman, nao repousa
no individuo isolado e em seu aparato psicologico, mas nas relacoes
construidas entre as diferentes pessoas que se encontram presentes
nas situagoes que sustentam interacoes.

A interacgao social constitui elemento definidor da condi¢cao humana.
Georg Lukacs (1979), ainda que em perspectiva tedrica de objetivos e
de métodos distintos aos de Goffman, chegou a uma conclusao seme-
lhante quando trabalhou com as interagdes sociais ou
acoes interativas, segundo Ricardo Antunes, como “formas mais
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complexificadas da praxis social” (1999, p. 140). Quando nao ha envol-
vimento das pessoas na interagao por alguma razao, prejudica-se ou
até elimina-se as possibilidades concretas de o reconhecimento
compartilhado estruturar as interagoes entre as pessoas em situa-
¢oes sociais especificas. Quando aproximamos essa concepgao ao
tema da deficiéncia, revela-se um caminho infindavel de desafios a
serem investigados e revelados pelo conjunto de impeditivos que
interferem nas interagdes sociais de pessoas com deficiéncia pelas
barreiras impostas a sua condigao.

Encerro esta secao demarcando uma elaboragao das mais impor-
tantes de Goffman, a qual considero como necessaria de uma refor-
mulacao para aproxima-la dos pressupostos do modelo social, que é o
conceito de fachada. Principalmente, porque considero-o como
potencial nessa perspectiva do reconhecimento da dignidade como
base da interacao citado anteriormente. O termo fachada pode ser
definido “como o valor social positivo que uma pessoa efetivamente
reivindica para si mesma, através da linha que os outros pressupoem
que ela assumiu durante um contato particular” (Goffman, 2011, p. 12).
A fachada pode ser compreendida como uma imagem do self deli-
neada em termos de atributos sociais aprovados e reivindicados -
mesmo, segundo Goffman, que essa imagem possa ser compartilhada,
como ocorre quando uma pessoa faz uma boa demonstracao de suas
qualificacoes e de si mesma. Isto €, uma espécie de elaboracao para
destacar o esforco do gerenciamento de impressoes na interacao face
a face.

Se a pessoa recebe um tratamento de acordo com o que considera
adequado a sua fachada, a tendéncia € de envolvimento na situacao,
retribuindo com prontidao nas interagdes. Do contrario, caso se
perceba que o tratamento divirja daquilo que ela imagina ser em
acordo com sua fachada, ela vai procurar realinhar seus movimentos,
sua postura, seus atributos de comunicagao, interagir parcialmente
ou até mesmo interditar as possibilidades de interagao. Para
Goffman, “uma pessoa tem, esta com ou mantém a fachada quando a
linha que ela efetivamente assume apresenta uma imagem dela que é
internamente consistente” (Goffman, 2011, p 14).

Com preservacgao da fachada ou o trabalho de fachada ou face [face-
work], Goffman quer designar as a¢oes tomadas por uma pessoa para
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tornarem consistente e coerente o que quer que esteja fazendo para
sua manutencao da fachada em uma copresencga. Diante disso,
Goffman avanca em suas elaboragoes e vou reproduzir um trecho
aqui importante, embora extenso,

Seja como for, apesar de sua fachada social ser sua posse mais
pessoal e o centro de sua seguranca e prazer, ela € apenas um
empréstimo da sociedade; ela sera retirada a nao ser que a pessoa se
comporte de forma digna dela. Atributos aprovados e sua relagao
com a fachada fazem de cada homem seu proprio carcereiro; esta é
uma coerc¢ao social fundamental, ainda que os homens possam
gostar de suas celas (Goffman, 2011, p. 18).

Goffman interpretou a interagao social como rituais construidos
sobre o respeito pelo individuo. O uso metaforico de ritual significa
que os individuos colaboram uns com 0s outros para manterem uma
espécie de estabilidade nas interagoes sociais, orientados por uma
maxima de respeito muatuo (Persson, 2019). Importante, no entanto,
conceber a manutencgao da fachada como uma condicao da interagao,
€ nao o seu objetivo principal. Para Goffman, “as sociedades, em qual-
quer lugar, se quiserem ser sociedades, precisam mobilizar seus
membros como participantes autorreguladores em encontros sociais”
(Goffman, 2011, p. 49). Para ele, uma forma de mobilizar o individuo
para tal proposito € através da ritualizagao das atividades, situagoes e
interagoes. Por isso, em todo o processo de socializacao, o individuo
¢ ensinado desde pequeno a ser perceptivo, engajado, a ter senti-
mentos ligados ao eu expressos pela fachada, a ter orgulho e digni-
dade, a ter consideracao e tato nas interacoes face a face, consigo e
com os outros. Goffman foi muito criticado por essa abordagem, por
uma suposta filiagao conservadora, de base fenomenologica e psico-
logizante, em que aceita acriticamente a ordem normativa como
imutavel, com pouco espaco para questionamentos das condi¢des de
possibilidade de seus elementos (Scully, 2010; Persson, 2019;
Titchkosky, 2000).

O proprio Goffman oferece uma resposta capaz de enfrentar tais
criticas. Segundo ele, a capacidade geral de um individuo ser limitado
por regras morais “pode muito bem pertencer ao individuo, mas o
conjunto particular de regras que o transforma num ser humano ¢
derivado de requerimentos estabelecidos na organizacao ritual de
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encontros sociais” (Goffman, 2011, p. 49). Essa assertiva contém possi-
bilidades para acomodar inclusive tematicas relativas a deficiéncia, se
a decompusermos nas dimensdes corporais, relacionais e
de barreiras.

Todavia, o ponto exatamente nao abordado por Goffman e, que
poderia trazer implicacoes diretas para outros temas de desigualdade
social, € como historicamente se formam tais “requerimentos estabe-
lecidos™ De onde se estabelecem e como se consolidam? Por que os
sujeitos os incorporam e os acionam em interagdoes? Para a tematica
da deficiéncia, o modelo social contribuiu com um axioma funda-
mental para tais questionamentos: € a ordem capitalista que impoe as
exigéncias (como de autonomia, produtividade, engajamento e inde-
pendéncia), com impactos para a vida das pessoas com deficiéncia,
traduzindo-as em vidas inferiorizadas em dignidade e vivendo sob as
imposicoes da desigualdade e opressao. Quanto a isso, a teoria goff-
maniana € incompleta, uma vez que a ordem da interagao € explici-
tada em seus efeitos, mas nao em suas causas, ainda que se busque
alargar seu alcance - o que representaria limites a partir dos quais
outras abordagens teoéricas e reelaboracoes perspectivas devem ser
necessarias, sobretudo, ancorada em andlises empiricas e
pesquisas aplicadas.

Superar dicotomias, forta-
lecer transicoes

A essa altura do texto, poderia ter sido questionado: em que medida
as interagoes sociais face a face, bem como as barreiras nela impli-
cadas, constituem a integralidade dos momentos em que se evidencia
que uma pessoa com deficiéncia pode sofrer restricoes de partici-
pacdo social? E uma pergunta legitima e, principalmente decorre da
centralidade que conferi até aqui a interacao social no estudo, de
aproximacao da teoria goffmaniana ao tema da deficiéncia em uma
avaliacao biopsicossocial. Haveria outras situagdes sociais no coti-
diano de uma pessoa com deficiéncia, enfrentando restricao de parti-
cipacao social pelas barreiras impostas a ela, que nao fossem em
ajuntamentos de copresenca, face a face? Gostaria de me dedicar a
esses questionamentos nessa Ultima secao, ao tempo que me esfor
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carei por apresentar algumas releituras possiveis de conceitos goff-
manianos na perspectiva critica do modelo social.

A ordem da interagcao em Goffman pode ser descrita como a fragao
da ordem social responsavel pelas expectativas normativas sobre
como os sujeitos regularao seus comportamentos nas interagoes, em
situacoes sociais que preenchem o cotidiano em qualquer sociedade
(Goffman, 1980). Das licoes de Estigma (1980), retiro esse conteado de
carater corponormativo, em termos atuais, que muitas vezes é visto
em segundo plano na obra, perante as consequéncias de atributos
depreciativos experimentados pelas pessoas estigmatizadas a suas
identidades (Darling, 2019), como mundialmente Goffman ficou
conhecido. O desempenho de atividades (funcionalidade, na perspec-
tiva biopsicossocial para as pessoas com deficiéncia) que ocorre no
interior de uma situacao social responde, entao, nao apenas aos obje-
tivos e envolvimentos nela implicados, mas a uma forga externa que a
confere sentido pelas trocas entre os sujeitos da interacao. A inte-
racao nao vai ocorrer, portanto, para responder a uma ordem caso
nao haja envolvimento do sujeito na situagao e, consequentemente,
dificultando a manutencao das situacdes sociais constituintes do
cotidiano. Grande parte do envolvimento dos individuos com defici-
éncia no desempenho de atividades que compdem a interagao é invi-
abilizado ou interditado por barreiras do ambiente ou surgidas no
interior da propria interacao.

Proponho considerar, em uma avaliacao da deficiéncia, o envolvi-
mento como o engajamento em prontidao para o desempenho de
atividades focadas necessarias a interacao, portanto, pré-requisitos
para a composicao da participagao social. Dialogando com este
conceito reformulado, gostaria de propor que a interacao social entre
pessoas com deficiéncia e outros individuos e entre elas e seus ambi-
entes habituais pode ser compreendida como a reflexividade focada
no atendimento de estimulos e expectativas, com comunicacao e
postura corporal alinhadas, capazes de manter a regulacao do
comportamento para cumprir desempenhos que habilitam as pessoas
com deficiéncia a participarem da sociedade em igualdade de condi-
¢oes com as demais.

No caso das pessoas com deficiéncia, a principal atuacao das
barreiras € sobre os ajuntamentos de interagoes face a face, em situa
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¢oes de copresenca fisica. As barreiras (ou nos termos da CIF, os
Fatores Ambientais) sao também atuantes na estrutura fisica, nos
ambientes fora dos ajuntamentos, impondo restri¢cdes as pessoas com
deficiéncia. Nesses espacos, as barreiras arquitetonicas, urbanisticas
e nos transportes se sobressaem. No entanto, para lidar com esses
ambientes externos aos ajuntamentos sociais e suas barreiras, €
preciso, em quase todos 0s casos, transpor primeiro as barreiras inci-
dentes sobre as interagdes sociais face a face (principalmente as
barreiras de comunicagao, de produtos e tecnologias, de ambientes,
atitudinais, auséncia de apoios e relacionamentos, de politicas
publicas, dentre outras) que surgem enquanto a pessoa com defici-
éncia interage com outros individuos. Pois, nas interacoes se cons-
titui boa parte dos desempenhos de atividades que levam as pessoas
com deficiéncia a participacao social, dos quais os espacos externos
aos ajuntamentos acabam sendo meios ou passagens para envolvi-
mentos finalisticos das interacgoes.

As barreiras presentes nos ambientes fisicos externos aos ajunta-
mentos sociais, tais como prédios sem elevador, semaforos sem sinais
sonoros, calcadas nao rebaixadas e 6nibus nao acessiveis, de forma
alguma sao menos importantes do que as barreiras surgidas no
momento das interagoes sociais face a face. Elas apenas assumem
caracteristicas distintas, seja pela sua autoevidéncia e facilidade de
identificacao, seja por serem meios a outras atividades finalisticas.
Disto decorre que, mesmo as barreiras externas aos ajuntamentos,
elas se ligam as interagdes sociais quando favorecem, por serem um
meio ou passagem, a que as pessoas com deficiéncia possam estar
disponiveis a situacoes sociais de interacao.

Uma avaliacao da deficiéncia de base biopsicossocial orientada pelos
principios do modelo social deve levar em conta todos esses multi-
plos dominios em que as pessoas com deficiéncia vivem suas vidas,
nos ajuntamentos e fora deles, pois em todos eles as pessoas podem
ficar sujeitas a sofrer as consequéncias de barreiras que impedem sua
participacao na sociedade. No fundo, o que o modelo social trouxe de
mais inovador foi a radical ideia de localizar a deficiéncia nao mais no
corpo, nem apenas no ambiente como se comumente advoga nas
primeiras fases do modelo social, mas, sobretudo, na interagao social
vista como evidéncia da relacao entre todos esses elementos. Por sua
vez, a contribuicao principal da sociologia de Goffman se revela pela
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centralidade na interagao social como sua elaboracao teorica estru-
turante do que vem a ser até mesmo a propria sociedade.
Segundo ele,

Ha razao, afinal, para enxergar um ajuntamento social como uma
pequena sociedade, que da um corpo para uma ocasiao social e
enxergar as delicadezas da conduta social como os lagos
institucionalizados que nos amarram ao ajuntamento. Ha uma razao
para sair de um ponto de vista da interagao para uma posi¢ao
derivada do estudo de estruturas sociais basicas. [...] Quando
enxergamos o ajuntamento como algo que tem que corporificar a
ocasiao social em que ele ocorre, temos mais razoes adicionais para
lhe dar importancia (Goffman, 2010; p. 260).

A principal contribuicao da teoria goffmaniana € ter mergulhado nas
menores circunstancias das relacdes sociais para explicar como as
regulacoes e os envolvimentos orientam o comportamento dos indi-
viduos em uma interagao e como esse mesmo individuo sai do outro
lado, transformado por essa interacao que sustenta boa parte dos
elementos de um cotidiano. Ninguém como ele escrutinou os
codigos, posturas e projecoes inscritas no corpo a partir de trocas
entre dois ou mais sujeitos presencialmente dispostos, engajados €, a
um s6 tempo, vulneraveis um ao outro: o corpo como instrumento
moldado para executar e reproduzir determinadas regras sociais,
identificadas por ele como as propriedades situacionais (Goffman,
2010; Persson, 2019; Pitanga, 2012), mas, que também, produz a
nocao do eu, fruto da ordem da interacao e ao mesmo tempo alicerce
também dela (Goffman, 2007).

A aposta de Goffman € se, em um encontro de dois individuos pode
se instalar um conjunto de regramentos que ordenam essa interagao,
¢ porque trata-se de um acontecimento social merecedor de analise
séria. Nenhum empreendimento sociologico antes dele havia apre-
sentado de modo tao minucioso o corpo como instancia nao s6 de
exercicio e projecao de forca fisica, mas como instrumento funda-
mental para a comunicagao e para o encaixe entre expectativas de
dois individuos dotados de sociabilidade que, por essa caracteristica,
sedimentam a propria nocao de humanidade, posto que comparti-
lhada entre as pessoas.
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Caso a andlise das situacdes de envolvimento possa levar a uma
compreensao da estrutura das diversas formas de interagao social
desenvolvida quando dois individuos estao fisicamente presentes, €
porque tratar o tema da deficiéncia no arcabouco goffmaniano pode
ser capaz de revelar os impactos trazidos para o cotidiano dessas
pessoas quando se analisa as barreiras que impedem o envolvimento
delas em atividades constituintes da interacao. Tanto na CIF quanto
na Convencgao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia da ONU,
a definicao de deficiéncia é aquela cuja relacao entre impedimentos
corporais e fatores ambientais leva a restrigao de participacao social
pelos impactos na interacao.

Como se da, no entanto, a interacao social das pessoas com defici-
éncia tem sido mencionada em termos macroestruturais dos efeitos
sobre os individuos das imposi¢oes sociais e culturais, com pouco
detalhamento de como se opera os elementos fundantes da interagao
entre a pessoa com deficiéncia e as outras pessoas, e delas com a
sociedade. Havendo restricao no envolvimento, pelas barreiras
enfrentadas pelas pessoas com deficiéncia, consequentemente os
engajamentos as atividades, as relacdes e aos ambientes torna-se
prejudicado. Esse detalhamento das composi¢oes da interagao que a
teoria goffmaniana permite € rico de possibilidades para uma avali-
acao da deficiéncia na perspectiva biopsicossocial.

A ordem da interagao social € tao importante para a socializagao que
pode explicar, por exemplo, por que uma crianga com autismo de
poucos anos de idade - ainda que nao consiga elaborar o significante
nem o significado do ato de dar tchau e alguns deles inclusive o
fazem com a palma da mao virada para si - dé valor a esse ato. E ao
tentar manifesta-lo a pedido de sua pessoa de mais confianga e inti-
midade - como a mae ou o pai -, direcionando o gesto a um desco-
nhecido, o fazem com dificuldades. Por vezes, diferentemente do
habitual, para cumprir com o ritual da interacao, mesmo que nao
passe pelo crivo da avaliagao critica, uma vez que tal juizo € substi-
tuido pelo automatico do ato interativo que internaliza o gesto nos
sujeitos pelo seu valor instrumental a socializacao.

Quando Goffman introduziu analises sobre contingéncias na inte-
racao social em seu livro Comportamento em Lugares Publicos de 1971,
traduzido no Brasil apenas em 2010, sua teoria parece inclusive
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promover uma ruptura com as elaborac¢oes anteriores (Persson, 2019).
Se as publicacdes antes desta foram em grande parte caracterizadas
por suposi¢coes sobre a ordem e relatos que sugeriam a ordem, a
partir de Comportamentos em Lugares Publicos, as analises de contin-
géncias na interacao elevam sua formulacao tedrica a outro patamar
critico dos determinantes macroestruturais da sociedade e seus
reflexos nas interacoes, em que tais contingéncias podem ser resu-
midas pelo conceito de impropriedades situacionais (Abrams, 2014).
Para Goffman, na presenca de outros, os individuos se orientam por
um conjunto especial de regras que governam a alocagao de envolvi-
mento para sustentar a ordem interativa. E, “sobre o governo destas
regulacoes, o individuo descobre que parte de sua capacidade de
envolvimento estad reservada ao ajuntamento em geral (e por tras
disso, sua ocasiao social)” e nao apenas aos imediatamente presentes
(Goffman, 2010, p. 259), o que aproxima essa abordagem teoérica da
perspectiva interacional ao modelo social e ao modelo interativo da
propria CIF.

Isto €, a partir daquela obra, € possivel na teoria goffmaniana
perceber explicitamente nao s6 aquilo que mantém a ordem da inte-
racao, mas também, aquilo que a ameaca, de fora para dentro e
também no interior de sua constituicao. Essa deixa traz implicacoes
para o tema da deficiéncia e esse texto buscou aproximar esse
enfoque ao arcabouco do modelo social, pelo enquadramento da
avaliacao biopsicossocial com tais objetivos, a fim de incentivar novas
abordagens criticas a partir de agora.

Consideracoes finais

O esforco aqui empreendido foi o de buscar relacionar trés dimen-
soes (a teoria goffmaniana, a perspectiva biopsicossocial da CIF e o
modelo social) para conceber um quadro de analise tedrica, na pers-
pectiva de totalidade, da deficiéncia como producao social e
expressao de desigualdades produzidas pelo capitalismo, ao oferecer
ferramentas conceituais a profissionais avaliadores. Pois, sem partir
de uma proposta teodrica, profissionais podem nao conseguir
perceber elementos que estruturam o ato avaliativo da deficiéncia na
perspectiva critica, e a avaliacao da deficiéncia podera ficar distante
dos pressupostos do modelo social.
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Minha proposta € a de conceber que as interagoes sociais constituem
manifestacoes ontologicas da condicao humana. Por barreiras
enfrentadas, as pessoas com deficiéncia sofrem impactos significa-
tivos nas interacoes, ao ponto de impedir sua participagao plena na
sociedade em igualdade com as demais, comprometendo inclusive o
reconhecimento da nocao de sua dignidade. Conceber a natureza
ontologica das interagdes sociais para a condicao humana nao quer
dizer assumir como concepgao abstrata uma formulagao ideal sobre
como deveria ser a vida e a nossa condi¢ao. Mas, pelo contrario,
significa que € uma categoria que expressa teoricamente o modo
como se constitui na realidade nossa condicao humana, nos termos
da nocao de ontologia defendida por Karel Kosik (2002).

No ano de 2021, a Lei 14.176 de iniciativa do governo federal e apro-
vada pelo Congresso brasileiro criou a possibilidade de que a avali-
acao da deficiéncia realizada por assistentes sociais do INSS pudesse
ocorrer remotamente, a distancia entre avaliador(a) e avaliado(a) por
meio de videoconferéncia (Brasil, 2021). Ao introduzir a possibilidade
de avaliacao remota por teleconferéncia ataca-se um dos pressu-
postos basilares da avaliagcao na perspectiva do modelo social: o da
deficiéncia considerada pela interacao social, visto que, como argu-
mentado, a interacao se estrutura por trés processos, quais sejam, os
ajuntamentos sociais, os engajamentos de face em copresenca fisica e a
situacao social.

A expressao corporal e os engajamentos de face que estruturam as
propriedades situacionais sao impedidos de serem avaliados a
distancia, por projecdes de imagens recortadas em uma chamada por
teleconferéncia que altera o comportamento, a percepgcao, a pron-
tidao para respostas, a postura e a comunicabilidade das pessoas
avaliadas. Por exemplo, em uma telechamada, nao s6 havera imagens
distorcidas das pessoas com deficiéncia fisica, prejudicando a analise
da expressao corporal, mas também inconsisténcias na analise de
barreiras comunicacionais enfrentadas por pessoas com deficiéncias
sensoriais (auditiva e visual), além de mudangas nos regramentos
comportamentais operadas por pessoas com deficiéncia em frente a
uma tela de computador ou de um celular, como aquelas observadas
por criang¢as com autismo.
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Realizei um estudo baseado metodologicamente na nogao de
enquadramento de Goffman, empregando-o para uma analise de
contetido, uma das vertentes possiveis do uso da analise goffmaniana
de quadros. O objetivo foi o de tratar a avaliacao da deficiéncia na
perspectiva biopsicossocial como um enquadramento, a fim de inves-
tigar a pertinéncia de conceitos goffmanianos, em uma aproximacao
com pressupostos do modelo social, visto que o ato avaliativo nao €
um mero recorte simulado da realidade. Isto permitiu uma articu-
lacdo entre a analise da ordem da interacao e das impropriedades
situacionais a experiéncia dos participantes (avaliador e avaliado),
pelo (nao) desempenho de atividades da pessoa com deficiéncia e o
modo de compreendé-la pelo avaliador(a).

A principal contribui¢ao, portanto, das elaboragdes aqui apresentadas
foi a de refletir sobre os conceitos de ordem da interagdo e impropri-
edades situacionais aplicados a tematica da deficiéncia, alargando as
compreensoes sobre a teoria goffmaniana e suas contribuicoes ao
tema que superam em muito aquelas circunscritas ao conceito de
estigma. Para, no ato avaliativo da deficiéncia, articular de forma
dinamica disposi¢cdes corporais, circunstancias ambientais e de
fatores ambientais (estruturais, sociais e culturais), para definir a
deficiéncia como resultado da inter-relacao entre esses elementos.
Embora a CIF pressuponha um modelo interativo de multiplas dimen-
soes, ela pouco elucida o modo como condi¢coes de envolvimento
fazem com que as pessoas desempenhem ou nao atividades rele-
vantes a interacao. Por outro lado, os elementos constituintes da
ordem interativa de Goffman, pouco explicitam situacdes nas quais
os envolvimentos sao impedidos de ocorrer, ocasionando nao desem-
penhos de atividades, por fatores extrinsecos aos individuos, mas que
incidem na interacao, interditando-a, como no caso da relacao de
pessoas com deficiéncia com barreiras, com outros e delas com
ambientes restritivos.

Propus que a concepgao goffmaniana de ordem da interacao traz
como uma de suas principais contribuicoes ao tema da deficiéncia
criar condigOes para desvelar as causas e as consequéncias do nao
desempenho de atividades e o nao envolvimento dessas pessoas em
situagoes sociais. Pois para Goffman, na presenca de outros, os indi-
viduos se orientam por um conjunto especial de regras que governam
a alocacao de envolvimento para sustentar a ordem interativa. Expus
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que essa dimensao € particularmente discrepante para as pessoas
com deficiéncia, pelas barreiras enfrentadas e suas singularidades, o
que evidencia licoes sociologicas goffmanianas relevantes, especifi-
cando assim uma dimensao relacional que o modelo social da defici-
éncia tanto preza, mas que assume tacitamente sem demonstrar
COmMoO Sse opera.

O momento em que individuos estao fisicamente disponiveis uns aos
outros, face a face e em copresenca, desnuda, para Erving Goffman,
uma das situacdes mais importantes para a constituicao da sociedade
e da propria condicao humana: o ato da interagao. E, nela, reside a
base fundante das situagoes que fazem com que e como as pessoas
com deficiéncia participem da sociedade, nos termos do modelo
social. O estudo ora apresentado visa abrir possibilidades para outras
investigagoes, ao ampliar e fortalecer a perspectiva emancipatoéria do
modelo social da deficiéncia, seja por outros desdobramentos

teodricos, seja por aplicagao em pesquisas empiricas.
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NOTES

1 Trés anos apos Goffman publicar seu Estigma, Paul Hunt publica em 1966
Stigma: A Critical Condition, considerados autor e livro inaugurais do
modelo social da deficiéncia, sem, no entanto, mencionar a obra goffma-
niana (Ferrante, 2020; Brune et al., 2014). Esse fato inicia uma longa traje-
toria de criticas de tedricos do modelo social as elaboragdes de Goffman,
embora sejam feitas em grande parte a aspectos pontuais, desconsiderando
o arcaboucgo mais geral de sua teoria e implicagoes dela para a compreensao
da deficiéncia como desigualdade.

2 No Brasil, o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) é responsavel pelas
avaliacoes biopsicossociais da deficiéncia no momento de concessao do
BPC e da aposentadoria a pessoa com deficiéncia pela Lei Complementar
142 /2013. Realizadas por medicos peritos e assistentes sociais, essa avali-
acao biopsicossocial com base na CIF e na Convencao sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia da ONU, de 2006, ocorre desde julho de 2009 no
pais. Componho o contingente de assistentes sociais do INSS ha dez anos e
meio, realizando semanalmente cerca de trés dezenas de avaliagdes de plei-
teantes de beneficios para pessoas com deficiéncia na perspectiva biopsi-
cossocial e sou uma pessoa sem deficiéncia. Sao estas experiéncias que
acumulo, além de dezoito anos de pesquisas no marco do modelo social,
que me permitem refletir sobre os limites e possibilidades de uma avaliacao
com base no enfoque biopsicossocial na relacao com o modelo social da
deficiéncia e com os conceitos goffmanianos.

3 Linha € um padrao de atos verbais e nao verbais com o qual o individuo
expressa sua opiniao sobre a situacao, e através disto sua avaliagao sobre os
participantes, especialmente ela propria. Agir de acordo com a linha é
fundamental para manter a fachada na interagcao (Goffman, 2011).

RESUMES

Portugués

Nos ultimos anos, as ciéncias sociais consolidaram uma compreensao da
deficiéncia, superando o determinismo biomédico, ao explica-la como
construgao social surgida da relacao entre corpo e os ambientes. Deu-se no
campo dos estudos da deficiéencia (disability studies), no para-
digma denominado modelo social, cuja concepcao central defende que o
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ordenamento capitalista impde barreiras a diversidade corporal. Antes do
modelo social, o pensamento sociologico de Erving Goffman contribuiu com
elaboragdes seminais sobre interacao e corpo em situagoes sociais cotidi-
anas. Proponho que a teoria de Goffman, embora classica e necessaria de
alguns ajustes aos pressupostos criticos do modelo social, favorece sobre-
tudo uma avaliagao da deficiéncia na perspectiva orientada pela ordem da
interacao. Utilizo-me do método do enquadramento ou analise de
quadros (frame analysis), a partir da experiéncia enquanto profissional que
avalia a deficiéncia e pesquisa os estudos criticos da deficiéncia, e busco
investigar o potencial de uso da teoria goffmaniana para caracterizar a defi-
ciéncia na perspectiva biopsicossocial. Analisei criticamente os conceitos de
interacdao face a face, fachada, copresenga, expressdo corporal, envolvi-
mento, estigmatizacdo e impropriedade situacional que, conjuntamente,
podem fornecer um arsenal analitico a profissionais para analisarem a
relagao dinamica entre corpos, diferencas e contextos no ato avaliativo, em
dialogo com o modelo social.

Espanol

En los Gltimos anos, las ciencias sociales han consolidado una comprension
de la discapacidad que supera el determinismo biomédico al explicarla
como una construccion social que surge de la relacion entre el cuerpo y los
entornos. Esto ha tenido lugar en el campo de los estudios sobre discapa-
cidad, dentro del paradigma conocido como modelo social, cuya concepcion
central sostiene que el orden capitalista impone barreras a la diversidad
corporal. Antes del modelo social, el pensamiento sociologico de Erving
Goffman aport6 elaboraciones fundamentales sobre la interaccion y el
cuerpo en situaciones sociales cotidianas. En este trabajo sostengo que la
teoria de Goffman, aunque clasica y necesitada de algunos ajustes a los
supuestos criticos del modelo social, propicia especialmente una evaluacion
de la discapacidad desde la perspectiva de la interaccion. Utilizo el método
del analisis de marcos, basado en mi experiencia como profesional que
evalua la discapacidad e investiga los estudios criticos sobre discapacidad, e
intento investigar el potencial de utilizar la teoria goffmaniana para caracte-
rizar la discapacidad desde una perspectiva biopsicosocial. Analicé critica-
mente los conceptos de interaccion cara a cara, fachada, copresencia,
expresion corporal, implicacion, estigmatizacion e impropiedad situacional,
que juntos pueden proporcionar un arsenal analitico para que los profesio-
nales analicen la relacién dindmica entre cuerpos, diferencias y contextos
en el acto evaluativo, en didlogo con el modelo social.

English

In recent years, the social sciences have perfected their understanding of
disability by going beyond biomedical determinism to explain it as a social
construct arising from the relationship between the body and its environ-
ment. This has happened in the field of disability studies, within the
paradigm known as the social model, whose central conception holds that
the capitalist order imposes barriers to bodily diversity. Prior to the social
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model, the sociological thought of Erving Goffman contributed to thinking
about interaction and the body in everyday social situations. I consider that
Goffman's theory, although classic and requiring some adjustments to the
critical assumptions of the social model, favours above all an assessment of
disability from the point of view of interaction. I use the method of
framing or frame analysis, based on my experience as a professional in
disability assessment and research into critical disability studies, and I try
to explore the possibility of using Goffman's theory to characterise disab-
ility from a biopsychosocial point of view. I critically analyse the concepts of
face-to-face interaction, facade, co-presence, bodily expression, involve-
ment, stigmatization, and situational inappropriateness, which together can
provide an analytical arsenal for professionals to analyse the dynamic rela-
tionship between bodies, differences, and contexts in the act of assessment,
in dialogue with the social model.
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