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RESUMO

A inclusdo do aluno com transtorno do espectro do autismo (TEA) é uma realidade muito presente
nas escolas, desde seu reconhecimento como deficiéncia no final de 2012, passando a ter os
mesmos direitos da pessoa com deficiéncia. Mesmo com o avanco das leis na busca da incluséo do
aluno deficiente, muitos professores e gestores ainda ndo se sentem preparados para receber em sua
sala de aula ou escola estes alunos, principalmente alunos com TEA, mas tem se esfor¢cado na busca
de formag0es, informagfes e parcerias que os auxiliem na busca de uma escola inclusiva. Salienta-se
também que todo este processo de inclusdo tem inicio na educacao infantil, por ser o foco de
manifestacdo e detec¢cdo precoce dos primeiros sinais do TEA, tendo o professor e o gestor um papel
muito importante nos primeiros encaminhamentos e intervengfes. Teve—se como problema de
pesquisa o processo de inclusdo do aluno com TEA nas Escolas de Educacéo Infantil no municipio
de Piratini-RS, onde investigou-se os procedimentos e/ou recursos adotados pelos profissionais da
escola para a inclusdo destes alunos (no que tange aos espacos, tempo, curriculo, PPP, deteccéo
precoce, formacdo docente, metodologias e leis) e o0s desafios na relacdo
aluno/professor/escola/familia. O objetivo geral desta pesquisa foi de investigar os procedimentos
e/ou recursos utilizados na Educacéo Infantil, com vistas a inclusdo do aluno com TEA. A pesquisa foi
de natureza aplicada, com a abordagem quali-quanti, mediante o estudo de caso exploratério
descritivo de trés alunos em processo de inclusdo, em duas escolas distintas de educacao infantil do
municipio, tendo como fonte de coleta de dados, a pesquisa bibliografica e documental, aplicacdo de
guestionario misto com professores e gestores, entrevista semi-estruturada com os pais e observacao
com roteiro nas escolas, os dados foram examinados através da analise de Contetdo de Bardin.
Constatou-se a partir das leituras realizadas que alguns pontos ressaltados por pesquisas atuais
foram também confirmadas nesta investigacdo, como a inclusdo sendo um desafio a escola, a falta
de formacéo de professores e gestores, o desconhecimento sobre os sinais e formas de intervengéo
com o aluno com TEA, principalmente na educacgdo infantil, onde se manifestam os primeiros
sintomas, verificando-se assim a necessidade de um guia pratico com orienta¢des para professores e

gestores, produto final desta pesquisa, culminando em uma formac¢&o continuada para 0s mesmos.

Palavras-chave: inclusdo escolar, transtorno do espectro do autismo, educacgédo infantil,

manual pratico.



ABSTRACT

The inclusion of the student with Autism Spectrum Disorder (ASD) is a present reality in schools, from
their recognition as a deficiency at the end of 2012, having the same rights as people with disabilities.
Even with the advancement of laws in the search for inclusion of the disabled student, many teachers
and managers still do not feel prepared to receive in their classroom or school these students, mainly
students with ASD, but have made effort in the search for training, information and partnerships to
assist them in the search for an inclusive school. It is also emphasized that this whole process of
inclusion begins in early childhood education, since it is the focus of manifestation and early detection
of the first signs of ASD, having the teacher and the manager a very important role in the first referrals
and interventions. It has been as a research problem the process of inclusion of the student with ASD
in children's educational school in the city of Piratini, Rio Grande do Sul state, where it was
investigated the procedures and/or resources adopted by the school's professionals for the inclusion
of these students (time, curriculum, PPP, early detection, teacher training, methodologies and laws)
and the challenges in the pupil/teacher/school/family relationship. The general objective of this
research was to investigate the procedures and/or resources used in Early Childhood Education, in
order to include the student with ASD. The research was of an applied nature, with the quali-quanti
approach, through the descriptive exploratory case study of three students in the process of inclusion,
in two distinct schools of children's education in town, having as a source of data collection,
bibliographic research and documentary, application of a mixed questionnaire with teachers and
managers, semi-structured interview with the parents and observation with script in the schools, the
data were examined through the analysis of Bardin. It was found from the readings carried out that
some points highlighted by current research were also confirmed in this investigation, such as the lack
of training of teachers and managers, the lack of knowledge about the signs and forms of intervention
with the student with ASD, especially in early childhood education, where the first symptoms manifest
themselves, thus verifying the necessity of a practical guide with orientations for teachers and

managers, the final product of this research, culminating in a continuous formation for them.

Keywords: school inclusion, autism spectrum disorder, early childhood education, practical Manual.
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1 INTRODUCAO

Como inicio do trabalho relata-se a motivacdo da pesquisadora em
desenvolver a investigacdo proposta, tendo em vista o interesse pela pessoa
com deficiéncia, especificamente pelo aluno com Transtorno do Espectro do
Autismo (TEA).

A seguir contextualiza-se a tematica, dando énfase as principais
pesquisas encontradas no Estado da Arte, bem como, referéncias sobre a
inclusdo do aluno com TEA e 0 mapeamento realizado no municipio de Piratini-
RS de alunos com TEA, que se encontram em processo de inclusao.

Durante a apresentacao de referenciais tedricos e legislacdes, serdo
vistas as terminologias “autismo”, crianga “autista” ou “TEA” (Transtorno do
Espectro do Autismo) de acordo com a denominacdo que cada autor utilizou,
porém no presente estudo sera utilizada a denominagao “TEA” por ser a mais
atualizada pela APA (2014).

Logo apods, foram inseridos o Problema de Pesquisa investigado, o
objetivo geral, os objetivos especificos propostos para atingir o objetivo geral e
0 publico alvo.

Para finalizar, a organizacdo do trabalho desenvolvido buscando
responder e contemplar o problema de pesquisa, referencial tedrico,

metodologia, andlise de dados, conclusdes e produto final da pesquisa.

1.1 Motivacao

A motivacdo para a realizacdo desta pesquisa esta relacionada com
minha experiéncia profissional na cidade de Piratini-RS, onde trabalho hé treze
anos. No inicio de minha carreira, atuei em escolas de ensino fundamental
como voluntaria, depois em contrato do CIEE (Centro de Integracdo Empresa -
Escola), por aproximadamente trés anos. Minha primeira nomeacdo em
concurso publico ocorreu em 2008, ingressando na Educacdo Infantil.

Passados quatro anos, fui nomeada também, nas Séries Iniciais do Ensino
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Fundamental. Desde entdo, atuo concomitantemente nos turnos da manha e
tarde, em escolas distintas.

Desde o inicio de minha carreira tenho desenvolvido varios projetos
voltados a alunos com deficiéncia, tanto na educacéo infantil como no ensino
fundamental. Trabalhar com alunos com deficiéncia e suas especificidades, de
certa forma, sempre foram motivacdo na busca do conhecimento, na minha
vida profissional, tendo um grande interesse em obter mais conhecimentos e
aperfeicoamento profissional, tendo em vista a minha preocupagdo e
responsabilidade como educadora no processo de ensino-aprendizagem, bem
como, na efetiva inclusdo destes alunos no ambito escolar.

Sabe-se que nem todos os profissionais tem o olhar da incluséo e além
disso, outras barreiras se colocam frente esta realidade: a falta de formacao de
gestores e professores, adaptacdes curriculares e de infraestrutura na escola,
implementacédo das salas de AEE (Atendimento Educacional Especializado),
dificuldades metodoldgicas encontradas pelos professores e a conscientizacao
dos pais.

Formei-me em Pedagogia no ano de 2005 pela UCPEL (Universidade
Catolica de Pelotas) e comecei a trabalhar no ano seguinte como estagiaria do
CIEE (Centro de integracdo empresa e escola) em uma escola Rural do
municipio de Piratini, como titular de uma turma de 42 série, hoje 5° ano. Neste
principio de carreira muitos foram os desafios, momento em que entra na
minha vida a “inclusdo” e todos os seus desdobramentos em um processo
escolar.

Nesta turma tinham trés alunos que recebiam o acompanhamento da
APAE (Associacdo de Pais e alunos dos excepcionais). Dois deles com
deficiéncia intelectual leve (os dois repetentes ha alguns anos na escola, sendo
um deles ja maior de dezoito anos e o outro com dificuldade motora em uma
das maos) e a outra aluna com deficiéncia intelectual moderada ainda néo
diagnosticada no inicio do ano letivo. No comeco cabe ressaltar que foi
assustador, por ndo saber como desenvolver o trabalho com esses alunos,
dentro de uma turma com tantas diferencas. Além disso, os demais discentes
nao aceitavam a situacdo, pensei em desistir, mas aos poucos com o auxilio

dos colegas docentes e da diregcao fui desenvolvendo o trabalho, fazendo
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pesquisas e lendo sobre o assunto. Participei da formacdo continuada
proporcionada pela Secretaria Municipal de Educacdo (SME) sobre Educacao
Inclusiva, onde tive muito apoio de colegas, troca de experiéncias e
fundamentacao tedrica para poder desenvolver o meu trabalho. A dire¢cdo me
deu apoio para fazer as devidas adaptacdes e avaliacdes diferenciadas com
estes alunos, valorizando as suas habilidades.

ApoOs ingresso em Concurso Municipal, na Educagéo infantil no ano de
2008, participei de todo o processo de avaliagdo de uma aluna com autismo,
descoberto a partir do conhecimento prévio adquirido anteriormente sobre
algumas deficiéncias. A aluna foi diagnosticada aos trés anos com autismo.
Neste momento exercia as fun¢des de coordenadora pedagdgica e professora,
acompanhando todo o processo dessa aluna na escola até os seis anos. Esta
experiéncia envolveu a evolugcdo do transtorno, adaptacdes da escola em
infraestrutura e curriculo, dificuldades encontradas pela professora e
conscientizacao dos pais. Também se desenvolveu todo um projeto de inclusao
com a comunidade escolar, onde houve uma mobilizacdo em prol da aluna.

Esta primeira experiéncia envolveu a Associacdo de pais e amigos dos
excepcionais (APAE), SME (Secretaria Municipal de Educacédo) e Conselho
Tutelar para acompanhar a familia e a escola na busca das opcdes para
inclusdo da aluna em classe comum na escola. Contudo, o caso dela era
diagnosticado como severo e a escola néo teve as condi¢cdes necessarias para
manté-la sendo que seu atendimento permaneceu apenas na APAE, a partir do
segundo semestre do pré—escolar Il.

Diante desta vivéncia, desenvolvi varios projetos com base na inclusao
desta aluna e conscientizacdo da comunidade escolar, juntamente com 0 corpo
docente da escola. Momento que percebi a necessidade de maiores
informacdes tanto para professores como para 0s pais sobre as caracteristicas
do aluno com Transtorno do Espectro Autista (TEA), com o objetivo de uma
deteccédo precoce, proporcionando a estes discentes uma qualidade maior de
vida e a possibilidade de fazer as interven¢des adequadas.

Quatro anos depois (2012) fui nomeada para trabalhar nos anos iniciais
do ensino fundamental. No segundo ano de trabalho, um novo aluno indicava

necessidade de atendimento especial e de uma avaliagdo de uma psicéloga, a
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qgual o diagnosticou com problemas neuroldgicos. Infelizmente este aluno néo
conseguiu se alfabetizar mesmo tendo feito o possivel, dentro de suas
possibilidades, para inclui-lo nas atividades da turma. A crianca se isolava,
evitava o convivio em grupo, pois gostava de brincar sozinho. Diante desta
peculiaridade, foi desenvolvido um trabalho pautado no seu processo de
ensino-aprendizagem buscando formas variadas para que o aluno construisse
0 seu conhecimento, respeitando a sua individualidade.

ApOs estas experiéncias, busquei formacao complementar, comecando
a Especializacdo em Educacdo Basica: Teoria e Pratica Docente, pela
URCAMP (Universidade da Regido da Campanha) pela relevancia da formacao
continuada do professor. E fato que a sociedade contemporanea e as
mudancas no cenario educacional exigem que o professor acompanhe as
modificacdes e que seja capaz de articular a teoria e a pratica, na perspectiva
da praxis pedagogica.

Com o desejo intrinseco de buscar novos conhecimentos e respostas, a
trajetéria académica continuou com o ingresso neste Mestrado, procurando
meios para a concretizacdo de tais anseios, através da leitura e da pesquisa.
Como educadora atuante, penso em poder contribuir mais com a sociedade em
gue estou inserida, meus alunos e colegas professores, na busca de uma

educacéo inclusiva e de real qualidade.

1.2 Contexto

A inclusdo do aluno com deficiéncia na escola comum é um dos
desafios atuais para o setor educacional. Politicas Publicas no ambito
educacional tem sido criadas para a garantia dos direitos destes alunos. Leis e
decretos tém sido pensados e implementados, buscando uma escola inclusiva.
Mesmo com o0 avanco das leis a escola comum ainda ndo tem oS processos
bem estabelecidos para promover a inclusdo e permanéncia destes alunos no
sistema educacional sem qualquer tipo de discriminacéo.

Para Silva (2012):
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Falar em inclusdo é um tema delicado e complexo quando saimos da
teoria e partimos para uma pratica efetiva nas escolas. Mesmo
algumas escolas que fazem propaganda de um ensino inclusivo
pecam na hora de tornar essa pratica realidade. (SILVA, 2012, p.233)

Para professores e gestores muitas sao as duvidas e conflitos. A maioria
nao se sente preparada para receber e para trabalhar com alunos com algum
tipo de deficiéncia. E quando se fala do aluno com autismo, parece que 0
problema se complica cada vez mais. S&o poucas as informacgdes sobre este
transtorno que esta sendo desvendada a cada dia, pois ha varias formas de
manifestacbes do mesmo e uma grande dificuldade de diagnosticar
precocemente. Mas cabe ressaltar que alunos com autismo em proceso de
inclusdo € uma realidade em varias escolas. Ha muitos alunos diagnosticados
e frequentando as escolas comuns, pois desde 2012 estes alunos sao
aseegurados pela Politica Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com
TEA (lei n° 12.764/12).

O autismo € caracterizado por um conjunto de sintomas que afeta a
socializacdo, a comunicacdo e 0 comportamento, e segundo a ONU
(Organizacéao das Nacgbes Unidas) acomete cerca de 70 milhdes de pessoas no
mundo. Em criancas, este transtorno é mais diagnosticado que o céancer, a
AIDS e o diabetes, somados. Manifesta-se antes dos trés anos de idades e se
prolonga por toda a vida. (SILVA, 2012)

Apés mapeamento prévio dos casos com diagnostico de TEA no
municipio de Piratini/RS, pdde-se até o0 momento averiguar que existe a
comprovacdo de doze criancas com TEA, sendo nove criancas atendidas na
APAE. Destes, um esta frequentando o Ensino Regular nos Anos Iniciais, trés
frequentando a educacdo Infantil, e com matricula concomitante com a
educacdo especial na APAE; ja os demais, ndo estdo em escolas comuns,
provavelmente devido o grau do transtorno, sendo atendidos somente na APAE
por uma equipe multidisciplinar. Os demais (trés) estdo a matriculados no
Ensino Regular da Rede Estadual, sendo atendidos pela sala de recursos das
préprias escolas.

Constatava-se a escassez de estudos nacionais e poucos trabalhos
publicados em periodicos cientificos que focalizam a questdo educacional

7

inclusiva do aluno com autismo. Essa questdo € salientada em estudos



18

anteriores a 2012, a maioria das pesquisas eram da area clinica, poucos na
area da educacdo. Para Camargo & Bosa (2009), através de uma revisdo
critica da literatura e estudos existentes na area do autismo e inclusédo escolar
identificaram poucos estudos sobre este tema, apontando para a necessidade
de investigacdo que demonstrassem a possibilidade da inclusdo da crianga
com autismo no ensino comum, desde a educacao infantil. (CAMARGO &
BOSA, 2009)

Entretanto, € possivel perceber a evolugédo dos estudos a partir de 2013,
através das recorrentes publicacdes, seminarios, simpdsios, congressos e
exposicdo na midia sobre este tema, devido a publicacdo e aprovacao da lei n®
12.764, vigente a partir de dezembro de 2012, que assegura o direito ao aluno
com TEA a ser matriculado na escola comum. Diante disso, realizou-se
pesquisas no Google Académico e no Portal da Capes, através da busca
cruzada, utilizando as expressoes “inclusdo escolar” e “autismo”, optando por
selecionar o periodo em que a escolarizacdo do educando com TEA em
classes comuns fosse garantido por lei, considerando que a data fosse
posterior a publicacdo da mesma (a contar do ano de 2013) e com idioma em
portugués. Desta forma pdde-se chegar a um total de trabalhos publicados
entre artigos e teses, no Portal da Capes de 59 publicacbes e no Google
Académico, considerando as palavras em qualquer parte dos textos um total de
5.220 publicacdes, restringindo somente ao titulo obteve-se o resultado de 23
publicacdes e utilizando apenas o termo autismo, restringido ao titulo, teve-se
um total de 789 publicacdes. A partir do estado da arte revelam-se algumas
conclusbes de pesquisas académicas atuais que serdo norteadoras da
pesquisa a que se propde este trabalho de dissertacéo.

Destaca-se um trabalho recente, o qual conclui em seu resumo que:

A inclusdo de um aluno autista na escola regular,é um desafio
constante ao professor, a escola e a familia, pois muitos paradigmas
necessitam ser rompidos, e o aperfeicoamento profissional precisa
ser conquistado. (GRACIOLI E BIANCHI, 2013)

Outra pesquisa conclui em eu resumo também que:

A legislagdo sobre a inclusdo é adequada no Brasil, tem evoluido
constantemente e que vérias foram as conquistas, mas ha falhas em
sua aplicacdo, assim como na graduacdo dos educadores, tanto na
formagéo tedrica quanto na pratica. Estes sdo obsticulos na
construgdo da escola para todos. (CUNHA; ZINO; MARTIM, 2015)
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Mantoan (2002) contribui dizendo que:

A educacao especial ndo tem se constituido, em geral, como parte do
conteudo curricular de formacao béasica, comum, do educador; quase
sempre é vista como uma formacédo especial reservada aqueles que
desejam trabalhar com alunos com ‘necessidades educativas
especiais, diferentes, individuos divergentes sociais, deficientes.
(MANTOAN, 2002, p.30)

Um trabalho desenvolvido a partir de 38 professores descritos em seis
pesquisas publicadas entre 2013 e 2015, constatou que o autismo € uma
condicdo pouco conhecida pelos educadores, que 0S mesmos se sentem
despreparados para educar essa populacdo, ressalta a importancia da
formacdo continuada para os professores, preparando-os para atuar em
classes inclusivas. (SHCMIDT, NUNES, PEREIRA, OLIVEIRA, NUEMBERG &
KUBASKI, 2016)

Nas pesquisas encontradas percebeu-se a necessidade de uma
Formacéo Continuada para ser oferecida aos professores da educacao Infantil
sobre a crianca com TEA, buscando uma acdo mais efetiva na deteccdo e
encaminhamento para avaliacdo de alunos, com o intuito de uma intervencao
precoce, pois se acredita que quanto antes o professor notar algo, investigar os
sinais dados pela crianca, maiores serdo as chances de amenizar 0s sintomas
do educando e de orientar a familia diante da peculiaridade de cada educando.
Também pode se constatar a necessidade de confeccionar um material de
apoio para professores e gestores. Pois diante da andlise e das conclusdes de
muitos trabalhos acima citados, ficou claro que ha sim o despreparo do
professor. Diante do exposto, percebeu-se a necessidade de nao apenas
escrever sobre o tema, mas também de colaborar com os colegas educadores
para mudar esta realidade, onde a pesquisadora elaborou um guia pratico na
forma de E-book (livro digital), que servira de apoio a todos os envolvidos no
processo de inclusdo escolar.

E importante ressaltar que a literatura sugere que as praticas
interventivas para populacdes com autismo sdo mais efetivas se forem
implementadas durante o periodo da primeira infancia, onde a educacéo Infantil
mostra-se o0 local mais adequado para o desenvolvimento de programas de
intervencéo precoce (NUNES & ARAUJO, 2014).
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Dessa forma, a intervencdo precoce com criangcas autistas, ou seja,
aquela que é realizada antes dos cinco anos de idade, é algo de fundamental
importancia segundo Mantoan (2001) e que pode trazer muitos beneficios para
0 autista, compreendendo o seu mundo e, levando-o a aprendizagem de

acordo com as especificidades de cada um.

1.3 Problema de pesquisa

Partindo dos pressupostos esplanados nos itens 1.1 e 1.2 deste
capitulo, a questédo de pesquisa que se colocou foi: Como se da o processo de
inclusdo do aluno com TEA nas Escolas de Educacéo Infantil no municipio de
Piratini-RS?

1.4 Objetivos

Buscando responder o problema de pesquisa definiram-se o objetivo

geral e alguns especificos, delineados a seguir:

1.4.1 Objetivo geral

Para tanto o objetivo geral desta pesquisa foi de investigar os
procedimentos e/ou recursos utilizados na Educacéo Infantil, com vistas a

inclusdo do aluno com TEA.

1.4.2 Objetivos especificos

Nessa perspectiva, buscando atingir o objetivo maior da pesquisa

estruturou-se a proposta de trabalho, tendo os seguintes objetivos especificos:
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- Identificar o universo que envolve a Educacéo Inclusiva do aluno com
autismo na Educacdo Infantil do municipio Piratini-RS, no que tange a gestéo,
planejamento, curriculo, proposta pedagogica (P.P.P), infraestrutura,
metodologia e aspectos legais.

- Mapear e descrever a situacdo de escolarizacdo dos alunos com
diagndstico no espectro do autismo no municipio Piratini-RS;

- Analisar a opinido dos profissionais da escola, APAE e das familias,
guanto a inclusao do aluno com autismo e diagnostico precoce;

- Observar as transformacBes/mudancas na escola e na pratica

pedagdgica dos professores que participam do processo de incluséao;

1.5 Publico Alvo:

Foram sujeitos desta pesquisa, pais, gestores, professoras das escolas
municipais de educacao Infantil e da APAE do municipio de Piratini/RS, que

tenham aluno/filho com TEA em processo de inclusao.

1.6 Organizacao do Trabalho.

No Capitulo 2, apresenta-se 0 embasamento teodrico para o0
desenvolvimento deste trabalho baseado em autores da area da incluséo
escolar, do autismo e no estado da arte sobre o tema proposto. O capitulo
comeca com uma explanacao resumida de cada topico que sera abordado na
sequencia, trazendo informes para o leitor conhecer um pouco sobre o
transtorno do espectro do autismo (TEA), ressaltando caracteristicas,
manifestacdes, peculiaridades e formas de diagnostico, como CID 10 e DSM-5.
Depois se traca um breve historico da origem do autismo até a atualidade e é
apresentada a Legislacao atual sobre inclusdo e TEA.

Na continuidade, serd abordada sobre a relacdo que ha entre inclusao,

integracao e exclusao, focando na atualidade da inclusédo escolar dos alunos
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com deficiéncia. Relatar-se-a, em seguida o papel da educacédo especial frente
a nova concepcao de educacao inclusiva, tendo como base o Atendimento
Educacional Especializado.

Para finalizar far-se-a uma explanacao sobre a inclusdo do aluno com
TEA na educacado infantil, o papel da gestdo para que a escola se torne
inclusiva e os principais métodos educacionais utilizados pelos professores
para trabalhar com o aluno TEA.

Ja o Capitulo 3, se refere a metodologia, utilizada para atingir os
objetivos propostos através do estudo de caso, os procedimentos e
instrumentos de coleta de dados (revisdo bibliografica, analise documental,
observacgdes, aplicacdo de questionarios mistos com professores e gestores,
entrevista semi-estruturada com os pais), critérios de selecdo dos participantes,
caracterizacao e procedimentos de analise.

O Capitulo 4 aborda a analise dialética dos dados, realizada através da
Andlise de Conteudo de Bardin. Logo, foram estabelecidos os temas e
subtemas, sendo a andlise dos dados realizada e descrita, buscando
referenciais teodricos para a interpretacdo dos mesmos, apos descrevem-se as
conclusdes pautadas na triangulacdo de dados entre as observacdes, analise
documental, questionarios e entrevistas, que proporcionaram uma maior
confiabilidade aos resultados, e, por conseguinte, as consideracoes finais.

Ao final do capitulo, tendo como referéncia a pesquisa de opinido com
professores da Educacdo Infantii do municipio de Piratini, descreve-se o
produto final desta investigacéo: a elaboracdo de um guia pratico na forma de
E-book sobre o TEA e como perspectiva futura, a sugestdo de uma formacao

continuada para os professores, baseada no mesmo.
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2 INCLUSAO ESCOLAR DO ALUNO COM AUTISMO NA
EDUCACAO INFANTIL

Neste segundo capitulo buscou-se o referencial teérico que embasou a
presente pesquisa sobre o processo de inclusdo escolar do aluno com autismo
na educacéo infantil, uma realidade muito presente dentro das escolas hoje.

Pretendeu-se trazer informagbes sobre o transtorno do espectro do
autismo, procurando conhecer um pouco suas caracteristicas e peculiaridades
na busca por compreender melhor este transtorno. Em seguida procurou-se
discorrer sobre as diversas manifestacdoes do espectro do autismo e
classificacdes de diagnéstico como CID-10 e o DSM-5, que traz uma mudanca
na classificacdo e nas categorias do transtorno do espectro do autismo, na
busca por uma melhor compreensdo e diagndstico mais pontual deste
espectro, que se manifesta em niveis, fases e graus diferentes.

Logo apos, abordou-se um breve histérico sobre a origem do termo
autismo e as primeiras pesquisas relatadas, salientando a importancia do
Psiquiatra Kanner e outros estudiosos no processo de descoberta e analise
deste transtorno, mostrando a evolucdo até a atualidade, em que muitas
conquistas se devem a participacdo e a unidao dos pais de alunos com a
deficiéncia.

Dando continuidade a essa pesquisa, realizou-se um levantamento das
politicas publicas vigentes e das conquistas legais no processo de incluséo
escolar de alunos com deficiéncia e leis especificas para o aluno com TEA,
visando as acdes necessarias, procedimentos e recursos que devem ser
adotados pela escola para atender estes alunos e se tornar uma escola
inclusiva.

Num segundo momento, houve uma reflexdo sobre o real significado da
inclusdo escolar, analisando se na atual conjuntura a escola estaria incluindo o
aluno, o excluindo ou apenas integrando 0 mesmo no ambiente escolar,
embasada nas conclusbes de autores sobre o tema. Contemplando esta
reflexdo foi possivel fazer um paralelo entre a educacao especial e a educacao
inclusiva, no que tange ao papel do AEE (Atendimento Educacional
Especializado) na sua funcdo e forma de organizacdo frente a educacao

inclusiva.
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No terceiro momento descreveu-se o papel da Educacado Infantil na
educacdo das criangas de zero a seis anos - faixa etaria em que se manifestam
0s primeiros sintomas do espectro do autismo. Diante disso, foi feito um
levantamento fundamentado em autores sobre a importancia do professor e a
escola identificarem o aluno com possivel transtorno do espectro do autismo,
realizando o devido encaminhamento para um diagnostico precoce e
tratamento efetivo, o que pode mudar a vida do mesmo. Pode-se observar a
necessidade de informac&o para os professores da educacéo infantil, pois os
mesmos nao se sentem preparados para fazer este tipo de observacéao,
carecendo de Formacgdes Continuadas sobre o TEA.

Destacou-se em seguida a importancia de uma gestéo inclusiva, onde
todos os profissionais da escola, desde a merendeira até a diretora tenham
consciéncia da importancia do seu papel, tendo a familia como aliada, na
busca de uma escola inclusiva em consonancia com as leis e as concepc¢des
atuais. Contudo, cabe ressaltar a necessidade de ter esta posicao registrada no
Projeto Politico Pedagogico da Escola e que sejam realizadas as devidas
adaptacdes e modificacbes necessarias para que a real inclusdo de alunos
com deficiéncia possa acontecer.

Traz também exemplos de métodos educacionais para os professores
utilizarem na intervencdo pedagodgica com alunos com TEA, como TEACH,
ABA e PECs, que podem ser utilizados em qualquer sala de aula e que
auxiliam os alunos a se desenvolver tanto na area social comportamental,

afetiva e/ou cognitiva.

2.1 Conhecendo o autismo: caracteristicas e peculiaridades

Ao se falar em uma crianca com autismo, a primeira imagem que vém a
cabeca de muitas pessoas € uma crianca sentada no chdo fazendo
movimentos continuos para frente e para tras, isolada dos demais colegas na
escola, fechada em um casulo. Porém, o autismo se manifesta de vérias
formas e intensidades e hoje devido a todas as conquistas, ele estd sendo

abordado com outro olhar, ndo mais como um tabu.
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A partir do decreto da ONU, de dezembro de 2007 estabelecendo o dia
02 de abril como o Dia Mundial de Conscientizagdo do Autismo, comemorado
pela primeira vez no Brasil em 2008, o autismo comegou a ser muito citado nos
meios de comunicagéo, deixando de ser visto como um tema desconhecido
pela maioria das pessoas, sendo desmistificado e abordado a cada dia com
mais clareza e compreensdo pelas pessoas, um grande avango para nossa
sociedade, que ndo vé mais esta crianga como uma pessoa que vive fechada
no seu casulo, mas sim como uma pessoa que sente, olha e percebe o mundo
de maneira diferente da nossa. (SILVA, 2012)

A terminologia autismo - tem origem de acordo com Cunha (2009) do
grego, autos, que significa, “Em si mesmo”, por retratar justamente a maior
caracteristica do autista, que é a introspeccao.

Silveira (2015) define que o TEA “..] €& um transtorno do
desenvolvimento, considerado invasivo, porque faz parte da constituicdo do
individuo e afeta a sua evolugdo. E caracterizado por alteracbes no
comportamento, na comunicagdo e na interagdo social.” (SILVEIRA, 2015,
p.27)

Observa-se que o0 autismo ndao tem somente uma forma, é preciso para
o diagnostico uma gama de sintomas associados para se que se identifique
este transtorno, pois como ressalta Silva (2012) “ndo se trata de um tudo ou
nada, mas uma variagao infinita que vai desde tracos leves, que ndo permitam
fechar um diagndstico, até o quadro clinico complexo com todos os sintomas”.
(SILVA, 2012, p. 63)

Até o momento, ndo ha perspectiva de cura para o autismo. Os sintomas
podem, no entanto, ser minimizados por meio de programas de intervencéo
psicoeducacionais. O tratamento baseia-se no desenvolvimento de
comportamentos funcionais e reducao de comportamentos inadequados.

E necesséario um atendimento especializado de uma equipe multidisciplinar
(psiquiatras, psicologos, fonoaudibélogos, psicopedagogos, educadores) e um
médico especialista para prescrever medicamentos especificos. O tratamento
precisa ser feito em conjunto entre o médico, escola e terapias especificas em

plena sintonia, para desenvolver habilidades e diminuir danos. (SILVA, 2012)
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N&o existe ainda uma medicacdo que trata todos os sintomas do
autismo, como as dificuldades sociais e de comunicagcdo, mas algumas
comorbidades e sintomas que acompanham o quadro melhoram com o
tratamento medicamentoso. (SILVA, 2012)

Para a classificacdo dos transtornos mentais e comportamentais séo
utilizados os sistemas: ICD (The International Statistical Classification of
Diseases and Related Health Problems), traduzido para o portugués é
chamado de CID — Classificagdo Internacional de Transtornos Mentais e de
Comportamento, publicado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS); o
segundo, o DSM (Diagnostic and Statistical Manual for Mental Diasese), que
traduzido para o portugués, significa Manual Diagndstico e Estatistico de
Doencas Mentais, publicado pela Associacao Psiquiatrica Americana (APA).

A CID (Classificacéo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados com a Saude) publicada pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) procura categorizar, baseado na organizagdo de sindromes, as
descri¢cdes diagnosticas, a CID encontra-se na sua décima edicdo. (SILVEIRA,
2015). Segundo a CID 10, os transtornos globais do desenvolvimento se

definem no F 84:

Grupo de transtornos caracterizados por alteracdes qualitativas das
interacdes sociais reciprocas e modalidades de comunicacdo e por
um repertério de interesses e atividades restrito, estereotipado e
repetitivo. Estas anomalias qualitativas constituem uma caracteristica
global do funcionamento do sujeito, em todas as ocasides. (CID-10,
F-84)

O Manual diagndstico e estatistico de transtornos mentais (DSM), é uma
classificacdo de transtornos mentais e critérios associados, elaborada para
facilitar o estabelecimento de diagndsticos mais confidveis desses transtornos.
O DSM se propBe a servir como um guia pratico, funcional e flexivel para
organizar informagdes que podem auxiliar o diagndstico preciso e o tratamento
de transtornos mentais. (APA, 2014)

Em sua nova edicdo, DSM-5, publicada em 18 de maio de 2013 no que
diz respeito ao Transtorno do Espectro Autista 299.00 (F84.0) o mesmo passa
a fazer parte do grupo dos Transtornos do Neurodesenvolvimento, concebido

como:
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[...] um grupo de condigbes com inicio no periodo do
desenvolvimento. Os transtornos tipicamente se manifestam cedo no
desenvolvimento em geral antes de a crianca ingressar na escola
sendo caracterizados por déficits no desenvolvimento que acarretam
prejuizos no funcionamento pessoal, social, académico ou
profissional. Os déficits de desenvolvimento variam desde limitacdes
muito especificas na aprendizagem ou no controle de funcdes
executivas até prejuizos globais em habilidades sociais ou
inteligéncia [...] (APA, 2014).

Os primeiros sintomas e manifestacbes sao percebidos na crianca nos
primeiros anos de vida, mas sao muito dificeis de serem diagnosticados, tracos
de atraso na linguagem e socializacdo, precisam ser observados, pois podem
fazer parte do transtorno do espectro do autismo. Consta no DSM-5:

Algumas criangas com transtorno do espectro autista apresentam
platds ou regressdo no desenvolvimento, com uma deterioracdo
gradual ou relativamente rdpida em comportamentos sociais ou uso
da linguagem, frequentemente durante os dois primeiros anos de
vida. Tais perdas sé@o raras em outros transtornos, podendo ser um
sinal de alerta Util para o transtorno do espectro autista (APA, 2014,
p.55)

Estatisticamente falando, o autismo acomete mais meninos do que
meninas, numa propor¢cédo de 4:1 (SILVA, 2012). O DSM-5 contribui com uma
justificativa sobre a constatacdo de haver menos casos com diagnostico de

TEA em meninas:

Em amostras clinicas, pessoas do sexo feminino tém mais
propensdo a apresentar deficiéncia intelectual concomitante,
sugerindo que meninas sem comprometimento intelectual
concomitante ou atrasos da linguagem podem nao ter o transtorno
identificado, talvez devido a manifestagdo mais sutil das dificuldades
sociais e de comunicacdo. (APA, 2014, p.56)

O TEA é frequentemente associado com comprometimento intelectual e
transtorno estrutural da linguagem, também apresentam sintomas psiquiatricos.
Pode haver casos com transtorno com déficit de atencdo (TDAH), transtorno
obsessivo-compulsivo (TOC), transtornos de ansiedade, transtornos
depressivos, dificuldades especificas de aprendizagem (leitura, escrita e
aritmética), assim como o transtorno do desenvolvimento da coordenacéo,
condicBes de epilepsia, distirbios do sono e constipacéo, transtorno alimentar
restritivo/evitativo e preferéncias alimentares extremas e reduzidas. (APA,
2014)
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A ciéncia ainda ndo sabe por que ocorre o autismo, as causas podem
ser oriundas da interacdo ou n&o de fatores ambientais (idade parental
avancada, baixo peso ao nascer ou exposi¢ao fetal a acido valproico) e fatores
genéticos e fisioldgicos (APA, 2014). Existe a hipotese de que é um fenébmeno
de causa genética, associada a mecanismos alérgicos nao identificados e
desenvolvidos ainda no Uutero, durante a gestacdo. Esses processos
desencadeiam inflamacdo que altera o desenvolvimento do cérebro. As
pesquisas apontam que a origem do transtorno estaria relacionada a um grupo
de genes e da interacéo entre eles. (SILVA, 2012)

Ocorreram algumas mudancas no DSM-5, com relacdo ao DSM-1V,
especificando que os transtornos que existiam anteriormente (Transtorno de
Aspeger, Transtorno  Autista  Classico, Transtorno Invasivo do
Desenvolvimento, Transtorno Desintegrativo da Infancia, Autismo Infantil
Precoce, Autismo Infantil, Autismo de Kanner, Autismo de Alto Funcionamento,
Autismo Atipico), menos a Sindrome de Rett, passaram a receber o diagnostico
de Transtorno do Espectro Autista. (SILVEIRA, 2015)

Segundo o DSM-5:

Essa mudanca foi implementada para melhorar a sensibilidade e a
especificidade dos critérios para o diagnéstico de transtorno do
espectro autista e para identificar alvos mais focados de tratamento

para 0s prejuizos especificos observados. Os sintomas desses
transtornos representam um continuum Unico de prejuizos com
intensidades que véo de leve a grave nos dominios de comunicagao
social e de comportamentos restritivos e repetitivos em vez de
constituir transtornos distintos. (APA, 2014, p.44)

Esses transtornos citados, antes diagnosticados de forma especifica,
possuem aspectos em comum, € agora passam a ter a mesma nomenclatura
Transtorno do Espectro do Autismo. As manifestacbes variam muito
dependendo da gravidade da condicdo autista, do nivel de desenvolvimento e
da idade cronoldgica, dai o uso do termo espectro. Sendo agora classificado
seguindo o nivel de gravidade: Nivel 1- exigindo apoio muito substancial; Nivel
2- exigindo apoio substancial; Nivel 3- exigindo apoio. (APA, 2014)

Uma das principais mudancas em relacdo ao DSM-IV deve-se ao fato de
antes o diagnostico ser definido por trés categorias, a triade: prejuizo social,
comunicacdo e linguagem, comportamentos estereotipados e repetitivos. No

DSM-5, ficaram definidas apenas duas categorias: “Déficit na comunicacdo
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social e interacdo social; Padrbes repetitivos e restritos de comportamento,
interesses e atividades.” (APA, 2014, p. 55)

Para o diagnéstico do transtorno do espectro do autismo € necessario

um vasto protocolo de investigacdo, realizacdo de exames, pesquisa de

condicdes especificas (genéticas ou nao), exame de neuroimagem, observacao

comportamental, anamnese detalhada, que tem como base o0s critérios
internacionais da CID 10 em conjunto com o DSM V. (ORRU, 2012)
Segundo o DSM-5:

Instrumentos padronizados de diagnostico do comportamento, com
boas propriedades psicométricas, incluindo entrevistas com
cuidadores, questionarios e medidas de observacao clinica, estédo
disponiveis e podem aumentar a confiabilidade do diagndstico ao

longo do tempo e entre clinicos. (APA, 2014, p.55)

No DSM-5 se destacam os seguintes Critérios para o diagnostico do

Transtorno do Espectro Autista:

A- Deficiéncias persistentes na comunicac¢do e interacao social:

1. Limitac&o na reciprocidade social e emocional;

2. Limitacdo nos comportamentos de comunicacdo ndo verbal
utilizados para interacéo social;

3. Limitacdo em iniciar, manter e entender relacionamentos, variando
de dificuldades com adaptacdo de comportamento para se ajustar as
diversas situacfes sociais.

B- Padrdes restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou
atividades, manifestadas pelo menos por dois dos seguintes aspectos
observados ou pela histdria clinica:

1. Movimentos repetitivos e estereotipados no uso de objetos ou fala;
2. Insisténcia nas mesmas coisas, aderéncia inflexivel as rotinas ou
padrdes ritualisticos de comportamentos verbais e ndo verbais;

3. Interesses restritos que sdo anormais na intensidade e foco;

4. Hiper ou hiporreativo a estimulos sensoriais do ambiente.

C Os sintomas devem estar presentes nas primeiras etapas do
desenvolvimento. Eles podem nédo estar totalmente manifestos até
que a demanda social exceder suas capacidades ou podem ficar
mascarados por algumas estratégias de aprendizado ao longo da
vida.

D Os sintomas causam prejuizo clinicamente significativo nas areas
social, ocupacional ou outras areas importantes de funcionamento
atual do paciente. (APA, 2014)

Quadro 1: Comparacéo entre DSM-IV e DSM-5

DSM-IV

DSM-5

Transtornos geralmente diagnosticados pela | Transtornos do Neurodesenvolvimento

primeira vez na infancia ou na adolescéncia
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Transtornos invasivos / globais

(ou abrangentes) do desenvolvimento

1.1 Transtornos do Espectro do Autismo

1 - Transtorno Autista;

2 - Transtorno de Asperger;

3 - Transtorno de Rett;

4 - Transtorno Desintegrativo da Infancia;
5 - Transtornos Globais do Desenvolvimento
sem Outra Especificacdo (TBD-SEO);

1 - Transtorno Autista,;

2 - Transtorno de Asperger;

3- Transtorno Desintegrativo da Infancia;
4 - Transtornos Globais do Desenvolvimento
sem Outra Especificacdo (TBD-SEO);

Subgrupos especificos para o diagndstico,
com diferenciacdo de quadros clinicos,

evolucBes e prognosticos.

Por possuirem aspectos em comum,
possuem a mesma nomenclatura. Niveis de
gravidade:

Nivel 1: exigindo apoio muito substancial;
Nivel 2: exigindo apoio substancial;

Nivel 3: exigindo apoio

TRIADE: Déficits em trés dominios centrais:
1) Prejuizos qualitativos na interacdo social;
2) Prejuizos qualitativos na comunicac¢ao;
3) Padrbes

comportamento, interesse e atividades.

restritos e repetitivos de

DIADE Déficits em dois dominios centrais:
1) déficits na comunicacao social e interacédo
social;

restritos de

2) padrbes repetitivos e

comportamento, interesses e atividades.

Fonte: DSM-5, (APA, 2014). Quadro elaborado por VIEIRA (2016)

2.2 Origem do autismo: Breve histoérico

Os primeiros estudos sobre o autismo datam de 1911, onde o Psiquiatra

Suico E. Beuler foi o primeiro a utilizar o termo “autismo”, destacando a

dificuldade de comunicacdo através da perda de contato com a realidade
(SILVEIRA, 2015), e o retraimento interior de seus pacientes (CUNHA, 2015).

Mas segundo Silva (2012) “as primeiras descri¢des mais fidedignas do

autismo surgiram na década de 40, portanto trata-se de um diagnostico

recente” (SILVA, 2012, p.13). Foi Leo Kanner, psiquiatra austriaco em 1943

gue publicou as primeiras pesquisas sobre o autismo, constatou essa nova

sindrome através da observacao clinica de criancas que ndo de enquadravam

nas classificacoes ja existentes. (CUNHA, 2015)
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Orrd (2012) colabora relatando que Kanner publicou um informe:
“‘Alteragdes autistas do contato afetivo”, em que descrevia o caso de onze
criangas, por ele estudadas, que apresentavam caracteristicas fortes de

distarbio do desenvolvimento (ORRU, 2012). Cunha relata que:

Kanner observou criancas com inabilidades no relacionamento
interpessoal que a diferenciam de patologias, bem como de atrasos
na aquisicdo da fala e das dificuldades motoras. Ele definiu o autismo
como um transtorno que se estruturava nos dois primeiros anos de
vida. (CUNHA, 2015, p. 21)

Os estudos do pediatra austriaco Hans Asperger (1944), também foram
de grande importancia, revelando fatos que ndo foram evidenciados por
Kanner, identificando caracteristicas que nao foram observadas, ele
desconhecia o trabalho de Kanner. Como seu trabalho foi publicado em
alemao, dificultou a sua divulgacdo, quando foi traduzido para o inglés por Uta
Frith, foi disseminado internacionalmente. (VIEIRA, 2016)

No Brasil, as mudancas mais significativas na educacdo foram nos
tltimos 30 a 25 anos, tendo grande impacto a partir da década de 1980, se
devem principalmente a luta e coragem de algumas familias ao redor do
mundo, na busca de diagnéstico, tratamento, inclusdo e educacdo para seus
filhos, assim como contribuicbes de pesquisas, principalmente na area clinica
da psicologia e psiquiatria (SILVA, 2012). A partir desta década segundo
Siveira (2015):

Ficou conhecido o termo “Espectro Autista”, sendo possivel a sua
conceituacdo através dos estudos de Wing e Gould, em 1979. (...) O
Espectro Autista ndo se caracteriza huma categoria Unica, mas hum
continuo, que se apresenta em graus diferentes. (SILVEIRA, 2015,
p.29)

A primeira organizacao brasileira foi a Associacdo de Amigos do Autista
(AMA), fundada em Sao Paulo, por um grupo de pais, que na maioria tinham
filhos com autismo, em 08 de agosto de 1983. Tendo como objetivo ajudar as
familias e os profissionais, acolhendo-as, informando-as e capacitando-as,
investindo sempre na busca de ferramentas adequadas para promover a
inclusao e tratamentos efetivos. (SILVA, 2012)

Tornou-se uma referéncia para as familias que enfrentam os mesmos

anseios sobre este transtorno, também servindo como exemplo na formacéo de
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outras instituicbes pelo Brasil, que sdo regidas pela Associacdo Brasileira de
Autismo (ABRA), baseada no lema “a uni&o faz a forga” (SILVA, 2012)

O autismo deixou de ser considerado uma psicose infantil e atualmente
é definido como “um conjunto de transtornos qualitativos de fungdes envolvidas
no desenvolvimento humano”. (JUNNIOR; CUNHA, 2010)

Desde 2012, a pessoa com TEA passou a ser considerada pessoa com
deficiéncia pela legislagéo brasileira, sendo beneficiada pelas leis de educacéao
especial, assegurados pela Lei n° 12.764, chamada de “Politica Nacional de

Protecao dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista”.

2.3 Legislacéo: Inclusdo e TEA

O sujeito com diagnostico de TEA tém os mesmos direitos de qualquer
outra pessoa, previsto em leis e decretos gerais, € assegurado também pelas
politicas publicas de inclusdo da pessoa com deficiéncia, além de contar com
leis especificas para pessoa com TEA, que garantem protecdo especial,
tratamento adequado em estabelecimentos de salude e educacao de qualidade
no ensino regular publico ou privado.

A maioria das mudancas em educacdo comecgou a ocorrer a partir da
Constituicdo Federal (1988) que estabelece, no art. 208, inciso lll, a garantia de
“atendimento educacional especializado, aos portadores de deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino” (BRASIL, 1988). Conforme a Lei
de Diretrizes e Bases da Educacao — LDBE (1996), esse atendimento cabe a
modalidade de Educacdo Especial, realizado preferencialmente na rede de
ensino regular. (BRASIL, 1996)

A pessoa com deficiéncia tem também previsto no ECA (Estatuto da
Crianca e do Adolescente), artigo 54, inciso Ill, o direito ao atendimento
educacional especializado aos portadores de deficiéncia, preferencialmente na
rede regular de ensino. (BRASIL, 1990)

Segundo a Declaragao de Salamanca (1994) “a inclusao e participagao
sdo essenciais a dignidade humana e ao gozo e exercicio dos direitos

humanos” (BRASIL, 1994). O direito a um sistema educacional inclusivo em
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todos os niveis foi assegurado na Convencgdo sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia — ONU/2006, ratificada no Brasil com status de Emenda
Constitucional pelos Decretos n°. 186/2008 e n°. 6.949/2009, nesta Convengao,
adotou-se o termo “pessoa com deficiéncia”, conceito utilizado no Brasil. Tal
conceito antecipa a palavra pessoa antes de mencionar sua deficiéncia
(SEGALLA, 2013). Os termos: deficientes, excepcionais, pessoas portadoras
de deficiéncia, pessoas especiais, cairam em desuso, apesar de alguns ainda
estarem presentes na nossa legislacao e literatura.

O decreto n° 6.949, de 25 de agosto de 2009, promulgou a Convencéao,
com o propdsito de promover, proteger e assegurar 0 exercicio pleno e
equitativo de todos os direitos humanos e liberdades fundamentais por todas as
pessoas com deficiéncia e promover o respeito pela sua dignidade inerente.
Nele, consta a afirmacao: “Pessoas com deficiéncia sdo, antes de mais nada,
PESSOAS”. Esta frase traz uma mudancga na forma de conceber e conceituar
as pessoas com deficiéncia, reconhecendo que a pessoa humana se sobrepde
a deficiéncia e que esta € apenas uma caracteristica da condicdo humana.
(BRASIL, 2009)

A partir de 2008, com a aprovacdo da Politica Nacional da Educacao
Especial na Perspectiva da Educacao Inclusiva (BRASIL, 2008), o movimento
de inclusdo escolar teve um grande avanco, desde entéo, a referida politica
vem orientando as redes escolares na construcdo de sistemas educacionais
inclusivos, em sintonia com os principios da Convencao Internacional sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia (BRASIL, 2009).

O objetivo da Politica Nacional de Educacéo Especial na Perspectiva da

Educacao Inclusiva, conforme estabelecido é:

[..] assegurar a inclusdo escolar de alunos com deficiéncia,
transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades/superdotacéo, orientando os sistemas de ensino para
garantir: acesso ao ensino regular, com participa¢éo, aprendizagem e
continuidade nos niveis mais elevados do ensino; transversalidade da
modalidade de Educacdo Especial desde a educacdo infantil até a
educacdo superior; oferta do atendimento educacional especializado;
formagdo de professores para o atendimento educacional
especializado e demais profissionais da educac¢éo para a incluséo;
participacdo da familia e da comunidade; acessibilidade
arquitetdnica,nos transportes, nos mobilidrios, nas comunicacfes e
informacao; e articulacéo intersetorial na implementacéo das politicas
publicas (BRASIL, 2008, p. 14).
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Durante a Conferéncia Nacional de Educacdo — CONAE/2010, a
educacéo inclusiva foi muito discutida, em seu Documento Final, deliberou que
a educacao especial tem como objetivo assegurar a inclusao escolar de alunos
com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades/superdotacdo nas turmas comuns do ensino regular. Este
documento orienta 0s sistemas de ensino para garantir 0 acesso ao ensino
comum, a participacdo, a aprendizagem e a continuidade nos niveis mais
elevados de ensino; a transversalidade da educacédo especial desde a
educacdo infantil até a educacéo superior; a oferta do atendimento educacional
especializado; a formacdo de professores para o atendimento educacional
especializado e aos demais profissionais da educacdo, para a inclusdo; a
participagdo da familia e da comunidade; a acessibilidade arquitetbnica, nos
transportes, nos mobiliarios, nas comunicacoes e informacdes; e a articulacéo
intersetorial na implementacao das politicas publicas. (BRASIL, 2010)

Na nova perspectiva historica de Educacdo Especial surgiu o Decreto
Federal N° 7611/2011 que dispbe sobre a oferta deste atendimento no que se
refere ao computo de dupla matricula dos alunos, ou seja, a matricula
concomitante no ensino regular e no atendimento educacional especializado.
Este decreto também traz orientacdes para a construcdo de sistemas
educacionais inclusivos, que garantam as pessoas com deficiéncia o0 acesso ao
sistema regular de ensino. Este decreto, em seu art. 1°, incisos | e I, dispde:

‘I — garantia de um sistema educacional inclusivo em todos os niveis, sem
discriminacéo e com base na igualdade de oportunidades; Ill — ndo exclusdo do
sistema educacional geral sob alegacao de deficiéncia.” (BRASIL, 2011)

Pela legislacao brasileira, desde 2012 a pessoa com TEA é “considerada
pessoa com deficiéncia, para todos os efeitos legais” (BRASIL, 2012) e,
portanto, beneficiada pelas leis de educacéo especial, assegurados pela Lei n°
12.764, chamada de “Politica Nacional de Prote¢cao dos Direitos da Pessoa
com Transtorno do Espectro Autista”. Pontos relevantes desta lei merecem
atencdo como o direito o acompanhante especializado, se comprovada

necessidade do aluno incluido nas classes comuns de ensino regular. A
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previsdo de multa para recusa de matricula do aluno com TEA, ou qualquer
outro tipo de deficiéncia, por parte do gestor escolar (art.7°). (BRASIL, 2012)

Outro grande avanco para educacao no Brasil foi a Lei 13.005 de 25 de
junho de 2014 que institui o Plano Nacional de Educacéo que tem a duragao de
10 anos (2014 a 2024), o PNE foi elaborado com compromissos, largamente
debatidos e apontados como estratégicos pela sociedade na CONAE/ 2010, os
qguais foram aprimorados na interacdo com o Congresso Nacional, deve ser a
base para a elaboracdo dos planos estaduais, distrital e municipais.
Contemplando a educacéo inclusiva tem-se a Meta 4:

Universalizar, para a populacédo de 4 (quatro) a 17 (dezessete) anos
com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades ou superdotagédo, o acesso a educacgdo basica e ao
atendimento educacional especializado, preferencialmente na rede
regular de ensino, com a garantia de sistema educacional inclusivo,
de salas de recursos multifuncionais, classes, escolas ou servicos
especializados, publicos ou conveniados. (BRASIL, 2014a)
Algumas estratégias se destacam na busca de atingir essa meta. Para
garantir o atendimento educacional especializado, encontra-se a estratégia 4.4,

gue visa:

4.4) garantir atendimento educacional especializado em salas de
recursos multifuncionais, classes, escolas ou servi¢cos especializados,
publicos ou conveniados, nas formas complementar e suplementar, a
todos (as) alunos (as) com deficiéncia, transtornos globais do
desenvolvimento e altas habilidades ou superdotagcdo, matriculados
na rede publica de educagdo basica, conforme necessidade
identificada por meio de avaliacdo, ouvidos a familia e o aluno;
(BRASIL, 2014a)
Ainda na mesma perspectiva, € destacavel a Estratégia 4.8, de garantir a
oferta de educacado inclusiva, vedada a exclusdo do ensino regular sob
alegacdo de deficiéncia e promovida a articulacdo pedagodgica entre o ensino

regular e o atendimento educacional especializado; (BRASIL, 2014a)

A Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto da
Pessoa com Deficiéncia), Lei n® 13.146 de 06 de julho de 2015, entrou em vigor
no dia 06 de julho de 2016, conforme art. 127, “esta lei representa uma
importante conquista de direitos para as pessoas com deficiéncia, muito
reivindicada pela sociedade que lutava pela igualdade de direitos e superacgao
da discriminacao”. (BRASIL, 2015)
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A Lei Brasileira de Inclusao (LBI) tem como objetivo primordial, art. 1°:

“[...] a assegurar e a promover, em condi¢gdes de igualdade, o exercicio dos

direitos e das liberdades fundamentais para a pessoa com deficiéncia, visando

a sua inclusao social e cidadania” (BRASIL, 2015).

A LBI/2015 considera pessoa com deficiéncia, conforme art. 2°, a pessoa
que:

[...] tem impedimento de longo prazo de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com uma ou mais
barreiras, pode obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade
em igualdade de condi¢cdes com as de mais pessoas (BRASIL, 2015).

Assegura no capitulo 1V, art. 27, que:

A educacdo constitui direito da pessoa com deficiéncia, assegurados
sistema educacional inclusivo em todos os niveis e aprendizado ao
longo de toda a vida, de forma a alcancar o maximo desenvolvimento
possivel de seus talentos e habilidades fisicas, sensoriais, intelectuais
e sociais, segundo suas caracteristicas, interesses e necessidades de
aprendizagem (BRASIL, 2015).

O Art. 28. traz alguns incisos que incumbem ao poder publico de

assegurar, criar, desenvolver, implementar, incentivar, acompanhar e avaliar:

| - sistema educacional inclusivo em todos os niveis e modalidades, bem
como o aprendizado ao longo de toda a vida;

Il - aprimoramento dos sistemas educacionais, visando a garantir
condicdes de acesso, permanéncia, participacdo e aprendizagem, por
meio da oferta de servicos e de recursos de acessibilidade que eliminem
as barreiras e promovam a incluséo plena;

Il - projeto pedagdgico que institucionalize o atendimento educacional
especializado, assim como 0s demais servicos e adaptacdes razoaveis,
para atender as caracteristicas dos estudantes com deficiéncia e garantir
0 seu pleno acesso ao curriculo em condigcbes de igualdade,
promovendo a conquista e o exercicio de sua autonomia;

VIII - participacé@o dos estudantes com deficiéncia e de suas familias nas
diversas instancias de atuacdo da comunidade escolar;

X - adogdo de praticas pedagodgicas inclusivas pelos programas de
formagéo inicial e continuada de professores e oferta de formacéo
continuada para o atendimento educacional especializado;

Xl - formagdo e disponibilizacdo de professores para o atendimento
educacional especializado, de tradutores e intérpretes da Libras, de
guias intérpretes e de profissionais de apoio;

XIV - inclusdo em conteddos curriculares, em cursos de nivel superior e
de educacéo profissional técnica e tecnoldgica, de temas relacionados a
pessoa com deficiéncia nos respectivos campos de conhecimento;

XVII - oferta de profissionais de apoio escolar; (BRASIL, 2015)

Pode-se observar que muitos sdo 0s avancos nos aspectos legais da

Educacao Especial na perspectiva da Educacéo Inclusiva, mas que precisam

ser analisadas in loco nas instituicdes de ensino, exigindo algumas reflexbes e
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analise da realidade sobre seu cumprimento e implementacéo. Rozek e Viegas
(2012) assinalam que:

O reconhecimento dos direitos ndo é o suficiente para garantir sua
efetivacdo, pois apesar de o Brasil ter uma legislacdo social
avancada, a maioria das pessoas com deficiéncia continua a margem
do processo educacional formal no pais. (ROZEK E VIEGAS, 2012,
p.46)

2.4 Inclusao escolar, integracao ou excluséo?

Nas ultimas décadas a concepcdo de inclusdo vem fortalecendo e
ganhando novos moldes e conquistas, muitos foram os avancos. A educacao
inclusiva vem sendo discutida had anos, porém, ha muito que se refletir sobre
este assunto, pois ele envolve toda a sociedade e muitos sdo os desafios a
serem superados para que a inclusdo realmente se efetive e se tenha a
exclusdo zero. “O conceito de exclusdo zero refere-se ao ato de incluir na
sociedade todas as pessoas, quaisquer que sejam suas condicbes ou
caracteristicas” (SASSAKI, 2006; ALONSO & RIO, 1991; WEHMAN, 1988;
LASKI, 1985, IN SSASAKI, 2010).

A inclusdo de alunos vai além de apenas integra-los (concepcao
utilizada anteriormente ao termo inclusdo, nas décadas de 60 a 80). De acordo
com Sassaki (2006), a integracdo propde a insercdo parcial do sujeito,
enquanto que a inclusdo propbe a insercao total. Mantoan (1993) contribui

descrevendo que:

A integracdo escolar, cuja metdfora € o0 sistema de
cascata, € uma forma condicional de insercdo em que vai depender
do aluno, ou seja, do nivel de sua capacidade de adaptacdo as
opcdes do sistema escolar, a sua integracdo, seja em uma sala
regular, uma classe especial, ou mesmo em instituicdes
especializadas. Trata-se de uma alternativa em que tudo se mantém,
nada se questiona do esquema em vigor. J4 a inclusdo institui a
inser¢cdo de uma forma mais radical, completa e sistemética, uma vez
gue o objetivo € incluir um aluno ou grupo de alunos que nao foram
anteriormente excluidos. A meta da inclusdo é, desde o inicio ndo
deixar ninguém fora do sistema escolar, que terd de se adaptar as
particularidades de todos os alunos para concretizar a sua metafora.
(MANTOAN, 1993, p.3)



38

Se ha necessidade de falar em inclusdo € porque ainda vivemos em
uma sociedade onde a exclusao tanto no ambito social como educacional é

uma realidade. Como destaca Rodrigues (2003):

A escola foi(é) uma fonte de exclusdo para muitos alunos que quase

sempre, viram confundidos com “falta de motivagao”, “indisciplina” ou
“falta de inteligéncia” a incompatibilidade entre seus valores, ritmos e
interesses com 0s que eram veiculados na escola. (RODRIGUES,
2003, p.91-92)

A principio acaba se pensando que a escola ao invés de incluir estaria
excluindo, pois para que esse processo seja efetivado com sucesso € preciso
um trabalho em parceria e apoio ao docente de todos os profissionais da
escola, principalmente dos profissionais das salas de atendimento
especilalizado (salas de recursos Multifuncionais) e dos pais. Martinez e Taoca

(2011) ressaltam que:
O ensino é inclusivo nao por aceitar criangas com limitacdes, mas por
criar um espaco subjetivo e social que permita que criancas
diferentes se encontrem e sejam capazes de compartilhar as suas
atividades. No desenvolvimento desse processo, a for¢a, vitalidade e
criatividade do professor sdo aspectos importantes. (MARTINEZ E
TAOCA , 2011, p.60)

O percentual de alunos em processo de inclusdo tem aumentado muito a
cada ano, a escola passa por varias modificacbes para tentar se tornar
inclusiva, um esforco do coletivo na busca de uma educacéo para todos, mas
muitas sdo as duvidas sobre a real situacao deste processo de inclusao.

O Censo Escolar, realizado anualmente pelo Instituto Nacional
de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP), indicou um
crescimento expressivo de matriculas de alunos com deficiéncia em escolas
comuns. Em 1998, cerca de 200 mil pessoas estavam matriculadas na
educacdo basica, sendo apenas 13% em classes comuns. Em 2014, eram
guase 900 mil matriculas e 79% delas em turmas comuns” (PORTAL BRASIL,
2015). Em 2014 foram contabilizados 698.768 estudantes com deficiéncia em
salas regulares do ensino basico (PORTAL BRASIL, 2015)

A angustia dos educadores frente ao processo de incluséo e a
consciéncia de seu despreparo para lidar com estes alunos, deixam o0s
mesmos imobilizados frente a situacdo, muitos professores se consideravam

despreparados para integrar esta nova concepc¢ao de Educacéo inclusiva. Pois
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a legislagdo sobre a inclusdo é adequada e tem evoluido constantemente.
Varias foram as conquistas, mas ha falhas em sua aplicagdo, assim como na
graduacdo dos educadores, tanto na formacgéo tedrica quanto na pratica, estes
sdo obstaculos na construcdo da escola para todos. (CUNHA; ZINO; MARTIM,
2015)

Dessa forma, professores, pais, instituicbes de ensino e sociedade
devem estar comprometidos com esta nova perspectiva, é importante que
todos os setores reflitam sobre o que é ser ou estar incluido. Cunha (2009)
afirma: para que a inclusdo seja de fato realizada primeiramente € preciso que
se eliminem os rétulos, e depois sdo necessarias acfes de qualidade, tais
rétulos contém as barreiras que tanto limitam o aluno.

Assim salienta Glat & Nogueira:

A educagdo inclusiva, apesar de encontrar, ainda, sérias resisténcias
(legitimas ou preconceituosas) por parte de muitos educadores,
constitui, sem duavida, uma proposta que busca resgatar valores
sociais fundamentais, condizentes com a igualdade de direitos e

oportunidades para todos. (GLAT & NOGUEIRA 20002, p.26)

A grande maioria dos professores e instituicbes escolares tem se
esforcado em se adequar as exigéncias legais e pedagdgicas, com suporte
das Secretarias Municipais de Educacdo, pois as praticas escolares
convencionais ndo dao conta de atender alunos com deficiéncia, o0s
professores tem se esforcado na busca de rever sua préaticas pedagodgicas.
Segundo Bersch (2011) In Mantoan (org.) “aincluséo traz consigo o desafio de
nao so acolhermos os alunos com deficiéncia, mas de garantirmos condicfes
de acesso e de aprendizagem em todos 0s espacos, programas e atividades
do cotidiano escolar’.( BERSCH, In MANTOAN (org.), 2011, p.132)

Na perspectiva da educacéo inclusiva ndo € sé o professor que precisa
rever sua pratica e ir em busca de formacéo continuada que contemple as
novas concepcdes de educacdo, o0s cursos de licenciatura também precisam
se atualizar. Este fato tem sido diagnosticado em muitas pesquisas que

fundamentam a estratégia 4.16, na meta 4 do PNE:

4.16) incentivar a inclusdo nos cursos de licenciatura e nos demais
cursos de formacdo para profissionais da educacdo, inclusive em
nivel de pés-graduacgéo, observado o disposto no caput do art. 207 da
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Constituicdo Federal, dos referenciais teéricos, das teorias de
aprendizagem e dos processos de ensino-aprendizagem relacionados
ao atendimento educacional de alunos com deficiéncia, transtornos
globais do desenvolvimento e altas habilidades ou superdotacao;
(BRASIL, 2014-a)

A escola também precisa avangar como um todo em sua organizacao, a
inclusdo desafia o sistema educacional a reestruturar-se:

A educacdo inclusiva, a partir do reconhecimento e valorizacdo da

diversidade como fator de enriquecimento do processo educacional,

tem provocado mudancas na escola e na formacdo docente,

propondo uma reestruracdo da escola que beneficie a todos os

alunos. A organizacdo de uma escola para todos prevé o acesso a

escolarizagdo e o atendimento as necessidades educacionais
especiais (BRASIL, MEC, 2006)

Por isso uma escola que pretende seguir os principios de uma educacgao
inclusiva precisa rever a sua proposta pedagogica e fazer constar em se
Projeto Politico Pedagdgico (P.P.P.) sua visdo de inclusdo e principios para
uma educacéo para todos, contemplando o previsto na lei n° 13.146, art. 28,
inciso lll, que também fala da necessidade de realizar as adaptacdes razoaveis
atendendo as caracteristicas dos estudantes com deficiéncia. (BRASIL, 2015)

Sendo assim, “o ensino é inclusivo ndo por aceitar criancas com
limitacdes, mas por criar um espaco subjetivo e social que permita que criancas
diferentes se encontrem e sejam capazes de compartilhar as suas atividades”.
(MARTINEZ E TACCA, 2011, p.60)

2.4.1 Educacéo especial X Educacéo Inclusiva.

Podemos perceber na leitura dos topicos anteriores que os direitos da
pessoa com deficiéncia tém evoluido muito, passam a usufruir o direito a
aprendizagem com igualdade de condi¢cbes em classes comuns do ensino
regular e também |lhes é assegurado o atendimento educacional especializado
(AEE), um dos passos importantes para a inclusdo de alunos com deficiéncia.
Para Figueira (2008) “Se até aqui a pessoa com deficiéncia caminhou em
siléncio, excluida ou segregada em entidades a partir de 1981-Ano
Internacional da Pessoa Deficiéncia - tomando consciéncia de si, passou a se
organizar politicamente” (FIGUEIRA, 2008, p.115)
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A garantia ao atendimento educacional especializado ja constava como
direito na Constituicdo Federal de 1988, no inciso Il do art. 208 é definido pelo
art. 2° do Decreto n° 7.611/2011. Segundo a LDB (Lei n°® 9.394/1996), a
educacdo especial deve ser oferecida preferencialmente na rede regular de
ensino, havendo, quando necessério, servigos de apoio especializado (art. 58).
(BRASIL, 1996)

De acordo com a Convencédo sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia (ONU-2006), compete ao poder publico assegurar as pessoas com
deficiéncia o acesso a um sistema educacional inclusivo em todos os niveis e
adotar medidas de apoio para sua plena participacdo, em igualdade de
condi¢cdes com as demais pessoas, nas escolas da comunidade em que vivem.

A Politica Nacional de Educacao Especial na Perspectiva da Educacéo
Inclusiva (MEC, 2008) orienta os sistemas de ensino para garantir o acesso, a
participacdo e a aprendizagem dos estudantes, em classes comuns, bem como
os servicos da educacao especial, nas escolas regulares, de forma transversal
a todos os niveis, etapas e modalidades. (BRASIL, 2008)

Para atender estes alunos, foram instituidas Sala de Recursos
Multifuncionais, pelo Programa de Implantacdo, via Portaria n° 13, de 24 de
abril de 2007. Estas salas seriam localizadas nas escolas de educacao basica
das redes publicas, onde neste espaco fisico se realizaria, prioritariamente, o
atendimento educacional especializado (AEE), em turno oposto ao que o aluno
frequenta a escola, que tem como objetivo: “identificar, elaborar e organizar
recursos pedagodgicos e acessibilidade, que eliminem as barreiras para a plena
participacdo dos alunos, considerando suas necessidades especificas”
(BRASIL, 2008)

As salas tém como publico-alvo as pessoas com deficiéncia, com
transtornos globais do desenvolvimento e com altas habilidades ou
superdotacao, de acordo com o inciso 1° do artigo 1°do decreto 7.611, de 17
de novembro de 2011. (BRASIL, 2011)

Consta também neste decreto, no artigo 3°, os objetivos do atendimento

educacional especializado:
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- Prover condi¢des de acesso, participacdo e aprendizagem no
ensino regular e garantir servigos de apoio especializado de acordo
com as necessidades individuais dos estudantes;

II-  Garantir a transversalidade das a¢des da educacio especial no
ensino regular;

[ll-  Fomentar o desenvolvimento de recursos didaticos e
pedagdgicos que eliminem as barreiras no processo de ensino e
aprendizagem;

IV-  Assegurar condicdes para a continuidade de estudos nos
demais niveis e etapas e modalidades de ensino. (BRASIL, 2011)

O Atendimento Educacional Especializado é realizado, prioritariamente,
na sala de recursos multifuncionais da prépria escola ou em outra escola de
ensino regular, no turno inverso da escolarizacdo, ndo sendo substitutivo as
classes comuns, podendo ser realizado, também, em Centro de Atendimento
Educacional Especializado da rede publica ou de instituicbes comunitarias,
confessionais ou filantropicas sem fins lucrativos, conveniadas com a
Secretaria de Educacdo ou orgao equivalente dos Estados, Distrito Federal e
Municipios (BRASIL, 2009)

Algumas escolas ainda ndo tem implementada as salas de AEE, apesar
de assegurado, principalmente as escolas de educacédo infantil, que sé&o
atendidas pelos municipios na Secretaria Municipal de Educacdo (SME), as
escolas que ja possuem estas salas de AEE estdo sendo utlizados e
fucionando para dar apoio aos professores. Mas as salas de AEE muitas vezes
sdo confundidas com salas de apoio a reforco de contetdos, no documento
Salas de recursos Muitifuncionais, publicado em 2006, pela Secretaria de

educacédo Especial do MEC, afirma que:

Salas de recursos multifuncionais sdo espacos da escola onde se
realiza o atendimento educacional especializado para os alunos com
necessidades educacionais especiais, por meio de desenvolvimento
de estratégias de aprendizagem centradas em novo fazer pedagdgico
gue favoreca a constru¢do de conhecimentos pelos alunos,
subsidiando-os para que desenvolvam o curriculo e participem da
vida escolar (BRASIL, MEC, 2006).

Para contemplar mais escolas com salas de AEE a meta 4 do PNE
(Plano Nacional de Educacao), prevé que deve-se assegurar a implantacao, ao

longo do plano (2014/2024), de salas de recursos multifuncionais e fomentar a
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formacdo continuada de professores para o0 atendimento educacional
especializado nas escolas. (Estratégia 4.3). (BRASIL, 2014a)

A LBI/2015, em seu art. 28 prevé que o AEE deve constar no Projeto
Politico Pedagdgico das escolas, além disso, afirma a necessidade de um
plano de atendimento para o AEE e a formag&o inicial e continuada para
professores que atuam no AEE:

Il — projeto pedagdgico que institucionalize o atendimento
educacional especializado, assim como 0s demais servigcos e
adaptaces razoaveis, para atender as caracteristicas dos estudantes
com deficiéncia e garantir o seu pleno acesso ao curriculo em
condi¢des de igualdade, promovendo a conquista e o exercicio de
sua autonomia;
VIl — planejamento de estudo de caso, de elaboracdo de plano de
atendimento educacional especializado, de organizacdo de recursos
e servicos de acessibilidade e de disponibilizacdo e usabilidade
pedagoégica de recursos de tecnologia assistiva;
X — adocao de praticas pedagoégicas inclusivas pelos programas de
formacao inicial e continuada de professores e oferta de formacéo
continuada para o atendimento educacional especializado;
Xl — formacéo e disponibilizacdo de professores para o atendimento
educacional especializado, de tradutores e intérpretes de Libras, de
guias intérpretes e de profissionais de apoio (BRASIL, 2015).

As escolas de Educacéao Infantil do municipio de Piratini, ndo possuem a
sala de AEE, os alunos sdo encaminhados para Secretaria Municipal de
Educacdo (SME) que tem uma sala montada e os mesmos séao atendidos por
uma psicopedagoga, que conta com o0 auxilio de uma escola especial, a
Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais — APAE, entidade filantrépica
mantida com recursos oriundos do Sistema Unico de Salde — SUS,
MEC/FNDE, Programa Nota Fiscal Gaucha, sécios contribuintes e Prefeitura
Municipal de Piratini, a qual também auxilia, com a cedéncia de profissionais de
seu quadro, a esta entidade. Atualmente, a APAE Piratini, atende alunos com
deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades ou
superdotacdo. A mesma nao atua como escola e sim como acompanhamento e
atendimento multiprofissional (pedagoga, psicologa, terapeuta ocupacional,
assistente social, fonoaudiéloga, fisioterapeuta, dentre outros profissionais) aos

pais e alunos, servindo como suporte as escolas.

As escolas especiais tem um papel muito importante a cumprir.
Pedagogicamente - e constitucionalmente. — elas existem para
oferecer atendimento educacional especializado, e ndo educacao
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especial. E o atendimento educacional especializado tem por escopo
garantir aos alunos com deficiéncias especiais a possibilidade de
aprenderem o que é diferente do ensino comum e desenvolver
aquelas habilidades de que eles necessitam para poderem
ultrapassar as barreiras impostas pela deficiéncia. (SARTORETO,
MANTOAN (org.), 2011, p.78)

2.5 Educagéao Infantil e o aluno com autismo

A Educacao Infantil € a primeira etapa da educacdo basica, oferecida
em creches e pré-escolas, constitui estabelecimentos educacionais publicos ou
privados que educam e cuidam de criancas de 0 a 05 anos de idade, no
periodo diurno, em jornada integral ou parcial, regulados e supervisionados por
orgao competente do sistema de ensino e submetidos a controle social,
cabendo aos municipios a responsabilidade pela oferta da mesma. (BRASIL,
2010)

Na LDB consta:

Art. 29. A educacéo infantil, primeira etapa da educacdo basica, tem
como finalidade o desenvolvimento integral da crianca de até 5
(cinco) anos, em seus aspectos fisico, psicolégico, intelectual e
social, complementando a acdo da familia e da comunidade.
Art.30. A educacéao infantil sera oferecida em:
| — creches, ou entidades equivalentes, para criancas de até 3 (trés)
anos de idade;
Il — pré-escolas, para as criancas de 4 (quatro) a 5 (cinco) anos de
idade.

A incorporacdo da educacéo infantil & educacéo basica € uma medida
de politica publica, foi estabelecida sua obrigatoriedade em conjunto com o
ensino fundamental, com a aprovacdo da Emenda Constitucional n® 59/2009,
gue estendeu a educacéao obrigatoria para a faixa etaria de 4 a 17 anos.

Em 2009, a resolucdo n° 5, de 17 de dezembro, juntamente com o
parecer n° 20/09 (parecer CNE/CEB n° 20/09 e resolucdo CNE/CEB n° 05/09)
fixam as novas Diretrizes Curriculares para a Educacao Infantil. As Diretrizes
Curriculares anteriores (parecer CNE/CEB n° 22/98 e resolucdo CNE/CEB n°
01/99) ndo perderam sua validade, mas precisaram ser atualizadas devido as

novas mudancas.
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As diretrizes curriculares nacionais da educacéo infantil (DCNEI), em

seu art. 3°, definem o curriculo da educacao infantil como:

(...) um conjunto de praticas que buscam articular as experiéncias e
0s saberes das criangcas co os conhecimentos que fazem parte do
patrimonio cultural, artistico, ambiental, cientifico e tecnolégico, de
modo a promover o desenvolvimento integral de criancas de 0 a 5
anos de idade. ((BRASIL, CNE/CEB, 2009, p.1)

O trabalho na educagéo infantil atendendo as especificidades das
diferentes faixas etarias, no qual o professor tem o papel de acompanhar e
observar o desenvolvimento e as descobertas das criancas, exigindo um olhar
atento e abrangente do professor (HOFFMANN, 2012). Segundo o Conselho
Nacional de Educacéo (CNE, 2009):

O periodo de vida atendido pela Educacéo infantil caracteriza-se por
marcantes aquisi¢cdes: a marcha, a fala, o controle esfincteriano, a
formacdo da imaginacdo e da capacidade de fazer de conta e de
representar usando diferentes linguagens. (BRASIL, CNE/CEB, 2009)

Os dados atuais referentes a Educacao Infantil em Piratini, na rede
municipal, revelam a existéncia de 05 escolas de educacéo infantil (O a 6 anos),
onde os alunos sao atendidos em turno integral e parcial. A partir do
mapeamento realizado constatou-se a incluséo de dois alunos com diagnostico
de autismo na Ed. Infantil, sendo um em cada escola.

Percebe-se que tem aumentado muito o numero de alunos com TEA na
educacdo infantii em processo de inclusdo, muitos sdo os fatores que
contribuem para essa nova realidade, como a evolucdo das leis, o
conhecimento de alguns pontos sobre o espectro devido a maior divulgagédo na
impressa, que ocasiona em identificacdo precoce na escola e pela familia e o
mais atual a obrigatoriedade da matricula na pré-escola. O Decreto n°® 8368/14

a respeito disso, determina:

Art. 4° E dever do Estado, da familia, da comunidade escolar e da
sociedade assegurar o direito da pessoa com transtorno do espectro
autista & educacado, em sistema educacional inclusivo, é garantida a
transversalidade da educacgéo especial desde a educacao infantil até
a educacéo superior (BRASIL, 2014c).

A relacdo do aluno com espectro do autismo e a educacao infantil é

muito grande, pois com base nas leituras acima, e a constatacao de mais
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autores que serdo citados, pode-se concluir, que as primeiras manifestacdes
do autismo estdo na faixa etéria atendida nesta etapa de escolarizagdo, assim
sendo o professor da escola de educacéo infantil ttm um importante papel
tanto na identificagdo precoce, encaminhando os alunos e familiares para a
assisténcia adequada, na busca de diagnostico, de parceria na intervencéo
precoce, priorizando o desenvolvimento do aluno. Por isso o professor deve
ficar atento a cada sinal diferente que o aluno apresente. Para a autora
Hoffmann (2012):

O acompanhamento da crianca no cotidiano é extremamente

importante, porque permite analisar qualitativamente o processo que

realiza para chegar a alcancar certas respostas ou desenvolver certas

atitudes. E também necessario que se preste atencdo ao que
consegue realizar independente, em grupo, ou com o auxilio do

adulto ou de outras criangas. (HOFFMANN, 2012, p.128)

Segundo Silva (2012) “os primeiros sintomas do autismo manifestam-se,
necessariamente, antes dos 3 anos de idade, o que faz com que o0s
profissionais da area da saude busquem incessantemente o diagndstico

precoce” (SILVA, 2012, p.20).  Assim também complementa o DSM-5:

As caracteristicas comportamentais do transtorno do espectro autista
tomam-se inicialmente evidentes na primeira infancia, com alguns
casos apresentando falta de interesse em interagBes sociais no
primeiro ano de vida. (...) Os sintomas costumam ser reconhecidos
durante o segundo ano de vida (12 a 24 meses), embora possam ser
vistos antes dos 12 meses de idade, se os atrasos do
desenvolvimento forem graves, ou percebidos apés os 24 meses, se
os sintomas forem mais sutis”. (APA, 2014, p.55)

Faz-se necessario que o professor observe constantemente seus alunos
e conheca bem as fases de desenvolvimento de cada faixa etaria, podendo
assim detectar alguma dificuldade. Segundo autores ja se pode observar
algumas mudancas nas criancas bem pequenas, por isso é preciso que 0
professor fiqgue atento e busque estimular seus alunos desde cedo, observando

possiveis falhas e desinteresses. Grandin & Scariano (2016) salientam que:

Esses sintomas parecem surgir nos primeiros meses de vida. O bebé
ndo responde da mesma forma que os demais. N&o € surdo, pois
reage aos sons. Mas suas reagfes a outros estimulos sensoriais séo
inconsistentes. O perfume de uma rosa recém-colhida no jardim pode
provocar um ataque na crianca — ou fazé-la recolher-se a seu mundo
interior. Outros sintomas do autismo s&o esquivar-se ao toque alheio,
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auséncia de fala com significado, comportamentos repetitivos,
acessos de raiva, sensibilidade a barulhos altos ou incomuns e falta
de contato visual. (GRANDIN & SCARIANO, 2016, p.19)

Assim destacam-se algumas caracteristicas das pessoas com TEA,
relativas as disfungcdes sociais, da linguagem e comunicacéo,
comportamentais, cognitivas e sensoriais, segundo Cunha (2015) e Silva
(2012):

Disfuncdes Sociais:

- Falta de habilidade social, preferem brincar sozinhas e se manter
distante dos outros;

- Pouco contato visual, raramente interage pelo olhar;

- Tém dificuldade de compartilhar momentos ou interesses com outras
pessoas;

- Se divertem e se interessa, mais por objetos e animais do que por
pessoas;

- Risos inadequados ou inapropriados;

- Usam pessoas do seu convivio como ferramenta para demonstrar o

gue desejam.

Disfuncdes da Linguagem e na comunicacao

- Dificuldade na capacidade de se comunicar pela linguagem verbal e
nao verbal:

- Presenca de ecolalia;

- Fala na terceira pessoa,

- Discurso monotdnico- robozinho falando, sem alteracdo de tons e jeito
de falar, sem emocoes;

- Fala monotematica — fala apenas de coisas do seu interesse;

- Pouca curiosidade social — ndo conseguem relatar acontecimentos de
forma espontanea, contar eventos passados.

- Incompreensao da intencéo das perguntas e das ac¢des.

- Tendem a monologar — discursar sobre um Unico tema, sem deixar

outra pessoa entrar na conversa,;
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- Forma concreta de ver o mundo- impede de identificar sutilezas e
guestdes subtendidas, ndo entendem piadas;

- Nao inferem a intencionalidade de ironias e brincadeiras, nem fala de
duplo sentido. (mente literal).

- Ingenuidade;

- Nao sado habeis para mentir, dissimular, enganar ou falar palavras que

nao expressam a verdade.

Disfuncdes Comportamentais

- Comportamentos motores estereotipados e repetitivos:

Estereotipados: Pular, balancar o corpo e/ou as maos, bater palmas, agitar ou
torcer as maos ou os dedos, fazer caretas, dar pulinhos e correr de um lado
para outro;
Repetitivos: alinhar/empilhar brinquedos de forma rigida; observar objetos
aproximando-se muito deles; prestar atencdo exagerada a certos detalhes de
um brinquedo; demonstrar obsesséo por determinados objetos em movimento
(ventiladores, maquinas de lavar roupas etc.);

- E normal a birra, quando alguém o contraria;

-Perceptivel hiperatividade ou extrema inatividade;

- O medo e a raiva podem ganhar proporcdes traumaticas;

- Compulsdes, rituais e rotinas;

- E atraida por objetos que rodam e balancam;

- Insisténcia, mesmice e interesses com aderéncia rigida a alguma regra
ou necessidade de ter as coisas somente por té-las;

-Autoagressao, bater com o corpo ou a cabeca na parede, morder-se,
sem reclamar de dor;

- Fonofobia- averséo a barulhos altos, gritos ou fogos de artificio;

- Fotofobia- aversdo a luz em excesso;

- Instabilidade de humor e afeto;

- Apresentam insénia, sono agitado ou trocam o dia pela noite;

- Gosto por musica;

- Dificuldades nas atividades basicas da vida diéria;

- Pensamento concreto;
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- Podem tolerar extremos de dor, fome e temperatura sem reclamar.

Dificuldade na area cognitiva de funcdes executivas

- Resisténcia a mudanca de rotinas;

- Ficam aflitos quando ha mais de uma opc¢éao para escolher;

- Ficam ansiosos com mudancas;

- Tém grandes problemas com transicoes;

- Vivem mais o presente;

- Dificuldade em compartilhar momentos e interpretar o outro

- O detalhe chama mais a atencéao do que o todo.

- Padrdo anormal e restritivo de interesse, pode ter aptiddes, na musica,
no desenho, na pintura, em calculos ou movimentos motores de dificil
execucao (pequenos génios);

- Déficit na capacidade de unificar o mundo percebido, ndo vé o mundo
como um todo, vé o mundo em pedacos;

- Necessidade de uniformidade e rotina, interesse restrito e limitado,
comportamento repetitivo;

- Habilidade espacial limitada, decorréncia da fragmentacdo da
percepc¢ao visual;

- Se desliga do ambiente social em virtude da incapacidade de organiza-

lo em um conjunto coerente;

Capacidade sensorial

- hipersensibilidade aos estimulos do ambiente exterior e uma pungente
busca por sensacées;

- Nao suportam barulhos, assustando-se ou atraem-se por algum ruido;

- Interesse em tocar os objetos insélidos ou leva-los a pele;

- Por vezes, ficam presos a observacdo de um pequeno detalhe no

ambiente.

Sentimentos

7

- Perceber, sentir e expressar sentimentos ndo € muito facil para um

autista;
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- Dificuldade em interpretar expressdes faciais, gestos ou
comportamentos.

- Dificuldade de se aninhar no colo.

Dificuldades Motoras

- Flapping- movimento caracteristico de abanar maos e antebracos na
altura do ombro, como se estivesse imitando um passaro voando;

- Movimentos corporais em bloco e ndo suaves e distribuidos pelo eixo
corporal;

- Dificuldade de virar o pescoco e a cabeca na direcdo de quem chama a
crianga;

- Dificuldade de coordenacdo motora fina;

- Marcha rigida e desajeitada;

- Andar na ponta dos pés;

Segundo Coll (1995) “do nascimento ao segundo ano de vida, de cada
cinco casos, quatro ndo sao identificados com clareza” (Coll 1995, p.278),
devido a grande variedade de sintomas e manifestacbes, muitas vezes
associadas a outras deficiéncias o diagndstico se torna mais eficiente por volta
dos trés anos de idade. Para Cunha (2015) “trata-se de uma sindrome téo
complexa que pode haver diagnésticos médicos abarcando quadros
comportamentais diferentes. Tem em seus sintomas incertezas que dificultam,
muitas vezes, um diagnéstico precoce” (CUNHA, 2015, p.19).

Silveira (2016) chama a atengao ressaltando que “a detecg¢ao precoce
aumenta as chances de ter resultado mais satisfatorios” e assim “a intervengao
precoce no autismo tem se tornado possivel devido a identificacdo cada vez
mais cedo” (SILVEIRA, 2016, p.37), Silva (2012) completa dizendo que a
identificacdo precoce desses sintomas e o tratamento dos mesmos podem
evitar prejuizos que se refletem por toda a vida. (SILVA, 2012, p.66)

Por isso se torna necessario uma investigacdo completa para uma maior
precisdo, que envolva profissionais da saude, assisténcia social, educacédo e
familiares (médicos, professores, fonoaudiélogos, terapeutas, psicélogos), que
contemple uma série de exames clinicos, avaliacbes e analises, com

informagBes o suficiente para fechar um diagnostico (CUNHA, 2015). Este
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trabalho em conjunto € previsto nas leis e planos que buscam uma atuacao
mais efetiva. Na Lei 12.764 no seu, art. 1° inciso lll, consta “a atencgéo integral
as necessidades de saude da pessoa com transtorno do espectro autista,
objetivando o diagndstico precoce, o atendimento multiprofissional e o0 acesso a
medicamentos e nutrientes;”

Silva (2012) contribui dizendo:

Os pais costumam se tranquilizar quando ouvem dos profissionais de
saude que “cada crianga tem seu tempo”. Realmente isso é verdade.
(...) Porém, no caso do autismo, é a conexao com o mundo que esta
prejudicado. Esperar o tempo essa crianga € perder tempo, é deixar
uma ave rara presa em uma gaiola e esperar que ela saia voando
sem abrirmos a porta. (SILVA, 2012, p.25)

Sendo assim os professores da educacgéao infantil tem um grande papel,
no acompanhamento de seus alunos, a partir da compreensao deste espectro
e na observacdo de aspectos que se manifestam, diferentes do
desenvolvimento esperado para faixa etaria, maiores serdo as chances de
corrigirmos as disfuncdes advindas desta condi¢cdo, quanto antes notarmos que
algo ndo vai bem, maiores serdo as chances de desenvolvimento de nossos

alunos. Araujo (2011) em relacdo a deteccao precoce do TEA, diz que:

Para as criancas com TEA, a deteccdo precoce e as intervencdes
subsequentes podem determinar progndstico substancialmente
melhor, incluindo mais rapidez na aquisi¢cdo de linguagem, melhor
desenvolvimento das interagcfes com pessoas e mais facilidade no
funcionamento adaptativo. Tudo isso pode aumentar as chances
dessas criangas para a inclusdo bem sucedida nos processos de
escolaridade. (ARAUJO, 2011, p. 178)

Por isso se destaca a importancia do professor da educacado infantil
estar preparado para poder ajudar seus alunos, para que possiveis
manifestacdes de deficiéncias sejam detectadas ainda no comec¢o. Segundo
Cunha (2015) “a atuacao dos profissionais da escola é fundamental, uma vez
gue muitos casos de autismo foram percebidos primeiramente no ambiente
escolar’ (CUNHA, 2015, p.29)

Silva (2012) relata que ” quanto mais cedo forem feitos o diagndstico e o
tratamento, maior serd a chance de a pessoa com espectro do autismo
aprender a se socializar e desenvolver as habilidades de comunicacdo e

interacdo que lhe parecem téo dificeis. (SILVA, 2012, p.75)
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O diagndéstico precoce é um direito da crianga com TEA assegurado na
Lei n® 12764/12, ele visa trazer beneficios para o desenvolvimento da crianca,
pois quanto mais cedo for diagnosticado, melhores seréo as oportunidades de
intervencdo médica e educacional para esta crianca. A Lei n°® 12.764/12, no art.
39, inciso lll, fala que a crianca com TEA tem direito a um diagnéstico precoce
mesmo que nao definitivo com vistas a atencéo integral as suas necessidades
de saude (BRASIL, 2012). Cunha (2013) corrobora ressaltando que:

O diagnéstico precoce € o primeiro grande instrumento da educacéo.
O que torna o papel docente fundamental, pois é na idade escolar,
guando se intensifica a interacdo social das criangas, que é possivel
perceber com maior clareza singularidades comportamentais.
(CUNHA, 2013, p. 23, 24)

Um dos instrumentos para o diagnéstico precoce mais atuais € o SORF
(Systemac Observation of Red Flags for Autism Spectrum Disords in Yong
children) esse instrumento distingue criangas com TEA de criangas com outros
atrasos no desenvolvimento (ARAUJO, 2011). O SORF (em anexo) faz
observacbes em cinco areas importantes que podem indicar a presenca de
TEA na criangca. Apesar de ser um instrumento clinico, utilizado por
profissionais da area da saude, nada impede que os profissionais da area da
educacdo o utilizem como balizador para identificar sinais de TEA em seus
alunos. (ARAUJO, 2011)

Outro importante instrumento de avaliacdo do desenvolvimento da
crianca com TEA é o PEP- R (Perfil Educacional Revisado), direcionado a
criancas de 0 a 12 anos de idade, baseado no planejamento psicoeducacional,
onde sdo avaliadas as areas da coordenacdo motora ampla, fina e visual-
motora, cognicéo verbal, performance cognitiva, imitacdo e percepcéao. Utiliza-
se de materiais personalizado, como: materiais de madeira colorido, encaixe,
massinha de modelar, fantoches e livros de imagens. (SILVEIRA, 2015)

Por isso ressalta-se que quanto mais cedo for o diagndstico do sujeito
com TEA, mais cedo podera ser realizada a intervencdo, que pode auxiliar e
muito o aluno e consequentemente melhorar alguns sintomas caracteristicos
do TEA. Além disso, a intervencdo precoce na escola com o apoio dos pais,
auxilia através de metodologias adequadas a inclusdo escolar das criancas

com TEA, melhorando a qualidade de vida escolar e social dessas criancas.
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2.6 Gestao inclusiva e métodos educacionais

Muito se critica a formagao docente do professor para atuar com o aluno
deficiente e procurar a inclusdo do mesmo, mas um dos pontos cruciais para
gue se tenha uma inclusdo efetiva € o papel da gestdo, onde os gestores
também precisam estar preparados, pois de nada adianta se o professor se
esmera na busca pelo conhecimento e aperfeicoamento para trabalhar com
alunos com deficiéncia e a escola como um todo néo esta preparada. Para que
se busque a inclusdo é necessario o apoio de todos na escola e o trabalho em
conjunto com a familia. Para Carvalho (2014) os sistemas educacionais para

serem efetivamente inclusivos devem estabelecer:

[..] programas, projetos e atividades que permitam o
desenvolvimento pleno da personalidade dos individuos, fortalecendo
0 respeito aos direitos humanos e as liberdades fundamentais,
proclamados na j& citada Declaracdo Universal dos
Direitos Humanos (CARVALHO, 2014, p. 78).

Para que a inclusdo aconteca é muito importante o papel do gestor na
orientacdo, conscientizacdo e busca de direitos do aluno, ele também precisa
estar informado e preparado para implementar os devidos procedimentos e
recursos que devem ser adotados para propiciar a educacéao igualitaria a todos.
Realizando as devidas adaptacdes e propostas previstas nas leis e decretos
aqui antes ja relacionados. Assim a familia ndo se sentira desamparada, tendo
gue cobrar de forma legal a escola, pois a mesma tera em sua proposta o
pensamento da inclusao.

A escola inclusiva, que se preocupa em oferecer condi¢cbes para que
todos possam aprender, é aquela que busca construir no coletivo
uma pedagogia que atenda todos os alunos e que compreenda a
diversidade humana como um fator impulsionador de novas formas
de organizar o ensino e compreender como se constroem as
aprendizagens. (SARTORETTO, In MANTOAN (org.), 2011 p.78)

Escolas inclusivas devem reconhecer e responder as necessidades

diversas de seus alunos, acomodando ambos os estilos e ritmos de
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aprendizagem e assegurando uma educacao de qualidade a todos através de
um curriculo apropriado, arranjos organizacionais, estratégias de ensino, uso
de recurso e parceria com as comunidades. Na verdade, deveria existir uma
continuidade de servicos e apoio proporcional ao continuo de necessidades
especiais dentro da escola. (UNESCO, 1994)

A resolugdo CNE/CEB N° 02/2001, institui as diretrizes nacionais para
educacdo especial e descreve sobre a garantia do trabalho com um curriculo
diferenciado e flexibilizado aos alunos que fazem parte do publico alvo da
Educacéo Especial.

O gestor ndo pode de forma alguma negar a vaga em sua escola a um
aluno com deficiéncia, muito menos considerar que o mesmo ira atrapalhar o
andamento da escola e exclui-lo das atividades extracurriculares, o aluno néo
pode ser visto como um problema para escola, mas sim como a possibilidade
de uma nova visdo de mundo para todos, onde a inclusédo seja vista como
prioridade e vivenciada na escola, dai a importancia da preparacao do gestor,

para conduzir uma gestao inclusiva. Segundo Vygotsky :

Uma crianca portadora de um defeito' ndo é simplesmente uma
crianca menos desenvolvida que as demais, apenas se desenvolve
de forma diferente. A crianca em sua esséncia é a mesma, precisa do
outro para se socializar e crescer como pessoa e ser humano.
Construir seu conhecimento através de sua interacdo com os demais
fara do P.N.E. um ser capaz como os outros, ndo da mesma forma,
mas com suas limitagBes, seus desejos, suas frustracBes, seus
sonhos e sua vontade de ser respeitado como gente que pensa,
sofre, ama, sorri, se decepciona e que busca o que todo ser humano
deseja, ou seja, ser feliz e aceito por todos. (VYGOTSKY, apud
RABELO, 1999, p.20)

E segundo a Lei n® 12.764/12, o gestor que nega a vaga esta suscetivel

a pagar multa:

Art. 7° O gestor escolar ou autoridade competente, que recusar a
matricula de aluno com transtorno do espectro autista, ou qualquer
outro tipo de deficiéncia, sera punido com multa de 3(trés) a 20 (vinte)
salarios-minimos.

§ 1° Em caso de reincidéncia, apurada por processo administrativo,
assegurado, o contrario e a ampla defesa, havera a perda do cargo
(BRASIL, 2012).

! optou-se por preservar os termos utilizados por Vigotsky — crianca com defeito,

crianca retardada, crianca normal — embora reconheca-se que, na atualidade, o termo

adequado é pessoa com deficiéncia
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A inclusdo é uma realidade na educacdo, que est4 nos impondo uma
reflexdo sobre a nova concepcdo de escola e sobre a pratica pedagdgica do
professor. Segundo Silveira (2015):

E preciso uma mudanca de postura do professor em relagdo as
criangas que estdo sendo incluidas, trabalhar de uma maneira
diferenciada com elas, mas ndo tratando-as como “diferentes”,
estigmatizando-as ou rotulando-as, tratando com indulgéncia e
subestimando-as. E também é preciso buscar uma interacédo
constante com os pais e responsaveis pelo aluno. (SILVEIRA, 2015,
p. 55)

O professor ja estd tomando consciéncia da importancia do seu papel no
desenvolvimento dos alunos com deficiéncia, mesmo nédo tendo conhecimento,
o professor tem ido em busca da formagédo continuada, ou mesmo de troca de
experiéncia com colegas, informacbes em livros e internet, como diz
Cunha(2015) “a inclusdo escolar comeca na alma do professor, contagia seus
sonhos e amplia seus ideais” (CUNHA, 2015, p.14)

O argumento do despreparo dos professores ndo pode continuar
sendo 4dlibi para impedir a inclusdo escolar de pessoas com
deficiéncia. Se ndo estamos preparados, precisamos urgentemente
nos preparar. E uma verdadeira preparacdo comeca com a
possibilidade e pelo desafio de acolher as diferencas na sala de aula
e pela busca de novas respostas educacionais. (SARTORETTO, In
MANTOAN (org.), 2011 p.79)

O professor e o0 aluno em processo de inclusdo nado estdo
desamparados, uma importante medida educacional defendida pelo Decreto n°®
8368/14 é a presenca de um acompanhante especializado na sala de aula para
dar suporte ao professor regular no atendimento a crianca com TEA, se

comprovada sua necessidade. O art.4°, §2° dispde:

Caso seja comprovada a necessidade de apoio as atividades de
comunicacdo, interacdo so6cia, locomocao, alimentacdo e cuidados
pessoais, a instituicdo de ensino em que a pessoa com transtorno do
espectro autista ou com outra deficiéncia estiver matriculado
disponibilizard acompanhamento especializado no contexto escolar,
nos termos do paragrafo Unico do art. 3° da Lei n° 12.755 de 2012
(BRASIL, 2014 b).

A LBI/2015 no art. 3°, inciso Xlll, identifica e define quem sdo esses
profissionais:
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Xl — profissional de apoio escolar: pessoa que exerce atividades de
alimentacdo, higiene e locomocédo do estudante com deficiéncia e
atua em todas as atividades escolares nas quais se fizer necessaria,
em todos os niveis e modalidades de ensino, em instituicdes publicas
e privadas, excluidas as técnicas ou os procedimentos identificados
com profissdes legalmente estabelecidas (BRASIL, 2015).

Mas antes de comecar a trabalhar com o aluno autista alguns pontos
sdo importantes que o professor saiba, para prevenir problemas oriundos de
pequenas mudancas que podem afetar a crianca, por isso € muito importante o
professor ter uma base de conhecimentos prévios antes de receber o aluno
com TEA, pois, “0 autista geralmente apresenta resisténcia a mudancas, gosta
de uma vida de rotinas” (SILVEIRA, 2015, p.31), uma simples mudanca de cor
mais vibrante na sala ou reorganizacdo de mdveis, pode desencadear uma
crise. “Criangcas e adultos autistas aprendem visualmente e pensam por
imagens visuais” (GRANDIN & SCARIANO, 2012, p.186)

Para o professor trabalhar com aluno com TEA e proporcionar a incluséo
e 0 seu desenvolvimento é preciso segundo Cunha (2015) e Silva (2012):

- Ganhar a confianca do aluno com amor, dedicacao e paciéncia,

- Conhecer informacgdes especificas sobre o funcionamento autistico;

- Falar baixo, com voz clara e firme, chamar a atencdo de forma
delicada;

- Ajuda-lo a entender por meio de rotinas com figuras ou imagens;

- Concentrar-se no contato visual;

- Observar quais objetos ou atividades atraem mais;

- Sala sem muitos objetos, sem estimulo em demasia, ndo tentar muitas
mudangas ao mesmo tempo;

-Imprescindivel a paciéncia e a espera, 0s resultados nao sdo imediatos;

- Tudo tem valor pedagdgico: os usos, as habilidades, atividades da vida
diéria;

- Ter consciéncia que nem todo autista € igual.

O processo de ensino e aprendizagem de alunos com autismo é visto
pela perspectiva do desenvolvimento da linguagem, pois a crianca autista que
verbaliza, na maioria das vezes ndo tem sua linguagem desenvolvida de forma
adequada devido a falta de interacdo social, ja para as crian¢cas nao verbais, a

situacdo se agrava, nado havendo linguagem oral. Por isso as ideias de
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Vygotsky fundamentam e contribuem muito com o desenvolvimento de
propostas pedagoégicas que buscam o desenvolvimento do aluno com TEA
(ORRU, 2012).

Desde os primeiros dias do desenvolvimento da crianga, suas
atividades adquirem um significado préprio em um sistema de
comportamento social e, sendo dirigidas a objetivos definidos, séo
refratadas por meio do prisma do ambiente da crianga. (VIGOTSKY,
1994, p.40)

A importancia da participacdo do outro no processo de ensino
aprendizagem, desenvolvido por meio da acdo mediadora, também
fundamentada por Vygotsky, auxilia muito o aluno com deficiéncia,
principalmente com autismo, onde o papel do educador como agente de
mediacdes € de suma importancia para construcao de significados por parte de
seus alunos (ORRU, 2012). “O aprendizado é mais do que a aquisicdo de
capacidade para pensar; € a aquisicdo de muitas capacidades especializadas
para pensar sobre varias coisas.” (VYGOTSKY, 1991, p.55)

A linguagem medeia todas as relagdes dirigidas pelo significado, por isso
0 signo constitui-se no principal instrumento de interacdo e desenvolvimento
humano. O signo, instrumento simbdlico linguistico, € aquilo que substitui e
expressa eventos, ideias, situacdes e objetos, pode ser um objeto, um
fendmeno, um gesto, uma figura, um som, uma cor (GHEDIN, 2012). “Todas as
funcdes no desenvolvimento da crianca aparecem duas vezes: primeiro no
nivel social, e, depois no nivel individual; primeiro entre pessoas
(interpsicologica), e, depois, no interior da crianga (intrapsicolégica)”’.
(VIGOTSKY, 1994, p.75)

Vygotsky considerava que a Unica forma de intervir no desenvolvimento
mental é possibilitar o aprendiz, momentos de interacdo e mediacéo que ativem
a sua zona de desenvolvimento proximal, na busca da ampliacdo e
ressignificacdo de um determinado conhecimento (GHEDIN, 2012). A zona de

desenvolvimento proximal € defina por Vygotsky (2004) como:

A distancia entre o nivel do seu desenvolvimento real, determinado
pelas tarefas que a propria crianca resolve com independéncia, e o
nivel do desenvolvimento potencial, determinado por aquilo que a
crianga consegue resolver com a colaboragéo de adultos ou de outras
criangas mais competentes. (Vygotsky, 2004,p. 504)

Alguns métodos sdo utilizados para o tratamento comportamental de

criangas com autismo, propde-se agdes e intervencdes pedagodgicas baseadas
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em modelos terapéuticos aliados a educacdo, onde destacam-se os métodos
TEACCH, ABA e PECS, métodos que interferem e modificam comportamentos,
melhoram a linguagem e comunicacdo dessas criangas. Vygotsky (1989)

afirma que:

Um mecanismo essencial dos processos reconstrutivos que ocorre
durante o desenvolvimento da crianca é a criacdo e o uso de varios
estimulos artificiais. Esses estimulos desempenham um papel auxiliar
gue permite aos seres humanos dominar seu préprio comportamento,
primeiro através de estimulos externos e posteriormente através de
operacles internas mais complexas. (VYGOTSKY, 1989, p. 84)

Para melhor compreensdo, cada método terapéutico anteriormente

citado sera abordado a seguir:

7

- ABA (Analise aplicada do Comportamento): € uma terapia
comportamental de abordagem psicoterapica, que consiste em modificar os
comportamentos inadequados (social, verbal e birras), substituindo-os por
outros mais funcionais, por meio de incentivos ou refor¢cos positivos, atraves da
premiacdo e elogio a cada comportamento realizado de forma adequada.
(Silva, 2012)

Essa terapia pode ser utlizada pelo professor no incentivo a
aprendizagem, segundo Silva, seguindo as etapas relacionadas, de acordo
com as dificuldades das criancas e de forma gradual respeitando seu ritmo e
limite:

- Apoio Fisico: quando o profissional faz a atividade junto com a
crianga, segurando em sua mao por exemplo.

- Apoio Leve: um direcionamento para o que deve ser feito.

- Apoio Verbal: quando se diz o que é para fazer.

- Apoio Gestual: o profissional aponta, mostrando o que deve ser
realizado.

- E, por fim, a crian¢a realiza a atividade de forma independente.
(SILVA, 2012, p.217)

- TEACH (Treatment and Education of Autistic and Related
Communication Handcapped Children): € um modelo de intervencédo que pode
ser utilizado em sala de aula pelo professor seguindo um programa que
combina diferentes materiais concretos e visuais, que buscam auxiliar a crianca
em sua rotina, através da estruturacdo do ambiente, como organizacdo do
espaco, de materiais e de atividades, que proporcionem a crian¢ca 0 maximo de
autonomia através do PECS (Sistema de Comunicacéo por Troca de Figuras)

(SILVA, 2012)



59

O PECS € um método que utiliza figuras para facilitar a comunicacéo e a
compreensao da crianga, onde a mesma estabelece uma associacdo entre a
atividade e o simbolo. Um exemplo € quando a crian¢a esta com fome e quer
comer, ela pega a figura e entrega a pessoa, na sala de aula tanto a crianca
como o professor mostra a figura, como hora do recreio, ou vontade de ir ao
banheiro. Como salienta Silva (2012) “Os procedimentos de PECS n&o tem por
objetivo substituir a fala, mas sim estimular” (SILVA, 2012, p. 219), buscando e
incentivando sempre que o aluno fale o que deseja, ampliando aos poucos o
seu repertoério verbal.

No programa TEACCH também s&o utilizados os recursos de treino
comportamental verbal, a linguagem de sinais e outras formas de comunicacao
negociadas com a crianca, que € recompensada recebendo o que pediu, é
importante fazer com que a crianca repita o falado (fase de ecoar), passando- a
nomear o que V&, a partir dai o professor comeca a explorar cada vez mais,
caracteristicas, fungdes, buscando sempre a verbalizagdo.( SILVA, 2012)

“A intervengao precoce € a integragdo da crianga a um bom programa
educacional ira melhorar muito os prognoésticos para todos os tipos de
autismo”. (GRANDIN & SCARIANO, 2012, p.186)

Para vencermos o0 autismo € necessario trabalharmos em equipe e
que cada um tenha em mente que fazer a sua parte bem feita é
potencializar o trabalho o outro. Transpor as dificuldades do autismo
€ uma busca incessante em direcdo & superagdo de nossos préprios
limites. (SILVA, 2012, p.226)



60

3 METODOLOGIA

ApoOs 0 mapeamento dos alunos com autismo no ensino do municipio de
Piratini, constatou-se a crescente matricula de alunos com este transtorno na
Educacao Infantil, antes uma realidade somente no ensino fundamental. A
partir do levantamento do estado da arte, percebeu-se o avanco a partir de
2013 nas pesquisas sobre a inclusdo escolar do aluno com autismo (devido a
lei n° 12. 764/12, que assegura o direito ao aluno com TEA a matricula na
escola comum), mas que sSa80 poucos 0s estudos deste processo na
modalidade de Educacdo Infantil, partindo dos pressupostos esplanados,
optou-se em investigar como esta se dando o processo de inclusdo do aluno
com TEA nas Escolas de Educagé&o Infantil no municipio de Piratini-RS.

Como primeiro passo buscou-se a fundamentagéo tedrica através da
revisdo bibliografica (Estado da arte, teodricos, leis, decretos, Plano de
Educacao Estadual e Nacional). Segundo Manzo (Apud MARCONI; LAKATOS,
2007, p.185) a revisao bibliografica, “oferece meios para definir, resolver, ndo
somente problemas conhecidos, como também explorar novas areas onde 0s
problemas nao se cristalizaram suficientemente”

Considerando o problema supracitado definiu-se a metodologia sendo a
pesquisa de natureza aplicada, com a abordagem quali-quanti, mediante o
estudo de caso exploratdrio descritivo, de trés alunos em processo de incluséo
em duas escolas distintas de educacao infantil do municipio de Piratini-RS. De
acordo com Sturman (1988) apud Moreira (2009):

Estudo de caso é um termo genérico para a pesquisa de um
individuo, um grupo ou um fendmeno. Enquanto que as técnicas
usadas nessa pesquisa podem variar e incluir tanto enfoques
qualitativos como quantitativos, a caracteristica que mais distingue o
estudo de caso é a crenca de que os sistemas humanos
desenvolvem uma completude e integracdo, isto é, ndo séo
simplesmente um conjunto de partes ou de tragos. (STURMAN 1988,
apud MOREIRA, 2009, p. 13)

A proposta metodolégica desta pesquisa tem como base o Estudo de
caso educativo (classificacdo de tipos de estudos de caso fornecida por
Stenhouse,1985 e Sturman, 1988, Apud Moreira, 2009, p.14) tem como base o
estudo de casos multiplo (classificacdo de Yin, 2005), por abranger duas

instituicbes de ensino em sua completude organizacional e profissional.
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O Estudo de Caso na pesquisa educacional tem um sentido mais
abrangente: “o de focalizar um fendbmeno particular, levando em conta seu
contexto e suas multiplas dimensfes. Valoriza-se 0 aspecto unitario, mas
ressalta-se a necessidade da andlise situada e em profundidade”. (André,
2005, p.97).

Para André (2005):

7

Se o interesse é investigar fenémenos educacionais no contexto
natural em que ocorrem, os estudos de caso podem ser instrumentos
valiosos, pois o contato direto e prolongado do pesquisador com 0s
eventos e situagBes investigadas possibilita: descrever acbes e
comportamentos;  captar  significados;  analisar  interacdes;
compreender e interpretar linguagens; estudar representacdes, sem
desvincula-los do contexto e das circunstancias especiais em que se
manifestam.” (ANDRE, 2005, p.97)

Os estudos de caso representam a estratégia preferida quando: se
colocam questdes do tipo “como” e “por que”; o pesquisador tem pouco
controle sobre o0s eventos; e o foco se encontra em fendmenos
contemporaneos inseridos em algum contexto da vida real. (YIN, 2005)

A importancia de delimitar os focos da investigacdo decorre do fato de
gue nado é possivel explorar todos os angulos do fendbmeno num tempo
razoavelmente limitado por isso se faz necessario a selecdo de aspectos mais
relevantes e a determinacdo do recorte, crucial para atingir os propositos do
estudo e uma compreensio da situacdo investigada. (ANDRE, 2005)

Para compreender o0 universo autista e o processo de inclusao escolar, a
pesquisa fundamentou-se na aplicacdo de questionarios com professores e
gestores, entrevistas com as familias dos alunos, pesquisa in-loco com

observacéao e analise documental. Para Marconi e Lakatos (2003):

(...) o método é o conjunto das atividades sistematicas e racionais
gue, com maior seguranca e economia, permite alcangar o objetivo -
conhecimentos validos e verdadeiros -, tragando o caminho a ser
seguido, detectando erros e auxiliando as decisbes do cientista.

(MARCONI E LAKATOS, 2003, p.82)

3.1 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE 1)

Todos o0s participantes da pesquisa receberam o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido o qual apresentou as informacgbes
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referentes ao projeto, tais como: objetivos da pesquisa, procedimento de
coletas de dados e utilizacdo de resultados para fins cientificos, preservando a
identidade dos participantes (APENDICE )

3.2 Participantes da pesquisa

Perante os critérios estabelecidos citados no proximo item, participaram
deste estudo 03 alunos com TEA da Educagéo Infantil da rede municipal de
ensino de Piratini-RS, suas professoras, professora da sala de atendimento
educacional especializado (APAE), familias e gestoras (diretoras) das escolas
e da instituicdo APAE. Também foi aplicado uma pesquisa com os professores
gue atuam nas Escolas Municipais de Educacédo Infantil. Conforme

apresentado no quadro abaixo:

Tabela 1: Participantes da Pesquisa

ALUNOS PROFESSORES GESTORES ESCOLAS INSTITUICAO FAMILIAS

Sala Comum 03 EMEI 02
03 02 01 APAE 03
AEE 01 APAE 01

3.2.1 Critérios de selecédo dos participantes

Em funcdo dos objetivos estabelecidos neste estudo, foram elencados

0S seguintes critérios para a selecao dos participantes:

A) Critérios para a selecdo dos alunos

Para a selecao foi feita 0 mapeamento de alunos com TEA (transtornos
do espectro do autismo) no municipio de Piratini-RS, a partir do mapeamento
realizado constatou-se a matricula com diagnostico de autismo, de 12 casos
comprovados, onde 03 frequentam as escolas municipais de Ed. Infantil, 06

frequentam o ensino fundamental e 03 frequentam somente a APAE.
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Tabela 2: Mapeamento de casos de alunos com TEA

CASOS EDUCACAO ENSINO APAE
COMPROVADOS INFANTIL FUNDAMENTAL (SOMENTE)
12 03 06 03

Ao focar a Educacado Infantil, verificou-se que havia duas Escolas
Municipais de Educacao Infantil (EMEIS) onde o total de 03 alunos com TEA
estavam matriculados. Foi realizado o contato via telefone com cada uma

destas escolas para que fossem agendadas as visitas pela pesquisadora.

3.2.2 Caracterizacao dos participantes

A seguir definem-se as caracteristicas dos sujeitos participantes desta

pesquisa, alunos, professores e gestores.
3.2.2.1 Alunos

A caracterizacdo dos alunos foi realizada durante as visitas as escolas
gue passaram informacdes referentes aos respectivos alunos perante 0s
registros nos prontuarios, onde também constavam copias de laudos médicos
comprovando o diagndstico de TEA. Segue abaixo um quadro com as
caracteristicas dos alunos participantes: sexo, idade, a série a qual estado
matriculados, as EMEI’s correspondentes e o periodo que frequentam a escola.

Os participantes foram denominados nesta pesquisa por Al, A2 e A3.

Tabela 3: Caracterizacéo dos alunos participantes

ALUNOS SEXO IDADE SERIE EMEI PERIODO
Al Feminino 05 anos Pré li EMEI 1 Matutino
A2 Masculino 04 anos Pré | EMEI 1 Vespertino

A3 Masculino 04 anos Pré | EMEI 2 Vespertino
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3.2.2.2 Professoras

Os dados das professoras participantes foram obtidos através das
respostas em questionario especifico aplicado com cada uma envolvida na
pesquisa, assim, foram coletadas informacdes referentes a idade, formacéo, se
havia pés-graduacéao (incluindo habilitacdes, especializacbes ou pds-graduacdo
strictu sensu) e tempo de atuagcédo na Educacéo Infantil. Segue abaixo o quadro
com dados das professoras, sendo denominados nesta pesquisa por P1, P2,

P3 e PAEE. No quadro também é possivel observar seus respectivos alunos e

escolas.
Tabela 4: Caracterizacdo das professoras participantes
- TEMPO DE
PROFESSORES/ FORMACAO/ ~
ALUNO SEXO |IDADE ) - ATUACAO
EMEI POS-GRADUACAO
ED. INF.
P1  EMEI1 Al F 35 Pedagogia (2011) 17 anos
Neuropsicopedagogia
P2 EMEI 1 A2 F 36 Pedagogia (2004) 06 anos
Gestao Escolar
Pedagogia (2002)
P3 EMEI 2 A3 F 40 Gestéo Educacional e 13 anos
Ensino Superior
Pedagogia(1997)
Psicopedagogia

Equoterapia
Hab. educacéo especial
e deficiéncia mental

3.2.2.3 Gestoras

Os dados das gestoras participantes foram obtidos através das
respostas em questionario especifico aplicado com cada uma envolvida na
pesquisa, assim, foram coletadas informacdes referentes a idade, formacéao, se
havia pos-graduacéo (incluindo habilitacbes, especializacbes ou pos-graduacao
strictu sensu) e tempo de atuacdo na Educacéo Infantil. Segue abaixo o quadro
com dados das gestoras das escolas, sendo denominados nesta pesquisa por
G1, G2 e a gestora (Diretora) da APAE, como G3.
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Tabela 5: Caracterizacdo das Gestoras (diretoras) das escolas participantes

- TEMPO DE
PROFESSORES/ FORMACAO/ ~
ALUNO SEXO IDADE . - ATUACAO
EMEI POS-GRADUACAO
NA ED. INF.

Letras (2001) 14 Saos Es“’f'
G1 EMEI 1 Al F 41 Ed. Bésica teoria e

; Gestor/
pratica docente 03 Ed. Inf
G2 EMEI 2 A2 = 43 Pedagogia (2004) 14 anos Prof.
Gestéo Esclar 05 (Gestor)
Psicologia(1985)
G3 APAE ALIA3  F 55 Psicopedagogia 54 506 APAE

Institucional, curso
400h Ed. Especial

3.3 Local e caracterizacéo

Das 05 escolas de Educacéo Infantil da rede municipal de ensino de
Piratini-RS, 03 tem alunos com TEA em processo de inclusdo, por isso a
presente pesquisa foi realizada nestas duas Escolas de Educacdo Infantil
caracterizadas como EMEI 1 e EMEI 2. A instituicdo da APAE do municipio
também participou da pesquisa por oferecer aos alunos o Atendimento
Educacional Especializado e demais acompanhamentos necessarios ao aluno
e a familia, caracterizada na pesquisa por sua sigla APAE.

As escolas pesquisadas sdo municipais e atende criancas de 0 a 5 anos,
ambas situadas na zona urbana. A E.M.E.I Meu Lar atende 142 alunos, tendo
02 alunos com TEA em processo de inclusdo e E.M.E.l Recanto infantil atende
158 alunos, tendo um aluno em processo de inclusdo. A APAE atende um total
de 112 alunos, com diversas deficiéncias, atendendo 12 alunos com TEA,
sendo que trés nao frequentam a escola comum, somente o0 acompanhamento

multiprofissional desta instituicdo, devido o grau.
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3.4 Familia e caracterizacéao

Foram realizadas entrevistas com as familias de cada aluno, assim,
foram caracterizadas com F1 do aluno 1, F2 do aluno 2 e F3 do aluno 3.

Um aspecto a ser mencionado € que a familia F3 do aluno A3, da EMEI
2, ndo quis atender a pesquisadora, que ndo conseguiu realizar a entrevista
pois a familia ainda n&o aceitou o diagndstico de seu filho, ainda esta

recorrendo a outras avaliagoes.

3.5 Materiais e Equipamentos

Foram utilizados os seguintes materiais para da coleta de dados:
caderno para registro das observacfes, um gravador de audio para gravacao
das entrevistas com as familias e um computador para realizacdo da anélise e

transcricdo das entrevistas.

3.6 Procedimentos de coleta

A coleta das evidéncias teve como base o Estudo de Caso de Robert K.

Yin, seguindo seu planejamento e métodos. Para Yin:

A evidéncia do estudo de caso pode vir de seis fontes: documentos
registro em arquivos, entrevistas, observagéo diretas, observacao
participante e artefatos fisicos. O uso dessas seis fontes exige o
dominio de diferentes procedimentos e coleta de dados. (YIN, 2015,
p.106)

Torna-se importante seguir uma base tedrica como guia devido a

complexidade de um estudo de caso de qualidade. Assim comenta Yin:

O processo de coleta de dados para o estudo de caso é mais
complexo do que os usados nos outros métodos de pesquisa. Um
pesquisador de estudo de caso deve ter uma versatilidade
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metodoldgica ndo exigida, necessariamente, para o uso dos outros
métodos e seguir determinados procedimentos formais para
assegurar o controle de qualidade, durante o processo de coleta de
dados. (YIN, 2015, p. 134)

Para melhor compreenséo, os procedimentos de coleta de dados foram
explanados por duas etapas descritas a seguir, buscando a triangulacédo de
dados.

3.6.1 Primeira etapa:

Como primeira etapa buscou-se conhecer um pouco da histéria de vida
doas alunos em processo de inclusédo, para isso realizaram-se entrevistas
semiestruturadas com um representante das familias dos alunos. Sendo que a
familia de um aluno ndo quis participar da pesquisa, por ndo aceitar ainda o
diagnastico.

Apés procurou-se apreender as impressdes dos sujeitos sobre o
processo de inclusdo, através da coleta de dados com a aplicacdo de
guestionario misto (questbes abertas e fechadas) com as gestoras, as
professoras das salas de aulas comuns e sala AEE. Também se aplicou um
guestionario com 3 questbes aos professores das escolas de Ed. Infantil do
municipio, com objetivo de saber o conhecimento sobre a tematica da
pesquisa, buscando o embasamento para construcdo e confeccdo do E-book,

produto final desta dissertacéo

3.6.2 Segunda etapa:

Como segunda etapa optou-se pela pesquisa in loco, com observacgao e
analise nas escolas com registros em diario de campo, da estrutura,
adaptacdes, salas de aulas, metodologias, gestdo e curriculo. Também se
buscou a analise dos documentos a partir do roteiro de analise documental de:
planos, adequacdes curriculares, Projeto Politico Pedagdgico, fichas de
anamnese das escolas e demais registros da escola com relagdo aos alunos.

Para a realizacéo da pesquisa in loco, foi necessario agendar com cada

escola. As observagfes e analises foram realizadas no periodo em que 0s
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alunos permaneceram na escola. Dessa forma, foram realizadas observac¢des
de cada aluno durante o periodo escolar. Segundo Vianna (2003) a observacgéao
apresenta-se eficaz para o estudo e andlise de uma situagdo ou problema em
um determinado contexto, além disso, ela é essencial para a coleta de dados

de origem n&o verbal.

3.7 Instrumentos de coleta de dados

Durante as atividades realizadas no estudo foram utilizados os
seguintes instrumentos para coleta de dados: roteiro de analise documental,
diario de campo, roteiro de observagdo, questionario misto aplicado a
professores e gestores, roteiro de entrevista semiestruturado com familiares
dos alunos.

A escolha pela entrevista semiestruturada com as familias se deve ao
fato de que nela ha a possibilidade de se introduzir novos questionamentos que
podem valorizar a realizagdo da entrevista e o conteudo das respostas
(TRIVINOS, 1992). Ademais, segundo Liidke e André (1986), entre os variados
procedimentos de coleta, a entrevista apresenta grande vantagem, pois
proporciona maior interacdo0 e aproximacdo entre o0 pesquisador e o0
entrevistado.

Antes de aplicar o questionario misto aos professores e gestores, foi
aplicado um questionario piloto (teste) com uma professora que atua na rede
municipal no ensino fundamental e na rede estadual como professora do curso
normal no municipio, também atuou como coordenadora pedagogica e foi
professora na educacdo infantil, Pedagoga e Mestre em Ciéncias e
Tecnologias na Educacdo, pelo PPGCITED- IFSUL- Campus CAVG, para
verificar a adequacdo dos questionamentos frente aos objetivos tracados para
tal pesquisa.

A técnica da observacao foi utilizada para acompanhar a rotina de
atividades dos alunos na escola, metodologias, gestdo e documentos. O

registro foi feito por meio da escrita do pesquisador em um caderno (diario de
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campo), roteiro de observacao e roteiro de analise documental. Segundo Dana
e Matos (2011):

O registro continuo consiste em, dentro de um periodo de tempo de
observacdo, registrar 0 que ocorre na situacdo, obedecendo a
sequéncia temporal em que os fatos se dédo. O registro continuo é
uma espécie de "flmagem" do que acontece. Ao registrar, o
observador conta o que presencia, na sequéncia em que os fatos
ocorrem. (DANA E MATOS 2011, p. 62)

3.8 Procedimentos de analise

Para propor uma discussao dos resultados utilizou-se dos pressupostos
da Andlise de Contetudo de Bardin (2016). A analise de conteudo, segundo
Bardin (2016, p. 37), “[...] € um conjunto de técnicas de andlise das
comunicagdes”. A mesma nao se restringe apenas a um instrumento, reune
diferentes técnicas, em que sao utilizados procedimentos e objetivos
ordenados sobre o conteudo das mensagens a serem analisadas.

Bardin (2016) também revela que, atualmente, a analise de conteudo
pode ser definida como um conjunto de instrumentos metodolégicos em
constante aperfeicoamento, aplicados aos discursos, oscilando sua
interpretacdo entre “dois polos: o rigor da objetividade e a fecundidade da
subjetividade” (p. 15). O investigador, por sua vez, tem a tarefa de desvelar o
gue esta implicito nas mensagens.

Na pesquisa, a unidade de registro utilizada foi a analise tematica. De
acordo com Franco (2012, p. 45), o “[...] tema é considerado como a mais util
unidade de registro, em analise de conteudo”. Segundo Bardin (2016, p. 135),
“[...] fazer uma analise tematica consiste em descobrir os ‘nucleos de sentido’
gue compdem a comunicacdo e cuja presenca, ou frequéncia de aparicao,
podem significar alguma coisa para o objetivo analitico escolhido”.

Bardin (2016, p. 135) ainda complementa que o tema “[...] corresponde a
uma regra de recorte (do sentido e ndo da forma) que € fornecida, visto que o
recorte depende do nivel de andlise e ndo das manifestacdes formais

reguladas”.



70

ApOs a organizagdo dos dados coletados, foram estabelecidos os temas
e subtemas de analise de conteudo de acordo com Bardin (2016) perante o
objetivo da pesquisa. Em relagcdo ao tema, Bardin (2016) o define como um
elemento que emerge de forma natural de um texto que € analisado e que
segue critérios especificos que estéo relacionados com a teoria que da o curso
a leitura. Dessa maneira, a medida que a andlise dos dados foi realizada e
descrita, houve a necessidade de buscar referenciais tedricos para a
interpretacdo dos mesmos. Os temas e subtemas de analise podem ser
observados no seguinte quadro:

Quadro 2: Temas e Subtemas

TEMAS SUBTEMAS

- Diagnostico

- Relacionamento e interacéo

- Escola e o aluno com TEA

- Futuro da crianca com TEA: Angustias das
familias

Familia do aluno com TEA:
Diagnéstico a  incluséo
escolar.

- Experiéncia dos sujeitos com alunos com
TEA

- Concepcdes sobre incluséo escolar

- Gestéo inclusiva

gestores e professores - Inclusdo escolar: Pratica pedagogica dos
professores

- Relacéo Escola x Familia

Processo de inclusao
escolar do aluno com TEA:
Analise Questionario

- Ficha de Anamnese
Anélise Documental: - Projeto Politico Pedagdgico
- Adequacao curricular

Registros escolares - Plano Municipal de Educacao

- Ambientes utilizados na escola pelo aluno

- Organizacédo do espaco e tempo

- Materiais utilizados pela professora

- Metodologia adotada pela professora

- Interacao do aluno com professor e colegas

- Comunicacéao e linguagem do aluno

- Habilidades sensoriais, cognitivas e motoras
- Participacdo nas atividades — Ambientes
internos/externos

Inclusédo na Prética:
Observacdes In-loco.
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- Comportamento - Ambientes
internos/externos

- Relagdo com os demais profissionais da
escola

- Dificuldades Observadas

O papel da APAE frente a
inclusdo do aluno com
TEA:

Andlise questionario

- Trabalho das instituicbes de Educacao
Especial

- Atendimento Educacional Especializado

- Relagdo Familia e APAE

3.9 Triangulacao de dados

Para uma maior confiabilidade na analise dos dados coletados ao final

foi realizada uma triangulacdo de dados a partir dos dados coletados em cada

etapa. A triangulacéo dos dados é apontada por alguns autores (ANDRE, 2005;
YIN, 2005; MARTINS, 2008) como procedimento fundamental a validacdo da

pesquisa, considerando que:

[...] a confiabilidade de um Estudo de Caso podera ser garantida pela
utilizacdo de vérias fontes de evidencias, sendo que a significancia
dos achados tera mais qualidade ainda se as técnicas forem distintas.
A convergéncia de resultados advindos de fontes distintas oferece um
excelente grau de confiabilidade ao estudo, muito além de pesquisas
orientadas por outras estratégias. O processo de triangulacdo
garantira que descobertas em um Estudo de Caso serdo
convincentes e acuradas, possibilitando um estilo corroborativo de
pesquisa. (MARTINS, 2008, p. 80).

“A triangulacdo pode envolver o uso de diferentes fontes de dados,

diferentes perspectivas ou teorias, diferentes pesquisadores ou diferentes
métodos” (MOREIRA 2009, p.24).

Por conseguinte, o estudo de caso encaixa em uma tradi¢cdo holistica
de pesquisa segundo a qual as caracteristicas de uma parte sdo
determinadas grandemente pelo todo ao qual pertence. A
compreensdo das partes requer a compreensdo de suas inter-
relacdes no todo. E uma visdo sistémica que pressupde que 0S
elementos de um evento educativo, por exemplo, sdo
interdependentes e insepardveis e uma mudanga em um elemento
implica uma mudanga no resto. (MOREIRA 2009, p.13)
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4 ANALISE DIALETICA DOS RESULTADOS

A andlise dialética dos resultados possibilitou uma andlise critica, a
intencdo foi estabelecer um didlogo constante entre os dados coletados e o
referencial tedrico, o qual possibilitou desvendar as concepgdes que permeiam
a incluséo escolar do aluno com TEA.

No primeiro momento traz-se a entrevista com os familiares buscando
conhecer melhor a realidade dos alunos e os questionamentos realizados com
professores e gestores sobre o processo de inclusdo escolar, fazendo-se uma
analise descritiva e de conteldo dos dados coletados buscando-se apreender
as impressdes dos sujeitos sobre o processo que vivenciam.

No segundo momento buscou-se a andlise da préatica efetiva dentro das
escolas, diante disso, relatam-se as observacbes in-loco e andlise de
documentos, acompanhadas de roteiros pré-estabelecidos, também de forma
descritiva, seguindo a analise de conteudo e baseado em referenciais teoricos.

Em seguida explanam-se as conclusdes a partir da triangulacéo dos dados
coletados e as consideracfes finais, com sugestdes de modificacdo da
realidade a serem entregues a Secretaria Municipal de Educacao.

Ao final apresenta-se o produto educacional desta dissertacéo, guia pratico
na forma de e-book, sendo comprovada a sua necessidade através de uma

pesquisa com os professores da Educacao Infantil do Municipio.

4.1 Familia do aluno com TEA: do diagndéstico a incluséao

escolar (Apéndice F)

Conhecer a histéria de vida do aluno € muito importante, € o ponto de
partida para uma analise alicercada na realidade do sujeito e que deve pautar
gualquer proposta pedagdégica inclusiva, por isso € muito importante que o
professor antes de tudo conheca melhor seu aluno e sua historia,
caracteristicas, gostos, dificuldades, dentre outras questdes que poderéo

auxilia-lo no seu planejamento e adaptacdo de seu aluno com TEA. O
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instrumento utilizado para este levantamento de dados encontra-se no

Apéndice F.

4.1.1 Diagnoéstico

O processo de descoberta do TEA (transtorno do espectro do autismo)
assim como qualquer outra deficiéncia € um choque para uma familia, € um
momento muito dificil como relatado pelos familiares durante a entrevista.
Como salienta Silva (2012) “receber o diagnostico de autismo € sempre
impactante para os pais. A partir desse momento, brota um turbilhdo de
situacdes e emocgdes inesperadas no seio familiar: angustias, conflitos,

frustragdes, medos, insegurangas.” (SILVA, 2012, p.94)

Para n6s da familia foi muito dificil... por que nunca tinhamos
vivenciado essa experiéncia... Ouviamos falar de autismo, mas nédo
achavamos que seria tédo dificil lidar com alguém que tivesse essa
sindrome... (F-1)

Foi bem dificil passamos por 8 pediatras 3 particulares e 5 clinicos
em postos e hospitais... até sermos encaminhados para uma
fonoaudi6loga e apds uma psicologa e enfim um neurologista e enfim
o diagndstico... (F-2)

Os primeiros sinais foram percebidos pelas maes em casa que notavam
comportamentos diferentes em seus filhos e em seguida confirmados por

profissionais.

Os primeiros sinais foram descobertos por nds, em seguida pelos
profissionais da APAE... nés sabiamos pelos sintomas..falta de
atencdo...dificuldades na  comunicacdo...dificuldades de se
expressar...de demonstrar afetividade e principalmente nas atividades
e comportamento no dia-a-dia...principalmente necessidades
fisiolégicas...usada fraldas 24 horas por dia...(F-1)

Eu a mae.. percebi que tinha algo diferente em seu
comportamento...(F-2)

Os sinais identificados pelas mées em seus filhos foram a dificuldade de
comunicacao, gritos, falta de concentracdo, ndo olhar nos olhos e nédo atender
guando era chamado. Silva (2012) colabora dizendo que “[...] falhas ou
problemas na evolucédo da linguagem constituem os primeiros sinais de que o
desenvolvimento de uma crianca nao esta conforme o esperado e podem
sugerir um funcionamento autistico”. (SILVA, 2012, p. 30)

Destacado nas falas das entrevistadas:

A primeira coisa que se percebia era a dificuldade na comunicacéo...
fala... ndo apresentava nem uma frase até os trés anos de idade...
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depois comecou a soletrar duas silabas, uma palavra com trés...
quatro silabas... falava tudo pela metade. (F-1)

Gritos quando estava em meio a pessoas... tanto da familia quanto
dos estranhos... muitos grito... ndo tinha concentragdo... né&o
conseguia olhar nos olhos quando chamado e ndo atendia
também...(F-2)

Orru (2012) colabora dizendo:

Durante os primeiros anos de vida, as condutas funcionais normais,
desenvolvidas por uma crianca que ndo apresenta a sindrome, séo,
no autista, progressivamente desestruturadas e/ou perdidas, ou
mesmo nunca chegam a se desenvolver. Dentre essas fung¢des
estdo: a falta da aquisicdo de regras estabelecidas, surdez aparente,
acOes antecipadas ndo praticadas, em geral, a partir do sexto més
(ex.: sorrir ao ver a mae se aproximar etc.). (ORRU, 2012, p. 32)

Assim relata a familia 1 que ao receber as primeiras informacdes sobre
0 possivel diagnoéstico de TEA em sua filha, na APAE, percebeu que nao se
tratava da suspeita de surdez. Geralmente, os pais percebem que ha algo de
errado com seus filhos, por acharem que € surdo, ja que o filho ndo responde a
estimulos (KLIN, 2006).

O primeiro diagnéstico mais proximo do quadro...foi percebido na
APAE... Nesse periodo o tratamento ja estava em andamento... mas
nao destinado ao autismo... ingressamos na APAE com uma possivel
suspeita de surdez... onde foi avaliada pelos profissionais e pediram
entdo exames de audiometria... durante o exame tivemos varias
dificuldades... por que até entdo ndo existia comunicagdo... apenas
por gestos e sons que saiam dela ao reagir aos sons que ela ouvia...
foi entdo que o profissional detectou que nada de errado havia na
audicdo... (F-1)

Com a neurologista pediatra... a principio ndo fazia ideia do que
estava falando... entdo recebi apoio na APAE... onde tive mais
informacdes e também convivéncia... (F-2)

Destaca-se na fala da familia 2, o quanto a APAE tem um papel
importante na vida dessas familias, a mae recebeu as primeiras informacfes
do neurologista que ndo foram claras para ela e teve o acolhimento desta
instituicdo onde teve informac¢des mais concretas.

Segundo Silva (2012):

O acolhimento e a orientacdo para as familias sdo fundamentais para
gue elas deixem de lado crengas errbneas, e ndo se desgastem com
culpas desnecessérias e sem propésitos. Cuidar dos familiares
especialmente das mées, € tdo importante quanto cuidar das préprias
criancas. (SILVA, 2012, p. 96)

Os pais retratam em sua fala a caminhada para fazer o diagndéstico de

seus filhos e os procedimentos adotados desde a suspeita até o resultado final,
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onde o diagndstico somente foi fechado apds varios atendimentos e avaliacdes
por um grupo de profissionais. Silva contribui relatando que “ [...] alguns pais
ndo conseguem aceitar o diagnostico de seus filhos e fazem dispendiosas
peregrinacdes ou verdadeiros “doctor shoppings”, isto €, passam de médico em
médico em busca de outras opinides ou diagndsticos. (SILVA, 2012, aspas por
conta do autor, p. 198-199)

A primeira suspeita de autismo ja havia ocorrido durante a primeira
avaliagcdo... mas como eu havia falado que ela ndo respondia a um
simples som, entéo o primeiro passo foi fazer audiometria... foi entdo
a partir dai que comecaram uma avaliagdo com os profissionais da
APAE... individualmente comegaram a perceber os sintomas, a fazer
diferentes tarefas, depois de quase um ano de avaliacdo foi feita uma
troca de experiéncias e entdo chegaram a um mais preciso... a partir
dai entdo foi encaminhada & um neurologista... que entdo pediu
exames para detectar o grau de autismo que se encontra no
momento..em uma escala de 1 a 5 ela se encontra no grau 2 ...onde
necessita de alguém que ajude na rotina do dia-a-dia...por exemplo
trocar de roupa...dar banho...(F-1)

O diagnoéstico foi feito depois de varios atendimentos juntas a APAE e
a neuro fecharam o diagnéstico... (F-2)

Para a familia 1, ndo foi muito facil receber o diagndstico de seu filho
com TEA, no inicio ndo aceitaram, depois se convenceram que precisavam
conhecer melhor sobre o assunto e perceberam que os profissionais estavam
certos. Segundo Silva “aprender a lidar com este diagndéstico e se informar é o

passo mais maduro”. (SILVA, 2012, p.199)

No primeiro momento eu ndo aceitei... rebati o que os profissionais
me falaram... até entdo eu nunca tinha visto uma crian¢a autista... foi
entdo que comecaram a mostrar exemplos de criangas autistas para
ver se algumas daquelas caracteristicas se encaixava no quadro da
minha filha... a partir dai comecei a aceitar e querer conhecer mais do
assunto para ter uma melhor convivéncia e para saber lidar com essa
situagdo no dia-a-dia... (F-1)

Os pais duvidaram muitas vezes do diagnéstico de sua filha como

relatam, ndo achavam que sua filha tinha TEA :

No comeco foram muitas vezes... por que tudo aquilo que me falavam
eu ndo conseguia entender... muito menos enxergar na minha filha...
(F-1)

Silva (2012) descreve que “muitos pais acabam vivenciando um periodo
de negacéao, ja que, no intimo, ndo querem deixar para tras as idealizacfes que

cultivaram para aquela crianca”. (SILVA, 2012, p. 198)
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Para a mae da familia 2, foi mais facil receber o diagnéstico final, apenas
confirmou as suas desconfiangcas, mas para o pai e alguns familiares ainda é

dificil, como relata a mae:

Para mim mae foi tranquilo pois ja tinha desconfianca de algo e
apenas tive uma resposta... mas para o pai e alguns familiares ainda
esta sendo dificil... mesmo... (F-2)

A mesma revela que nunca duvidou do diagndéstico, pois sempre teve

informagdes bem claras e que se identificavam com o seu filho.

Nunca duvidei... pois... tive muito apoio e esclarecimento e todas as
informagbes que tive foram bem claras e “ele” se encaixava em varias

caracteristicas... (F-2)

Os pais dos alunos revelam que comecaram a notar 0s primeiros sinais
de TEA em seus filhos ainda muito pequenos, um dos primeiros sinais vistos
pelos familiares 1, foi a falta de comunicacéo, percebe-se pelas declaracdes a
demora em fechar o diagnéstico. Para Silva (2012) “a auséncia da fala, na
maioria dos casos, é o fator que mais preocupa 0s pais e 0 que 0s motiva a
procurar ajuda.” (SILVA, 2012, p. 33)

Desde de bebezinho as pessoas mais proximas & mim diziam que ela
poderia ter algum problema...era uma crianca que nao interagia...nao
olhava fixamente pra ti..quando ficou maiorzinha... ndo respondia
nem com gestos 0 que era questionada...sempre ficava isolada no
mundinho dela... com o passar do tempo eu percebi que minha filha
nao exalava nem um som, apenas gritos.. o que nao era normal para
uma crianca de 2 e 3 anos... com guatro anos eu procurei a APAE...
com 5 anos foi detectado o autismo... (F-1)

Comecei a notar quando ele tinha um ano e meio... o diagndéstico foi
concluido quando ele tinha dois e meio... (F-2)

Segundo Coll (1995):

Na maior parte dos dados colhidos por meio de anamneses
realizadas por profissionais atuantes nas instituicdes voltadas para
esse tipo de atendimento, constata-se que os diagndsticos de
autismo sado fechados a partir dos trés anos de idade. Do nascimento
ao segundo ano de vida, de cinco casos, quatro ndo sao identificados
com clareza. (COLL, 1995, p.278)

4.1.2 Relacionamento e interacao

O relacionamento social e a interacdo com as outras pessoas € uma
coisa muito complicada para o autista, diferente que para outra pessoa, que

logo chega e se relaciona com 0s outros, ou para uma pessoa timida que quer
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se relacionar, mas a vergonha é que impede, para uma crianga autista vai além

do querer, faz parte do seu transtorno essa introspeccao.

Para todos aqueles com tracos ou diagndstico de autismo, uma coisa
€ universal: o contato social é sempre prejudicado. N&o
necessariamente, porque estdo desinteressados, mas por que nao
sabem e ndo aprenderam a arte de interagir e manter vinculos.
(SILVA, 212, p.23)

Percebe-se na fala das familias que antes do diagndstico e tratamento, o
contato e relacionamento da crianca com a familia parecia ser mais dificil,

relatam que atualmente € mais tranquilo, devido as terapias e medicacdes.

No momento é mais tranquilo... hoje ela € uma crianca mais calma...
bem diferente de quando era menor, ela se escondia para qualquer
pessoa que chegasse em minha casa... teve um dia que foi bem
dificil, o pai dela foi viajar e quando chegou em casa ela ficou o dia
todo escondida embaixo das cobertas e era assim com qualquer
pessoa da familia que chegasse para nos ver... hoje ela esta mais
sociavel.. doce.. carinhosa com as pessoas. (F-1)

Hoje com as terapias e medicagdo é mais tranquilo... porém alguns
se afastaram e outros ficaram mais préximos. (F-2)

Os pais revelam que mantém uma boa relacdo social com amigos e
familiares, mas que s@o poucas e sinceras, que alguns familiares se afastaram
com a situacao e assim se relacionam com quem aceita o seu filho e valorizam
essas amizades. A familia 1, relata ndo sair muito por morar no interior estar

distante dos familiares.

Pode-se dizer que € boa... ndo temos muitos contatos familiares.. por
nossas familias ndo morarem na mesma cidade em que moramos...
por morarmos na campanha e termos uma vida bem corrida e um dia-
a-dia bem atarefado... ndo temos muito contato com amigos... € nem
saimos muito a eventos ou algo do tipo... (F-1)

Sou uma mée bem tranquila sei quem nao aceita... consigo identificar
entdo me afasto... sGo poucos amigos, mas sao 0s que se importam...
sei me relacionar bem... em relagdo a familia alguns se afastaram e
outros ficaram mais préximos e esses eu valorizo...(F-2)

Segundo Cunha (2015):

O autismo traz a carga do isolamento social, da dor familiar e da
excluséo escolar. E normal que os pais se preocupem, porque ha
relevantes alteracdes no meio familiar e, nem sempre, é possivel
encontrar maneiras adequadas para lidar com situacdes decorrentes.
(CUNHA, 2015, p.87)

4.1.3 Escolae o aluno com TEA

A inclusao escolar do aluno com deficiéncia € uma realidade nas escolas

e ainda um desafio para todos os envolvidos neste processo, pais alunos,
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professores e gestores. Segundo Mantoan (2011) “a inclusdo tras consigo o
desafio de ndo s6 acolhermos os alunos com deficiéncia, mas de garantirmos
condicOes de acesso e de aprendizagem em todos 0S espacos, programas e
atividades do cotidiano escolar.” (MANTOAN, 2011, p.132)

Na educacéo infantil a matricula também n&o é sé obrigatoria a partir
dos quatro anos, mas é um direito de toda crianca, muitos pais tem medo com
relacdo a este processo, mas € muito importante para o desenvolvimento de

seus filhos. Assim ressalta Silva (2012):

A vida escolar é especial e todos tem o direito de vivenciar essa
experiéncia. Afinal é na instituicdo de ensino que se aprende a
conviver em grupo, a se socializar, trabalhar em equipe, conviver com
as diferencas: sdo os primeiros passos rumo a vida adulta. (SILVA,
2012, p. 107)

~

Com relagcdo a escola e a inclusdo de seus filhos os pais tiveram
experiéncias diferentes, a familia 1, tem a experiéncia apenas da escola atual a
aluna comecou na educacéao infantil com 5 anos, consideram que a mesma é
boa e proveitosa para sua filha até o0 momento, destacam sua filha tem muito

carinho pelas professoras.
Um lugar acolhedor.. aconchegante... familiar... acredito que seja um
lugar onde ela se sinta bem, se sinta confortavel... (F-1)
Ela é apaixonada pelas professoras e € alguém que ela tem muito
carinho... (F-1)

Ja a familia 2, tem experiéncias diferentes em duas escolas, a primeira
escola com 02 anos e a atual com 04 anos, a primeira de dificil adaptacao,
onde a professora ndo tinha conhecimento para trabalhar com aluno, deixando-
o isolado, causando muitas desavencas entre mae e professora e a segunda

tendo o inicio complicado mais com mais avancos significativos

Na primeira foi bem dificil a adaptac&o... agora na segunda e atual foi
tenso no inicio... mas com um avan¢o maravilhoso.... (F-2)

A primeira um pouco estressante pois nao tinha ideia do que fazer
com ele... ndo tinha nem interesse de interagir com ele... com a turma
simplesmente deixava ele s6 em um canto... estavamos sempre nos
contrariando... (F-2)

Mantoan (2011) chama a atencéo para esta dificuldade enfrentada pela
familia na primeira escola de seu filho, “a resisténcia dos professores a
inclusdo escolar tem sido o despreparo para ensinar a turma toda, sem
discriminacgdes, ensino adaptado, diferenciado, nas salas de aulas das escolas
comuns”. (MANTOAN, 2011, p.13)
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Com relacdo as preocupacdes quanto a inclusdo de seus filhos na
escola, a familia 1 destaca a preocupacdo com que tinha com a adaptacéo,
tanto com a turma e professoras, a questao do banheiro, que a filha precisava
de ajuda, mas para eles foi muito tranquilo, a familia 2 destaca a preocupacéao
com o desinteresse da primeira escola, que ndo sabia como trabalhar com o
seu filho, ja na escola atual relata que a mesma sempre buscou a adaptacdo
do seu filho, o que a deixava tranquila.

A escola é muito tranquila... na verdade o que me preocupava era a
questdo da adaptacdo com a turma... com as professoras... essa
preocupac¢do era maior ainda com a questéo de ir ao banheiro... algo
que ainda precisa de ajuda... (F-1)

A primeira escola me preocupava o desinteresse... estavam sempre
reclamando... por que ndo sabiam o que fazer... Nada tranquilo...ele
estava sempre chorando e gritando. (F-2)

Com a atual esta sendo maravilhoso... me senti acolhida vejo que nédo
ha exclusdo.. estdo sempre a procura de novas ideias para a sua
adaptacao e isso para mim mae é o que me deixa tranquila...(F2)

Cunha (2015) destaca que “algumas técnicas podem representar um
valioso auxilio na sala de aula e na familia para a reducdo de atitudes que
interferem negativamente o desenvolvimento do aprendente”. (CUNHA, 2015,
p.71)

Silva (2012) colabora dizendo que:

E importante que as criancas com autismo estejam na escola e
participem dela integralmente. Diversas atividades podem ser
adaptadas para que ela faca as mesmas atividades dos colegas de
sala. Assim, ela se sentirhd melhor e mais estimulada. (SILVA, 2012,
p.223-224)

Sobre a escola atual os pais ndo tém nenhuma queixa, pois todos os
profissionais se mostram sempre empenhados na busca da inclusdo de seus
alunos, também ja relatada em outros momentos. Ambas as familias
consideram que processo de escolarizacdo de seu filho (a) tem auxiliado no
seu desenvolvimento, desenvolvendo a fala e coordenacdo, que sdo muito
importantes para o aluno com TEA. Assim verificam que seus filhos estdo

tendo um bom desempenho, apesar do pouco tempo.

Ela estd tendo um desenvolvimento satisfatério... algo que nos
surpreendeu... desenvolveu...desenvolveu a comunicagdo com outras
criancas... a parte afetiva foi em desenvolvida com as professoras...e
tudo isso refleti dentro de casa... com a irmdo e com nds pais
também...(F-1)

Ele tem desenvolvido bem a fala e a coordenac¢éo esté aprendendo a
usar lapis... pincel... tintas... esta conhecendo as cores... nUmeros e
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letras... em casa tenho sempre incentivado com novidades de
conhecimento... fago o que posso... (F-2)

Hoje na escola atual... ele tem desenvolvido muito... desempenho
satisfatério em relagéo ao pouco tempo de aulas... (F-2)

Silva (2012) destaca que “o ingresso na escola € um marco importante
no desenvolvimento das criancas. Nao apenas para o aprendizado em si, mas
também pelo desenvolvimento social e pela formagdo do ser humano como um
todo”. (SILVA, 2012, p.107)

Na questéo de participacdo da familia e do aluno em eventos da escola
(festas, comemoracbes, gincanas...) as familias buscam participar por
considerarem importantes para a convivéncia e integracao de seus filhos com
as outras pessoas. Segundo Silveira (2015) “foi possivel constatar a
importancia da familia e sua interacdo com a escola para facilitar o ambiente de
aprendizagem”. (SILVEIRA, 2015, p. 73)

Chegamos a participar de algumas... quando ndo conseguia leva-la
eu pedia para alguém préximo a nos levar para ela sair mais e ter um
pouco mais de convivéncia com outras pessoas... (F-1)

Sim... procuramos sempre estimular e integrar ele na escola... (F-2)

Ambos os alunos tém atendimento educacional especializado e demais
acompanhamentos na APAE, onde séo atendidos por varios profissionais, um a
cada dia da semana, somente a fonoaudiologia uma vez por més. Para Silveira
(2015) “é fundamental a participacdo da equipe multidisciplinar no processo de
inclusdo de criancas com autismo na classe regular’ [...] (SILVEIRA, 2015,
p.71)

Na APAE ela tem acompanhamento toda semana... um dia para cada
profissional... fonoaudibloga... psicéloga... terapeuta ocupacional...
pedagoga e equoterapia....(F-1)

Na APAE ele tem atendimentos... terapia ocupacional... psicologia,
psicopedagoga... equoterapia... fonoaudiologia quando tem uma vez
por més... as demais uma vez por semana 20 minutos... (F-2)

4.1.4 Futuro dacrianca com TEA: Angustias das familias

Os familiares tém muitas angustias sobre o futuro de seus filhos como
revelam em suas palavras, preocupacdes com independéncia, relagcdo com as

outras pessoas e a sua ingenuidade, tipicos do autista.

A minha angustia é com relacdo ao futuro... como ela vai encarar o
trabalho... questbes do dia-a-dia... como vai ser a independéncia
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dela, como ela vai reagir com as pessoas e como as pessoas vao
reagir com ela... (F-1)

Tenho sim, por ele ter uma inocéncia... de ndo saber identificar o que
€ carinho e agresséo. Isso me déi muito... (F-2)

Silva (2012) relata que:

Uma grande preocupacédo recorrente que passa na cabeca de todos
0s pais de pessoas com 0 autismo € o futuro. Eles saberdo se cuidar
sozinhos, terdo independéncia, saberdo usar dinheiro ou lidar com as
maldades do mundo? Uma das caracteristicas do autismo é a
ingenuidade, e os pais tém medo de que seus filhos sejam
enganados e acabem como vitimas de pessoas maldosas. (SILVA,
2012, p. 238)

4.2 O Processo de Inclusdao Escolar do Aluno com TEA:

Andlise dos questionarios professores e gestores.

A inclusdo escolar na rede regular de ensino € uma realidade hoje na
grande maioria das escolas comuns, pois as leis evoluiram muito e tem
auxiliado o aluno deficiente, na busca de uma educacao para todos. Mas as
instituicbes escolares e seus profissionais ainda ndo tem conseguido
acompanhar esta evolucdo, muitas vezes por falta de formacdo dos
profissionais, investimento publico, falta de infraestrutura e desconhecimento
da realidade até receber um aluno em processo de inclusdo, dentre outros
problemas.

Através da analise dos questionarios pode-se perceber que mesmo com
todos os problemas muitas escolas e seus profissionais tém tentando avancar
no processo de inclusdo, muitas tem se mostrado com uma proposta de
inclusdo consistente com gestores e professores dedicados que mesmo sem
conhecimento, vestem a camisa da inclusdo e com amor e unido, conseguem
bons resultados. “A escola comum se torna inclusiva quando reconhece as
diferencas dos alunos diante do processo educativo e busca a participacao e o
progresso de todos, adotando novas praticas pedagoégicas.” (SEESP/ SEED/
MEC, p.9, 2010)



82

4.2.1 Experiénciacom alunos com TEA (Apéndice A,B,CeD/ 1)

Observa-se na Tabela 6, que duas professoras e uma gestora nao tinham
experiéncia com alunos com transtorno do espectro do autismo, uma
professora de cada escola P2 e P3, e a gestora da EMEI 1, j4 a gestora da
EMEI 2, acompanhou o diagndéstico e a inclusdo de uma aluna na escola que
atuava anteriormente a 07 anos atras, como professora, mas ndo titular da
aluna em processo de inclusdo, segundo andlise da Tabela 4 e Tabela
1Tabela 5, pode-se observar que nenhum destes sujeitos tem especializacao
na area da Inclusdo Escolar e a grande maioria tem formacdo em Pedagogia.
A professora 1 ja tinha acompanhado alguns alunos com TEA, tendo a
experiéncia de 05 anos, tanto a professora de AEE e a gestora da APAE, tem
um bom tempo de acompanhamento de alunos com TEA, salienta-se que os 3
sujeitos citados tem formacéo na area da inclusédo escolar e atuaram ou atuam
na APAE.

Tabela 6: Experiéncia dos sujeitos da pesquisa com alunos com TEA

Professor/ Experiéncia Tempo de Alunos com TEA
Gestor COomTEA anterior acompanhamento de acompanhados
alunos TEA
P1 EMEI1 Sim 05 anos
04
P2 EMEI1 Nao Este ano 01
P3 EMEI2 Nao Este ano

02 (aluno atual +
aluno de uma

colega)
P AEE Sim, na APAE 08 anos
10
Gl EMEI1 Nao Pouco mais de um ano 02
G2 EMEI 2 Sim 07 anos 02
G 3 APAE 29 anos 18

Sim, ensino regular e
na area clinica.
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4.2.2 Concepgdes sobre inclusao escolar (Apéndice A, B, C e D/ Il)

A educacao inclusiva hoje € uma realidade e um desafio em nossas
escolas, exigindo mudancas e novas perspectivas na educacdo de todos os
nossos alunos. Sassaki (2010) descreve que “o processo de incluséo,
exatamente por ser diferente da ja tradicional pratica da integracdo, desafia
todos os sistemas educacionais, publicos e particulares, em todas as
modalidades”. (SASSAKI, 2010, p.125)

Segundo Mantoan (2011) para que a inclusdo ocorra “sabemos da
necessidade e da urgéncia de se enfrentar o desafio da inclusdo escolar e de
colocar em agao os meios pelos quais ela verdadeiramente se concretiza”
(MANTOAN, 2011, p.39), acdes definidas nas respostas de alguns sujeitos

pesquisados:

E conhecer o aluno num todo e realizar adaptacdes conforme o seu
ritmo de aprendizagem (P AEE)

Quando o professor consegue incluir o aluno especial nas atividades
escolares. (P-3)

Quando a escola recebe a crianca e sua familia, trabalha para
conhecer e buscar o todo necessario, para desenvolver e inserir essa
crianca na sala de aula em todos os aspectos. (G-1)

Proporcionar um ambiente de convivéncia e aprendizagem com o
grupo. (G-2)

E quando uma crianga com necessidades educativas especiais &
inserida na sala de aula na sala de aula e a escola esta preparada
para recebé-la. Assim, com materiais e atividades adequadas a seu
desenvolvimento e o estimulo a integracdo entre colegas e professor.
(P-2)

Complementando a declaracdo da professora 2, Serra diz que se
efetiva a inclusdao quando se tem “uma educacido de qualidade, na qual o
acesso, o atendimento adequado e a permanéncia sejam garantidos a todos 0s
alunos, independentemente de suas diferencas e necessidades” (SERRA,
2008, p.33).

Pode-se analisar nos discursos que a inclusao escolar € vista de forma
positiva para todos os envolvidos neste processo, mas como descreve a
gestora 3 no seu discurso abaixo, da forma que vem se delineando em muitas
escolas podem estar se tornando na visao desta, ndo um proceso de incluséo e

sim de exclusdo do aluno com autismo.
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A inclusdo especial tem que partir de um todo na escola, desde os
diretores, funcionarios, secretaria, coordenacdo e professores.
Acredito que a forma como nossos alunos estdo incluidos, esta
inadequada, o que acontece com a maioria dos casos € uma
verdadeira exclusdo, os professores, ndo estdo qualificados, ndo
existe em muitos casos adaptacdes curriculares e principalmente ndo
€ revisto as peculiaridades individuais dos alunos. (G-3)

De acordo com Sassaki (2010) a educacéao inclusiva:

A inclusdo causa uma mudanca de perspectiva educacional, pois ndo
se limita a ajudar somente os alunos que apresentam dificuldades na
escola, mas apodia a todos: professores, alunos, pessoal
administrativo, para que obtenham sucesso nha corrente educativa
geral. (SASSAKI, 2010, p.128)

Uma professora entende que a inclusdo escolar, se d4 quando o aluno

acompanha o contetdo, mas a inclusdo nao se restringi a conseguir fazer com

gue o aluno acompanhe o conteudo, envolve bem mais coisas dentro de um

ambiente escolar.

Penso que o aluno s6 esta incluido quando consegue acompanhar o
contetido desenvolvido. (P-1)

Friedmann (2012) esclarece sobre o assunto:

Ao falarmos em inclusdo, estamos nos referindo a possibilidade de
dar espaco, oportunidade de participacdo e expressao para todas as
criancas, tenham elas temperamentos diferentes, sindromes fisicas e
psiquicas, nacionalidades e religibes variadas. (FRIEDMANN, 2012,
p.25)

Para Mantoan (2011) “os professores em geral tém bastante dificuldade

de entender os principios inclusivos aplicados as suas turmas, diante da

formacdo que tiveram como alunos e como profissionais da educacgao.”
(MANTOAN, 2011, p.10)

Os sujeitos tém opinides diferentes sobre a possibilidade de ocorrer a

inclusdo escolar, ressaltam que, o que defini a inclusdo € o grau de cada aluno,

de cada caso que deve ser analisado em sua individualidade e de condicfes

adequadas.

Depende do grau de dificuldade do aluno. (P-1)

Acredito que sim para aqueles alunos que tem condi¢cdes de ser
incluidos. Cada caso é um. (P-AEE)

Desde que haja condi¢bes adequadas. (G-2)

Silveira (2015) diz que “a educagao é uma questao de direitos humanos

e os individuos com deficiéncia devem fazer parte das escolas, as quais devem

modificar seu funcionamento para incluir todos os alunos.” (SILVEIRA, 2015, p.

60)
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A professora 2 tras esta reflexdo do direito em sua resposta:

Todos tem este direito, ser estimulado e construir conhecimentos que
serdo importantes para o seu desenvolvimento. (P-2)

Mantoan (2011) complementa ressalta que “para entender a inclusao,
precisamos comecar por perceber a extensao do direito de todos a educacao e
respeita-lo em suas iniUmeras possibilidades de aplicagédo”. (MANTOAN, 2011,
p.10). Segundo o ECA “a crianga o adolescente tém direito a educacéo,
visando o pleno desenvolvimento de sua pessoa, preparo para o0 exercicio da

cidadania e qualificagédo para o trabalho” (ECA, 1990).

Os gestores tém conviccdo que € possivel e a inclusdo, mas que as

vezes na pratica ela ndo acontece.

Sim, quando ha um bom relacionamento entre familiares e escola e
quando hé profissionais responséaveis acredito que sim. (G-1)
Sim, deveria acontecer, s6 que na pratica ndo acontece na maioria
dos casos. (G-3)

Para Silva:

Falar em inclusdo é um tema delicado e complexo quando saimos da
teoria e partimos para uma prética efetiva nas escolas. Mesmo
algumas escolas que fazem propaganda de um ensino inclusivo
pecam na hora de tornar essa pratica realidade. (SILVA, 2012, p.233)

Ja a professora 3 ndo acredita na inclusdo escolar descreve como um
sonho, ainda define também como uma utopia. Mas segundo Mantoan (2011) a
‘inclusdo nado €& favor para pessoas com deficiéncia. Ela € um direito”.
(MANTOAN, 2011, p.79)

Para os professores e gestores o que define a inclusdo escolar de
alunos com TEA é a inclusdo em todo o ambiente escolar, onde o aluno s e
sinta bem, se socialize, tenha adaptacdo do conhecimento para a vida onde ele
possa ser inserido na sociedade e ser respeitado em suas peculiaridades. Uma
gestora ressalta que precisa de uma verdadeira mudanca dentro da escola, no

sistema de trabalho.

Alunos incluidos com o todo do ambiente escolar (P-1)

Participagdo nas atividades (socializa¢éo). (P-3)

E adaptar o conhecimento necessario para a vida dele (P- AEE)

A possibilidade de a crianga ser inserida na sociedade e de se
desenvolver cognitivamente, respeitando, € claro, as suas limitacdes
peculiares. (G-1)

Proporcionar um espag¢o que o aluno se sinta bem. (G-2)

Uma verdadeira mudanca no sistema de trabalho. (G-3)
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Martinez e Tacca (2011) trazem uma definicdo para inclusédo escolar que

nao se trata apenas de aceitar a crianga com deficiéncia e sim dar condi¢bes

gue permitam que esta crianca se sinta fazendo parte daquele ambiente, onde

0 professor tem um importante papel.

O ensino € inclusivo ndo por aceitar as criangas com limitacdes , mas
por criar um espago subjetivo e social que permita que criancas
diferentes se encontrem e sejam capazes de compartilhar as suas
atividades. No desenvolvimento desse processo , a for¢a, vitalidade e
criatividade do professor sdo aspectos importantes. (MARTINEZ E

TACCA, 2011,p.60)

Assim também expressa professora 2, que diz que muitas vezes o0

professor se sente sozinho neste processo de incluséo. A professora destaca

bem a palavra inclusdo como uma fala bonita (* O grifo na palavra incluséo foi

da professora) e ndo como algo que esteja acontecendo na pratica.

E permitir que todos tenham acesso a educacdo, mas claro de forma
adequada, pois simplesmente frequentar a escola néao é incluir. A fala
é muito bonita, “Inclusdo”! Mas precisa de um ambiente adequado,
pois 0 que vejo é criangas na escola e se o professor néo trabalhar e
se dedicar sozinho a crianca fica como um objeto na sala. O
professor estd sozinho na incluséo.(P-2)

Cunha (2015) chama a atengdo que “na escola inclusiva, é

demasiadamente dificil para um Unico educador atender a classe inteira com

diferentes niveis educacionais e, ainda, propiciar uma educacao inclusiva
adequada”.(CUNHA, 2015, p.55)

Os profissionais que atuam na escola comum nao se sentiam preparado

para receber um aluno com TEA, alguns devido ao pouco conhecimento, por

nao terem formacéao, pela escola ndo estar preparada e uma professora relata

ser muito dificil.

N&o, na época nao tinha conhecimento sobre o assunto. (P-1)

N&o, ndo tenho formagcdo em Ed.Especial, falha minha, pois j& faz
algum tempo que ndo estudo, mas quero voltar a estudar. (P-2)

Nao, infelizmente é muito dificil, mas fago o possivel. (P-3)

N&o, na verdade, nunca estamos preparados para receber. E uma
busca a cada aluno recebido, uma realidade peculiar a ser avaliada,
pensada e trabalhada com muito carinho. (G-1)

Nao (G-2)

Para Oliveira (2011) “isso, evidentemente, traz a todas creches e pré-

escolas a sensacao de enfrentar um grande desafio: encontrar metodologias de

ensino e recursos diferenciados que assegurem éxito na tarefa de atingir os
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objetivos curriculares basicos propostos as criangas com necessidades
especiais. (OLIVEIRA, 2011, p.252)
J& os profissionais que atuam na educacdo especial devido a suas

formacOes se sentiam preparados para trabalhar com alunos com TEA

Sim, trabalhava de acordo com seu ritmo de aprendizagem, fazendo
adaptacdes. (P- AEE)

Sim, mas necessitamos estar sempre em busca de cursos de
formacéo. (G-3)

Tanto as professoras como gestoras avaliam a necessidade de
gualificacdo docente para atuagdo com alunos com TEA, pois percebem que
ndo estdo preparados, que também ndo conseguem fazer as devidas
adaptacbes necessarias, que vao além das adaptacbes arquitetbnicas. Para
Mantoan (2011) “de fato, a formacéo que esta sendo oferecida aos professores

nao atende aos reclames do ensino inclusivo” [...] (MANTOAN, 2011, p.13)

Acho extremamente necessaria. (P-1)

Importantissimo (precisamos nos qualificar). (P-3)

Hoje vejo que os professores ndo estdo preparados para receber os
alunos com TEA e nem deficiéncias mais leves, ou seja a escola hum
todo, tem que haver curriculos adaptados para cada deficiéncia.
Ressalta-se que todos devem estar unidos nesta causa, ndo € so ter
rampas e banheiros adaptados. (P- AEE)

Como uma necessidade de todos n6s educadores, obrigatério no
curriculo de todos os cursos de graduacéo. (G-1)

N&o estamos preparados para atendé-los. (G-2)

E de extrema importancia e principalmente aceitacdo por parte dos
professores no trabalho com TEA. (G-3)

Cunha (2015) descreve que “na verdade, a inclusdo escolar inicia-se
pelo professor. Percebemos que, com a necessidade da educacédo inclusiva,
criam-se leis, mas, nem sempre, existem as possibilidades de preparacao
daqueles que trabalham na escola”. (CUNHA, 2015, p. 101)

A professora 2, sugere que 0s municipios oferecam mais cursos de
formacédo na area de educacédo especial, sugere também a constru¢do de uma
brinquedoteca, na biblioteca pubica, ja que néo se teria condi¢cdes em todas as
escolas, comprasse jogos e materiais para que todos os professores pudessem

utilizar com seus alunos.

Acredito que os municipios deveriam oferecer curso de Ed. Especial,
oficinas, conversas com especialistas e professores que atuam nesta
area. Também penso ser interessante uma brinquedoteca que
poderia ser feita na biblioteca puablica municipal, onde teriam
brinquedos especificos para que professores pudessem pegar para
estimular seus alunos e depois devolver a biblioteca. Ha atividades
gue nossos alunos com NEE ndo conseguem acompanhar os colegas
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e assim seriam estimulados de outra forma e adequada a suas
necessidades. H& um receio sobre a Ed. Especial, medo de errar e
acabar prejudicando ao invés de ajudar, mas acho que todos
deveriam conhecer o minimo sobre o assunto.(P-2)

Mais de cinquenta por cento dos profissionais pesquisados, sendo 02
professoras e 02 gestoras, ressaltam a falha em suas graduacdes, por nao
terem em seu curriculo informacdes especificas para atuar com alunos com
deficiéncia, destaca-se que 03 profissionais tém a formagao em pedagogia.

Ja as pesquisadas que tem formacdo na area da educacao especial
tiveram conteddo ou disciplina especifica sobre o tema, durante a suas

graduacdes
Sim, uma disciplina da graduacé@o que tratava rapidamente sobre o
assunto. (P-1)
Sim, conteudo e disciplina especifica. ( P-AEE)
Sim, disciplina especifica e trabalho em escolas especiais em
Pelotas. (G-3)

Nestes discursos podemos analisar que emerge a necessidade de
aperfeicoamento e formacéo continuada para os professores que trabalham
com a inclusdo, e mesmo assim também uma preparacado prévia de todos os
demais professores, pois se constata como falha na formacéo inicial. “Notam-
se, ainda, lacunas no que se refere a formacédo de professores que possuem
alunos com deficiéncia” (ROZEK E VIEGAS, 2012, p.31).

Mantoan (2002), diz que:

A educacéo especial ndo tem se constituido, em geral, como parte do
conteudo curricular de formacéo béasica, comum, do educador; quase
sempre é vista como uma formacgédo especial reservada aqueles que
desejam trabalhar com alunos com ‘necessidades educativas
especiais’, diferentes, individuos divergentes sociais, deficientes.

(MANTOAN, 2002, p.30)

4.2.3 Gestéo Inclusiva (Apéndice A- llI)

A inclusdo escolar para Mantoan (2011) “implica uma mudanca de
paradigma educacional, que gera uma reorganizacdo das praticas escolares:
planejamentos, formacdo de turmas, curriculo, avaliacdo, gestdo do processo
educativo”. (MANTOAN, 2011, p.37)

As gestoras das escolas municipais de educacao infantil relatam que

para dar inicio ao processo de inclusdo do aluno com TEA na sua escola
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algumas atitudes foram tomadas, como solicitar uma auxiliar e buscar todas as
informacBes necessarias para comecar 0 processo de inclusdo e de
diagnostico, realidades diferentes em cada escola. Na EMEI 1, os dois alunos

ja tinham diagnéstico, ja na EMEI 2 o processo de investigacdo teve na escola.

Primeiramente informando a SME e solicitando uma auxiliar para a
turma. Conversando com os familiares na busca de informacgbes
sobre a crianga, suas caracteristicas. Na APAE, com os profissionais
gue atendem a crianga, buscando todas as informacgfes possiveis
sobre ela, para depois, a aluna iniciar o processo escolar. (G-1)

Foi descoberto depois que ingressou na escola. (G-2)

A solicitacdo de uma auxiliar para a turma consta como um direito do
aluno com TEA, na Lei n° 12.764, Paragrafo Unico: Em casos de comprovada
necessidade, a pessoa com transtorno do espectro autista incluida nas classes
comuns de ensino regular, nos termos do inciso IV do art. 2°, tera direito a
acompanhante especializado.

As gestoras citam algumas dificuldades que enfrentaram no processo de

inclusdo de um aluno com TEA.

Todo processo que se inicia tem suas dificuldades para ambas as
partes. Conhecer o ‘mundo” que a crianga vive demora um tempo.
Adquirir confianca e afetividade também. Os colegas entenderem
essas “diferencas”, seus familiares, também é um processo que exige
tempo e muito trabalho de esclarecimento, para aceitacdo e insercao
da crianca nesse meio que é novo para ela e, também, para os
demais envolvidos. (G-1)

Falta de ambiente e pessoal qualificado. (G-2)

Algumas dificuldades sédo destacadas pela gestora 1, como a aceitacao
do grupo, como colegas e seus familiares, um processo que exigiu um trabalho
de conscientizacdo e aceitacdo das diferencas, muito importante para a
formacdo social das criancas. Para Silveira (2015) “[...] conviver com a
diversidade é uma experiéncia enriquecedora e gratificante tanto para os
educandos como para os educadores.” (SILVEIRA, 2015, p. 75)

Oliveira (2011) também destaca que:

Para o conjunto das criangcas de creches e pré-escolas, a
possibilidade de interagir e partilhar experiéncias com criangas com
necessidades educativas especiais serd oportunidade valiosa para
ampliar a nocdo de amizade, a compreensdo, a aceitacdo e a
valorizacd@o das diferencas entre as pessoas. (OLIVEIRA, 2011, p.53-
54)

A gestora 2, destaca como dificuldade o ambiente e a falta de
qualificacdo dos profissionais que atuam na escola. Cunha (2015) nos leva a

uma reflexdo, “as condi¢bes de inclusédo alicercam-se, também, na forma de
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construir o curriculo escolar, na forma de olhar a escola, o aluno e o professor”.
(CUNHA, 2015, p. 102)

As gestoras nado consideravam a escola preparada para receber um
aluno com TEA, para gestora 1, cada aluno com TEA, é Unico, assim sendo
para ela sempre serda um novo comeco. Para Mantoan (2011) “[...] a inclusao
escolar é um forte chamamento para que sejam revistas as dire¢cdes que
estamos alinhando nosso leme, na conducéo de nossos papéis como cidadaos,
educadores, pais”. (MANTOAN, 2011, p.40)

Tinham o conhecimento sobre algumas caracteristicas do Transtorno do
Espectro do Autismo, dificuldades de relacionamento, sensibilidade, que
existem graus, mas a gestora 2 destaca que consegue se identificar alguns
sinais, mas que ndo se tem o conhecimento e formagdo para fazer um
diagnastico.

Que essa crianca tem dificuldades no relacionamento de acordo com
0 grau, que seu olhar era distante, sensivel ao som alto e a muito
movimento e que tinha um mundo proéprio. (G-1)

Os sinais consegue-se identificar, mas ndo podemos diagnosticar
isso necessita de um profissional qualificado. (G-2)

Silva (2012) colabora dizendo que:

Cabe ressaltar que ndo é funcdo dos professores fazer diagndstico de
criangcas com autismo. Eles, em sua grande maioria, ndo tiveram
treinamento de como identificar sinais e sintomas nesse grupo de
criancas. Porém, os professores passam muitas horas por dia com
essa turminha e s8o sensiveis a percepcdo das pequenas
dificuldades e altera¢cdes de comportamento. (SILVA, 2012, p. 111)

Desenvolveram um trabalho junto ao professor e o aluno para auxiliar no
processo de inclusdo do aluno com TEA, proporcionando um ajudante para a
turma, e a gestora 1 optou pela conquista do aluno e da mée, estimulando e

incentivando o aluno.

Primeiramente, trabalho o emocional, tentando cativa-lo de alguma
forma (e a mae também); estimulando o aluno a avancar em suas
limitagbes, fazendo-o acreditar em si mesmo, ressaltando todos os
seus progressos. (G-1)
Disponibilizar uma ajudante para auxilia-los. (G-2)
A gestora 1 vé como positivo o desenvolvimento educacional e inclusivo
do estudante com TEA na sua escola tanto para o aluno como para seus
colegas, percebe grandes avancos em seus alunos. Segundo Mantoan (2011)

‘ha muitas escolas regulares que abriram suas portas para alunos com
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deficiéncias especiais e tentam, seriamente, fazer uma escola de qualidade,

com respeito a todos os alunos, deficientes ou ndo.” (MANTOAN, 2011, p.79)

Nos dois casos que temos, acredito que positivos em todos o0s
aspectos, tanto para crianga com TEA como para seus colegas em
sala de aula que acabam tendo uma grande oportunidade de
aprendizagem. E os alunos com TEA, com grandes avancgos,
aprendizagens e participagdo em aula significativos diante do tempo
de aula. (G-1)

A outra gestora n&do vé como positivo o desenvolvimento educacional e
inclusivo de seu aluno, pois descreve que percebe que ele ndo se sente bem,
pois o barulho dos colegas o incomoda. Segundo Mantoan (2011) “faz-se
necessario investir tempo no conhecimento desse aluno através do cotidiano
escolar para que possa estabelecer as estratégias pedagdgicas e reconhecer
as possibilidades de aprendizado”. (MANTOAN, 2011, p.85)

Na EMEI 1, segundo a gestora 1, a escolha dos professores 1 e 2 para
atuar com as turmas, com aluno TEA em processo de incluséo, ja estava
determinado anteriormente, sem saber do caso, pois os alunos ja tinham
diagnostico. Ja na EMEI 2, o aluno teve o diagnostico durante o ano letivo, a
professora 3 atuava nesta turma e continua com 0 mesmo, segundo a diretora
ninguém da familia no ato da matricula relatou algo sobre o aluno.

Na concepcdo da gestora (EMEI 2) a sua escola ndo apresenta
caracteristicas de uma escola inclusiva, principalmente para estudantes com
TEA, mas para gestora 1 (EMEI 1) a sua escola apresenta sim, caracteristicas
de uma escola inclusiva pois ha o interesse e respeito por todas as criancas
matriculadas. Cunha (2015) destaca que “a escola é um lugar apropriado para
qualquer aluno desenvolver suas habilidades e superar seus limites.” (CUNHA,
2015, p. 113)

Acredito que sim, pois ha um interesse, respeito em receber a toda
crianca matriculada na nossa escola, da melhor forma possivel. (G1)

Silva (2012) destaca que “mesmo que as coisas nao fluam como
gostariamos, precisamos encontrar caminhos e criar recursos criativos para
gue elas possam crescer e se desenvolver no ambiente escolar de forma
satisfatoria.” (SILVA, 2012, p. 109)

Ao ver das gestoras, os professores de suas escolas ndo estdo

preparados para identificar sinais precoces de TEA em seus alunos, por que ha
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poucos com qualificacdo e entendimento o suficiente para identifica-los, devido

aos varios niveis.

4.2.4 Inclusdo escolar: Pratica pedagogica dos professores
(Apéndice B-lll/ IV e C-llI)

bY

No que se refere a participagdo da crianga no contexto da educacdo
infantil, o Referencial Curricular Nacional para a Educacgéo Infantil (RCNEI),
trata sobre a importancia de oferecer um ambiente favoravel para o

desenvolvimento de todas as criangas, independentemente de suas diferencas:

A instituicdo de educagdo infantil deve tornar acessivel a todas as
criangas que a frequentam, indiscriminadamente, elementos da
cultura que enriquecem o0 seu desenvolvimento e inser¢cdo social.
Cumpre um papel socializador, propiciando o desenvolvimento da
identidade das criancas, por meio de aprendizagens diversificadas,
realizadas em situac¢des de interagdo. (BRASIL, 1998, p. 23).

Sobre a incluséo escolar do aluno com TEA na educacgao infantil, os
professores descrevem ter sentido algumas dificuldades em conduzir o
processo de ensino-aprendizagem de seu aluno com TEA, destacam a falta de
conhecimento para trabalhar com este aluno e para realizar as atividades com

0 mesmo em sala de aula.

Sim, no inicio do processo nao tinha nenhum conhecimento. (P-1)
Sim, nunca li sobre o assunto. Mas a conversa com os profissionais
da APAE e colegas méaes de autista me ajudaram muito e a
internet.(P-2)

Sim, estou enfrentando principalmente para realizar as
atividades.(P3)

As professoras 1 e 2 ressaltam que o aluno tem acompanhamento e
atendimento especializado com psicopedagoga e também atendimento com
psicéloga, fonoaudidlogo e equoterapia na APAE, ja o aluno da professora 03
ainda ndo tem este acompanhamento devido a ndo aceitacao da familia.

Todas as professoras questionadas destacam ter a ajuda de um
professor auxiliar ou cuidador para o aluno com TEA dentro da escola.
Segundo Cunha (2015) “enquanto o aluno com autismo ndo adquire a
autonomia necessaria, € importante que ele permaneca sob o auxilio de um
profissional capacitado ou um psicopedagogo para que dé suporte ao professor
em sala de aula.” (CUNHA, 2015, p.55)
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Destacam que n&o receberam nenhum tipo de orientacdo para trabalhar
com este aluno, a professora 2 diz que pesquisa e conversa com as maes e
colegas de profissdo destaca que sua mée € muito participativa.

Sobre a inclusédo de seus alunos, as professoras tém consideracoes
diferentes, professora 1 considera seu aluno esta incluido,

Pois frequenta a turma de acordo com a sua idade e acompanha os
objetivos, sendo aceita pelos demais. (P-1)

A professora 2 tem muitas duvidas, por momentos considera seu aluno

incluido e em outros momentos nédo, destacando algumas dificuldades:

Nao sei! As vezes sim e outra ndo, ha dias que penso que foi um
fracasso minha aula e em outros tudo certo. Procuro inserir ele
sempre nas atividades (adapto a ele). Como por exemplo: fizemos o
desenho da fruta favorita, trabalhando cores. Meu menino néo fala e
ndo desenha, entdo usei massinha de modelar. Ele adora atividades
com musica na rua, minhas dificuldades sdo em atividades na sala,
em parar para fazer as atividades. Ele se relaciona bem com os
colegas (mas ha os momentos de conflito, com gritos), ja fica sem a
méae na sala, deixa a professora leva-lo ao banheiro e ajuda-lo na
escovacdo, brinca com o grupo, mas acredito que o horario € muito

grande 4 hs. Ele fica bem até as 3:30 depois se agita muito. (P-2)
Para professora 03 seu aluno néo esté incluido pois:

“me sinto impotente enfrentando essa situac&o. Precisamos de ajuda
nas escolas.” (P-3)

Ao final da resposta da professora percebesse a angustia e a
necessidade de ajuda e orientacdo nas escolas, revelasse que os professores
nao se sentem preparados, e ficam perdidos quando recebem alunos em
processo de inclusdo.Para Cunha (2015) “ndo ha como falar em inclusdo sem
mencionar o papel o do professor. E necessario que ele tenha condi¢cdes de
trabalhar com a inclusao e nainclusdo.” (CUNHA, 2015, p. 101)

Quando questionadas se a instituicAo que elas trabalham oferece
anteparos para que ocorra a inclusao destes alunos com TEA, as professoras 1
e 2, dizem ter o amparo no que for preciso da direcdo, destaca a professora 2
gue as dificuldades na escola vao além da informacdo, faltam materiais

adequados para trabalhar com estes alunos.

A diretora € 6tima e sempre disposta ajudar, mas as dificuldades sédo
mais que informacgdes ou qualificacdo, ndo ha materiais e o0s
professores ndo tem condi¢cdes de comprar, ou fazer xerox colorido,
para criar jogos, etc.(P-2)
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A professora 3 descreve que a instituicao “faz o possivel, mas nem tudo
depende da instituicdo” (P-3), trazendo uma importante reflexdo sobre a
necessidade de uma rede de apoio ao professor e a escola, com orientacdes e
acompanhamentos, na busca de um trabalho em conjunto visando a incluséo

do aluno. Mantoan (2011) destaca que:

Nesse processo, a responsabilidade é de todos — pais, diretores,
supervisores, orientadores educacionais, professores, alunos — e,
principalmente, das autoridades responsaveis pela definicdo e
implementacao das politicas educacionais. (MANTOAN, 2011, p.79)

As professoras tém trabalhado com os alunos com TEA para promover a
aprendizagem, buscando atendé-los da melhor forma para o seu
desenvolvimento, a professora 1 destaca que a explicagdo precisa ser
individual, a professora 2 descreve que procura usar material concreto na
medida do possivel, faz experiéncias e trabalha o corpo e a socializagdo a
professora 3 diz usar musicas, como ciranda e brincar de trenzinho. Silva
(2012) descreve que “ndo devemos nos deter nas dificuldades, mas sim
viabilizar as potencialidades, sempre visando a independéncia, autonomia,
socializacao e autorrealizacdo de quem vive e se expressa dessa maneira tao
peculiar. (SILVA, 2012, p. 14)

Quanto as mudancas no espaco fisico e organizacédo da sala de aula, a
professora 1 e 2 descreveram nao ter feito nada em sua sala. A professora 2
relata ter deixado tudo neutro, sem cores misturadas.

Nenhuma das professoras tem conhecimento de algum programa
educacional especifico para trabalhar com criancas com autismo em sala de
aula, a professora 3 descreve que esta sempre se informando e buscando

sobre o assunto.

Sempre que posso leio sobre o assunto e sigo muitos profissionais
que falam sobre o assunto. (P-3)

O planejamento das atividades que € dado durante a semana, segundo
as professoras é feito de acordo com o plano de ensino da escola e realizado
diariamente.

Nenhuma das professoras descreve ter feito alguma adequacéo
curricular para trabalhar com seus alunos, a professora 1, considera que

contempla as necessidades do seu aluno devido os avancgos apresentados.
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De acordo com o Ministério da educacdo - Secretaria de Educacgéo
Especial (1994):

As adequagbes curriculares constituem, pois, possibilidades
educacionais de atuar frente as dificuldades de aprendizagem dos
alunos. Pressupdem que se realize a adequacéo do curriculo regular,
guando necessario, para torna-lo apropriado as peculiaridades dos
alunos com necessidades especiais. Nao um novo curriculo, mas um
curriculo dindmico, alteravel, passivel de ampliacao, para que atenda
realmente a todos os educandos. (MEC, 1994, p.34)

A professora 2 diz seguir o seu plano, e as vezes faz a adaptacéo de
algumas atividades, tentando atingir seu aluno, mas considera que nem

sempre seu estimulo é o suficiente, como relata a seguir:

Sigo o plano, mas tento adequar as atividades para que meu aluno
participe das aulas com os colegas. Bom, trabalhei a letra do nome,
mostrei a ele, contei uma histéria (nome o alfabeto), mostrei o
alfabeto e outro colega com 0 mesmo nome mostrou a ele sua letra,
depois dei a letra correspondente a todos e fizeram bolinhas de papel
para colocar na mesma, depois dancamos uma mausica sobre o tema.
Nao sei, parece que sempre falta algo, que meu estimulo nado foi o
suficiente e o tempo esta passando rapido e tenho minhas duavidas
sempre. (P-2)

Silva (2012) colabora comentando sobre as inquietacdes da professora:

Observamos que os professores estudam e se instrumentalizam
rapidamente quando ha uma crianca com necessidades especiais
em suas salas, mas se desgastam e se angustiam com as frustracdes
causadas pela quebra da expectativa que tém desses alunos. [...]
Julgam-se, na maioria das vezes, pouco competentes e
despreparados, o que faz com que desistam ou se sintam culpados.
(SILVA, 2012, p.111)

Ja a professora 3 revela que nao esta preparada para trabalhar com um
aluno especial, retrato de muitos professores que recebem alunos com
deficiéncia.

Mantoan (2011) chama atencéo para respeito do ponto de vista de cada

professor, pois cada uma tem uma caminhada e experiéncias diferentes:

E importante considerar o ponto de vista de cada professor, respeitar
as diferencas de percursos, pois, apesar destes profissionais
compartilharem experiéncias semelhantes, cada um reage de acordo
com suas caracteristicas de sua personalidade, seus recursos
intelectuais, emocionais, afetivos, seu estilo de aprendizagem,
crencgas, experiéncias profissionais, entre outras. (MANTOAN, 2011,
p.144)
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4.2.5 Relacado Escola x Familia (Apéndice A-IV e B-V)

A participacdo da familia na vida escola é muito importante por isso
segundo Cunha “para a escola realizar uma educacdo adequada, devera ao
incluir o educando no meio escolar, incluir também a sua familia nos espacos e
atuacgao psicopedagodgica.” (CUNHA, 2015, p. 90)

As professoras buscam estimular a participacdo da familia na vida
escolar dos seus filhos através do contato diario e conversas sobre a
importancia da participagdo dos mesmos na vida escolar de seus filhos.
Segundo Cunha (2015) “[...] escola e familia precisam ser concordes nas
acOes e intervencBes na aprendizagem, principalmente, porque h& grande

suporte na educagao comportamental.” (CUNHA, 2015, p.89)

Com conversa com a familia sobre a importancia da participacdo da
mesma. (P-1)

Sempre conversando sobre minhas atividades, atividade em casa e
na APAE. (P-2)

Diariamente temos contato com os pais e responsaveis. (P-3)

A gestora da EMEI 1 busca estimular a participacado da familia na vida

escolar do estudante acolhendo-os e buscando a confianca

Tratando com os mesmos direitos e deveres que os demais pais,
acolhendo-os da melhor forma para sentirem confianca em nossos
profissionais. Ressaltando o amor e valorizando as conquistas e
aprendizagens alcancadas. (G-1)

A relacdo das professoras com a familia dos (as) alunos com TEA é
diferente para cada uma, ha professora 1 tem ajuda dos responsaveis e tenta
trabalhar em conjunto com a mesma, a professora 2 descreve que a mae é
participativa e interessada.

A gestora da EMEI 1 salienta que a proximidade é com as maes, que
sempre procuram o atendimento e “sdo parceiras da escola e valorizam todo o
progresso do filho, estimulando-o também”. (G-1)

Ja a professora 3 descreve ter uma boa relacdo com a familia, mas os
mesmos nao aceitam que seu filho seja autista, principalmente a mae, somente
a vo aceita e ela é que tem um contato mais direto com a escola, percebido
pela pesquisadora durante as observacdes e visita de campo na escola. A
gestora da EMEI 2, complementa ressaltando assim ndo consegue manter uma

relacdo de apoio com a familia.



97

Na opinido, tanto de professoras e gestoras, a relacdo com a familia,
facilita o processo de inclusao, trazendo como a base para o desenvolvimento
do seu filho, onde ambas, escola e familia devem andar juntas, salienta-se

ainda que as familias precisam do suporte da escola para auxiliar seus filhos.

Sim, pois o aprendizado e a inclusdo do aluno depende muito da
troca feita entre escola e familia. (P-1)

Sim, em qualquer situagdo se a familia ndo participar nosso trabalho
ndo é completo. A crianca precisa deste apoio, que no caso da mae
deste anjo azul, foi a aceitacdo e desde a descoberta do autismo
trabalha em conjunto com os profissionais.(P-2)

Sim, totalmente, familia e escola precisam andar de mdos dadas.(P3)
Sim, A familia é a base de todo sucesso ou fracasso da criancga, seja
ela qual for. (G-1)

Silva (2012) complementa as palavras dos sujeitos e chama a atengao
para uma questdo ainda ndo foi abordada, da necessidade do apoio
psicologico também para o professor, “além do preparo técnico e pedagdgico,
os professores precisam de um suporte psicolégico e uma boa relagdo com as

familias para lidarem com os desafios da incluséo.( SILVA, 2012, p. 235)

4.3 Andlise documental dos registros escolares (Apéndice G)

Nesta primeira etapa a pesquisa foi realizada dentro das escolas, pois é
no ambiente escolar que podemos perceber através da observacéo se tudo o
gue se revela na escrita de professores e gestores € o0 que realmente se
vivéncia na pratica do cotidiano escolar. Foram solicitados alguns documentos
para analise, para cada documento ja estava pré-estabelecido um Roteiro de
Analise Documental (APENDICE G).

Tendo como tema de analise: Registros Escolares

Subtemas Analise documental: Ficha de Anamnese, Projeto Politico

Pedagdgico, adequacao curricular e Plano Municipal de Educacéo.
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4.3.1 Fichade Anamnese

Na primeira visita de campo as escolas, ap0s explicagcbes sobre o
projeto, foram solicitadas as gestoras as fichas de Anamnese dos alunos a
serem pesquisados, a proposta foi de analisar a ficha seguindo o roteiro de
analise documental, observando as descricdes da familia e se a mesma
contempla fases iniciais como gestacdo, nascimento e atuais como hébitos
cotidianos.

A andlise da ficha foi pautada observando se a mesma contemplava o
roteiro basico sugerido por CUNHA (2015):

- Habitos cotidianos (alimentacéo, sono, estereotipias);

- Antecedentes patoldgicos (pessoas na familia com o mesmo quadro);

- Observacgdes organicas e neurolégicas (dores, febres, medicamentos,

convulsdes, tratamentos);

- Aspectos afetivos (relacédo social, familiar e escolar).

Nenhuma das escolas tinha a ficha de anamnese do aluno preenchida, a
gestora da EMEI 1, disponibilizou o modelo utilizado na escola para analise,
guando questionado sobre o preenchimento das fichas dos 02 alunos em
processo de inclusdo a mesma relatou que tem muita dificuldade devido a
guantidade de profissionais ndo podendo até o momento disponibilizar de uma
outra professora para ficar com a turma, para que a professora titular do aluno
preencha a ficha com um familiar, dependendo também da disponibilidade
deste familiar, salientou que sabe da importancia desta ficha para auxiliar a
professora e o aluno no processo de incluséo.

A ficha disponibilizada para andlise tem questionamentos que
contemplam todas as areas citadas por CUNHA (2015), com 22 questdes bem
detalhadas envolvendo desde a gestacdo até a rotina atual do aluno, a ficha
precisa da disponibilidade de no minimo uma hora para ser totalmente
preenchida, percebeu-se que algumas questbes se repetem de sendo
formuladas de forma diferente, mas com o mesmo objetivo, uma revisédo
criteriosa se faz necessaria.

Também questionou-se a gestora de qual seria o registro do aluno na

escola, a mesma disponibilizou as fichas de matricula, que tinham como
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observacgéo que o aluno tinha autismo, tendo como outra observacao da aluna
1, que a mesma néo usava o banheiro e aluno 2, era muito agitado.

Na EMEI 2 a gestora justificou néo ter modelo de ficha de anamnese,
considera ser uma falha sua, por coordenar toda a escola sozinha, sem tempo
e pessoal para o trabalho pedagdgico e administrativo, também salienta a falta
de profissionais, solicitou a pesquisadora que a mesma disponibiliza-se um
modelo de ficha de anamnese que pudesse ser utilizado em sua escola. A
gestora 2 nédo utiliza a ficha de anamnese em sua escola, descreve que na
matricula é feita uma entrevista com os pais. Declarou também que alguns
dados séo questionados na ficha de matricula, e que sobre seu aluno nao foi
informado o caso de autismo, que foi diagnosticado depois de sua entrada na
escola.

O caso do aluno seguiu o processo de encaminhamento dos alunos com
suspeita de diagnostico de TEA que nas EMEI'S ¢ feita através do
preenchimento da ficha de encaminhamento psicopedagogica e enviada ao
setor competente da SME (Secretaria Municipal de Educacé&o), onde o aluno é
avaliado por um profissional desta secretaria e encaminhado se necessario

para os profissionais indicados ou avaliacdo na APAE.

4.3.2 Projeto Politico Pedagdégico

A proposta de analise do PPP das escolas era de observar se as
mesmas tinham uma proposta inclusiva e como ela estava pautada, analisar se
estava previsto no texto a educacao especial e devidas adequacdes estruturais
e de curriculo se necessario, o parecer legal que embasava o mesmo, verificar
o referencial teérico que embasaria a proposta inclusiva e analisar a visao de
educacédo e proposta metodoldgica que embasa a instituicdo. No Art. 28, no
inciso Ill, da Lei Brasileira de Inclusédo (LBI) consta sobre o PPP:

IlI- projeto pedagdgico que institucionalize o atendimento educacional
especializado, assim como demais servigos e adaptacdes razoaveis,
para atender as caracteristicas dos estudantes com deficiéncia e
garantir o seu pleno acesso ao curriculo em condi¢bes de igualdade,

promovendo a conquista e o exercicio de sua cidadania. (BRASIL,
2015)
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Apos analise dos projetos das escolas percebeu-se que ndo consta nada
no corpo do texto sobre a inclusdo em ambas as escolas que datam de 2009
(EMEI 1) e 2014 (EMEI 2), ao final do texto da PPP da EMEI 1, aparece um
projeto da escola que tem como objetivo esclarecer as duvidas dos alunos
sobre a APAE (Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais e seus alunos
PNE-Portadores de Necessidades Especiais ! (palavra usada no projeto sendo
o termo atual pessoas com deficiéncia), refletir e discutir sobre a incluséo,
vivenciar situacdes e fazer a interacao entre as duas escolas.

A discusséao sobre inclusdo nédo faz parte do Projeto politico-pedagdgico
das escolas, a gestora 2 declarou ter na sua proposta, mas nada foi
encontrado, a gestora 1 coloca como um tema j4 programado em suas

formacoes.

Ainda ndo, mas é um tema que ja esta no planejamento das
formagBes continuadas da escola, para ser estudado, analisado e
inserido este item que na verdade ja vem sendo desenvolvido em
nossa escoa desde o ano passado. (G-1)

Torna-se importante salientar a importancia do registro no PPP da
escola, de tudo o que a mesma vem vivenciando na pratica com a incluséao,
pois ali se revelaram as concepcdes do corpo docente desta instituicao
metodologias adotadas e as acdes tomadas para a efetivacdo da incluséo
escolar de seus alunos. Segundo Vasconcellos (2004):

O Projeto Politico-Pedagdgico (ou Projeto Educativo) é o plano global
da instituicdo. Pode ser entendida como a sistematizag&do, nunca
definitiva, de um processo de Planejamento Participativo, que se
aperfeicoa e se concretiza na caminhada, que define claramente o
tipo de ac¢do educativa que se quer realizar. E um instrumento tedrico-
metodoldgico para a intervencdo e mudanca da realidade. E um
elemento de organizacdo e integracdo da atividade prética da

instituicdo neste processo de transformacgdo. (VASCONCELLOS,
2004, p.169)

4.3.3 Adequacao Curricular

Sobre este tema questionou-se as gestoras se havia registro de
adequacao curricular nos componentes do nivel frequentado pelo aluno, as
mesmas informaram que ndo, que nunca receberam nada das professoras e
nao sabiam como era feito. Perguntou-se também se havia o registro de

sugestao de procedimentos a serem realizadas com esses alunos em sala de
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aula, as gestoras revelaram que tudo é feito na conversa e troca de ideias entre

gestao, professores e profissionais da APAE, nada fica registrado no papel.

Além de as escolas precisarem adaptar seus padrdes arquitetbnicos,
propiciando uma melhor acessibilidade para receberem alunos de
incluséo, sera necessario também o preparo de sua equipe docente e
adaptacao do conteudo curricular. (SILVEIRA, 2015, p.53)

Outra proposta era observar se constava alguma proposta de
sensibilizacdo & comunidade escolar para aceitacdo do aluno com deficiéncia e
se tinha previsdo de atividades de interacdo socioculturais envolvendo este
estudante com os demais colegas, a gestora 1 explanou que ela e a professora
precisaram fazer uma reunido de conscientizacdo com os pais do aluno 2,
explicando sobre as caracteristicas do mesmo e sobre o seu processo de
inclusdo, dizendo que se tratava de um trabalho em conjunto de toda
comunidade escolar, pedindo a colaboracdo dos mesmos. Relatou também que
o aluno esta ensaiando para apresentacéo na festa Junina da escola, a mae se
comprometeu em leva-lo no dia. Para a aluna 1 n&o precisou de nenhum
trabalho de conscientizacdo com o0s pais, somente da professora com 0s
alunos, para que respeitassem o tempo da aluna e a sua forma de interacdo. A
gestora 2 revela que ainda nao fez nada, pois a familia ndo aceita, entdo todos
0S passos sao bem pensados, a professora conversa muito com 0S Seus

alunos e com os pais de forma individual, assim como a gestora.

Verificou-se também, se as escolas apresentavam alguma estratégia de
envolvimento da familia na vida escolar do aluno com TEA, segundo a gestora
1, as familias estdo sempre presentes dentro da escola, auxiliando o aluno e a
professora, sempre envolvidos na vida escolar de seu filho, buscando um
trabalho em parceria. A gestora 2 destaca que somente tem acesso mais a vo

do aluno, que parece por momentos aceitar o diagnadstico.

4.3.4 Plano Municipal de Educacéo

Ao analisar o documento no que diz respeito a educacdo especial,
reducdo de turmas, previsdo de monitores e adequacdes curriculares e
estruturais, e Atendimento Educacional Especializado, constatou-se as

seguintes metas previstas no plano.
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O Plano Municipal de Piratini (Lei N° 1612, de 10 de junho de 2015)

prevé nas seguintes metas

1.13 assegurar monitoria para alunos com deficiéncia, transtornos
globais do desenvolvimento, transtornos do espectro autista e altas
habilidades ou superdotagdo, quando necessario;

2.12 qualificar e ampliar permanentemente as politicas de
acessibilidade e de inclusdo, promovendo as adaptaces fisicas, de
comunicacdo e de curriculo, ampliando os servicos de atendimento
educacional especializado;

4.1 garantir o atendimento as necessidades especificas dos alunos
com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento, transtornos
do espectro autista e altas habilidades ou superdotacdo, assegurando
o] acesso e a permanéncia destes através de
politicas educacionais inclusivas em todos 0s niveis, etapas e
modalidades;

4.2 implantar salas de recursos multifuncionais devidamente
equipadas para o atendimento de alunos com deficiéncia, transtornos
globais do desenvolvimento, transtornos do espectro autista e altas
habilidades ou superdotacéo, em escolas nao
contempladas com tal servico, assim como garantir o efetivo
funcionamento destas e das ja existentes;

4.4 manter e ampliar programas suplementares que promovam a
acessibilidade quanto a adequacédo arquitetbnica, oferta de transporte
acessivel, disponibilizacéo de material
didatico proprio e de recursos tecnolégicos em todas as etapas,
niveis e modalidades de ensino nas instituicGes publicas;

4.6 possibilitar a aquisicdo e utilizacdo de recursos adequados ao
trabalho pedagdgico com alunos com deficiéncia, transtornos globais
do desenvolvimento, transtornos do espectro autista e altas
habilidades ou superdotacéo, considerando as suas especificidades,
inclusive promovendo a alfabetizacdo bilingue das pessoas surdas,
Lingua Brasileira de Sinais — LIBRAS e Lingua Portuguesa;
4.7 assegurar a reducdo do numero de alunos em turmas que
apresentem alunos com deficiéncia, transtornos globais do
desenvolvimento, transtornos do espectro autista e
altas habilidades ou superdotacgéo;

4.9 criar grupo de apoio aos professores, constituido por profissionais
especialistas das areas da salde, assisténcia social, dentre outras
atuantes na area da educacéo especial
com o objetivo de orientar e acompanhar tanto a familia quanto os
profissionais das escolas onde os alunos estéo inseridos; articulando
espacos de estudo que possibilitem
discussbes, pesquisa e compartihamento de experiéncias
relacionadas ao  atendimento  educacional especializado;
4.10 ampliar programas de formacdo continuada aos professores e
demais profissionais atuantes nas escolas de educac¢éo basica que
trabalham com criancas e jovens incluidos,
abordando temas relacionados ao atendimento educacional
especializado.

Observa-se que o plano atende a necessidades dos alunos em processo
de inclusdo escolar, mas segundo a descricdo dos sujeitos pesquisados, 0
mesmo nao esta sendo colocado totalmente em pratica, por se tratar de metas,
algumas ainda precisam ser conquistadas, para que contribuam com as

escolas e seus profissionais na busca da incluséao escolar.
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4.4 Inclusado na Pratica - Observacéao In-Loco (Apéndice H)

Com objetivo de observar nas escolas como se da realmente a pratica
do processo de inclusdo escolar destes alunos, a pesquisadora centralizou
suas observacdes nas interacdes que a crianca estabelecia em situacdes na
escola, em momentos diferente (chegada, intermediario-lanche e saida), tanto
com professor e funcionarios, quanto com seus pares. A pesquisadora optou
em seguir um roteiro de observacdo seguindo alguns itens que se tornaram
subtemas para andlise: Ambientes utilizados na escola pelo aluno,
Organizacdo do espaco e tempo, Materiais utilizados pela professora,
Metodologia adotada pela professora, Interacdo do aluno com professor e
colegas, Comunicagdo e linguagem do aluno, Habilidades sensoriais,
cognitivas e motoras, Participacdo nas atividades - Ambientes
internos/externos, Comportamento - Ambientes internos/externos, Relagcdo com
os demais profissionais da escola e Dificuldades Observadas. Os mesmos

itens servirdo como tema para analise de dados.
4.4.1 Ambientes utilizados na escola pelo aluno

Aluna-1 A aluna utiliza mais a sua sala de aula, quando chega ja vai direto a
sala e senta sempre no mesmo lugar, e tem como rotina pegar sempre um
mesmo jogo, ela vai para o refeitorio, mas ndo se alimenta, senta com 0s
colegas no banco, mas segundo a professora antes ela ndo sentava com 0s
colegas e chorava um pouco, ficava em uma cadeira separada dos colegas, 0
banheiro comecou a usar o local na escola, com a introducédo de um piniquinho,
onde a professora relata que aos poucos foi conversando com a aluna e
conquistando a confianca, levando ao banheiro todos os dias e mostrando o

local, foi uma conquista segundo a professora.

Aluno-2 O aluno também utiliza a sala de aula, mas parece preferir ficar mais
no patio, pois a todo 0 momento quer sair da sala e ir para la, a sala esta de
frente para o patio, a professora auxiliar da uma volta com ele e retorna, na

guadra gosta de correr de um lado para o outro, brinca pouco com os colegas.
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No refeitorio ele vai sempre acompanhado de um colega, o amiguinho do dia,
projeto da professora, mas ndo fica muito tempo sentado, caminha pelo
refeitério, mas todos os colegas ajudam a cuidar, ainda néo utiliza o banheiro,
mas acompanha o seu companheiro do dia, pois segundo a professora vai se
adaptando, pois estéa tentado tirar as fraldas.

Aluno-3 O aluno permanece mais na sala de aula, pois a professora diz se
preocupar, 0 aluno sempre tenta sair e fugir da escola, a porta da sala
permanece sempre trancada, quando um aluno precisa ir ao banheiro ou sair
solicita a professora a chave, ele caminha o tempo todo explorando a sala de
aula, no momento do lanche a professora faz uma fila em forma de trem que o
aluno gosta muito, a sala fica na rua, precisa ir até dentro do prédio principal
para chegar ao refeitério, o aluno vai de mado com a professora, chegando no
refeitorio, novamente todas as portas sédo fechadas para evitar uma fuga, 0s
colegas sentam para lanchar e o aluno fica correndo pelo ambiente, olha por
um tempo pelas grades para rua, todos os profissionais auxiliam a professora,
na cozinha o aluno pega uma banana e come, segundo a professora quase
sempre se repeti esta rotina. A professora relata que precisa cuidar o banheiro
gue fica ao lado, ele usa fralda s6 vai ao local para pega papel usado dos
cestos e tras para o refeitorio, o aluno é tdo rapido que durante a conversa
acontece a situacdo, mesmo com o olhar da diretora, professora, funcionéaria e
da pesquisadora. No patio ele parece gostar muito, pois corre bastante, mas

neste dia a professora estava sem auxiliar, optou em néao ficar no patio.

4.4.2 Organizagdo do espaco e tempo

Aluno-1 A professora segue uma rotina com todos os alunos, nao fez
mudancas no ambiente, segundo a diretora ja havia solicitado durante a
ornamentacdo da sala que a professora anterior ndo utiliza-se cores fortes e
deixa-se 0o ambiente mais neutro, pois jA sabiam da matricula de uma aluna
com autismo, o planejamento pedagdgico da professora é o mesmo para
todos, a aluna € muito calma e desenvolve as atividades da sua forma mais
lenta com o auxilio da professora ajudante, a professora usa também imagens

e a fala mais lenta e detalhada para que a aluna acompanhe. A sala é grande
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tem um bom espaco para atividades de coordenacdo motora ampla, mas a
aluna ainda tem um pouco de receio, participa por momentos de forma mais
lenta. A professora atende os alunos da turma de nivel pré-escolar | e I, na
mesma sala no turno da manha, opta por atividades que contemplem os dois
niveis e a aluna. De acordo com o Referencial Curricular Nacional para
Educacéo Infantil (RCNEI) a rotina na educacéo infantil envolve a organizagéo
de diferentes atividades, dos ambientes e do tempo (BRASIL, 1998).

Aluno -2 A sala é neutra sem muitas informacdes, o espaco da sala € pequeno
e ha um armario grande, muitas mesas e cadeiras, para atividades com
movimentos a professora amontoa as classes ou coloca na rua, se utiliza de
cartazes de rotina ao alcance dos alunos, as atividades sédo planejadas da
mesma forma para todos os alunos, mas a professora vai adaptando conforme
a necessidade e as condicbes do aluno que desenvolve dentro das suas
condicOes e tempo, cada mudanca é comunicada ao aluno por um periodo
antes que ocorra, a professora e a diretora relatam que sera necessario trocar
a ajudante e o aluno esta muito apegado a ajudante atual, entdo ja estao
preparando 0 mesmo com conversas, e testando uma nova ajudante entre as
gue tem na escola, para ver com que ele se adapta melhor.
Silva (2012) contribui dizendo:

O apego a rotina € algo muito caracteristico das criangcas com
autismo. Os professores logo notam que uma pequena mudanca ou
inversdo de horérios pode desestruturar a crianca e até desencadear
momentos de agitacdo. [...] um ambiente estruturado e organizado
traz mais tranquilidade as criangas e mais confianga ao professor.
(SILVA, 2012, p.121)

Aluno-3 A professora procurou deixar um ambiente mais neutro em sua sala,
poucos cartazes, segundo ela ndo consegue desenvolver nenhuma atividade, o
aluno nao fala, gosta de rasgar os papéis, ndo obedece regras e nem rotinas,
ainda usa fraldas, a professora deixa ele explorando o ambiente, pediu ajuda a

pesquisadora, com orientacdes sobre o caso e formas de trabalho.

4.4.3 Materiais utilizados pela professora

Aluno-1 A professora utiliza diversos materiais, cartazes com rotina para

auxiliar no desenvolvimento de suas aulas, material concreto para exemplificar
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conteudos, jogos didaticos de encaixes e quebra-cabecas que a aluna gosta
muito e livros infantis que a aluna manuseia observando as imagens. Cunha
(2015) ressalta que “a rotina pode ser transformada em uma ferramenta,
criando uma possibilidade de aprendizagem. Este principio pode nortear,
também a pratica educativa do professor. (CUNHA, 2015, p. 35)

Aluno-2 A professora utiliza muito a sucata, em jogos e atividades na sala de
aula, usa jogos de encaixe que o0 aluno gosta muito, fica um bom tempo com o
jogo que tem uma rodinha, usa bastante as midias que chama a atencédo do
aluno como musicas e imagens na TV e celular, que se concentra por mais

tempo.

Aluno-3 A professora percebeu que o aluno gosta muito de figuras
geomeétricas, o circulo chama muito sua atencédo, se utiliza deste material

concreto para propor alguma atividade.

4.4.4 Metodologia adotada pela professora

Aluno-1 A professora se utiliza de imagens para comecar as atividades, vai
avancando cada etapa alcancada, com paciéncia e respeito, pois a aluna é
muito calma, mas tem dificuldade na interacdo, no toque e vai aos poucos
vendo a aceitacdo dos colegas e da professora, desenvolve as atividades com
certa lentiddo e precisa de auxilio. Silva (2012) destaca que “provavelmente a
crianca com autismo precisara de outros recursos para aprender as mesmas
coisas que os demais alunos. A confeccdo de materiais concretos e visuais

personalizados pode garantir uma verdadeira inclusao”. (SILVA, 2012, p. 224)

Aluno-2 A professora utiliza cartbes com a rotina diaria, relata nao ter feito
muitas modificacBes na sala de aula, os jogos, 0s brinquedos e cartazes estao
todos ao alcance das criancas para o manuseio, procura trabalhar de forma
lidica com historias, experiéncias, brincadeiras e materiais visuais que
chamem a atencdo de todos. Durante a observacdo a professora estava
trabalhando o livro da “Lilas” que fala das diferengas, apresentou a boneca em

tamanho dos alunos, onde representava todas as dificuldades, segundo a
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professora todas as dificuldades serdo trabalhadas em cima desta nova colega
a Lilas. Como outra metodologia se utiliza do amiguinho do dia, com atividades
com duplas que mudam todo o dia, assim todos interagem com todos, que
também faz no lanche e no recreio, onde as duplas devem estar sempre junto
se ajudando e apoiando em todas as atividades, também desenvolve trabalhos
individuais e em grupos, adaptando as atividades quando necessario as

condigdes do aluno. Ressalta Cunha (2015):

Para o aluno com autismo, a principio, o que importa nédo € tanto a
capacidade académica, mas sim a aquisicdo de habilidades sociais e
a autonomia. A atribuicdo do educador é a de promover e dispor de
uma série de condi¢cdes educativas em um ambiente expressamente
preparado. (CUNHA, 2015, p. 34)

Também com a mae esta iniciando o desfralde. Na sala ha o cartaz da
rotina e no banheiro da escola os passos para utiliza-lo, que também sao
usados em casa. Para Silva (2012) “[...] € fundamental que um dos primeiros
passos do tratamento seja o0 treino do banheiro para que crianca possa de

alguma forma, manifestar suas necessidades”. (SILVA, 2012, p. 118)

Aluno-3 A professora observa o que chama mais sua atencdo, para poder
desenvolver algum trabalho e tenta integra-lo com os colegas, brincadeiras
livres com os colegas, que tentam inclui-lo nas brincadeiras, brincadeiras de
roda, trenzinho, gosta muito de musica, mas o que chama sua tencdo mais sao
0S papéis adora rasgar e amassar, 0s colegas estdo sempre de olho em seus
trabalhos, a professora oferece uma certa quantidade de folhas para que ele se
envolva os colegas consigam terminar 0s seus, 0S mesmos sao guardados em
um local alto, mas o aluno tenta pegar, quando percebi que tem papel, sem
nocado do perigo, por isso segundo a professora precisa ficar bem guardado

para eu ele ndo veja.

4.4.5 Interacao do aluno com professor e colegas

Aluno-1 A aluna é muito retraida, ndo olha nos olhos, se esquiva do contato
com o toque, segundo a professora no inicio o contato foi mais complicado,

tanto com ela como com os colegas, hoje interage com todos os colegas, do
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jeito dela e os colegas ja aprenderam como interagir com ela, que ela precisa
de uma atengcdo maior e sem muito tumulto ao seu redor, por ser calma gosta
das coisas de forma lenta e o contato aos poucos, ja aceita o toque e o carinho
e ja retribui o abraco da professora e dos colegas do seu jeito mais retraido,
mas segundo a professora uma grande conquista.

Em autistas de grau mais leve, existe a interacdo social, mas eles
apresentam dificuldade em administra-la, sendo classificados por ter estilo

excéntrico, por ser uma pessoa antipética (KLIN, 2006).

Aluno-2 No inicio relata a professora que foi dificil a interacdo com o aluno, o
mesmo fez cirurgias e ficou afastado, comecou-se entdo uma nova adaptacao,
para inserir ele e 0s 5 novos alunos, chorava, gritava muito e a mae sempre na
sala, com o tempo foi conhecendo e confiando, e a mae se afastando, hoje ja
fica sozinho. A interacdo com a turma € muito boa, todos procuram pelo aluno
e ele aceita a todos, mas muitas vezes por pouco tempo, ndo se fixa por muito
tempo. Também interage com seu companheiro, fica um pouco sentado no
lanche e vai ao banheiro com o colega. Para Orru (2012) esta intercao € muito

importante para o aluno:

A interacdo social com outros alunos, sem a sindrome, permite ao
aluno com autismo a possibilidade de aprende a se transforma,
diminuindo, ou até mesmo eliminando, certos comportamentos por
meio da acdo mediadora do professor e dos colegas com 0s quais
convive, e pela construcdo de um novo repertério de acbes mais
significativas. (ORRU, 2012, p.130)

Segundo a professora é o seu primeiro ano na escola, suas atividades
eram estritamente com a made e em atendimentos individuais na APAE, esta
descobrindo um novo mundo a escola, com colegas e professores, considera
gue é uma adaptacdo para todos, € preciso ir aos poucos conquistando tudo
durante este ano, a respeito desta rotina diferente que ele vivia e vive em casa.
Segundo Silva (2012) “As criangas com autismo nao escolhem ficar sozinhas,
mas a falta de habilidades sociais as mantém distantes das outras, entretidas

no seu mundo, sem demonstrar desconforto”. (SILVA, 2012, p.25)

Aluno-3 N&o se integra muito com os colegas, ndo brinca com eles, apesar de

todos gostarem, estarem sempre atentos e cuidando dele, as vezes é
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agressivo com um colega especifico, que repudia e empurra e com outra
colega abraca durante varios momentos. A Unica atividade que se integra com
a turma é com cantigas de roda. Tem uma relagéo de respeito e carinho com a
professora, pois em varios momentos pega o bico e pedi colo a professora. As
Criangas autistas mostram-se muitas vezes incapazes de fazer amizades e
manté-las. (BRUNONI; MERCADANTE; SCHWARTZMAN, 2014).

4.4.6 Comunicacao e linguagem do aluno

Aluno-1 A aluna muitas vezes ndo é compreendida, pelo fato de nao falar
claramente, quando tenta se expressar € preciso foco e atencdo na aluna para

compreender, pois balbucia as palavras.

Aluno-2 O aluno estd desenvolvendo-se lentamente na fala “0” ou “of’ para
professora, “ea” ou “ega” (colega), “é” para sim, fala o nome da auxiliar Tati,
grita quando quer dizer ndo, e em muitos momentos se joga no chao e grita
guando nao quer algo. A professora declara que com ter muitas expectativas
guanto aos trabalhos, pois percebe que ele esta mais calmo e ja diz algumas

palavras.

Aluno-3 O aluno néo fala nada, chupa bico e baba bastante, quando quer algo
aponta o dedo, ou leva a pessoa até o local, depois de tentar de varias formas
e ndo obter 0 sucesso, mas parece ouvir bem, pois obedece as ordens orais da
professora, conclui-se que ele entende as ordens mas ndo se comunica.

Sobre os problemas de comunicacdo salientados pelas professoras,
Silva (2012) colabora dizendo que “a comunicagao pode ser feita por meio de
figuras. O professor e a crianca podem trocar imagens, desenhos, etc. para se

comunicarem de forma mais efetiva”. (SILVA, 2012, p. 119)

4.4.7 Habilidades sensoriais, cognitivas e motoras

Aluno-1 Segundo a professora aparentemente possui habilidades normais de
acordo com a sua idade, observou-se que desenvolve atividades no seu tempo

de forma mais lenta, exigindo o auxilio da professora auxiliar e de explicagdes



110

mais especificas e individuais, mas realiza todas as atividades propostas pela
professora, somente em recontar fatos e histérias os relatar algo, ndo é
compreendida devido a fala e exposicdo para o grupo. Tem dificuldades em

atividades de coordenagéo motora ampla.

Aluno-2 Em muitos momentos o aluno nao realiza as atividades, quando faz é
segundos, 0 que deixa a professora feliz, expressa a mesma, grita ao enfrentar
problemas, também apresenta dificuldade na atencdo as atividades,
criatividade, coordenacdo motora. Segundo a professora estd ainda no
processo de adaptacao e falta muito devido ao tempo chuvoso, devido a gripes
e bronquites. Faz atividades de recorte, segura o lapis, pincel que segundo a
professora antes ndo fazia, revela também que ele adora musica, esta
trabalhando muito a questéo do banheiro para que seja mais independente. Diz
a professora que ele € muito inteligente, que ama um celular. Para Orra (2012)
“se ela tiver acesso ao contato com o outro, e a orientacdo pedagdgica
adequada e organizada, seu desenvolvimento podera ocorrer pelo acesso a

cultura que é produzida historicamente.” (ORRU, 2012, p. 104)

Aluno-3 A professora tem muitas dificuldades em desenvolver atividades com
o aluno, 0 mesmo nao se concentra, nem participa das atividades. Anda e corre
pela sala, rasga os trabalhinhos seus e dos colegas, ndo senta para ouvir

historias, nao fala, sorri aleatoriamente.
4.4.8 Participacédo nas atividades — Ambientes internos/externos

Aluno-1 A aluna participa da sua maneira de todas as atividades tanto em
ambientes externos como internos, vencendo suas dificuldades de retracdo e

coordenacao motora ampla.

Aluno-2 Segundo a professora o aluno ja esta se adaptado, participa de
algumas atividades, chora pouco, mas ainda grita quando ndo concorda com
algo. Ele ndo para muito, sdo segundos e ndo quer mais ou simplesmente nao
faz e fica brincando com um joguinho de montar com rodinhas, a professora

deixa ele se acalmar e conversa, tentando e as vezes ele volta e faz a atividade
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do jeito que consegue, em outros momentos faz, percebeu-se que ele gosta de
atividades com massinha de modelar, tinta guache e muasica. Gosta de ir para
rua corre, mas participa por pouco tempo das atividades.

Aluno-3 O aluno néo participa das atividades propostas pela professora em
sala de aula, somente de cantigas de roda, mas sO alguns minutos, em
ambientes externos também ndo participa, corre muito, segundo professora a

mé&e n&o permite passeios fora da escola, ndo leva o aluno nestes dias.

4.4.9 Comportamento - Ambientes internos/externos

s

Aluno-1 A aluna é muito calma em todos os ambientes e também muito
observadora, segundo a professora ela s6 chora em casos extremos, quando

estad muito assustada ou incomodada com alguma coisa.

Aluno-2 O aluno grita e chora para expressar as coisas que nao quer. A
professora relata que quer trabalhar para que ele utilize a palavra nao, pois
quando aceita algo ele diz “é”, entdo ela acredita que ele consegui mudar este
comportamento de gritar, chorar e se jogar no chdo, quando ndo quer algo.
Segundo a professora a mae é muito interessada, 0 que ajuda muito.

Aluno-3 O aluno é muito agitado principalmente em ambientes externos, na
sala de aula, ndo fica muito tempo sentado, esta sempre andando e correndo
de um lado para o outro, ndo te muita nocéo de perigo, escalando as coisas e

correndo para a rua movimentada, como relata a professora.

4.4.10 Relacdo com os demais profissionais da escola

Aluno-1 A aluna relaciona-se bem com todos no ambiente escolar ao seu
modo e cada vez melhor com o passar do tempo, progredindo sempre, a
convivéncia com as pessoas e com 0s colegas na escola tem auxiliado muito

no desenvolvimento da aluna em diversas areas, relata a professora.
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Aluno-2 O aluno ainda néo interage com os demais profissionais da escola,
foge e grita, mas segundo a professora estamos recém no inicio, ha muito a
acontecer, ele jA est4d aceitando a professora e o0s colegas, antes ficava

somente com a mae.

Aluno-3 O aluno se relaciona somente com professora, com a auxiliar e dentre
0s demais profissionais da escola respeita somente a diretora, mas todos se

esforcam em ajudar o aluno e estdo sempre atentos.

4411 Dificuldades Observadas

Observou-se algumas dificuldades tanto de alunos e professores,

algumas foram salientadas pelas professoras durante a observacao.

Aluno-1 A aluna néo trabalha sozinha, necessita sempre de auxilio inclusive
para ir ao banheiro. Relata a professora que nos primeiros dias ndo deixava
gue arrumasse 0s seus cabelos, ndo podia se tocar nela, mas estéa dificuldade

ja esta sendo vencida.

Aluno-2 O espaco da sala de aula € pequeno para a quantidade de 21 alunos.
A professora se queixa da falta de materiais para trabalhar com seu aluno,
relata também sua dificuldade no planejamento que séo tantas informacdes,
planeja e muitas ndo dao certo. Destaca que a escola/educacao (referindo-se a
Secretaria Municipal de Educacéo) ndo esta preparada e também nao ajuda o
professor, pois relata que precisa de jogos e atividades que chamem a atencéo
do aluno, mas tudo € um custo para os professores, ficando dificil pois com seu
aluno precisa de materiais e impressdes coloridas para atrair a atencdo do

mesmo e sai muito caro.

Aluno-3 Observou-se a dificuldade da professora em conduzir um trabalho
com seu aluno. A falta de conhecimento da professora sobre uma metodologia
para desenvolver com seu aluno. A falta de apoio da familia que ndo aceita o

diagnéstico do filho. A falta de comunicacdo com a professora para
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compreender melhor seu aluno. A dificuldade de concentragdo nas atividades
em sala, ndo conseguindo sentar. E a falta de no¢ao do perigo do aluno, onde
a professora tem que ficar sempre trancada. A professora se queixa de nao

poder interagir em atividades com outras turmas que € muito comum na escola.

45 O papel da APAE frente a inclusdo do aluno com TEA
(Apéndice C e D)

O atendimento educacional especializado para os alunos da educacéo
infantil é oferecido na instituicdo da APAE (Associacdo de Pais e Amigos dos
Excepcionais), entidade filantropica, “o ensino especial, como modalidade de
ensino, perpassa todos os niveis escolares e deve acompanhar o aluno desde
a educacdo infantil a universidade”. (MANTOAN, 2011, p.131)

Optou-se em investigar o papel da APAE, na vida escolar de todos os
envolvidos nesta pesquisa, pois a instituicdo tem um importante papel no nosso
municipio como apoio a inclusdo de todos os sujeitos envolvidos, em varios
momentos ela é citada, por pais, professores e gestores, que destacam o apoio
e a orientacdo como fundamental ao desempenho do aluno, surgindo a
necessidade de conhecer melhor o seu envolvimento no processo de inclusao
escolar. Drucker (1995) ressalta que “as instituicbes sem fins lucrativos
existem por causa da sua missdo. Elas existem para fazer uma diferenca na
sociedade e na vida dos individuos. Elas existem por causa da sua misséo e
isto nunca deve ser esquecido [...]” (DRUCKER, 1995, apud SASSAKI, 2010 p.
125).

Os dados analisados foram coletados através da aplicacdo de
guestionarios a professora de AEE e a diretora (gestora) que atua diretamente
na instituicdo e no atendimento psicologico dos alunos.

A APAE segundo a gestora tem como funcdo o acompanhamento a
pessoa com deficiéncia em todo seu ciclo de vida, nas mais diversas
especialidades, desde a presenca a reabilitacdo, com atencdo especializada
com o objetivo principal de promover atencao integral a pessoa com deficiéncia

intelectual e maltipla.
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A mesma declara que a instituicdo desenvolve um papel junto ao aluno
com TEA de apoio e orientacdo a familia, realizando terapias nas areas
indicadas, atendendo, encaminhando e acompanhando os pacientes e seus
familiares.

O trabalho com o aluno com TEA é desenvolvido por uma equipe
multiprofissional, com atendimentos individuais especializados, terapia
ocupacional, fisioterapia, neurologista, fonoaudiélogo, psicologia, pedagogia e
psicopedagogia e atendimentos grupais, Nnos casos mais severos e profundos,
orientacdes aos pais e acompanhamento da evolugdo do paciente com plano
de trabalho, e os que estdo, no ensino regular, realizando orientacdes e
acompanhamento junto a escola. Segundo Silva (2012):

A crianca com autismo necessita passar por uma avaliacdo
multidisciplinar e ter cada uma das suas areas de comprometimento
investigada de maneira criteriosa pelos profissionais. Somente a partir
disso € que o planejamento terapéutico sera estabelecido. (SILVA,
2012, p. 223)

Junto a escola do aluno com TEA o trabalho é conduzido através de
orientacbes e acompanhamento de casos, sempre que necessario Sao
repassadas orientacdes e “manejos” (palavra utilizada pela gestora 3) quando
séo solicitados.

Atualmente 12 alunos com TEA sao atendidos pela APAE, destes 02
alunos frequentam a educacéao infantil e 07 no ensino fundamental nos 1°, 2° e
3° e 6° anos. Destes, 03 casos nao frequentam o ensino regular, pois precisam
de um acompanhamento mais especifico por ter outra deficiéncias associadas
e segundo a gestora estes “casos mais severos e profundos necessitam do
atendimento educacional especializado, que ndo tem no ensino regular”. (G-3)

Os servicos de acompanhamento multidisciplinar oferecidos aos alunos
com TEA sao: Terapia ocupacional, fisioterapia, neurologia, fonoaudiologia,
psicologia, pedagogia e psicopedagogia, assisténcia social e equoterapia.

Os alunos encaminhados com sinais de TEA s&o avaliados através de
uma triagem, estudo de caso, observacoes, testes, solicitados exames e apés
a equipe se reune para fechar o diagnostico e fazer os encaminhamentos

necessarios.
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A APAE do municipio de Piratini ndo tem registro como escola de
educacdo especial, mas esta em processo de organizacdo e documentacao
para adquirir o registro de escola.

Especificamente na sala AEE é desenvolvido um trabalho com aluno
TEA de atendimento psicopedagdgico, com a organizacdo de uma rotina
elaborada e relata que foi montada uma sala especifica para trabalhar com
alunos TEA.

Mantoan (2011) contribui dizendo que o0 mesmo deve ser complementar

ao ensino regular e em turno inverso.

O ensino especial, desde a constituicdo de 1988, deixou de ser
substitutivo do ensino regular e passou a ser um complemento da
formacdo dos alunos com deficiéncia. A educacdo especial deve
entdo ministrar o atendimento educacional especializado a todos os
alunos com deficiéncia, que dele necessitarem, de forma
complementar e em turno oposto ao que frequentam a escola.
(MANTOAN, 2011, p.131)

4.5.1 Atendimento Educacional Especializado

Dos alunos pesquisados, dois tem atendimento educacional
especializado no turno inverso na APAE, a aluna 1 o aluno 2, que estudam na
EMEI 1, que se localiza ao lado desta instituicdo. Os alunos séo atendido na
sala AEE, 1 a 2 veze por semana em turno inverso, num periodo de 45
minutos, cada atendimento.

A professora de atendimento educacional especializado (AEE) descreve
gue junto ao aluno com TEA, tem o papel de desenvolver estratégias e acdes
educacionais que contribuam com o processo de ensino aprendizagem de seus
alunos com deficiéncias de modo que eles “usufruam da escola comum para

aprender, construir, crescer e conviver” (PAEE). Segundo Mantoan (2011):

O professor especializado sera aquele que trabalhara objetivando dar
ao aluno com deficiéncia aquilo que é especifico a sua necessidade
educacional e que o auxiliara a romper as barreiras que o impedem
de estar, interagir, participar, acessar espacos, relacbes
conhecimentos. (MANTOAN, 2011, p.132)

Antes de desenvolver o trabalho na sala AEE com o aluno com TEA, é
feita uma avaliacdo multiprofissional e realizado o0os encaminhamentos
necessarios, o trabalhado é organizado de forma diferenciada e realizado em

turno inverso do ensino regular.
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Segundo a professora a funcdo do AEE é contribuir com o0 ensino
aprendizagem do aluno no ensino regular, apoiar e orientar os professores e a
escola na garantia de um atendimento adequado. Realizando orientacdes ao
professor da escola de cada aluno atendido, como também participando de
reunides da equipe multidisciplinar das escolas, sempre que necessario e

convocado.

“assessorar e orientar a rede regular de ensino e os alunos incluidos,

no sentido de contribuir com o processo e ensino aprendizagem,
apoiando os profissionais da escola regular, para garantir aos
educandos os atendimentos adequados as suas necessidades.”
(PAEE)

Declara ter sentido algumas dificuldades em conduzir o processo de
ensino-aprendizagem de seu aluno com TEA, pois segundo a mesma “sempre
estamos vivendo um aprendizado, pois cada caso é unico” (P AEE), teve que ir
em busca de estratégias diferentes para trabalhar areas diversas e para atingir
conhecimentos necessarios para cada aluno. Destaca que tem o auxilio de
profissionais que fazem outros atendimentos especificos que sdo necessarios
como o de fonoaudiologo, psicolégico e terapia ocupacional.

Para promover a aprendizagem de seus alunos com TEA, procura
trabalhar com uma rotina organizada, “o autista geralmente apresenta
resisténcia a mudangas, gosta de uma vida de rotinas [..]” (SILVEIRA, 2015, p.
31), utiliza materiais pedagdgicos para cada caso, nao utiliza ou conhece de
algum programa especifico, vai adaptando o material pedagogico conforme o

nivel cognitivo de cada criancga, aluno.

4.5.2 Familia e APAE

Com relacdo a familia do aluno com TEA o papel da APAE é de
acolhimento, orientacdo, atendimento, suporte e acompanhamento necessarios
e também sao realizadas reunibes periddicas com o grupo de maes, onde
trocam experiéncias, ideias e informacdes umas com as outras, momento muito
importante onde as familias sentem que ndo estdo sozinhas e que outras
passam pelos mesmos medos, dificuldades e problemas, onde cada conquista
e davidas sdo divididas. A professora destaca o quanto é importante este

momento.
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As familias necessitam deste suporte e orienta¢des, desabafo para
saber lidar e melhorar seu convivio com seu filho. (P- AEE)

Silva (2012) ressalta que “a familia deve ser bem-orientada pelos
profissionais que atendem a crianga a ser incentivada a buscar conhecimentos
sobre o tema por meio de livros, filmes e grupos de apoio”. (SILVA, 2012,
p.226)

A relacdo da APAE com a familia do (a) aluno (a) com TEA é
considerada muito boa pela gestora, pois “sdo pais na sua maioria
responsaveis, preocupados e interessados na qualidade de vida dos pacientes”
(G-3). A relacdo com a familia auxilia no desenvolvimento do aluno com TEA,
pois segundo a gestora “é a base principal para a realizagdo do nosso
trabalho’. (G-3)

A professora de AEE destaca que nem sempre tem a ajuda dos pais ou
responsaveis, pois em muitos casos “é visivel a questdo de limites a familia
nao sabe dosar’, tornado a relacdo nem sempre positiva.Por isso Silva (2012)
ressalta que “[...] a familia deve contar com uma rede de apoio social de modo
que consiga colocar em pratica as habilidades aprendidas”.(SILVA, 2012 p.

225)
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5 CONCLUSOES

Por meio da andlise e triangulacdo dos dados coletados nos
instrumentos utilizados e da discussdo dos resultados apresentados, foi
possivel concluir que este cruzamento de dados permitiu confirmar e dar uma
maior confiabilidade a pesquisa proposta, confirmando fatos e conclusdes ja
considerados em outros estudos que fundamentaram este trabalho. Destaco a
seguir pontos relevantes da investigacéo.

Revela-se o quanto € importante o contato com a familia, procurando
conhecer um pouco da sua realidade e de seu filho, considerando o contexto
gue € essencial para visualizacdo de habilidades dos alunos com TEA e que
pautaram o trabalho do professor, tendo informacdes de seu desenvolvimento,
diagnostico, relacdes e rotina, dentre outros. Este tipo de diagnostico se da
pelo preenchimento da ficha de anamnese do aluno, que néo foi feita com
nenhum dos alunos investigados, uma escola tem um padréo, mas a outra nao
se utiliza desta ficha.

A partir da entrevista realizada com os pais muitos pontos importantes
foram ressaltados, que poderiam ser detectados nas fichas de anamnese,
procurando conhecer a realidade dos alunos, auxiliando no trabalho do
professor, pois muitas vezes a Unica informacdo que recebem € que terdo um
aluno com TEA em sua sala, gerando angustia no mesmo, por nao saber como
trabalhar com este aluno. Entdo a ficha é um dos pontos de partida para
conhecer a realidade deste aluno.

Para as familias o processo de diagnostico ndo € facil, demoram a
perceber os primeiros sinais, passam por uma fase de ndo aceitacdo e
peregrinacdo em médicos e avaliaces, enquanto buscam por um diagnéstico,
0 qual é demorado devido a sintomas comuns a outras deficiéncias,

prejudicando o desenvolvimento da crianca.

Ser pai de uma crianca ou adolescente com autismo ndo é uma tarefa
facil, sem duvida. Esse exercicio didrio requer muito mais zelo,
paciéncia, persisténcia, fiscalizac¢éo, disciplina, criatividade e aumento
da estrutura familiar, com participacdo ativa de todos diretamente
envolvidos. (SILVA, 2012, p.95)

Os sinais mais comuns relatados pela familia sdo a falta de

7

comunicacdo, que no inicio é avaliado como surdez, o isolamento, falta de
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interacdo com os familiares, gritos. Definido na diade (duas categorias)
relacionada no DSM-5: “Déficit na comunicagcdo social e interagdo social,
Padrbes repetitivos e restritos de comportamento, interesses e atividades.”
(APA, 2014, p.55)

Destaca-se na pesquisa a importancia do apoio da APAE, para
professores e gestores para efetivar o processo de inclusdo, proporcionando o
atendimento educacional especializado ao aluno e orientagdes a escola. Mas
para as familias tem uma importancia ainda maior, pois € onde encontram as
primeiras informagdes, num momento em que muitos familiares e amigos se
afastam, segundo as familias, por ndo aceitarem e compreenderem a situacao.
Na APAE a familia encontra este apoio, orientacao e troca de experiéncia com
outras familias, enquanto seu filho recebe um atendimento multiprofissional que
0 auxiliara no seu desenvolvimento, principalmente na escola comum.

A inclusdo escolar para o aluno com TEA, nem sempre € facil,
principalmente quando ndo se tem o apoio da familia, ou quando a escola e os
professores ndo estdo preparados, principalmente na educacao infantil, para
muitas criancas € a primeira experiéncia longe de casa, com uma rotina
diferente da habitual. Os pais relatam as angustias com 0 processo de
inclusdo, uma familia destaca ja ter vivenciado um momento dificil na escola,
onde sentiam que seu filho estava sendo excluido, pois percebiam o
desinteresse da professora e reclamacdes constantes. Apds a troca de escola
e nova adaptacao, a familia percebeu o quanto € importante a escolarizacao de
seu filho, assim como a outra familia, destacam que a escola se empenha na
busca do aprendizado e desenvolvimento de habilidades de seus filhos,
destacam a afetividade e o quanto seus filhos gostam de estar na escola. Para
Cunha (2015) “o modelo de educacdo que funciona verdadeiramente é aquele
gue comeca pelos afetos de quem aprende e ndo pelos conceitos de quem
ensina”. (CUNHA, 2015, p.76)

Silva (2012) ressalta que:

Uma pessoa com autismo sente, olha e percebe o mundo de maneira
muito diferente da nossa. Pais, professores, profissionais e sociedade
como um todo precisam mergulhar em seu universo particular e
perceber o mundo da mesma forma como ela o vé. Imbuidos desse
espirito, os resultados dessa empreitada sdo surpreendentes e
transformadores. (SILVA, 2012, p.15)
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A realidade da inclusdo escolar é vista como positiva, pela maioria dos
sujeitos da pesquisa, mas alguns sujeitos destacam que a mesma nao esta
acontecendo com deveria em algumas escolas, pois a inclusdo ndo se limita
apenas em ajudar e apoiar o aluno em sala de aula em suas atividades, colocar
uma ajudante para o aluno. Tem uma professora que considera um sonho,
uma utopia a inclusdo, da forma como vem sendo tratada, dentro das escolas,
ndo considera que seja possivel a inclusdo desta forma.

Destacam que para a escola se tornar inclusiva € exigido algumas
mudancas, ressaltam ser um desafio a todos os envolvidos e que é preciso
enfrentar 0 mesmo, pois é uma realidade e sdo necessarias algumas acdes,
sendo a primeira delas o de assumir o papel da mudanca, depois repensar
certas praticas e ir & busca de conhecimento e atualizagdo. E preciso um
trabalho em conjunto de toda escola em prol da incluséo dos alunos com TEA.
Todo este levantamento descrito pelos professores sobre inclusdo precisa estar
descrito no Projeto Politico-Pedagodgico das escolas, que ndo contemplam esta
tematica tdo importante e ja vivenciada dentro dessas escolas.

Detectou-se que a grande maioria dos professores e gestores da escola
comum, ndo tinham experiéncia anterior com a inclusdo de alunos com TEA,
também ndo tinham formacdo especifica para atuar com 0S mesmos,
descrevem que nao se sentiam preparados para recebé-los em suas escolas,
mesmos 0S sujeitos com experiéncia e preparados, tiveram que ir em busca de
cursos, formacdes e se adaptar ao ritmo de seus alunos, pois cada um tem a
sua individualidade. Todos os sujeitos ressaltam a importancia da qualificacéo,
muitos ndo se sentiam preparados, pois suas formacdes ndo contemplam as
necessidades do ensino inclusivo. Segundo Mantoan (2011) “A escola pra
todos exige uma grande virada na formacado inicial e continuada dos
professores”. (MANTOAN, 2011, p.13)

Quanto a analise das duas escolas investigadas, percebeu-se duas
realidades diferentes no processo de inclusdo escolar do aluno com TEA, onde
as gestoras tem posicdes e atitudes diferentes frente a inclusdo, em uma
escola os alunos ja foram matriculados com diagnéstico, tanto professores e
gestora ja sabiam que teriam que buscar novas perspectivas para incluir estes

alunos. Ja na outra escola o processo todo teve inicio dentro da escola, desde
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a deteccao até o diagnéstico, que ainda ndo € aceito pela familia, a inclusdo
nesta escola esta passando por um momento de reflexdes e contradi¢cdes, de
guestionamentos quanto a estrutura e preparo dos profissionais para criar um
ambiente inclusivo para este aluno, ndo se sentem preparados tanto gestora,
guanto professora, ressaltam a falta de um apoio maior da Secretaria Municipal
de Educacao, a professora descreve se sentir impotente e precisar de ajuda.
Declaram que € uma realidade na sua escola e um direito de seu aluno e que
precisam ir em busca e mudar suas concepc¢bes enquanto escola. Para
Mantoan (2011):

O argumento do despreparo dos professores ndo pode continuar
sendo &libi para impedir a inclusdo escolar de pessoas com
deficiéncias. Se ndo estamos preparados, precisamos urgentemente
nos preparar. E uma verdadeira preparacdo comeca com a
possibilidade e pelo desafio de acolher as diferencas na sala de aula
e pela busca de novas respostas educacionais. (MANTOAN, 2011,
p.79)

A outra gestora considera que sua escola é inclusiva, pois ha o interesse
e repeito por cada aluno matriculado, pauta seu trabalho na afetividade, em
conhecer o mundo da crianca e conquistar a confianca da crianca e da familia
no primeiro momento. No processo de inclusdo do aluno 2, foi necessario a
conscientizacao e esclarecimento com os outros pais da turma. Considera que
a inclusdo nao é importante somente para o aluno, mas para todos os colegas
de conviver com as diferencas, oportunidade para o crescimento pessoal de
cada individuo neste processo.

Revela que nédo considerava a escola preparada, mas como conhecia
algumas particularidades da crianca com autismo, buscou mais informacgdes e
tentou buscar a inclusdo do aluno, incentivando e estimulando o mesmo, junto
com a familia e a professora, considera que o aluno tem avancado e esta se
desenvolvendo dentro da escola, situacdo também declarada pela mae e
percebida durante as observacdes na escola pela pesquisadora. Segundo
Cunha (2015) “na escola, devem-se utilizar o afeto e os estimulos peculiares do
aluno para conduzi-lo ao aprendizado, porque, na educacdo, quem mostra o

caminho é quem aprende e ndo quem ensina”. (CUNHA, 2015, p.29)
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Com relacdo as caracteristicas do TEA, foi possivel identificar criancas
com diferentes necessidades e diferentes habilidades mesmo apresentando o
mesmo diagndstico. A aluna 1, aparentemente tem tracos leves, consegui
interagir mais com 0s colegas e se concentrar mais nas atividades, sua
professora tinha experiéncia com o trabalho com TEA, possibilitando grandes
avancos. O aluno 2, tem caracteristicas mais hiperativas e muita dificuldade na
fala, mas com a ajuda da mae a professora tem conseguido alguns avancos
também, buscando por recursos e metodologias diferenciadas, focando sempre
em suas dificuldades e no desenvolvimento de algumas habilidades. O aluno 3,
apresenta mais dificuldades, ndo se comunica, interage muito pouco com as
pessoas, ndo tem nocdo do perigo, ndo se concentra nas atividades, mas
aceita o carinho da professora e suas ordens, mas a mesma ndo consegui
desenvolver nenhum trabalho, ndo tem também o apoio da familia que néao
aceita e também néo leva para o acompanhamento, dificultando a incluséo do

mesmo. Para Cunha (2015):

O aluno com autismo néo € incapaz de aprender, mas tem uma forma
peculiar de responder os estimulos, culminando por trazer-lhe um
comportamento diferenciado, que pode ser responséavel tanto por
grandes angustias, como por grandes descobertas, dependendo da
ajuda que ele receber. (CUNHA, 2015, p.68)

Em relacdo a concepcdo das professoras sobre a inclusdo dos alunos
na escola, foram evidenciados por meio dos relatos que as professoras que
apresentavam maior envolvimento afetivo relacionado as praticas inclusivas
eram as que se dedicavam mais em estabelecer situacdes de interacdo entre
elas e o aluno. Para Silva (2012) “o professor interessado pode fazer muito
pelas criancas com autismo, mesmo que ndo seja especialista nessa area.
Com amor, dedicacdo e paOciéncia podera ganhar a confianca eterna de uma
crianga”. (SILVA, 2012, p.114)

Outra professora embora retratasse uma preocupacdo em auxiliar o
aluno, nao foram identificadas praticas que de fato respondessem as
necessidades para que ele participasse de forma mais efetiva das atividades.
Além disso, a professora revelou que havia pouco conhecimento e
compreensao por ela sobre os comportamentos especificos do aluno. Mesmo
assim, a pesquisadora identificou que os alunos e a professora mantinham boa

relacdo com o aluno e aceitavam suas diferencas. A pesquisadora também



123

observou que a criangca permanecia a maior parte do tempo em atividades
isoladas das outras criancas e isto também implicava diretamente na nao
interacdo com seus pares. Porém, ndo foram identificadas estratégias
especificas por parte da professora que promovessem a participacdo do aluno
nas atividades e comunicagao durante a rotina.

As professoras desenvolveram seus trabalhos propiciando a incluséo se
utilizando de metodologias variadas para buscar o desenvolvimento de seus
alunos, usando rotinas diarias e imagens para comunicacao, as salas neutras,
procurando nédo fazer grandes modificagbes. A professora 2, mesmo sendo a
com menos experiéncia em sala de aula, ndo tendo experiéncia em educacao
especial e nem formacgado, buscou através da troca com colegas e com a mae,
alternativas que auxiliassem seu aluno, como o amiginho do dia, o uso de
imagens para o desfralde e o projeto Lilas, mesmo declarando ndo fazer
adaptacdes e néo registrando em seu planejamento diario, a mesma de uma
forma ou outra tenta contemplar a necessidade de seu aluno se utilizando de
outros recursos, como no dia da observacdo em vez de desenhar a fruta
preferida, ofereceu a o aluno a massa de modelar. Freire (2011) “[...] ensinar
nao é transferir conhecimento, mas criar as possibilidades para a sua producéo
ou a sua construcao” (FREIRE, 2011, p. 24).

Cunha (2015) também contribui:

E indispensavel que o curriculo extrapole as concepcdes de déficit e
torne a pratica pedagdgica rica em experiéncias educativas nas
relacbes humanas. Transforme as necessidades do aprendente em
amor pelo movimento de aprender e de construir. (CUNHA, 2015,
p.53)

Durante as atividades que envolveram o brincar dos alunos, houve
compartilhamento de situacdes entre alguns alunos, principalmente da aluna 1
gue interage por mais tempo com 0s colegas, ja os outros alunos o tempo de
interacdo é reduzido, evidenciando a existéncia de situacbes compartilhadas
reais por criancas com TEA. Assim também acontece durante as atividades

propostas tanto em ambientes internos como externos.

Uma das afirmagfes mais comuns sobre autistas € a de que eles ndo
brincam por ndo interagirem. De fato, quase concordamos: nao
brincam por que ndo sabem brincar em virtude da auséncia de
relagdes sociais. De acordo com Vigotsky (1994, p.136), “ em um
sentido, no brinquedo, a crianca € livre para determinar suas préprias

agbes”. (ORRU, 2012, p. 138)
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Por meio das observacdes em sala de aula para acompanhar as
atividades do aluno e pelos questionamentos com as professoras foi possivel
identificar algumas dificuldades como:

- A falta de comunicacao dos alunos que limita sua participacéo nas atividades
em sala de aula;

- Necessidade de auxilio sempre da ajudante ou da professora, inclusive para o
uso do banheiro;

- Falta de Infra-estrura e quantidade de alunos que prejudicam a atencéo da
professora;

- Falta de matérias didaticos/pedagdgicos especificos;

- Desconhecimento de estratégias e metodologias de ensino adequadas as
necessidades dos alunos;

- Falta de experiéncia e capacitacao dos profissionais que atuam nas escolas;

- Falta de orientacédo e apoio técnico pela SME;

Salienta-se que muitas das dificuldades enfrentadas pela escola,
professores e alunos, podera ser superada de forma gradual, se for colocada
em pratica as metas do Plano Municipal de Educacao, que abrange muitas das
necessidades relacionadas durante as observacdes, analisou-se que este
documento contempla as questbes como: de apoio técnico, proposta inclusiva
no PPP, formacdo continuada, aquisicdo de materiais, reducdo de turmas e

auxiliares, dentre outras.

Nesse processo, a responsabilidade é de todos — pais,
diretores, supervisores, orientadores educacionais,
professores, alunos - e, principalmente, das
autoridades responsaveis pela  definicdo e
implementacéo das politicas educacionais.
(MANTOAN, 2011, p.79)

5.1 ConsideragOes Finais

A questdo de pesquisa colocada neste trabalho era de investigar como
estava se dando o processo de inclusdo do aluno com TEA nas Escolas de
Educacao Infantil no municipio de Piratini-RS, mapeando e descrevendo a

situacao de escolarizacao destes alunos, interando-se do universo que envolve
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a Educacéao Inclusiva no que tange a gestéo, planejamento, curriculo, proposta
pedagdgica (P.P.P), infraestrutura, metodologia e aspectos legais, analisando
a opinido dos profissionais da escola, APAE e das familias, quanto a inclusdo
do aluno, observando as transforma¢des/mudancas na escola e na prética
pedagdgica dos professores que participam deste processo de incluséo.

Considera-se que a partir de toda a proposta de investigacdo e da
metodologia adotada atingi-se 0s objetivos propostos para esta pesquisa,
através da analise de dados e triangulacdo dos mesmos, onde as observacdes
da realidade, questionamentos e analises documentais, deram uma maior
confiabilidade aos resultados.

Constatou-se que alguns pontos ressaltados por pesquisas anteriores se
confirmaram nesta investigacdo, como a falta de formacdo de professores e
gestores, o desconhecimento sobre os sinais e formas de intervengdo com o
aluno com TEA, na educacado infantil, onde se manifestam o0s primeiros
sintomas.

A partir do estado da arte revelaram-se algumas conclusdes de
pesquisas académicas atuais norteadoras da pesquisa se confirmaram também
nesta investigacdo. Uma delas € que a inclusdo escolar do aluno com TEA é
um desafio a escola, o professor e a familia, exigindo um aperfeicoamento
profissional destacado também por GRACIOLI E BIANCHI (2013).

Mesmo com o avanco das leis a escola ainda ndo tem os processos bem
estabelecidos para promover a inclusdo e permanéncia destes alunos no
sistema educacional sem qualquer tipo de discriminacdo. Para professores e
gestores muitas sdo as duvidas e conflitos, a grande maioria ndo se sente
preparada para receber e trabalhar com alunos com algum tipo de deficiéncia
seja intelectual ou motora. Quando a teoria esta sendo colocada na pratica nas
escolas buscando a inclusdo, ha muitas falhas, que geram duavidas, algumas
devido a falta de informacfes durante as graduacdes dos educadores, criando
obstaculos na construcdo de uma para todos, assim ressaltada por CUNHA;
ZINO; MARTIM (2015).

Também destacada por Mantoan (2002) quando relata que a educacéao
especial ndo faz parte do conteddo curricular de formacao basica do educador

€ reservada somente para quem se dedica a esta area. Conclui-se também que



126

o TEA, suas caracteristicas, metodologias de trabalho é ainda desconhecido
pelos educadores e demais profissionais da escola, ressaltando a importancia
da formacao continuada visando a educac¢dao inclusiva, constatado na pesquisa
de SHCMIDT, NUNES, PEREIRA, OLIVEIRA, NUEMBERG & KUBASKI (2016)
em um trabalho desenvolvido a partir de 38 professores descritos em seis
pesquisas publicadas entre 2013 e 2015.

Ressalta-se a importancia do envolvimento da familia no processo de
inclusdo escolar do aluno com TEA, e também a parceria com APAE, pois
pecebeu-se que a participacédo e troca constante de informacdes, contribuem
no processo de inclusdo, o trabalho em conjunto de todos os envolvidos é
condicao essencial para que se efetive a inclusao.

Outro aspecto a ser apontado é a importancia da mediacéo do professor,
onde se destaca que o professor interessado, com carinho e dedicacdo pode
fazer a diferenca na vida desta crianca em processo de inclusdo, mesmo sem
conhecimento e formacéo, mas ele precisa do apoio de toda escola para que
se efetive a inclusdo. A gestdo com um pensamento priorizando a incluséo
também € muito importante, a vontade de fazer a diferenca, pecebido nas
atitudes da mesma. Mas cabe ressaltar que os registros escolares também séao
muito importantes para que se atinjam os objetivos da inclusédo e nédo estao
sendo priorizados nas escolas, assim também como o conhecimento de
métodos mais especificos para atuar com alunos com TEA.

Por fim é importante pontuar que muitas dificuldades foram relatadas e
observadas durante a pesquisa que envolvem alunos, professores e gestores
no processo de inclusdo, por mais que os professores e gestores tenham se
esmerado, anda precisam avancar em muitos pontos. Por isso a pesquisadora
achou importante sugerir a Secretaria Municipal de Educacdo algumas
modifcacBes que podem auxilar o municipio no processo de inclusdo escolar
dos alunos, ndo s6 com TEA.

Sugestdes de modificacdo da realidade para favorecer a implementacéo
de uma prosposta inclusiva:

- Equipe de apoio da SME, que dé suporte e atendimento mais efetivo,
trabalhando em conjunto com as escolas que tenham alunos em processo de

inclusao;
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- Formular um modelo de ficha de anamnese padré&o para es escolas;

- Revisar os P.P.P das escolas, incluindo as propostas inclusivas;

- Ofertar formagdes continuadas, oficinas e palestras sobre o tema da
incluséo escolar e educacéo especial aos profissionais das escolas;

- Adiquirir materiais didadico/pedagdgicos para as escolas, ou segundo
sugestdo de uma professora criar uma Brinquedoteca, na Biblioteca Publica
Municipal com estes materiais, para que todos os professores tenham acesso.

Como o objetivo desta pesquisa era de investigar os procedimentos e/ou
recursos utilizados na Educacao Infantil, com vistas a inclusdo do aluno com
TEA, o qual verificou-se a necessidade de informacdes na busca da ampliacéo
de conhecimentos sobre o Transtorno do espectro do autismo, como
caracteristicas, sinais de alerta, comportamentos atipicos e principalmente
metodologias, dentre outras necessidades, a presente pesquisa tem como
produto final (secdo 6) um Guia Pratico em forma de E-book (livro digital),
destinado a professores e gestores e tem como culminancia uma formacao
oferecida aos professores de Educacao Infantil do municipio.

Com isto, espera-se que esta pesquisa possa contribuir com a formulacéo
de novos conhecimentos sobre o tema e principalmente auxilie nas acfes
voltadas a inclusdo da criangca com TEA nas escolas nas escolas do municipio,

desde a Educacéo Infantil.

6 PRODUTO EDUCACIONAL (Apéndice K)

O Mestrado Profissionalizante em Ciéncias e Tecnologias na Educac&o?

oferece qualificacdo a gestores e técnico-administrativos e, em especial, aos
docentes das areas de Ciéncias Natureza e Matematica, das redes publicas de
Educacao Basica e do Ensino Profissional e Tecnoldgico. Os profissionais, em
curso nesta modalidade de pds-graduacao - Stricto Sensu, para obterem o
titulo de Mestre necessitam demonstrar habilidades que proporcionem a
utilizacdo e criacdo de ferramentas de ensino que possam vir a contribuir no
processo de ensino e aprendizagem da Educacéo Basica, o chamado produto

educacional.

? Mestrado Profissional proposto pelo Campus Pelotas - Visconde da Graca do Instituto
Federal Sul-Rio-Grandense - http://ppgcited.cavg.ifsul.edu.br/institucional.php
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Em geral, o Mestrado Profissional em Ensino,

[...] devera ter carater de preparacdo profissional na area docente
focalizando o ensino, a aprendizagem, o curriculo, a avaliagéo e o
sistema escolar. Devera, também, estar sempre voltado
explicitamente para a evolucdo do sistema de ensino, seja pela acéo
direta em sala de aula, seja pela contribuicdo na solucdo de
problemas dos sistemas educativos, nos niveis fundamental e médio,
e no nivel superior na formacgéo de professores das licenciaturas e de
disciplinas béasicas (MOREIRA, 2004, p. 133).

Moreira (2004) apresenta as caracteristicas da pesquisa de um
Mestrado Profissional em Ensino,

[...] aplicada, descrevendo o desenvolvimento de processos ou

produtos de natureza educacional, visando a melhoria do ensino na

area especifica, sugerindo-se fortemente que, em forma e contetdo,

este trabalho se constitua em material que possa ser utilizado por
outros profissionais (MOREIRA, 2004, p. 134).

Nas pesquisas encontradas no estado da arte (capitulo 2), percebeu-se
a necessidade de uma Formacdo Continuada com professores da educacao
Infantil sobre a crianca com TEA. Constatou-se também a necessidade da
confeccdo de um material de apoio para professores e gestores pois se
percebeu a necessidade de ndo apenas escrever sobre o tema e sim colaborar
com os colegas educadores elaborando um guia pratico na forma de E-Book
(livro digital), com o intuito de apoiar o trabalho dos atores envolvidos no
processo de inclusdo escolar.

Com o objetivo de justificar a necessidade do produto educacional e
conhecer a opinido de professores do municipio, sobre a realidade da inclusédo
escolar das criancas, aplicou-se algumas questbes (Apéndice E) as
professoras das Escolas Municipais de Educacao Infantil de Piratini, focando
na percepcdo das mesmas sobre o processo de inclusdo escolar do aluno com

autismo na Educacao Infantil. Participaram desta pesquisa 34 professores.

6.1 Condicdes de contorno da inclusédo escolar na Educacéao

Infantil em Piratini
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A fim de realizar o levantamento das condi¢cdes de contorno da incluséo
escolar na Educacédo Infantil no municipio de Piratini e analisar alguns pontos
importantes para a real inclusdo do aluno com deficiéncia, principalmente com
TEA, desenvolveu-se um questionario basico (Apéndice E) com perguntas que
buscaram conhecer a realidade sobre: a formacao inicial e especializacado dos
professores; disciplinas ou conteludo especificos durante a sua formacéo;
preparacdo e experiéncia para atuar com alunos em processo de incluséo,

especificamente com TEA.

Tabela 7: Formacdao Inicial dos professores de Educacéo Infantil

Resposta dos Participantes
Dimensbes
Frequéncia Porcentagem
Graduacao Pedagogia 24 70%
Graduacéao Histoéria 04 12%
Graduacao Ciéncias Biologicas 02 06%
Ensino Superior Incompleto 03 09%
Curso Normal 01 03%

Destaca-se nesta Tabela 7 que a grande maioria dos professores tem
terceiro grau completo ou esta buscando este grau de estudo, apenas 3%
permanece ainda com o Curso Normal (Antigo Magistério) e 70 % tem a
Graduacdo em Pedagogia. Na LDB consta no art. 62, ha exigéncia de
formacédo a nivel de terceiro grau completo para os professores que atuam no

magistério, manifestado também como uma das metas do Plano Nacional de

Educacao.
Tabela 8: Especializagdo dos professores de Educacéo Infantil
Resposta dos Participantes
Dimens8es
Frequéncia Porcentagem
Area da inclusdo Escolar 14 44%
Area da Gest&o 12 38%
Em andamento 02 6%
Sem especializagéo 02 6%

Em outra area 02 6%
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Na Tabela 8 verifica-se que 44 % das professoras tem especializagéo na
area da Inclusdo Escolar (Educacdo Especial), como Psicopedagogia
Institucional ou  Clinica, Atendimento  Educacional Especializado,
Neuropsicopedagogia e Educacdo Especial Inclusiva, 6% com especializacéo

em andamento na &rea da incluséo e apenas 6% nao tem uma especializacao.

6.2 Informacédo especifica para atuar com alunos com

deficiéncia

Muitos professores durante a sua formacao inicial ndo tiveram disciplinas
ou conteudos especificos que o0s preparassem ou oferece-se algum
conhecimento para atuar com alunos com deficiéncia, dificultando muito a
pratica dos mesmos, ocasionando no despreparo para atuar no processo de

inclusdo escolar, destacado pelos profissionais em suas respostas.

Tabela 9: Graduacdo: Disciplina e contetdo especifico para atuar com aluno
com deficiéncia

Resposta dos Participantes
Dimens®8es
Frequéncia Porcentagem
Sim- Disciplina Especifica 9 26%
Sim- Conteudo Especifico 8 24%
Nao 17 50%

Das professoras graduadas, 50 % tiveram informacdes especificas para
atuar com alunos com deficiéncia durante sua graduacao, sendo 26% em uma
disciplina especifica e 24% em um contetddo especifico, sendo uma somente
em libras. Destaca-se que 50% dos professores nao tiveram informacdes para

atuar com alunos com deficiéncia durante a sua graduacao.
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6.3 Preparacao para identificar sinais precoces de TEA e para

atuacdo com 0S mesmaos.

Os professores foram questionados sobre a sua preparagcdo para
identificar sinais precoces de TEA em seus alunos e se 0S mesmos se sentiam
preparados para atuar e atuar com alunos com este transtorno. Para cada
dimensdo respondida foram geradas categorias com questdes que foram

destacadas pelos professores, buscando a analise das mesmas.

Tabela 10: Porcentagem de profissionais preparados paraidentificar sinais
precoces de TEA

Resposta dos Participantes
Dimensbes
Frequéncia Porcentagem
Sim 04 12%
Néo 20 59%
Pouco preparo 10 29%
Quadro 3: Respostas identificadas em cada dimenséao
DIMENSAO RESPOSTAS

Trata-se de uma questao muito séria;

N&o So6 um profissional com especializa¢do tem essa capacidade;
Falta de formacéo na area, especializacao;

Falta de preparo e experiéncia,;

Falta de conhecimento;

Cada caso € um caso.

Sim O curso de p6s possibilitou ampliar meu conhecimento de TEA.
Porque observo muito bem os alunos e sei diferenciar.

Por causa do perfil, ou seja, as caracteristicas do aluno com TEA.
Tenho um filho com TEA, estudo muito sobre o assunto

Duavidas, mesmo com formacao;

Pouco preparo | Falta de uma disciplina especifica sobre TEA;

Pouco conhecimento;

Apresenta-se de forma variavel, nem sempre d& para detectar.
Por falta de formacéo.

Porque o diagndstico depende de outros profissionais.

Segundo a Tabela 10, 59 % dos professores ndo se sentem preparados

(as) para identificar sinais precoces de TEA (Transtorno do espectro do
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autismo) em seus alunos, destacam que se trata de uma questdo muito séria
gue s6é um profissional especializado tem condi¢des, relatam a falta de
formagao, conhecimento e experiéncia.

Somente 12% dos professores se sentem preparados para identificar
estes sinais em seus alunos, pois a especializagdo os possibilitou este
conhecimento e por saber as caracteristicas do aluno com TEA e observar
seus alunos.

Ja 29% dos professores ndo se consideram bem preparados pois ainda
tem davidas mesmo tendo formacdo, descrevem como terem tido uma
disciplina especifica de TEA, outras destacam a falta de formagdo e o pouco
conhecimento, outra relata que existem alguns sinais mais comuns de alerta,
gue poderiam de certa forma auxilid-los no dia-a-dia, dificultando por se

apresentar de forma variada.

Tabela 11: Porcentagem de professores preparados para trabalhar com o aluno

com TEA.
Resposta dos Participantes
Dimens®8es
Frequéncia Porcentagem
Sim 04 12%
Néo 24 70%
Pouco preparo 06 18%
Quadro 4: Respostas identificadas em cada dimenséao
DIMENSAO RESPOSTAS
Experiéncia vivida com alunos especiais
Sim Identificagdo com criangas com deficiéncias diversas

N&o se pode discriminar os alunos
Bastante estudo sobre o assunto, por ter um filho TEA e ja trabalhei
com o aluno TEA

Depende de cada um, cada um tem suas caracteristicas, grau, etc.
Nao é facil € um desafio enorme.

Precisa de mais formacg&o sobre o assunto.

Requer muito cuidado e dedicacdo é preciso estar muito apto para
trabalhar com este aluno.

Por falta de formacéo.

Embora o conhecimento na teoria, a pratica as vezes assusta.

Pouco preparo

Nao Falta de orientagdo especifica;

Falta de conhecimento para um bom atendimento;

Falta de material necessario para trabalhar com essas criangas;
Turmas que possuem esse tipo de deficiéncia com um ndmero muito
alto de alunos;
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Falta de preparacéo;

Mas toda crianca tem o direito a ser atendida na forma da lei;

Falha no curso Normal e o de Pedagogia que ndo prepara para saber
atender e lidar com alunos com tais deficiéncias;.

Falta de monitor;

Falta de profissional especializado para orientar.

A Tabela 11, revela que somente 12% dos professores se sentem
preparado para trabalhar com aluno com TEA, por terem experiéncia, se
identificaram com criancas deficientes e estudarem muito sobre o assunto.

Para 18% dos professores, se destacam algumas questbes para se
considerarem preparadas, descrevem que o desafio € grande, requer muito
cuidado e dedicacao, precisando estar apto para trabalhar nesta perspectiva,
uma professora salienta que sabe na teoria, mas a pratica assusta, destacam
gue depende do caso e do grau, que precisa de formacgao sobre o assunto.

Como resultado revelador temos 70% dos professores que nao se
sentem preparados para trabalhar com um aluno com TEA, destacam-se nas
respostas as seguintes questdes: Falta de preparacdo, profissional
especializado para orientagcdo especifica, conhecimento para um bom
atendimento, material especifico e monitor nas salas; grande quantidade de
alunos e falhas nas formacdes iniciais.

Analisando todos os discursos aqui apresentados, podemos concluir que
os professores clamam por formacdo continuada e um aprofundamento de
seus conhecimentos, mesmo com 44% dos professores questionados ja terem
formacdo na area da inclusdo, muitos ndo se sentem preparados para atuar

com alunos com TEA.

Na formagé&o permanente dos professores, 0 momento fundamental é
o da reflexdo critica sobre & pratica. E pensando criticamente a
pratica de hoje e ou de ontem que se pode melhorar a préxima
pratica. O proprio discurso tedrico, necessario a reflexao critica, tem
de ser de tal modo concreto que quase se confunda com a pratica
(FREIRE, 1997, p.43-44)

Poucos professores se sentem preparados para atuar com os alunos
com TEA, indicando a necessidade de capacitacdo durante a formacéo inicial
assim como na formacdo continuada destes profissionais; ressaltando a
importancia de receberem informacdes referentes as particularidades desta

populacdo e as diferentes possibilidades e conhecimento de programas
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especificos para alunos com TEA, que podem contribuir para as préaticas
pedagdgicas e para a comunicacdo do aluno.

Desta forma, o produto educacional proposto é um guia pratico
(Apéndice k) na forma de e-book (livro digital) com procedimentos e recursos
gue poderao ser aplicados nas escolas para inclusdo do aluno com autismo,
gue sirva de material de apoio para professores e gestores. Neste sentido, o e-
book constituiu-se dos seguintes aspectos:

- Breve histoérico;

- Legislacao: inclusao e TEA;

- Causas do autismo;

- Caracteristicas do TEA,;

- Sistemas para classificacdo de transtornos mentais e comportamentais:
CID-10 e DSM-5;

- Diagnostico: categorias, critérios e classificacao;

- Fases do desenvolvimento humano;

- Deteccdao e intervencao precoce;

- Tratamento e comorbidade;

- Métodos educacionais;

- Construcéo de um curriculo para o aprendente autista;

- Prética pedagodgica com o aluno com TEA: possibilidades;

- Sugestdes de atividades para cada dificuldade;

- Materiais e atividades pedagdgicas;

- Instrumento de avaliacéo de indicacao de TEA.

Espera-se que o provimento deste produto educacional possa
contribuir com a superacado das dificuldades reladas na pesquisa e auxilie nas
estratégias pedagodgicas usadas em sala de aula e na gestdo, buscando a
inclusdo o aluno com TEA em processo de inclusdo e também contribua na
deteccdo de suspeita de casos, para que ocorra a intervengcdo precoce, que

tem grande vantagem no desenvolvimento destes alunos.
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7 PERSPECTIVAS FUTURAS

A partir do guia préatico pretende-se realizar uma Formacdo Continuada
para os professores das escolas de educacao infantil do municipio, procurando
esclarecer duvidas dos colegas, esclarecer alguns termos, proporcionar
subsidios para identificacdo de sinais e metodologias utilizados com alunos
com TEA. A educacgao continuada, na perspectiva de Fernandes (2012), “[...] &
0 processo de desenvolvimento que ocorre na vida profissional, depois da
formacdo inicial, e que esta articulada com sua pratica pedagdgica no contexto
do cotidiano escolar’. (FERNANDES, 2012, p. 90).
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APENDICE A

QUESTIONARIO GESTOR

Prezados colaboradores, esse questionario faz parte da coleta de
dados de uma pesquisa de Mestrado Profissionalizante desenvolvido no
Programa de Pds-graduacédo em Ciéncias e Tecnologias na Educacao no
Instituto Federal Sul-rio-grandense Campus Pelotas Visconde da graca
(IFSUL-CAVG). Desde ja agradeco sua participacdo na pesquisa. Seus
dados serdo mantidos em anonimato.

QUESTIONARIO GESTOR

| - Dados Pessoais e Profissionais:
1-Nome: 2-ldade:

3- Formacéo: 4- Ano de Concluséao:

5. Cursou ou cursa alguma especializacdo? () sim () nédo
Se sim, qual?

6. Possui curso ou capacitacdo relacionado a Educacéao Especial? ( ) sim ()
nao Se sim, de quantas horas?

7. Tempo de atuacado como gestor (a): Professor(a):

8. Vocé ja havia trabalhado com criancas com TEA? () sim () ndo
Se sim, onde?

9. Ha quanto tempo acompanha alunos com TEA?

10. Quantos alunos com TEA ja acompanhou, incluindo os atuais?

II- Concepcdes sobre Inclusado escolar

1. O que vocé entende por Inclusdo escolar?

2. Vocé acredita que é possivel ocorrer a inclusao escolar? () sim () ndo
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() Nao tenho opiniao/ Por qué?

3. Na sua concepcao, o que define a inclusao escolar de alunos com TEA?

4. Vocé se sentia preparado para receber um aluno com TEA? () sim () ndo

() +ou-/Porqué?

5. Como vocé avalia a necessidade de qualificacdo docente para atuagdo com
alunos com TEA?

6. Durante sua graduacao vocé teve informacdes especificas para atuar com
alunos com deficiéncia? () sim () ndo Se sim, de que forma:
() conteudo especifico () disciplina especifica () Outra Forma:

I1I- Contexto Atual

1- Como foi o processo de inclusdo do aluno com TEA na sua escola? Quais
atitudes foram tomadas para recebé-lo?

2- O processo de inclusdo de um aluno com TEA enfrenta dificuldades? Quais?

3- Vocé considerava a escola preparada para receber um aluno com TEA?
()sim()néao ( )+ ou-/Porqué?

4- A discussao sobre inclusdo faz parte do Projeto politico-pedagdgico da

escola? () sim () néo

5- O que vocé sabia sobre o Transtorno do Espectro do Autismo?

6. Que trabalho a gestédo desenvolve junto ao professor e aluno para auxiliar no
processo de inclusdo do aluno com TEA?

7. Como vocé vé o desenvolvimento educacional e inclusivo do estudante com
TEA nesta escola?

8. Como se deu a escolha do professor para atuar com esta turma, com aluno
TEA em processo de inclusdo?

9. Na sua concepcdo esta escola apresenta caracteristicas de uma escola
inclusiva, principalmente para estudantes com TEA?
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10. A escola utiliza a ficha de anamnese? () sim () ndo Se sim, quem realiza o

preenchimento?

11. O aluno com TEA desta escola é atendido na sala AEE? () sim () ndo
Se sim, onde?

12. Como é feito o encaminhamento dos alunos com suspeita de diagnéstico
de TEA?

13. A seu ver, os professores de sua escola se sentem preparados para
identificar sinais precoces de TEA em seus alunos? () sim () nédo () + ou —
Por qué?

V- Relagdo com a Familia

1. De que forma a escola tem estimulado a participacdo da familia na vida
escolar do estudante?

2. Como é a relacdo com a familia do (a) aluno com TEA? Tem ajuda dos
responsaveis da crianca? () sim () néo( ) +ou -
Como?

3. Em sua opinido, a relacdo com a familia, facilita ou ndo o processo de
inclusao? () sim () ndo Por qué?

Assinatura



APENDICE B

QUESTIONARIO PROFESSOR

Prezados colaboradores, esse questionario faz parte da coleta de
dados de uma pesquisa de Mestrado Profissionalizante desenvolvido no
Programa de Pds-graduacédo em Ciéncias e Tecnologias na Educacao no
Instituto Federal Sul-rio-grandense Campus Pelotas Visconde da graca
(IFSUL-CAVG). Desde ja agradeco sua participacdo na pesquisa. Seus
dados serdo mantidos em anonimato.

QUESTIONARIO PROFESSORES

| - Dados Pessoais e Profissionais:
1-Nome: 2-ldade:

3- Formacéo: 4- Ano de Concluséo:

5. Cursou ou cursa alguma especializacdo? () sim () nédo
Se sim, qual?

6. Possui curso ou capacitacao relacionado a Educacéo Especial? () sim () ndo
Se sim, de quantas horas?

7. Tempo de atuacdo como professor (a):

8. Vocé ja havia trabalhado com criancas com autismo? () sim () ndo
Se sim, onde?

9. Ha quanto tempo acompanha alunos com autismo?

10. Quantos alunos com TEA ja acompanhou, incluindo os atuais?

II- Concepcdes sobre Inclusado escolar

1. O que vocé entende por Incluséo escolar?
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2. Vocé acredita que é possivel ocorrer a inclusdo escolar? () sim () ndo
() Nao tenho opinido/ Por qué?

3. Na sua concepg¢éo, o que define a inclusao escolar de alunos com TEA?

4. Vocé se sentia preparado para receber um aluno com TEA? () sim () ndo

()+ou- Por qué?

5. Como vocé avalia a necessidade de qualificacdo docente para atuagdo com
alunos com TEA?

6. Durante sua graduacao vocé teve informacgdes especificas para atuar com
alunos com deficiéncia? () sim () ndo Se sim, de que forma:
() contetido especifico () disciplina especifica () Outra Forma:

[l - Contexto atual

1. Vocé sentiu alguma dificuldade em conduzir o processo de ensino-
aprendizagem de seu aluno com TEA? () sim () néo ( )+ ou -
Quais dificuldades?

2. O aluno tem algum tipo de atendimento especializado? () sim () néo
Se sim, qual e onde?

3. Tem ajuda de outro profissional? Da escola ou de outra instituicado?
() sim () ndo Qual? De que forma?

4. Vocé recebeu, ou recebe algum tipo de orientacdo para trabalhar com este
aluno? () sim () ndo Se sim, de quem e de que forma?

5. Vocé considera que seu aluno com TEA esta incluido? ()sim ()nédo () + ou —
Por qué?

6. A instituicdo na qual vocé trabalha oferece anteparos para que a inclusao
ocorra? () sim () ndo ( ) + ou -/ Quais sao eles?

7. J& participou do processo de diagndstico de um aluno com suspeita de TEA?
()sim ()ndo () Se sim, quais foram os sinais observados?

IV - Pratica Pedagdgica

1. Como vocé tem trabalhado com os alunos com TEA para promover a
aprendizagem?

2. Vocé fez alguma adequacéo curricular para trabalhar com este aluno?
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() sim () ndo Se sim, qual /quais?

Consideras que contempla as necessidades do mesmo? () sim ()néo () + ou —
Por qué?

3.Vocé tem conhecimento de algum programa educacional especifico para
trabalhar com criangas com autismo em sala de aula? () sim () n&o
Se sim, qual programa?

4. Como é feito o planejamento das atividades que vocé dard durante a
semana?

5. Fez algumas mudancas no espaco fisico e organizacdo da sala de aula?
Quais?

V- Relagdo com a Familia

1. De que forma vocé e a escola tem estimulado a participacdo da familia na
vida escolar do estudante?

2. Como é a sua relacdo com a familia do (a) aluno com TEA? Vocé tem ajuda
dos responsaveis da crianca? () sim()nédo ( ) +ou -
Como?

3. Em sua opinido, a relacdo com a familia, facilita ou ndo o processo de
inclusao? () sim () nao
Por qué?

Assinatura do(a) professor(a)



APENDICE C

QUESTIONARIO PROFESSOR AEE- APAE

Prezados colaboradores, esse questionario faz parte da coleta de
dados de uma pesquisa de Mestrado Profissionalizante desenvolvido no
Programa de Pds-graduacédo em Ciéncias e Tecnologias na Educacao no
Instituto Federal Sul-rio-grandense Campus Pelotas Visconde da graca
(IFSUL-CAVG). Desde ja agradeco sua participacdo na pesquisa. Seus
dados serdo mantidos em anonimato.

QUESTIONARIO PROFESSOR SALA AEE- APAE

| - Dados Pessoais e Profissionais:
1-Nome: 2-ldade:

3- Formacéo: 4- Ano de Concluséo:

5. Cursou ou cursa alguma especializacdo? () sim () nédo
Se sim, qual?

6. Possui curso ou capacitacao relacionado a Educacéo Especial? ()sim () ndo
Se sim, de quantas horas?

7. Tempo de atuacdo como professor (a):

8. Vocé ja havia trabalhado com criancas com autismo? () sim () ndo
Se sim, onde?

9. Ha quanto tempo acompanha alunos com autismo?

10. Quantos alunos com autismo ja acompanhou, incluindo os atuais?
lI- Concepcbes sobre Inclusdo escolar

1. O que vocé entende por Incluséo escolar?
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2. Vocé acredita que é possivel ocorrer a inclusdo escolar? () sim () ndo
() Nao tenho opiniao/ Por qué?

3. Na sua concepgéo, o que define a inclusao escolar de alunos com TEA?

4. Vocé se sentia preparado para receber um aluno com TEA? () sim () ndo
() +ou-/Porqué?

5. Como vocé avalia a necessidade de qualificacdo docente para atuagdo com
alunos com TEA?

6. Durante sua graduacao vocé teve informacdes especificas para atuar com
alunos com deficiéncia? () sim () ndo Se sim, de que forma:
() contetido especifico () disciplina especifica () Outra Forma:

[l - Contexto atual

1. Qual o papel do professor de atendimento educacional especializado (AEE)
junto ao aluno com TEA?

2. Como é desenvolvido o trabalho na sala AEE com o aluno com TEA?

3.Qual a funcdo do AEE?

4.Como € desenvolvido o trabalho AEE, junto a escola do aluno com TEA?

5.Quantas vezes por semana e periodo o aluno € atendido na sala AEE?

6.Vocé sentiu alguma dificuldade em conduzir o processo de ensino-
aprendizagem de seu aluno com TEA? () sim () nédo ( ) +ou -
Quais dificuldades?

7. Tem ajuda de outro profissional? () sim () ndo /Qual? De que forma?

8. Como vocé tem trabalhado com os alunos com TEA para promover a
aprendizagem?

9.Vocé utiliza algum programa educacional especifico para trabalhar com
criancas com autismo na sala AEE? () sim () ndo
Se sim, qual programa?
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V- Relagdo com a Familia

1. Como é a sua relacdo com a familia do (a) aluno com TEA? Vocé tem ajuda
dos responsaveis da crianca? () sim () ndo ( ) + ou -
Como?

2. Em sua opinido, a relacdo com a familia, auxilia no desenvolvimento do
aluno com TEA? () sim () ndo
Por qué?

Assinatura do(a) professor(a)



APENDICE D

QUESTIONARIO GESTOR APAE

Prezados colaboradores, esse questionario faz parte da coleta de
dados de uma pesquisa de Mestrado Profissionalizante desenvolvido no
Programa de Pds-graduacédo em Ciéncias e Tecnologias na Educacédo no
Instituto Federal Sul-rio-grandense Campus Pelotas Visconde da graca
(IFSUL-CAVG). Desde ja agradeco sua participacdo na pesquisa. Seus
dados serdo mantidos em anonimato.

QUESTIONARIO GESTOR APAE

| - Dados Pessoais e Profissionais:
1-Nome: 2-ldade:

3- Formacéo: 4- Ano de Concluséo:

5. Cursou ou cursa alguma especializacdo? () sim () nédo
Se sim, qual?

6. Possui curso ou capacitacao relacionado a Educacéo Especial? ()sim ( )néao
Se sim, de quantas horas?

7. Tempo de atuacdo como Gestor (a): Professor (a):

8. Vocé ja havia trabalhado com criancas com TEA? () sim () ndo
Se sim, onde?

9. Ha quanto tempo acompanha alunos com TEA?

10. Quantos alunos com TEA ja acompanhou, incluindo os atuais?

II- Concepcdes sobre Inclusado escolar

1. O que vocé entende por Incluséo escolar?
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2. Vocé acredita que é possivel ocorrer a inclusdo escolar? () sim () ndo
() Nao tenho opiniao/ Por qué?

4. Na sua concepcao, o que define a inclusao escolar de alunos com TEA?

4. Vocé se sentia preparado para receber um aluno com TEA? () sim () ndo
() +ou- /Porqué?

5. Como vocé avalia a necessidade de qualificacdo docente para atuagdo com
alunos com TEA?

6. Durante sua graduacao vocé teve informacdes especificas para atuar com
alunos com deficiéncia? () sim () ndo Se sim, de que forma:
() conteudo especifico () disciplina especifica () Outra Forma:

[l - Contexto atual

1. Qual a fungéo da APAE?

2. Qual o papel da APAE junto ao aluno com TEA?

3. Como é desenvolvido o trabalho da APAE com o aluno com TEA?

4. Como € conduzido o trabalho da APAE, junto a escola do aluno com TEA?

5.Quantos alunos com TEA séo atendidos pela APAE atualmente?

5. Destes quantos frequentam o ensino regular e em qual modalidade?

6. Algum aluno atendido pela APAE néo frequenta o ensino regular? Por qué?

7. Quais servicos de acompanhamento multidisciplinar sdo oferecidos aos
alunos com TEA?

8. Como sao avaliados os alunos encaminhados com sinais de TEA para esta
instituicdo? Quais os instrumentos utilizados?

9. A APAE deste municipio tem registro como escola de educacédo especial?
() sim () ndo Por qué?
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10.Que trabalho a APAE desenvolve com aluno TEA, especificamente na sala
AEE?

V- Relagdo com a Familia

1. Qual o papel da APAE junto a familia do aluno com TEA?

2. Como é a relacdo com a familia do (a) aluno com TEA? Tem ajuda dos
responsaveis da crianca? () sim()néo( ) +ou -
Como?

3. Em sua opinido, a relagdo com a familia, auxilia no desenvolvimento do
aluno com TEA? () sim () ndo
Por qué?

Assinatura
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QUESTIONARIO PROFESSORES ED. INF.

Prezados colaboradores, esse questionario faz parte da coleta de
dados de uma pesquisa de Mestrado Profissionalizante desenvolvido no
Programa de Pds-graduacédo em Ciéncias e Tecnologias na Educacao no
Instituto Federal Sul-rio-grandense Campus Pelotas Visconde da graca
(IFSUL-CAVG). Desde ja agradeco sua participacdo na pesquisa. Seus
dados serdo mantidos em anonimato.

QUESTIONARIO PROFESSORES EDUCACAOQ INFANTIL

Formacéo:

Pés- graduacéo:

1. Durante sua graduacao voceé teve informacdes especificas para atuar
com alunos com deficiéncia? () sim () néo

Se sim, de que forma:
() conteudo especifico () disciplina especifica () Outra Forma:

2. Vocé se sente preparado (a) para identificar sinais precoces de TEA
(Transtorno do espectro do autismo) em seus alunos?
() sim () néo () um pouco
Por qué?

3. Vocé se considera preparado (a) para trabalhar com um aluno, com
deficiéncia, especificamente com TEA? () sim( )néo ( ) um pouco

Por qué?

Obs: Este questionario serd aplicado a todos os professores das escolas de Ed. Inf. do

municipio de Piratini.
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ROTEIRO DE ENTREVISTA COM A FAMILIA

Prezados colaboradores, essa entrevista faz parte da coleta de
dados de uma pesquisa de Mestrado Profissionalizante desenvolvido no
Programa de Pds-graduacédo em Ciéncias e Tecnologias na Educacao no
Instituto Federal Sul-rio-grandense Campus Pelotas Visconde da graca
(IFSUL-CAVG). Desde ja agradeco sua participacdo na pesquisa. Seus
dados serdo mantidos em anonimato.

ROTEIRO DE ENTREVISTA FAMILIA

1.Como foi o processo de descoberta do TEA no seu filho (a)?

2. Quem percebeu os primeiros sinais? Onde foram percebidos os
primeiros sinais? () escola ( ) emcasa ( ) outra opcéo:

3. Quais foram os primeiros sinais identificados em seu filho (a)?

4. Como e onde vocé recebeu as primeiras informacdes sobre o possivel
diagnostico de TEA em seu filho (a)?

5. Quem fez o diagndstico? Quais procedimentos foram adotados até o
resultado final?

6. Como foi receber o diagndstico?

7. Alguma vez vocé duvidou do diagnostico? Por qué?

8. Que idade tinha seu filho quando comecou a apresentar 0s primeiros
sinais de TEA? Que idade tinha quando o diagnéstico foi fechado?

9. Como € o contato e relacionamento da crianca com a familia?

10. Como € a sua relagao social com amigos e conhecidos?

11. Que locais em que costumava brincar?

12. Quais as suas brincadeiras prediletas, objetos ou brinquedos de

preferéncia?
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13. Qual a primeira escola em que seu filho estudou? Com que idade?

14. Como é ou era a escola?

15. Qual foi a primeira professora? Como era sua relagao com ela?

16. Com relacdo a escola, havia algo que lhe preocupava ? Era
tranquilo? Gerava ansiedade? .

17. Como consideras o desempenho escolar de seu filho (a)?

18. Tem alguma queixa da escola?

19. A familia e o aluno participacdo em eventos da escola (festas,
comemoracoes, gincanas...) Se nao, por qué?

20. Qual o trabalho desenvolvido pela APAE com seu filho (a)? Quantas
vezes por semana?

21.Como vé o processo de escolarizacdo de seu filho (a)? Como tem
auxiliado no desenvolvimento de seu filho(a)?

22. Como é sua relagédo com a escola?

23. Tem alguma angustia futura com relacdo ao seu filho(a)? Qual? Por

qué?



APENDICE G

ROTEIRO DE ANALISE DOCUMENTAL

ROTEIRO DE ANALISE DOCUMENTAL

Ficha de Anamnese

Analise da ficha de Anamnese do aluno, observando as descri¢bes da
familia e se a mesma contempla fases iniciais como gestacdo, nascimento e
atuais como habitos cotidianos.

Analise da ficha observando se a mesma contempla o roteiro basico
sugerido por CUNHA (2015):

- Habitos cotidianos ( alimentacado, sono, estereotipias);

- Antecedentes patoldgicos (pessoas na familia com o0 mesmo quadro);

- Observacdes organicas e neurolégicas (dores, febres, medicamentos,

convulsdes, tratamentos);
- Aspectos afetivos (relacao social, familiar e escolar).

Projeto Politico Pedagdgico

Observar se a escola tem uma Proposta inclusiva e como ela esta

pautada;

Analisar se esta prevista no texto a educacdo especial e devidas
adequacdes estruturais e de curriculo quando necessario e parecer legal que

embasam o mesmo;

Verificar o referencial teérico que embasa a proposta inclusiva;
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Analisar a visdo de educacdo e proposta metodolégica que embasa a
instituicao.

Adequacdo Curricular

Verificar se houve registro de adequacao curricular nos componentes do

nivel frequentado pelo aluno;

Observar se aparece alguma proposta de sensibilizacdo a comunidade
escolar para aceitacdo do aluno com deficiéncia e se tem previsdo de
atividades de interacdo socioculturais envolvendo este estudante com os

demais colegas;

Analisar se ha sugestao de procedimentos a serem realizados com esse

aluno em sala de aula;

Verificar se apresenta alguma estratégia de envolvimento da familia na

vida escolar do aluno com TEA.

Plano Municipal de Educacéao

Analisar o documento no que diz respeito a educacédo especial, reducao
de turmas, previsdo de monitores e adequacdes curriculares e estruturais, e

Atendimento Educacional Especializado.



APENDICE H

ROTEIRO DE OBSERVACAO

ROTEIRO DE OBSERVACAO

Escola:

Data: _/ /|  Periodo de Observacéo:( )Chegada ( )Intermediario ( )Saida

ITEM A SER OBSERVADO OBSERVACOES

Ambientes utilizados na escola pelo aluno

Organizacao do espaco e tempo

Materiais utilizados pela professora

Metodologia adotada pela professora

Interacdo do aluno com professor e colegas

Comunicacéao e linguagem do aluno

Habilidades sensoriais, cognitivas e
motoras

Participacdo nas atividades —
Ambientes internos/externos

Comportamento -
Ambientes internos/externos

Relacdo com os demais profissionais da
escola

Dificuldades Observadas




APENDICE |

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
EscLARECIDO (TCLE)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Projeto de Pesquisa: A inclusdo do aluno com Transtorno do Espectro do
Autismo (TEA) na educacéo infantil.

Instituicdo realizadora da Pesquisa: Instituto Federal Sul-rio-grandense
Campus Pelotas - Visconde da Graca

Pesquisador responsavel: llis Angela Wickboldt Manetti

Objetivo: investigar e planificar os procedimentos e/ou recursos que poderéo
ser aplicados na Educacao Infantil, para a inclusao do aluno com TEA.

Procedimentos a serem utilizados:

A pesquisa serd produzida a partir de dados coletados junto a
professores, gestores e familiares de alunos com TEA na Educacao Infantil.
Para isso, é solicitado que o colaborador responda a um questionario ou
entrevista abordando questbes a serem analisadas sobre o tema.

Os dados coletados seréo utilizados para tabulacdo e posterior analise.
Ha o comprometimento do pesquisador em nao divulgar os nomes dos
colaboradores dessa pesquisa e nem mesmo informacfes que possam vir a
exp6b-los, garantindo o sigilo e privacidade absoluta de seu anonimato.

Além disso, o colaborador da pesquisa tera o0s esclarecimentos
desejados e a assisténcia adequada, se necessaria, antes e durante a
realizacdo da pesquisa.

Desde ja agradeco sua colaboracdo e atencdo frente a pesquisa aqui
apresentada.

Pelotas, de de 2018.

Nome do colaborador da pesquisa Ass. do colaborador da pesquisa
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APENDICE J

AUTORIZACAO DE REALIZACAO DE PESQUISA

CARTA DE SOLICITACAO

AUTORIZACAO DE PESQUISA

Exmo. Sr. Secretario Municipal de Educacao de Piratini-RS

Vimos por meio desta, solicitar a Vossa Senhoria a apreciacdo de
projeto de pesquisa para aprovacado por esta Secretaria e autorizacdo de
realizacdo da pesquisa na E. M.de Ed. Inf. Meu Lar e E. M.de Ed. Inf. Recanto
Infantil.
Instituicdo de Ensino: Instituto Federal Sul-rio-grandense Campus Pelotas —
Visconde da Graca
Especificacdo da pesquisa: Mestrado Profissional em Ciéncias e
Tecnologias na Educacéo
Linha de Pesquisa: Inclusédo e Tecnologias
Titulo da pesquisa: A inclusdo do aluno com Transtorno do Espectro do
Autismo (TEA) na educacdo infantil.
Orientador: Raymundo Ferreira Filho;
e-mail: raymundofilho@cavg.ifsul.edu.br
Pesquisadora: llis Angela Wickboldt Manetti;

e-mail: ilismanetti@bol.com.br

Pesquisadora

Orientador
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APENDICE K

PRODUTO EDUCACIONAL

E-BOOK

GUIA PRATICO SOBRE RECURSOS
E PROCEDIMENTOS PARA
INCLUSAO DO ALUNO COM

TRANSTORNO DO ESPECTRO DO
AUTISMO

Autoria: llis Angela Wickboldt Manetti

Orientacédo: Prof Dr Raymundo Carlos Machado Ferreira Filho

®
s
r' /] "-.' % INSTITUTO
aY oliifge JO FEDERAL
vy @ Sul-rio-grandense

M Campus Pelotas
A DE PO craouACk? NAPNE Visconde da Graga

EDUCACAO. CaVG - IFSUL
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Este produto educacional foi desenvolvido como parte do projeto de
dissertacdo de Mestrado INCLUSAO ESCOLAR DO ALUNO COM
TRANSTORNO DO ESPECTRO DO AUTISMO NA EDUCAQAO INFANTIL,
da aluna llis Manetti, do Programa de Pés-Graduacdo em Ciéncias e
Tecnologias na Educacao sob orientagcdo do Prof Dr Raymundo Carlos

Machado Ferreira Filho

MENSAGEM
Se uma crian¢a nao pode aprender da maneira que é ensinada, €
melhor ensina-la da maneira que ela pode aprender.
Marion Welchmann
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1. INTRODUCAO

Este e-book tem o propédsito de apoiar professores e gestores em
relac@o a inclusdo de alunos TEA na Educacgéo Infantil.

1.1 BREVE HISTORICO

O verbete autismo Tem origem de acordo com do grego, autos, que
significa, “Em si mesmo”, por retratar justamente a maior caracteristica do
autista, que é a introspeccao. (CUNHA, 2015, aspas do autor)

Definine-se o0 autismo como um transtorno do desenvolvimento,
considerado invasivo, porque faz parte da constituicdo do individuo e afeta a
sua evolugdo. E caracterizado por alteragdes no comportamento, na
comunicacao e na interagdo social. (SILVEIRA, 2015, p.27)

As primeiras descricbes mais fidedignas do autismo surgiram na década de
40, trata-se de um diagnostico recente. (SILVA, 2012).

Leo Kanner, psiquiatra austriaco, em 1943 publicou as primeiras pesquisas
sobre o0 autismo, constatou essa nova sindrome através da observacédo clinica
de criancas que ndo de enquadravam nas classificacbes ja existentes.
(CUNHA, 2015)

Kanner publicou um informe: “Alteragbes autistas do contato afetivo”, em
gue descrevia 0 caso de onze criancgas, por ele estudadas, que apresentavam
caracteristicas fortes de disttrbio do desenvolvimento (ORRU, 2012, aspas do

autor).

1.2 DiIA MUNDIAL CONSCIENTIZACAO

A partir do decreto da ONU, de dezembro de 2007 estabeleceu o dia 02
de abril como o Dia Mundial de Conscientizacdo do Autismo, comemorado pela

primeira vez no Brasil em 2008.

2. LEGISLACAO: INCLUSAO E TEA
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A frase “Pessoas com deficiéncia sao, antes de mais nada,
PESSOAS”, traz uma mudanca na forma de conceber e conceituar as pessoas
com deficiéncia, reconhecendo que a pessoa humana se sobrepbfe a
deficiéncia e que esta é apenas uma caracteristica da condicdo humana.
(BRASIL, 2009)

2.1LEIN°12.764, POLITICA NACIONAL DE PROTECAO DOS DIREITOS DA
PESSOA COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

Pela legislacao brasileira, desde 2012 a pessoa com TEA é considerada
pessoa com deficiéncia, para todos os efeitos legais e tém os mesmos direitos
de qualquer outra pessoa, previsto em leis e decretos gerais. (BRASIL, 2012)

Beneficiada pelas leis de educacdo especial, que garante protecao
especial, tratamento adequado em estabelecimentos de saude e educacédo de
qualidade no ensino regular publico ou privado. (BRASIL, 2012)

2.2 DECRETO FEDERAL N°7611/2011 - AEE

Dispbe sobre a oferta do atendimento Educacional Especializado, no
gue se refere ao computo de dupla matricula dos alunos, ou seja, a matricula
concomitante no ensino regular e no atendimento educacional especializado.

Este decreto, em seu art. 1°, incisos | e lll, dispbe (BRASIL, 2011):

| — garantia de um sistema educacional inclusivo em todos os niveis,
sem discriminacdo e com base na igualdade de oportunidades;

[l — ndo exclusdo do sistema educacional geral sob alegacdo de
deficiéncia.

Pablico-alvo do AEE: pessoas com deficiéncia, com transtornos
globais do desenvolvimento e com altas habilidades ou superdotacdo, de
acordo com o inciso 1° do artigo 1°do decreto 7.611, de 17 de novembro de
2011. (BRASIL, 2011)

Objetivos do atendimento educacional especializado, conforme art.
3°:
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V- Prover condigbes de acesso, participagéo e aprendizagem no
ensino regular e garantir servigos de apoio especializado de acordo
com as necessidades individuais dos estudantes;

VI- Garantir a transversalidade das a¢des da educacdo especial no
ensino regular;

VII- Fomentar o desenvolvimento de recursos didaticos e
pedagdgicos que eliminem as barreiras no processo de ensino e
aprendizagem;

VIII- Assegurar condi¢es para a continuidade de estudos nos
demais niveis e etapas e modalidades de ensino. (BRASIL, 2011)

2.3 DECRETO N° 8368/14

Conforme se comprovada a necessidade de apoio as atividades de
comunicacao, interacdo socia, locomocao, alimentacédo e cuidados pessoais, a
instituicdo de ensino em que a pessoa com transtorno do espectro autista ou
com outra deficiéncia estiver matriculado disponibilizara acompanhamento
especializado no contexto escolar, nos termos do paragrafo anico do art. 3° da
Lein®12.755 de 2012 (BRASIL, 2014 b).

2.4 LEIN® 13.146/2015- LEI BRASILEIRA DE INCLUSAO (LBI)

A LBI assegura um sistema educacional inclusivo, no capitulo 1V, art. 27,
que:

A educacdo constitui direito da pessoa com deficiéncia,
assegurados sistema educacional inclusivo em todos os niveis e
aprendizado ao longo de toda a vida, de forma a alcancar o maximo
desenvolvimento possivel de seus talentos e habilidades fisicas,
sensoriais, intelectuais e sociais, segundo suas caracteristicas,
interesses e necessidades de aprendizagem (BRASIL, 2015).

Art. 28, inciso lll, uma escola que pretende seguir 0os principios de uma
educacao inclusiva precisa rever a sua proposta pedagogica e fazer constar em
se Projeto Politico Pedagogico (P.P.P.) sua visdo de inclusdo e principios para
uma educacdo para todos, que também fala da necessidade de realizar as
adaptacdes razoaveis atendo as caracteristicas dos estudantes com
deficiéncia. (BRASIL, 2015)
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3. CAUSAS DO AUTISMO

A ciéncia ainda ndao sabe por que ocorre 0 autismo, as causas podem
ser oriundas da interacdo ou ndo de fatores ambientais (idade parental
avancada, baixo peso ao nascer ou exposicao fetal a &cido valproico) e fatores
genéticos e fisiolégicos (APA, 2014). Existe a hipétese de que € um fenbmeno
de causa genética, associada a mecanismos alérgicos nado identificados e
desenvolvidos ainda no Utero, durante a gestacdo. Esses processos
desencadeiam inflamacdo que altera o desenvolvimento do cérebro. As
pesquisas apontam que a origem do transtorno estaria relacionada a um grupo
de genes e da interacédo entre eles. (SILVA, 2012)

Estaticamente falando, o autismo acomete mais meninos do que
meninas, numa proporg¢ao de 4 para 1(SILVA, 2012). Por isso o uso da cor azul

para representar o autismo.

4. CARACTERISTICAS bo TEA

4.1 DISFUNCOES SOCIAIS

¢ O contato social € prejudicado, porque ndo sabem e ndo aprenderam a arte de
interagir;

e Tém dificuldades de socializacdo, com variados niveis de gravidade,
dificuldades sutis (que se descobre sé de adulto) até as mais severas, onde
praticamente se isolam em um mundo impenetravel;

e Para o autista ficar isolado ndo € uma opgéo, mas sim uma necessidade, o
contato social parece invasivo e intimidador;

¢ Falta de habilidade social, preferem brincar sozinhas e se manter distante dos
outros;

e Pouco contato visual, raramente interage pelo olhar;

e Tém dificuldade de compartilhar momentos ou interesses com outras pessoas;

e Se divertem mais com objetos e animais e se interessa mais por eles do que
por pessoas;

¢ Risos inadequados ou inapropriados;

e Falha na antecipagcdo de posturas ou movimentos. Ex: Levantar os bracos
guando alguém vai pegalo no colo.

e Usam pessoas do seu convivio como ferramenta para demonstrar 0 que
desejam.
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4.2 DISFUNCOES DA LINGUAGEM E NA COMUNICAGAO

Dificuldade na capacidade de se comunicar pela linguagem verbal e néo
verbal:

o Linguagem verbal: é a escrita ou falada;

o Linguagem néo verbal: sinais e simbolos (gestos, posturas corporais e

expressoes faciais - careta, sorriso, piscar de olhos, dentre outros);

Presenca de ecolalia (repetir frases de desenhos ou que o adulto acabou de
falar)
Falar na terceira pessoa: a Marcia quer comer, ela esta com fome;
Discurso monotdnico - robozinho falando, sem alteracdo de tons e jeito de
falar, sem emocdes;
Fala monotematica — fala apenas de coisas do seu interesse;
Pouca curiosidade social — ndo conseguem relatar acontecimentos de forma
espontanea, contar eventos passados. Ex: contar o que aconteceu na escola;
Incompreensdo da intencdo das perguntas e das acbes. Ex: Ele quer ir
embora ou continuar conversando?
Tendem a monologar — discursar sobre um Unico tema, sem deixar outra
pessoa entrar na conversa;
Forma concreta de ver o mundo- impede de identificar sutilezas e questdes
subtendidas, ndo entendem piadas;
N&ao inferem a intencionalidade de ironias e brincadeiras, nem fala de duplo
sentido. (mente literal). Ex: Vou morrer de rir;
N&o consegue entender a intencdo das atitudes. Ex: Abrir a geladeira, indica
gue a pessoa esta com fome e vai se alimentar,
Alguns podem ja ter falado alguma palavra, entre 12 e 18 meses;
A perda da fala as vezes é acompanhada por comportamentos como
agressividade, autoagressividade, birras e choros alternados com risos e gritos;
Ingenuidade;
Nao sdo habeis para mentir, dissimular, enganar ou falar palavras que nao
expressam a verdade.

4.3 DISFUNCOES COMPORTAMENTAIS

Divide-se em duas categorias (SILVA, 2012):
12 Categoria: Comportamentos motores estereotipados e repetitivos:

Estereotipados: Pular, balancar o corpo e/ou as méos, bater palmas, agitar ou
torcer as maos ou os dedos, fazer caretas, dar pulinhos e correr de um lado
para outro;

Repetitivos: alinhar/empilhar brinquedos de forma rigida; observar objetos
aproximando-se muito deles; prestar atencdo exagerada a certos detalhes de
um brinquedo; demonstrar obsessao por determinados objetos em movimento
(ventiladores, maquinas de lavar roupas etc.).
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Alguns mais agitados ndo seguem comandos, fazem s6 o que é do seu
interesse, geralmente restritivo. EX: querem sempre as mesmas coisas, do
mesmo jeito, na mesma sequéncia,;

E normal a birra, quando alguém o contraria;

Perceptivel hiperatividade ou extrema inatividade;

O medo e a raiva podem ganhar proporc¢des traumaticas;

Tem uma hiperatividade fisica diferente do TDAH. Para autista o prazer esta na
agitagdo, o excesso de movimentos ndo tem funcdo, para TDAH a
caracteristica de hiperatividade mental, procura atividades diferentes;

22 Categoria: Comportamentos disruptivos cognitivos:

Compulsdes, rituais e rotinas;

E atraida por objetos que rodam e balancam;

Insisténcia, mesmice e interesses com aderéncia rigida a alguma regra ou
necessidade de ter as coisas somente por té-las;

Padrdo anormal e restritivo de interesse, exagerado em foco e intensidade,
dedicando toda energia a um unico foco de interesse, tendendo a ter prejuizos
em outras areas de suas vidas (pequenos génios). Ex: Saber tudo de
dinossauros, ou trens, ou calculos;

Autoagressao, bater com o corpo ou a cabeca na parede, morder-se, sem
reclamar de dor;

Fonofobia- aversao a barulhos altos, gritos ou fogos de artificio;

Fotofobia- aversdo a luz em excesso;

Instabilidade de humor e afeto;

Apresentam insbnia, sono agitado ou trocam o dia pela noite;

Gosto por musica;

Dificuldades nas atividades basicas da vida diaria;

Pensamento concreto;

Podem tolerar extremos de dor, fome e temperatura sem reclamar.

4.4 DIFICULDADE NA AREA COGNITIVA DE FUNCOES EXECUTIVAS

Funcdes que permite que a pessoa planeje coisas, inicie uma

tarefa, se controle para continuar na tarefa, tenha atencéo e resolva problemas.

Resisténcia a mudanca de rotinas;

Usa memorias antigas ao invés de planejar novas agoes;

Ficam aflitos quando h& mais de uma opcéo para escolher;

Tém dificuldade para generalizar regras ou informagfes (prende-se a uma
regra escolhida);

Ficam ansiosos com mudangas;

Tém grandes problemas com transicoes;

Vivem mais o presente;

Os padrdes repetitivos e restritivos de comportamentos muitas vezes dominam
atividades diarias que prejudicam a aprendizagem e seu desenvolvimento;
Apego a rotina e dificuldade de flexibilizacao;
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e Demoram cerca de 5 minutos em média para mudar a atengdo de uma coisa
para a outra. Ex: Quando olham para um rosto, se prendem mais tempo em
cada parte construindo uma imagem de partes isoladas e ndo de um todo;

e Dificuldade em compartilhar momentos e interpretar o outro. Ex: A mée sorri
para algo, ndo percebe a tempo, jA mudou a fisionomia da mae;

e O detalhe chama mais a atencédo do que o todo. Ex: Com um carrinho, prefere
ficar olhando a rodinha rodando;

e Déficit na capacidade de unificar o mundo percebido, ndo vé o mundo como
um todo, vé o mundo em pedacgos;

e Necessidade de uniformidade e rotina, interesse restrito e limitado,
comportamento repetitivo;

e O mundinho deles é um lugar seguro para eles, parece uma tentativa de
paralisar 0 mundo para torna-lo mais coerente. Ex: Gostam de trem, pois tem
uma continuidade é previsivel,

e Habilidade espacial limitada, decorréncia da fragmentacdo da percepcao
visual;

e Se desliga do ambiente social em virtude da incapacidade de organiza-lo em
um conjunto coerente;

e Comum atravessar a rua sem atentar se ha carros em movimento, se tiver um
objeto de sua atencéo do outro lado;

e Tem dificuldade para reconhecer a utilidade das coisas, simbolizar e nomear;

e O importante ndo é a capacidade académica e sim aquisicdo de habilidades
sociais e a autonomia. Ex: escovar os dentes, vestir-se, fazer as refeicdes;

e As descobertas do autista sdo muito influenciadas pelas sensa¢des com pouca
inferéncia cognitiva;

e Pode ter aptiddes, na masica, no desenho, na pintura, em célculos ou
movimentos motores de dificil execucgéo.

e Prejuizo na lateralidade, ocasionando problemas de ordem espacial, distin¢éo
direita/esquerda e dificuldades de leitura e escrita;

¢ Dificil alimentacdo ou compulsao alimentar;

e Apego a um unico brinquedo, filme, personagem ou uma Unica musica.

4.5 CAPACIDADE SENSORIAL

¢ hipersensibilidade aos estimulos do ambiente exterior e uma pungente busca
por sensacoes;

¢ NA&o suportam barulhos, assustando-se ou atraem-se por algum ruido;

¢ Interesse em tocar 0s objetos insélidos ou leva-los a pele;

e Por vezes, ficam presos a observacdo de um pequeno detalhe no ambiente
(podendo ser imperceptivel para nos).

e Habito de cheirar e/ou lamber objetos;

¢ Insisténcia tatil: podem permanecer por muito tempo passando a mao sobre
uma determinada textura.

4.6 SENTIMENTOS
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e Perceber, sentir e expressar sentimentos ndo é muito facil para um autista;

o Dificuldade em interpretar expressoes faciais, gestos ou comportamentos. Ex:
alegria, tristeza, choro;

e Dificuldade de se aninhar no colo dos cuidadores ou extrema passividade no
contato corporal;

e Extrema sensibilidade em momentos de desconforto (ex.: dor);

4.7 DIFICULDADES MOTORAS

e Dissimetrias na motricidade, tais como: maior movimentacdo dos membros de
um lado do corpo;

e Flapping- movimento caracteristico de abanar méos e antebracos na altura do
ombro, como se estivesse imitando um passaro voando;

e Movimentos corporais em bloco e ndo suaves e distribuidos pelo eixo corporal;

e Assimetria ou exagero em retornar membros superiores a linha média;

e Dificuldade de virar o pescoco e a cabeca ha direcao de quem chama a
crianga.

¢ Dificuldade de coordenac&o motora fina;

e Marcha rigida e desajeitada;

¢ Andar na ponta dos pés.

4.8 DIFICULDADES EM BEBES

e Durante a fase do aleitamento, os bebés podem apresentar dificuldade de

succdo e nao aceitar mamar;

Dificuldades de rolamento na idade esperada;

Aversao ao colo;

Nao olhar nos olhos;

Apresentam dificuldades nos comportamentos antecipatérios, ex: estender os

bragos e fazer contato visual para pedir colo. E imitativos ex. gesto de beijo.

¢ NA&o reagem a fala materna como se conversassem, respondendo com
movimentos corporais, balbucios e gritos;

¢ NA&o atendem ao chamado pelo seu nome, parecem ignorar ou reagir apenas
apos insisténcia ou toque;

e Podem néo repetir gestos, como acenos;

e Podem gritar muito e manter seu choro indiferenciado.

5. SISTEMAS PARA CLASSIFICACAO DE TRANSTRONOS
MENTAIS E COMPORTAMENTAIS: CID-10 E DSM-5.
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5.1 CID (CLASSIFICACAO ESTATISTICA INTERNACIONAL DE DOENCAS E
PROBLEMAS RELACIONADOS COM A SAUDE)

Procura categorizar, baseado na organizacdo de sindromes, as
descri¢gBes diagnosticas, encontra-se na sua décima edi¢do. (SILVEIRA, 2015).

Na CID 10, os transtornos globais do desenvolvimento se definem no F
84:

Grupo de transtornos caracterizados por alteracdes qualitativas das
interacBes sociais reciprocas e modalidades de comunicacédo e por
um repertério de interesses e atividades restrito, estereotipado e
repetitivo. Estas anomalias qualitativas constituem uma caracteristica
global do funcionamento do sujeito, em todas as ocasifes. (OMS,
1993)

5.2 DSM - MANUAL DIAGNOSTICO E ESTATISTICO DE TRANSTORNOS
MENTAIS

Classificacdo de transtornos mentais e critérios associados, elaborada
para facilitar o estabelecimento de diagndsticos mais confiaveis desses
transtornos.

Propde a servir como um guia pratico, funcional e flexivel para organizar
informacfes que podem auxiliar o diagnostico preciso e o tratamento de
transtornos mentais. (APA, 2014)

A nova edicdo do DSM, o DSM-5, publicada em 18 de maio de 2013, no
gue diz respeito ao Transtorno do Espectro Autista, passou a fazer parte do
grupo dos Transtornos do Neurodesenvolvimento.

Segundo o DMS-5, o grupo dos Transtornos do Neurodesenvolvimento é

concebido como:

[...] um grupo de condigbes com inicio no periodo do
desenvolvimento. Os transtornos tipicamente se manifestam cedo no
desenvolvimento em geral antes de a crianga ingressar na escola
sendo caracterizados por déficits no desenvolvimento que acarretam
prejuizos no funcionamento pessoal, social, académico ou
profissional. Os déficits de desenvolvimento variam desde limitacdes
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muito especificas na aprendizagem ou no controle de fungBes
executivas até prejuizos globais em habilidades sociais ou
inteligéncia [...] (APA, 2014).

Sobre o Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) o DSM-5 salienta

que:

Algumas criangas com transtorno do espectro autista
apresentam platds ou regressdo no desenvolvimento, com uma
deterioracdo gradual ou relativamente rapida em comportamentos
sociais ou uso da linguagem, frequentemente durante os dois
primeiros anos de vida. Tais perdas sdo raras em outros transtornos,
podendo ser um sinal de alerta Util para o transtorno do espectro
autista (APA, 2014, p.55)

No DSM-5, os transtornos de Aspeger, Transtorno Autista Classico,
Transtorno Invasivo do Desenvolvimento, Transtorno Desintegrativo da
Infancia, Autismo Infantil Precoce, Autismo Infantil, Autismo de Kanner,
Autismo de Alto Funcionamento, Autismo Atipico, passaram a receber o
diagnostico de Transtorno do Espectro Autista, menos a Sindrome de Rett.
(SILVEIRA, 2015)

Esses transtornos antes eram diagnosticados de forma especifica,
possuem aspectos em comum, e agora passam a ter a mesma nomenclatura
Transtorno do Espectro do Autismo.

Segundo o DSM-5:

Essa mudanca foi implementada para melhorar a
sensibilidade e a especificidade dos critérios para o diagndstico de
transtorno do espectro autista e para identificar alvos mais focados de
tratamento para os prejuizos especificos observados. Os sintomas
desses transtornos representam um continuum dnico de prejuizos
com intensidades que vado de leve a grave nos dominios de
comunicacgdo social e de comportamentos restritivos e repetitivos em
vez de constituir transtornos distintos. (APA, 2014, p.44)

6. DIAGNOSTICO

Para o diagnéstico do transtorno do espectro do autismo € necessario
um vasto protocolo de investigacdo, realizacdo de exames, pesquisa de
condicBes especificas (genéticas ou ndo), exame de neuroimagem, observacao
comportamental, anamnese detalhada, que tem como base os critérios
internacionais da CID -10 em conjunto com o DSM- 5. (ORRU, 2012)
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6.1 CATEGORIAS PARA DIAGNOSTICO DSM-5 (APA, 2014):

- Déficit na comunicacgéo social e interagéo social,
- PadrOes repetitivos e restritos de comportamento, interesses e
atividades.

6.2 CRITERIOS PARA O DIAGNOSTICO DSM-5:

A - Deficiéncias persistentes na comunicacao e interacéo social:

1. Limitac&o na reciprocidade social e emocional;

2. Limitagdo nos comportamentos de comunicagao néo verbal utilizados
para interacao social;

3. Limitag&o em iniciar, manter e entender relacionamentos, variando de
dificuldades com adaptacdo de comportamento para se ajustar as diversas
situacdes sociais.

B - Padrdes restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou
atividades, manifestadas pelo menos por dois dos seguintes aspectos
observados ou pela histéria clinica:

1. Movimentos repetitivos e estereotipados no uso de objetos ou fala;

2. Insisténcia nas mesmas coisas, aderéncia inflexivel as rotinas ou
padrdes ritualisticos de comportamentos verbais e néo verbais;

3. Interesses restritos que sdo anormais na intensidade e foco;

4. Hiper ou hiporreativo a estimulos sensoriais do ambiente.

C - Os sintomas devem estar presentes nas primeiras etapas do
desenvolvimento. Eles podem néo estar totalmente manifestos até que a
demanda social exceder suas capacidades ou podem ficar mascarados por
algumas estratégias de aprendizado ao longo da vida.

D - Os sintomas causam prejuizo clinicamente significativo nas areas
social, ocupacional ou outras areas importantes de funcionamento atual do
paciente. (APA, 2014).

6.3 CLASSIFICACAO SEGUNDO O NIVEL DE GRAVIDADE

Nivel 1- exigindo apoio muito substancial;
Nivel 2- exigindo apoio substancial;
Nivel 3- exigindo apoio.
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As manifesta¢cfes variam muito dependendo da gravidade da condicéo
autista, do nivel de desenvolvimento e da idade cronolégica, dai o uso do termo
espectro. (APA, 2014)

7. FASES DO DESENVOVIMENTO HUMANO

Serdo destacadas algumas caracteristicas até os 5 anos de
idades, faixa etaria que abrange a Educacéo Infantil. Baseado nos quadros de
ROSA (2009).

Desenvolvimento Motor

Idade Condutas Observaveis
Provavel
2 a 3 meses Deitada de brucos, levanta a cabeca e gira a

cabeca em direcdo ao objeto.

3 a4 meses Sustentacéo cefalica completa.
6 a 7 meses Mantém-se sentado com apoio.
9 a 10 meses Engatinha

10 a 11meses Fica de pé com apoio

Aponta para as coisas que quer;
D& adeus;
Bate Palmas;

Explora o ambiente e descobre acoes;

11 a 13 meses Fica de pé sem apoio;
D4 primeiros passos com ou sem apoio;

Tenta comer sozinho com as maos.

18 meses Sobe escada engatinhando;
Anda com seguranca;

Chuta uma bola.

02 anos Corre;

Sobe e desce com apoio.

03 anos Sobe e desce com apoio.




177

Pula sobre uma corda com os do pés;

04 anos Da varios saltos no mesmo lugar;
Desce e sobe escada com mais seguranca.
05 anos Salta obstaculos;
Joga Amarelinha;
Equilibrio na ponta dos pés.
Linguagem
Idade Condutas Observaveis
Provavel
0-2 meses Chora em diferentes situacdes: prazer, fome,
desconforto, irritabilidade, etc.
2 a 6 meses Resposta social com gorjeios;
Choro articulado;
Gargalhada quando estimulado;
Balbucio (inclui sons de consoante e vogal =
dadadaa)
6 a 9 meses Entonacdes, ritmos e sons diferentes- Ecolalia

9 al2 meses

Diz primeiras palavras com significado;

Atende pelo nome.

12 a 18 meses

Usa jargoes;
Nomeia desenhos;
Sons onomatopeéicos;

Frases agramaticais (burrumm, Au-Au, tata).

02 anos

Frases de 2 ou 3 palavras;
Compreende ordens simples;
Melhora a dic¢ao;
Vocabulario de 200 palavras;

Frases gramaticais.

03 anos

Responde a perguntas simples;
Usa plural,

Frases de 3 ou 4 palavras;

04 a 05 anos

Usa conjugacoes;
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Compreende preposicdes(atrds, embaixo, em

cima, etc);

Frase de 4 ou 5 palavras.

Desenvolvimento Cognitivo

Idade Condutas Observaveis
Provavel
2 meses Segue objeto dentro do campo visual.
3 meses Olha e brinca com as maos;
Agita-se com familiares.
4 meses Agarra objetos na linha de visao;
Retira pano do rosto.
6 meses Imita certos gestos;
Procura objetos fora da linha de viséo.
8 meses Procura e descobre objetos parcialmente
escolhidos;
Brinca de esconde-esconde.
10 meses Atira objetos para ver a trajetoria;
Bate objetos contra outros;
Compreende ordem simples (da, da...)
12 meses Coloca objeto dentro de outro;
Retira objetos de um recipiente;
Atende pelo nome;
2 anos Imita linha circular, faz rabiscos.
3 anos Imita cruz. Faz traco vertical.
4 anos Desenha figura humana,;
Nomeia membros da familia;
Fecha circulo.
5 anos Conta até dez;

Desenha figuras com angulo.

Desenvolvimento Emocional

Idade

Provéavel

Condutas Observaveis
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2 a 4 meses

Sorriso social com resposta vocal social.

6 a 10 meses

Estranha as pessoas nao familiares.

10 a 18 meses Compreenséo de limites ( Nao);

Identifica-se ( Atende pelo nome).

18 meses a Hiperatividade e impulsividade
2 anos
3 a4 anos Cooperacéao nas tarefas e brinquedos

8. DETECCAO E INTERVENCAO PRECOCE

Os primeiros sintomas do autismo manifestam-se, antes dos 3 anos de
idade. (SILVA, 2012).
Segundo o0 DSM-5:

As caracteristicas comportamentais do transtorno do espectro
autista tomam-se inicialmente evidentes na primeira infancia, com
alguns casos apresentando falta de interesse em interacdes sociais
no primeiro ano de vida. (...) Os sintomas costumam podem ser
reconhecidos durante o segundo ano de vida (12 a 24 meses),
embora possam ser vistos antes dos 12 meses de idade, se os
atrasos do desenvolvimento forem graves, ou percebidos apds os 24
meses, se 0s sintomas forem mais sutis”. (APA, 2014, p.55)

Coll (1995) descreve que “do nascimento ao segundo ano de vida, de

cada cinco casos, quatro nao sao identificados com clareza” (Coll 1995, p.278)

Araujo (2011) em relacdo a deteccdo precoce do TEA, diz que:

Para as criancas com TEA, a deteccdo precoce e as
intervengbes  subsequentes podem  determinar  prognostico
substancialmente melhor, incluindo mais rapidez na aquisicdo de
linguagem, melhor desenvolvimento das interacdes com pessoas e
mais facilidade no funcionamento adaptativo. Tudo isso pode
aumentar as chances dessas criancas para a inclusdo bem sucedida
nos processos de escolaridade. (ARAUJO, 2011, p. 178)

Por isso faz-se necessario que o0 professor observe

constantemente seu aluno e conheca bem as fases de desenvolvimento de

cada faixa etaria, podendo assim detectar alguma dificuldade.

9. TRATAMENTO
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Até o momento, ndo h& perspectiva de cura para o autismo. Os sintomas
podem, no entanto, ser minimizados por meio de programas de intervencao
psicoeducacionais. O tratamento baseia-se no desenvolvimento de
comportamentos funcionais e reducao de comportamentos inadequados.

E necessario um atendimento especializado de uma equipe multidisciplinar
(psiquiatras, psicélogos, fonoaudidlogos, psicopedagogos, educadores) e um
médico especialista para prescrever medicamentos especificos. O tratamento
precisa ser feito em conjunto entre o médico, escola e terapias especificas em
plena sintonia. , para desenvolver habilidades e diminuir danos. (SILVA, 2012)

N&o existe ainda uma medicacdo que trata todos os sintomas do
autismo, como as dificuldades sociais e de comunicacdo, porém, sdo utilizados
medicamentos para 0s sintomas do espectro autista, a fim de controlar, ou
diminuir eles, algumas comorbidades e sintomas que acompanham o quadro

melhoram com o tratamento medicamentoso. (SILVA, 2012)

9.1 COMORBIDADE (TRANSTORNOS E SINTOMAS ASSOCIADOS)

O TEA é frequentemente associado com comprometimento intelectual e
transtorno estrutural da linguagem, também apresentam sintomas psiquiatricos.
Pode haver casos com transtorno com déficit de atencdo (TDAH), transtorno
obsessivo-compulsivo  (TOC), transtornos de ansiedade, transtornos
depressivos, dificuldades especificas de aprendizagem (leitura, escrita e
aritmética), assim como o transtorno do desenvolvimento da coordenacéo,
condicles de epilepsia, disturbios do sono e constipacéo, transtorno alimentar
restritivo/evitativo e preferéncias alimentares extremas e reduzidas. (APA,
2014)

10. METODOS EDUCACIONAIS

Alguns métodos sédo utilizados para o tratamento comportamental de
criancas com autismo, propde-se acdes e intervencdes pedagogicas baseadas

em modelos terapéuticos aliados a educacéo, onde destacam-se os métodos
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TEACCH, ABA e PECS, métodos que interferem e modificam comportamentos,
melhoram a linguagem e comunicacao dessas criangas.

10.1 ABA (ANALISE APLICADA DO COMPORTAMENTO):

Terapia comportamental de abordagem psicoterapica, que consiste em
modificar os comportamentos inadequados (social, verbal e birras),
substituindo-os por outros mais funcionais, por meio de incentivos ou reforgos
positivos, através da premiacdo e elogio a cada comportamento realizado de
forma adequada. (Silva, 2012)

Essa terapia pode ser utlizada pelo professor no incentivo a
aprendizagem, seguindo as etapas relacionadas, de acordo com as
dificuldades das criancas e de forma gradual respeitando seu ritmo e limite:

- Apoio Fisico: quando o profissional faz a atividade junto
com a crianga, segurando em sua mao por exemplo.

- Apoio Leve: um direcionamento para o que deve ser feito.

- Apoio Verbal: quando se diz o que é para fazer.

- Apoio Gestual: o profissional aponta, mostrando o que
deve ser realizado.

- E, por fim, a crianca realiza a atividade de forma
independente. (SILVA, 2012, p.217)

10.2 TEACH (TRATAMENTO E EDUCAGAO PARA AUTISTAS E CRIANGAS
COM DISTURBIOS CORRELATOS DA COMUNICAGAO):

Modelo de intervencdo que pode ser utilizado em sala de aula pelo
professor seguindo um programa que combina diferentes materiais concretos e
visuais.

Busca auxiliar a crianca em sua rotina, através da estruturacdo do
ambiente, como organizacdo do espaco, de materiais e de atividades, que
proporcionem a crianca 0 maximo de autonomia através do PECS. (SILVA,
2012)

Baseia-se na organizacdo do ambiente por meio de rotinas organizadas
em quadros, painéis e agendas.

Utiliza avalia¢cBes, levando em conta os pontos fortes e as maiores

dificuldades, objetivando desenvolver a independéncia do autista.
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Neste programa também sdo utilizados os recursos de treino
comportamental verbal, a linguagem de sinais e outras formas de comunicagéo
negociadas com a criangca, que € recompensada recebendo o que pediu, é
importante fazer com que a crianca repita o falado (fase de ecoar), passando- a
nomear 0 que Vvé, a partir dai o professor comeca a explorar cada vez mais,

caracteristicas, funcdes, buscando sempre a verbalizagdo.( SILVA, 2012)

10.3 PECS (SISTEMA DE COMUNICAGAO POR TROCA DE FIGURAS)

Método que utiliza figuras para facilitar a comunicacédo e a compreensao
da crianca, onde a mesma estabelece uma associacao entre a atividade e o
simbolo.

Ex.: Quando a crianca esta com fome e quer comer, ela pega a figura e
entrega a pessoa, na sala de aula tanto a crianca como o professor mostram a
figura, como hora do recreio, ou vontade de ir ao banheiro. (SILVA ,2012)

Este procedimento, ndo tem por objetivo substituir a fala, mas sim
estimula-la, buscando e incentivando sempre que o aluno fale o que deseja,

ampliando aos poucos o seu repertoério verbal. (SILVA, 2012)

11. CONSTRUCAO DE UM CURRICULO PARA O
APRENDENTE AUTISTA

Cunha (2015) define trés estagios para aprendizagem:

1°- Avaliar e reconhecer as habilidades que devem ser adquiridas, atrair
sua atencdao e provocar o desejo de aprender;

2° - Conquista do contato visual e interacdo com o professor,
respondendo aos comandos;

3° - O aluno ja sabe o que fazer e reconhece o ambiente escolar.

Curriculo apropriado, arranjos organizacionais, estratégias de ensino,

uso de recurso e parceria com as comunidades e a familia.
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A resolugdo CNE/CEB N° 02/2001, institui as diretrizes nacionais para
educacéo especial e descreve sobre a garantia do trabalho com um curriculo
diferenciado e flexibilizado aos alunos que fazem parte do publico alvo da
Educacéo Especial.

12. A PRATICA PEDAGOGICA COM O ALUNO COM TEA:
POSSIBILIDADES

Para o professor trabalhar com aluno com TEA e proporcionar a inclusao
e 0 seu desenvolvimento € preciso:

- Ganhar a confiangca com amor, dedicacao e paciéncia;

- Conhecer informacgdes especificas sobre o funcionamento autistico;

- Algumas sutilezas, como falar baixo, com voz clara e firme, chamar a
atencao de forma delicada,

- Fazer tudo com serenidade,

- Ajuda-lo a entender o conteudo por meio de figuras ou imagens;

- Penetrar no mundo do autista;

- Concentrar-se no contato visual;

- Trazer sempre o olhar do autista para as atividades que ele esta
fazendo;

- Mostrar a cada palavra uma acao e a cada acdo uma palavra;

- Tornar habitos cotidianos agradaveis;

- Observar quais objetos ou atividades atraem mais;

- Sala sem muitos objetos, sem estimulo em demasia, ndo tentar muitas
mudancas ao mesmo tempo;

-Imprescindivel a paciéncia e a espera, 0s resultados ndo sédo imediatos;

- Tudo tem valor pedagdgico: os usos, as habilidades, atividades da vida
diéria;

- O amor minimiza ou até reverte o quadro de afeto;

- Convidar o aluno, chamando-o pelo nome, comunicar o que sera
realizado, ir nomeando e fazendo primeiro, tentando cativar a atencdo do
aluno.

- Ter consciéncia que nem todo autista € igual,

- Nao fale tocando nele o tempo todo, ndo force abracos e beijos se

ainda n&o houver essa intimidade.
- Segure os brinquedos perto do seu rosto, para fazer a crianca olhar pra
VOcé mesmo que indiretamente.

- Nao tente mudar o autista o tempo todo, se ndo for machucar ninguém
permita que ele tenha suas estereotipias quando desejar, afinal isso o
ajuda a ficar tranquilo.

13. SUGESTOES DE ATIVIDADES PARA CADA
DIFICULDADE:
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13.1 DIFICULDADES NA SOCIALIZACAO:

- Auxiliar na interacdo social, intervir nas atividades, intermediando o
contato por meio de brincadeiras e jogos;

- Realizar atividades em conjunto, concretas e de interesse do aluno,
iniciar com um tempo mais curto. Ex: Sentar em roda;

- Ser ajudante do professor e pequenas tarefas, pegar na mao e realizar
junto;

- Dispor as carteiras em duplas;

- Ensinar a turma a ter um trabalho cooperativo;

- Brincar de marchar quando se desloca para outros ambientes.

13.2 DIFICULDADES DE CONCENTRACAO:

- Ao se dirigir para crianga colocar-se a sua altura para estabelecer um
contato visual (olhos nos olhos);

- Perguntas devem ser diretas, claras, objetivas, com vocabuléario
simplificado;

- Saber o real interesse do aluno e preparar materiais com esses temas;

- Utilizar o maximo de material visual ou concreto;

- Usar figuras e gravuras no decorrer das explicacoes;

- Proporcionar vivéncias praticas em que o aluno possa experimentar e
sentir as coisas. Ex: O aluno esta aprendendo a contar, ele precisa sentir as
guantidades e os numeros de forma palpavel;

- Dividir as tarefas em passos pequenos, demonstrando como se utiliza
cada um dos passos, se for preciso faca junto com ele, imitando vocé passo a
passo;

- Selecionar previamente o material e eliminar informacdes
desnecessarias;

- Atentar para luminosidade;

- Reduzir material visual de parede, chéo e teto;

- Fazer modificacGes e trocas de cadeiras no ambiente antes do inicio
das atividades;

- criar um cantinho na sala para que a crianga possa se reorganizar;

- Estalar de dedos ritmados para o inicio e término de atividades ou
musicas, toques ou sinais.

13.3 DIFICULDADE DE LINGUAGEM:

Aluno com grande dificuldade de comunicacédo e de se fazer
entender:

- Alunos com dificuldade de expressar necessidades fisioldgicas, realizar
o treino do banheiro. Deixar o rolo de papel higiénico sobre a mesa ensina-lo a
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pegar e depois encaminha-lo ao banheiro. Repetir inUmeras vezes, em todos
0s momentos de suas necessidades fisiologicas;

- Comunicacédo também pode ser feita por figuras, troca de imagens e
desenhos;

- Elaborar a pasta de figuras do aluno. Ex: se esta com sede, pega a
figura do copo de agua;

- Separar 0s materiais em caixas identificadas;

- Indicar nos armarios, caixas e gavetas o seu conteudo com figuras,
letras, palavras e numeros.

Aluno com boa comunicacao:

- Ensinar a utilizar a linguagem para aquisicdo de outras habilidades
relacionado a socializagéo;

- Criar atividades em dupla ou grupo que exijam troca de ideias e
dialogo;

- Comecar uma atividade por um assunto de interesse e depois
direcionar para outro, despertando a atenc&o. Ex: Falar sobre o jogo, inserir o
novo conteudo;

- Estimular a crianca a relatar eventos passados (experiéncias);

- Participar de brincadeiras de faz de conta. Ex: Mercadinho;

- Nao se ofender com a ecolalia- repeticao de frases.

- Estimular a imaginacdo e a criatividade. Ex: copiar e recopiar
desenhos, inserindo modificacoes;

- Utilizar materiais pedagogicos com diferentes combinacdes de
executar;

- Contar e recontar histéricos, modificando-as.

13.4 COMPORTAMENTOS:

Movimentos esteriotipados e repetitivos:

- Introduzir outras tarefas. Ex: Movimento repetitivo com as maos,
incentivar a pintar ou recortar;

- Manter um ambiente estruturado e organizado (apego a rotina), uma
pequena inversdo pode desestruturar ou desencadear agitacdo. Ex: Apagar
uma atividade ja realizada pode ser um sofrimento para eles;

- Montar um painel de rotina com as atividades ao longo do dia, a partir
de imagens ou materiais concretos, comer, brincar, ir ao banheiro;

- Nao valorizar as reacdes de birra e imitacGes, direcionar para outra
atividade;

- Oportunizar brincadeiras junto com outros alunos, redirecionar de
maneira ludica, se o mesmo fixar sua atencdo em outra coisa, trazendo-o
novamente para o todo (uma constante na educacéo da crian¢ca com autismo).

Psicomotricidade:

- Tatear formas diferentes, como esculturas, objetos e pecas, em
diferentes materiais e texturas;
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- Tragar linhas;

- Atirar e receber objetos;

- Realizar atividades que envolvam as maos, pintar, preencher espacos
sobre linhas e etc;

- Proporcionar atividades que explorem todos os espacos do ambiente
externo, correr, pular, rodar pneu, chutar e jogar bola;

- Atividades ludicas que explorem o equilibrio, manejo de objetos,
exercicios com o corpo, estimulem o raciocinio e 0s movimentos;

- Pedir a crianca que ande com a cabeca erguida transportando um
objeto;

- Pedir que eleve uma das pernas, formando um angulo de 90 graus e
pedir que ela retorne a perna lentamente ao chéo;

- Atividades que exijam que a crianca fique num pé so6, que ande na
ponta dos pés, que se movimente com 0s pés junto ao chdo ou mesmo que
ande sobre linhas retas e onduladas;

- Segurar um objeto a uma altura e pedir para criangca salte para
alcanca-lo, primeiro de pé, depois de cocoras;

- Pintar, desenhar, modelar com massa ou argila, recortar imagens e
formas;

Esquema corporal:

- Usar imagens variadas de pessoas, uso de bonecos de diferentes
materiais, jogos cujo tema seja 0 corpo, atividades coletivas e também
individuais que envolvam a movimentagao do corpo.

- Falar em voz alta, o nome das partes do corpo, solicitar a crianca que
mostre em si, primeiro de olhos abertos depois fechados;

- Atividades para os olhos, com a crianca em pé ou sentada, realizar
movimentos com objetos em frente a ela, pedindo que acompanhe somente
com os olhos, sem mover a cabeca;

Estrutura espacial:

- Praticar atividades que envolvam noc¢des, como perto/longe, alto/baixo,
em cima/embaixo, maior/menor, direita/esquerda;

- Orientacao temporal:

- Atividades que envolvam a distincdo dos periodos do dia como manha,
tarde, noite, montar figuras de acordo com a sequencia légico-temporal,
atividades que mostram o envelhecimento, estacbes do ano, auto avaliacao

sobre o tempo;

13.5 HIPERSENSIBILIDADE:



187

- O aluno com autismo tem hipersensibilidade ao toque fisico e o
barulho, por isso a professora n&o deve usar o tom de voz alto, gritos de
incentivo podem ser mal interpretados assim como tapinhas nas costas.

- Manter o ambiente mais equilibrado possivel;

- Mostrar-lhe constantemente os objetos, dizendo-lhe os nomes;

- Conduzir o olhar para aquilo que ele esté fazendo.

13.6 PENSAMENTO E ENTENDIMENTO CONCRETO DA LINGUAGEM:

- Estar sempre atento para amaneira como usa as palavras, tudo deve
ser traduzido de forma literal, tim-tim por tim-tim. Ex: Sou todo ouvidos;

- Cuidar as expressoes e jogos de palavras. Ex: O mundo vai desabar;

- Os comandos devem ser diretos;

- Palavras e frases com objetivos claros;

- O trabalho ndo pode ser extenso, em pequenas etapas, tarefas curtas;

- Fala deve ser objetiva e possuir fungéo. Ex: N&o faga isso! (errado), ele
nao sabe o que fazer com o0 néo, € preciso dar-lhe objetivo, coloque 0s pés no
chéao (certo);

- Explicar o que representa muitas emocdes que sentimos.

- Olhar sempre para o aluno, chama-lo pelo nome, identificar-se,
apontar, dizer o nome dos objetos, dos sentimentos, expressar verbalmente e
distinguir desejos, vontades e necessidades;

13.7 INDEPENDENCIA

Incentivar a crianca a fazer suas coisas sozinha, em casa também. Ex:

Lavar as maos, fechar os potes de tinta, guardar o material.

13.8 VOLTA A CALMA

- Arotina acalma,;

- Uma simples torneira aberta ou panela com agua e brinquedos as vezes ja
ajuda bastante;

- Masica (para os que gostam) mas em volume baixo;

- A voz da mée ou de alguém proximo afetivamente. (Se precisar ligue e
coloque a pessoa tranquilizadora no modo viva-voz);

- O brinquedo favorito também é outro balsamo (na falta dele tente coisas
similares ou improvise com massinha de modelar, pedrinhas coloridas,

bonequinhos de meia e etc);
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- Usar a garrafinha magica ou de volta calma: Garrafa transparente (como as
de agua que possuem um tamanho que a crianga consegue manusear
sozinha). Corante comestivel, Glitter de diferentes cores e Pequenos

brinquedos ou bolas de gude.

14. MATERIAIS E ATIVIDADES PEDAGOGICAS

- Rasgar jornal,

- Brincar com agua para aliviar tensoes;

- Usar tinta e pincel para rabiscar papéis (movimento de pinga);

- Subir escadas;

- Rolar pneus;

- Experiéncias sensoriais (reduz ansiedade);

- Usar lapis de cor, giz de cera, tinta, massa de modelar e argila;

- Usar diferentes formas de superficies (lisas e asperas, com
profundidade, largura, altura e peso dos objetos)

- Usar carimbos;

- Mobiles;

- Tuneis em materiais diversos;

- Cordas;

- Caixas com diferentes cores, texturas, pesos;

- Instrumentos musicais ou outros geradores de sons;

- Espelhos;

- Papeis de diversas cores, formatos e gramaturas;

- Elasticos;

- Bolas;

- Materiais de pintura como giz, lapis, canetas hidrocor

- Materiais Montessorianos: Encaixes geométricos, articulados em
ordem, tamanho, espessura e peso. Ex: Encaixes sélidos, torre rosa, cubos do
binémio e do trindbmio.

15. INSTRUMENTO DE AVALIACAO DE INDICACAO DE
TEA

Dentre os instrumentos de rastreamento/triagem de indicadores dos TEA
adaptados e validados no Brasil, apenas o M-CHAT é de uso livre:

M-Chat (Modifi ed Checklist for Auti sm in Toddlers) € um
guestionario com 23 itens, usado como triagem de TEA. Como mencionado, é

composto por 23 perguntas para pais de criancas de 18 a 24 meses, com
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respostas “sim” ou “ndo”, que indicam a presengca de comportamentos
conhecidos como sinais precoces de TEA. Inclui itens relacionados aos
interesses da crianga no engajamento social; habilidade de manter o contato
visual; imitacdo; brincadeira repetitiva e de “faz-de-conta”; e o uso do contato
visual e de gestos para direcionar atencdo social do parceiro ou para pedir

ajuda.
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