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INTRODUCAO

O presente livro, Autismo & Inclusdo: Enfoque
Multidisciplinar, aborda apresenta uma abordagem analitica que
permeia a realidade social de criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), trazendo em voga 0s debates intrinsecos pelos
recortes analiticos do Direito, da Medicina e da Psicologia.

Perfazendo cinco capitulos, o livro em tela pactua-se pelo
conjunto de autores para elaboracdo desta obra coletiva,
perpassando por pesquisadores de diversas Instituicbes de Ensino
Superior, os quais sdo professores e estudantes de graduacédo e pds-
graduacdo que apregoam uma andlise pragmatica das diferentes
facetas e circunstancia que abrangem as pessoas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA).

No primeiro capitulo, “Avaliagio do  Cenario
Contemporaneo da Populacdo Infantil Diagnosticada com
Transtorno do Espectro Autista (TEA)”, a pesquisa teve a
finalidade de averiguar a evolucdo da populacdo com TEA,
perpassando pelos paradigmas sociais € o lime do Poder Pablico
como promotor dos direitos fundamentais.

No segundo capitulo, “O Perfil da Populag¢do Infante com
Suspeita de Diagndstico de Transtorno do Espectro Autista
(TEA)”, é realizada uma analise do perfil da populagdo infantil
com suspeita de transtorno autista, procurando conhecer as
principais formas de diagnoéstico, aliado ao perfil social do
paciente, de sua familia e convivio em sociedade aléem de examinar
como a assisténcia médica é oferecida gratuitamente.

No terceiro capitulo, “Politicas Publicas e Inclusdo Social
da Crianca com Transtorno do Espectro Autista (TEA)”, ¢ realizada
uma reflexdo sobre a inclusdo social e educacional dos alunos que
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possuem o Transtorno de Espectro Autista, ou seja, a insercdo desta
parcela da populagdo no ambiente educativo.

No quarto capitulo, “O Direito Fundamental a Educagao da
Crianca com Transtorno do Espectro Autista (TEA)”, é feita uma
analise acerca da efetivacdo do direito a educacdo das criangas com
TEA, por meio do direito fundamental ao acesso a educacdo
igualitaria, alicercado nos espacos educacionais que oferecem e
proporcionam o0 minimo existencial desses direitos fundamentais
sendo esse direito considerado como elemento essencial para a
promogéo da cidadania e incluséo.

Por postimeiro, 0 quinto capitulo desta obra, intitulado, “A
Intervencédo da Terapia Ocupacional na Crianga com Transtorno do
Espectro Autista (TEA)”, vislumbra averiguar a intervencdo da
terapia ocupacional no tratamento do TEA em criangas e suas
principais contribuicoes.

Desta feita, em consonancia com as discussoes e resultados
tracadas no decorrer dos cinco capitulos, a leitura desta obra
apresenta reflexdes contemporaneas e com alto teor de criticidade,
propondo mecanismos basilares de promocao social. Sendo assim,
possibilita o didlogo entre o Direito, a Medicina, a Pedagogia € a
Psicologia, e, por conseguinte, reflete as nuances e possibilidade
para assegurar os direitos basilares das pessoas com TEA.

Otima leitura!

Agilio Tomaz Marques

Brunno Alves de Lucena

Jodo Marcos Batista Gomes de Araujo
Yraguacyara Santos Mascarenhas

(organizadores)



CAPITULO 1

Avaliagdo do cenario contemporaneo da
populagdo infantil diagnosticada com
Transtorno do Espectro Autista (TEA)
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AVALIACAO DO CENARIO CONTEMPORANEO
DA POPULACAO INFANTIL DIAGNOSTICADA
COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA)

Agilio Tomaz Marques

Beatriz Queiroga Camilo

Sara Beatriz Silva Batista
Cinthya Nathaly Pereira Cardoso
Juliana Gongalves Bezerra
Brunno Alves de Lucena
Yraguacyara Santos Mascarenhas
Rejane Silva dos Santos

Joselma Aradjo de Brito

Marcos José Vinicius Duarte Caldas

Primeiramente é necessario entender o que é o autismo: O
transtorno do espectro autista € uma sindrome do
neurodesenvolvimento caracterizada pela deficiéncia persistente na
comunicacgdo social e na interacdo social e em padrdes restritos e
repetitivos de comportamentos, interesses e atividades, com
elevada variagdo no grau de intensidade e que devem estar
presentes precocemente no periodo do desenvolvimento (APA,
2013).

Silva (2009), ressalta que o autismo por se apresentar de
diversas formas e em diversas épocas da vida de uma pessoa, 0 seu
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conceito foi transformando-se com o passar do tempo, visto que as
pesquisas foram revelando suas inUmeras naturezas, niveis de
intensidade e causas diversas, uma vez que ha uma serie de
justificativas para tal, podendo ser elas de classe organicas,
neuroldgicas, bioldgicas, perinatais, fatores geneéticos, dentre
outras.

Leo Kanner, foi o primeiro a publicar estudos mais
aprofundados acerca do autismo, Kanner foi médico psiquiatra do
Instituto de Psiquiatria Infantil do Hospital Johns Hopkins, dos
Estados Unidos, que se doou aos estudos no que diz respeito a
criancas que  apresentavam  comportamentos  peculiares,
dificuldades na fala e construir vinculos. Apesar dos primeiros
estudos apontarem que o0 autismo estava associado com a
esquizofrenia, para Kanner havia diferengas entre ambos, ainda que
0 autista se isolasse do mundo da mesma forma que o
esquizofrénico (ORRU, 2012).

O autismo era tido como uma forma de esquizofrenia
infantil e incorporado dentro da categoria das psicoses, até o final
da década de 1970 (APA, 1952; APA, 1968). Em 1979, Wing e
Gould foram os primeiros a apresentar a triade diagndstica que
envolve deficiéncias especificas na comunicacdo, socializacdo e
imaginacdo (WING; GOULD, 1979).

Com a publicacdo da 3% edicdo do Manual Diagnostico e
Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-I111), em 1980, o autismo
se transformou no retrato de um novo grupo de transtornos do
desenvolvimento recebido com a denominacdo de transtornos
globais do desenvolvimento (APA, 1980).

Em 2013, a 5% edicdo do Manual Diagnostico e Estatistico
de Transtornos Mentais (APA, 2013) propds uma nova
classificacdo, com novas orientacGes sobre o diagnostico e algumas
mudangas conceituais importantes:
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As caracteristicas essenciais do transtorno do
espectro autista sdo prejuizo persistente na
comunicacdo social reciproca e na interacdo social
(Critério A) e padrdes restritos e repetitivos de
comportamento, interesses ou atividades (Critério
B). Esses sintomas estdo presentes desde o inicio da
infancia e limitam ou prejudicam o funcionamento
diario (Critérios C e D). [..] O transtorno do
espectro autista engloba transtornos antes chamados
de autismo infantil precoce, autismo infantil,
autismo de Kanner, autismo de alto funcionamento,
autismo atipico, transtorno global do
desenvolvimento sem outra especificaco, transtorno
desintegrativo da infancia e transtorno de Asperger
(DSM, 2014, p. 53).

E indispensavel destacar que o autismo é assimilado de
maneiras diversas. Na esfera legal e médica o autismo é
considerado majoritariamente como uma deficiéncia, tido como
aquilo que limita as acGes do individuo. Ademais, para 0 modelo
social da neurodiversidade, o autismo é aceito como uma maneira
particular de ser e estar no mundo. Apesar de existir essas duas
concepcBes sobre a deficiéncia, cabe frisar que o autista €
considerado, pela Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU), como
pessoa com deficiéncia.

Com a entrada em vigor da Constituicdo Brasileira de 1988,
se concretizam os progressos ligados a esta questdo, estabelecendo
que as pessoas com deficiéncia comecassem a ser acolhidas pelas
normas da Constituicio (ORRU, 2012). Desta forma, para firmar
que os direitos e garantias das pessoas com deficiéncia fossem
iguais ao do restante da sociedade, foi fundamental uma
reorganizacdo da sociedade, originando o Paradigma de Suporte.
Cuja principal fungdo é facilitar o processo de interagdo social e no
desenvolvimento do individuo, dirigindo-se para criar condicdes
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que possam assegurar ‘“a participacdo da pessoa na vida
comunitaria, por meio da provisdo de suportes ou apoios”
(GARGHETTI et al., 2013, p. 111).

A POPULACAO INFANTIL DIAGNOSTICADA COM TEA
E O PRECONCEITO SOFRIDO

Conforme dados do Center of Deseases Control and
Prevention (CDC), constata-se que ha um caso de autismo a cada
10 pessoas, estimando-se de tal modo que o Brasil possui cerca de
2 milhdes de autistas. Destaca-se nesta pesquisa, que estado de Sao
Paulo, sozinho, possui cerca de 300 mil casos diagnosticados. O
nimero de casos de pessoas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA) aumentou, uma vez que em 2004, diagnosticava-se que uma
a cada 166 pessoas, outrora em 2012 a incidéncia era de uma
pessoa a cada 88. Em 2018 havia um caso constatado a cada 59,
enguanto no ano de 2020 os estudos apontaram um caso de autismo
a cada 54.

O aumento no namero de diagndstico pode dar-se por dois
motivos, segundo o0s pesquisadores: ou realmente houve um
aumento de casos ou 0 que aumentou foi 0 nimero de diagnosticos.
A segunda opcdo é a mais aceita, uma vez que O acesso ao
diagnostico tem aumentado nos Gltimos anos, através do aumento
de informagdes, bem como a qualificacdo profissional que vem
sendo difundida pelos estudiosos. Na mesma pesquisa, observa-se
que a proporcdo é de que a cada 4 meninos diagnosticados com
TEA ha apenas uma menina, porém nao ha ainda estudos concretos
sobre esta maior incidéncia do autismo no sexo masculino.

Urge, destacar principalmente, que pela primeira vez a
pesquisa ndo apontou diferenca nos diagnosticos sobre a incidéncia
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de casos em determinados grupos étnicos ou socioecondmicos.
Portanto, ndo ha uma diferenca expressiva entre 0 numero de
criancas negras e brancas diagnosticadas, entendendo-se que o
transtorno pode vir a abranger igualmente a todas as etnias, bem
como a todas as classes sociais.

Alguns pesquisadores apontam que o0 maior nimero de
casos confirmados em criancas de melhores condicdes
socioeconémicas, nas pesquisas anteriores, se deu pela presenca de
maiores recursos, bem como interesse no diagnostico, uma vez que
0 acesso a salde era menor para 0s menos favorecidos. Portanto,
com o0 aumento de acesso a populacBes mais carentes ao
diagnostico, ha a possibilidade de se ter um ndmero mais
transparente de casos no tocante a diferenca socioeconémica dos
autistas.

O importante é destacar que quanto mais cedo se tem o
diagnostico, mais cedo se comecga 0 tratamento e nessa mesma
hipétese, quanto mais cedo o tratamento se iniciar, melhores serdo
os resultados no desenvolvimento desse individuo. Ou seja, 0s
tratamentos precoces servem para melhorar o prognéstico do
transtorno, e vir consequentemente, a aumentar a probabilidade de
a pessoa com 0 espectro poder realizar atividades de maneira
independente no futuro.

Apesar do aumento de diagndsticos, os milhdes de
brasileiros autistas ainda sofrem para encontrar tratamento
adequado, destacando que apenas em 1993 que a sindrome foi
adicionada ao rol de Classificagéo Internacional de Doencas da
Organizacdo Mundial da Saude. A expressiva demora em incluir o
autismo em tal ranking é reflexo do pouco que se sabe sobre a
questdo. Ainda nos dias de hoje, o diagnostico € impreciso, € nem
mesmo um exame genético tdo evoluido como o atual, é capaz de
afirmar com precisdo a incidéncia da sindrome.
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Por fim, deve considerar que, o aumento do nimero de
diagndsticos, tende objetivamente a um futuro aumento do nimero
de adultos com o Transtorno do Espectro Autista (TEA). Espera-se
nesses moldes, que 0 acesso ao tratamento se intensifique para que
esses adultos possuam uma melhor qualidade de vida. Mas, mesmo
que isso ocorra, ainda deve haver a necessidade de pensar e
planejar em intervencdes, bem como, modos de adaptacbes
funcionais para que a sociedade como um todo possa concorrer
para uma melhor insercdo da pessoa com TEA.

Ainda que o conhecimento sobre a existéncia do autismo
tenha aumentado consideravelmente nos altimos anos, a maioria
dos cidadaos brasileiros sabe pouco a respeito da condi¢do. Nessa
concepcao, € muito comum a reproducdo de entendimentos e
comportamentos que venham a generalizar a comunidade com TEA
de forma, muitas vezes, preconceituosa. 1sso ocorre porgue na
maioria das vezes, ha uma desinformacdo de que pessoas com
autismo se reduzem a sua condicdo, sendo incapazes e
dependentes. Como resultado, a inclusdo social desses individuos
vem a se tornar mais dificil.

Infelizmente, ndo é todo mundo que procura se informar
sobre o0 autismo, o que colabora para que pacientes com TEA
sofram preconceito e até mesmo a discriminacdo. Muitas pessoas
ainda acreditam que o autismo possa representar uma espécie de
condenacdo sem volta e que o diagnostico significa uma vida sem
oportunidades — e é exatamente tal tipo de desinformacdo que tende
a alimentar o preconceito.

Para o neuropediatra infantil Clay Brites, o Dia Mundial da
Conscientizagdo sobre o Autismo, pode ajudar a sociedade a refletir
melhor acerca dos avancos e, principalmente, do que ainda precisa
melhorar para que seja viavel dar suporte amplo e transdisciplinar e
esse grupo de pessoas e suas familias.
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Brites lembrou que o transtorno leva a prejuizos na
percepcdo e na capacidade de interacdo social adequada. Isso faz
com que a crianga com autismo perca boa parte da capacidade de
interagir socialmente com reciprocidade, coerente, de forma
construtiva, e com atengédo concentrada e compartilhada.

Muitas pessoas consideram as criangas  autistas
desobedientes e mal-educadas, levando a excluséo social, porém,
cada individuo que possui 0 TEA tem as suas particularidades,
sejam de experiéncia, seja de desenvolvimento. Nesses moldes, a
personalidade do autista ndo depende apenas de sua personalidade,
como também de sua condic¢do, estilo de vida e relagdes com outros
individuos. Além disso, é possivel que com o diagndstico haja a
descoberta de habilidades especiais, como a facilidade de apender
visualmente, atencdo aos minimos detalhes, concentracdo bem
desenvolvida, além de memdria extraordinaria.

INCLUSAO NO MEIO SOCIAL

No momento presente, em todos os ambientes, deve ser
feito um trabalho para que a inclusdo tenha sua eficacia aplicada, o
ambiente escolar é um dos principais, porque é o local onde a
crianca se prepara para viver em sociedade, é 0 comeco da sua vida
social e essa preparacdo deve ser feita tanto para os professores
guanto para toda a escola, pois ndo € o autista que deve se adaptar a
escola, e sim a escola que deve se adaptar para receber essa crianca
e ter uma educacéo inclusiva.

O ensino inclusivo é um direito conquistado e dever de toda
a sociedade, deve ser analisado principalmente as dificuldades
apresentadas para que isso ocorra, € muito importante que haja o
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equilibrio entre a relacdo familiar e a escola pois se uma néo estiver
em paridade com a outra a inclusdo no irar ter sua eficacia.

As familias que tém uma crianca com diagnostico de
transtorno autista, é de fato que passam por uma ruptura de planos,
onde muda totalmente sua rotina, cria-se varios receios e
sentimentos turbulentos. O primeiro ponto de tudo é aceitacdo da
doenca pela familia apds o diagnostico, € normal em muitas dessas
familias direcionarem atencdo especial para essa crianca,
acarretando mudanca na relacdo com outros filhos, o primeiro
passo para inclusdo sempre sera a familia, apos isso, vem a escola.

A relagdo familia x escola é primordial para o
desenvolvimento do autista, pois como Cunha (2014, p. 89)
ressalta:

[...] escola e familia precisam ser concordes nas
acbes e nas intervengdes na aprendizagem,
principalmente, porque ha grande suporte na
educacdo comportamental. Isto significa dizer que a
maneira como o0 autista come, veste-se, banha-se,
escova 0s dentes manuseiam 0s objetos os demais
estimulos que recebe para seu contato social
precisam ser consoantes nos dois ambientes.

Historicamente é perceptivel que sempre houve a exclusédo
da pessoa com deficiéncia e sobre a limitacdo desses individuos,
com o passar dos anos, e com 0 avanco da divulgacdo da midia
sobre a inclusdo e o papel da sociedade, da familia, e da escola
frente ao autismo, acarretou a mudanca dessa antiga visdo, desse
antigo pensamento, pois quando se fala sobre essa educacao
inclusiva das pessoas com o transtorno de espectro autista, estamos
falando de um direito dele e de seus familiares e um dever de toda
sociedade.

22
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No ano de 2014 foi sancionado o Plano Nacional de
Educacdo (PNE), nesse plano ocorreu varios debates sobre a
educacdo especial no Brasil que tragcou 20 metas para 0 pais
cumprir em 10 anos, sobre o autismo a principal discussdo que
ocorreu foi a possibilidade de criangas e jovens com deficiéncia
serem matriculados em escolas especiais e ndo obrigatoriamente na
rede regular de ensino.

O autista tem o direito de ser incluso no sistema publico e
também ¢ de seu direito o atendimento educacional especializado,
pois com esse atendimento ele tera a possibilidade através desses
recursos de aperfeicoar o seu ensino. O Ministério da Educacdo
criou o programa de educacdo inclusiva, onde nele apoia o trabalho
inclusivo nas escolas onde os gestores e professores possam ter
uma formacdo mais abrangente onde o atendimento da pessoa
autista serd de qualidade e a sua acessibilidade sera garantido.

Ensinar rotinas e regras na familia contribui para orientar a
inclusdo em distintos espacos sociais. Isto porque cada espacgo
social possui regras e normas préprias. Todavia, as rotinas
precisam ser quebradas quando fomentam atitudes prejudiciais. Ao
mesmo tempo em que é importante manté-las, € importante
também muda-las, pois as mudancas fazem parte da vida cotidiana.
(CUNHA, 2013, p. 29)

ORDENAMENTO JURIDICO E A PESSOA AUTISTA

A Lei n® 12.764/2012, conhecida com a Lei Berenice Piana,
criou a Politica Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com
Transtorno do Espectro Autista, passando a considerar 0s
portadores com transtorno pessoas com deficiéncia, para todos os
efeitos legais, acolhendo a pessoas com TEA nas leis especificas de
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pessoas com deficiéncia e nas normas internacionais assinadas pelo
Brasil, como a Lei n° 13.146/2015 que dispdes sobre o Estatuto da
Pessoa com Deficiéncia e 0 Decreto 6.949/2000 a Convencédo das
Nacdes Unidas sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia.

Art. 1° Esta Lei institui a Politica Nacional de
Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do
Espectro Autista e estabelece diretrizes para sua
consecucéo.

8§ 2° A pessoa com transtorno do espectro autista é
considerada pessoa com deficiéncia, para todos os
efeitos legais (BRASIL, 2012).

A lei também estabelece que seja direito do autista a um
diagnostico  precoce, terapias, tratamentos especificos e
medicamentos, todos fornecidos pelo Sistema Unico de Salde. O
dispositivo ainda define o direito a educacéo, a protecdo social, ao
trabalho e a servigos para fornecer igualdade de oportunidades.

Ha também a Lei n° 13.370/2016, que estabelece a reducéo
da jornada de trabalho para os funcionarios publicos federais que
possuem filhos com TEA, tirando a necessidade de compensacédo
ou reducdo de vencimento. J& a Lei n°8.899/994 certifica a
gratuidade no transporte interestadual para pessoas com TEA,
sendo necessaria a solicitacdo no Centro de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS) e a comprovacdo de renda de até dois
salarios minimos.

A Lei n° 8.742/1993, conhecida como Lei Organica da
Assisténcia Social, dispde sobre o Beneficio da Prestagédo
Continuada (BPC). Para ser concedido o beneficio faz-se
necessario que o Transtorno seja permanente e a renda mensal per
capita da familia seja inferior a um quarto do salario minimo
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vigente, também é fundamental a inscri¢do no Cadastro Unico para
Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico) e realizacédo de
agendamento de pericia no site do INSS.

No mesmo propdsito a Lei n° 7.853/1989 dispde sobre o
apoio as pessoas que sdo portadores de deficiéncia e a sua
integracdo social. Também institui a tutela jurisdicional de
interesses coletivos ou difusos, disciplinando a atuagdo do Orgdo
Ministerial e define crimes.

Criou-se também outros dispositivos, como a Lei n°
10.098/2000 responsavel pela definicdo de normas gerais e critérios
basicos para o fomento da acessibilidade das pessoas portadoras de
deficiéncia, juntamente com as de mobilidade reduzida e a Lei n°
10.048/2000 prioriza o atendimento as pessoas com deficiéncia e
outros casos.

TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA) E O
ACESSO A EDUCAGCAO

De acordo com a Carta Magna a educacdo é um direito de
todos, sendo um direito sociais e indisponivel:

Art. 6° Sdo direitos sociais a educacgdo, a salde, a
alimentacéo, o trabalho, a moradia, o transporte, o
lazer, a seguranca, a previdéncia social, a protecdo a
maternidade e & infancia, a assisténcia aos
desamparados, na forma desta Constituicdo
(BRASIL, 1988).

Art. 205. A educacdo, direito de todos e dever do
Estado e da familia, serd promovida e incentivada
com a colaboragdo da sociedade, visando ao pleno
desenvolvimento da pessoa, seu preparo para 0
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exercicio da cidadania e sua qualificagdo para o
trabalho (BRASIL, 1988).

O Estatuto da Crianca e do Adolescente também define a
obrigatoriedade do acesso a educacdo, inclusive prevendo um
atendimento especializado para portadores de qualquer deficiéncia
em redes de ensino:

Art. 54. E dever do Estado assegurar & crianca e ao
adolescente:

1l - atendimento educacional especializado aos
portadores de deficiéncia, preferencialmente na rede
regular de ensino (Brasil, 1990).

Dessa forma, a educacdo € um meio importante para o
desenvolvimento em sociedade, sendo direito da pessoa autista,
contribuindo com o tratamento da sindrome, permitindo que a
crianca autista conviva com outros alunos e que os ndo portadores
aprendam a lidar com as diferencas, podendo frequentar escolas
como as demais pessoas da sociedade. Diante disso, as instituicoes
de Ensino tém a obrigatoriedade de fornecer educacéo a todos, sem
discriminacdo, afirma a Lei Berenice Piana:

Art. 3° S8o direitos da pessoa com transtorno do
espectro autista:

IV - 0 acesso:

a) a educagdo e ao ensino profissionalizante
(BRASIL, 2012).
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Todavia, ndo basta que o autista esteja incluso em uma
escola, é preciso que a instituicdo forneca as condi¢cfes necessarias
para um bom desenvolvimento, contribuindo com o seu tratamento,
com o auxilio de profissionais especializados, oferecendo todo o
amparo necessario, ja afirma o pardgrafo Unico do dispositivo
supramencionado:

Paragrafo Gnico. 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°, terd
direito a acompanhante especializado (Brasil, 2012,
Lei n® 12.764/2012, Lei Berenice Piana)”

Em relacdo as instituicdes privadas, apesar de possuirem
livre iniciativa, ndo podem se recusar em matricular uma crianga
portadora de TEA, podendo responder juridicamente a pena de
multa, infringindo todo o ordenamento juridico, como dispde a Lei
12.764/2012:

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 (BRASIL, 2012).

O acesso a educacéo e fundamental, garante a alfabetizacao
e permite que os alunos se desenvolvam em suas relagdes, assim,
nenhuma escola pode se recusar a oferecer educagdo aos portadores
de TEA, pois descumpre o contrato (instituicdes privadas) e viola
os direitos fundamentais dos individuos. Caso haja a violagdo
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aplica-se o remédio constitucional propositado no art. 5°, LXIX
(BRASIL, 1988).

CONSIDERACOES FINAIS

Ante o exposto, verificou-se que esta pesquisa teve como
objetivo verificar na literatura a avaliagio do cenario
contemporaneo da populacéo infantil diagnosticada com transtorno
do espectro autista. Para tanto, empregou-se uma metodologia
qualitativa, exploratdria e bibliogréfica.

Ainda mais, verificou-se que os principais desafios foram:
barreiras burocraticas, preconceito, caréncia de servicos, baixa
articulacdo dos servicos de atencdo a saude, falta de
encaminhamento das pessoas e dificuldade de acesso da pessoa
com TEA. Sendo assim, espera-se que o0 presente artigo corrobore
com a literatura cientifica e sirva de base e inspiracdo para futuros
trabalhos acerca do tema.
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O Transtorno do Espectro Autista (TEA), trata-se de um
transtorno que afeta o neurodesenvolvimento do individuo que é
acometido e pode ser diagnosticado de forma precoce entre o0 18 e
24 meses de idade. Nesse sentido estes transtornos podem causar
algumas desordens cerebrais que sdo definidas no CID-10 como:
Autismo infantil, Autismo atipico, Transtorno Global do
desenvolvimento, Problemas na fala e na linguem, assim como nas
habilidades escolares, Sindrome de Asperger (GUEDES, 2021).

Diante disso, torna-se imprescindivel que o diagndstico do
TEA, seja feito precocemente, pois sem esse diagndstico precoce,
pode ser comprometido 0 desenvolvimento do
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neurodesenvolvimento no individuo. Dessa forma é importante
ressaltar que esse transtorno pode causar déficit de funcionamento
do cérebro da crianca que Se encontra em processo de
desenvolvimento ird ter como consequéncia principais o atraso na
fala, na aprendizagem até mesmo na aquisicdo de seus gestos
motores.

Tendo em vista a importancia do diagndstico precoce para
auxiliar no desenvolvimento da crianga autista, também ¢é
importante as pesquisas que abordem dados epistemologicos para
que seja tragado um perfil da populagéo infantil com TEA, onde a
divulgacdo desses dados ird auxiliar na criacdo de politicas, assim
como esse conhecimento também ajudara em um atendimento mais
qualificado e especializado voltado para esses individuos
(RUSSELL et al., 2017).

Em face dessa problematica, esse artigo tem como objetivo
principal de caracterizar o perfil da populagéo infantil com suspeita
de transtorno autista, procurando analisar as principais formas de
diagnostico aliado ao perfil pessoal do paciente, de sua familia e
convivio em sociedade. Além de analisar a assisténcia médica que
é oferecida gratuitamente.

A metodologia desse trabalho foi realizada através do
método de procedimento dedutivo, o qual teve o intuito de
averiguar e tracar o perfil da populacdo infantil com suspeita de
transtorno autista, a partir da andlise de dados bibliograficos com
natureza qualitativa descritiva através de pesquisas em livros,
dissertagdes, teses, monografias, revistas e artigos que versam
sobre o tema pesquisado.

Para uma melhor compressdo e organizacdo essa pesquisa
foi dividida em trés capitulos, no primeiro foi feita uma abordagem
sobre os principais aspectos do Transtorno do Espectro Autista, no
segundo capitulo foi tratado sobre a dificuldade do diagndstico do
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autismo na populagéo infantil e no terceiro capitulo foi discutido
como se da o perfil da populacdo infantil com autismo no Brasil.

Sobre as contribuigdes espera-se que esse artigo possa
auxiliar novas pesquisas que visam obter conhecimento do perfil e
caracterizacdo das criangas que possuem prospeccdo para O
transtorno autista, afim de que seja facilitado o diagndstico precoce
aliado ao tratamento mais especializado que seja direcionado
especificamente para esse publico.

TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA E SUAS
PRINCIPAIS CARACTERISTICAS

Os primeiros estudiosos relatam que o interesse inicial da
classe medica em descobrir o autismo partiu do psiquiatra Eugene
Bleuler que tratou a primeira vez sobre o autismo atribuindo a
esquizofrenia no ano de 1916 e 29 anos depois surgiram as
primeiras publicacGes independentes do médico psiquiatra Leo
Kanner, no ano de 1943, o qual usou uma expressdo semelhante
para descrever o comportamento de 11 criangas que tinham
comportamentos em comum bastante originais, no ano de 1944 o
meédico austriaco e pediatra chamado de Hans Asperger também
fez estudos sobre a sindrome (SCHMIDT, 2013).

Nota-se inicialmente que a historia cientifica pré Kanner,
ocorreu principalmente por meio do interesse de se estudar o
comportamento de criangas que apresentavam desvios de
comportamentos que a priori eram facilmente comparados com 0s
desvios dos adultos, diante desses estudos e através de relatos
médicos e pedagdgicos a respeito dessas criancas que possuiam
caracteristicas diferentes era possivel constatar que esses
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comportamentos ndo tinham caracteristicas insanas (ROSENBER,
2011).

Através dos resultados do estudo feito pelo médico
psiquiatra Leo Kanner em 1943, foi possivel onde foi possivel
constatar que aquelas 11 criancas que apresentavam 0O
comportamento com alteragbes divergentes do ambiente e
sociedade, era intendido como um fato na época atribuido a falta de
afeto dos pais (KLIN, 2006).

Porém, anos depois foi descoberto que essas alteragcdes nao
se tratavam de falta de afeto dos pais e sim de alteragOes cerebrais
gue estavam presente na fase infantil e se perpetuava na fase adulta
do individuo, sendo que esses individuos que apresentavam essas
caracteristicas ficavam reclusos com comunicacdo e interacao
social afetada sendo que esses sinais por muito tempo se
constituiram como base para o diagndstico do transtorno autista
(SOUZA, 2021).

Entdo, a partir dos estudos desses dois autores,
principalmente Leo Kanner, foi que 0 autismo passou ser
compreendido no meio cientifico onde foi reconhecido como
sindrome com caracteristicas peculiares. Esses estudos trouxeram
uma serie de observacGes comportamentais acerca da etiologia do
autismo, até os dias atuais essas caracteristicas sdo observadas em
criancas que sdo atendidas com sindrome de autismo (BOSA,
2002).

Assim o Transtorno do Espectro Autista (TEA), trata-se de
um transtorno que afeta o neurodesenvolvimento do individuo que
é acometido e pode ser diagnosticado de forma precoce entre 0 18 e
24 meses de idade. Nesse sentido estes transtornos podem causar
algumas desordens cerebrais que sdo definidas no CID-10 como:
Autismo infantil, Autismo atipico, Transtorno Global do
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desenvolvimento, Problemas na fala e na linguem, assim como nas
habilidades escolares, Sindrome de Asperger (GUEDES, 2021).

Nesse sentido, o diagnostico do TEA envolve o
comprometimento no neurodesenvolvimento do individuo, onde é
importante pontuar que esse transtorno é responsavel por causar
diversos problemas no funcionamento do cérebro da crianca que
por sua vez se encontra em processo de desenvolvimento onde ira
ter comprometimento na fala, coordenacdo motora, atraso na
aprendizagem entre outros problemas.

Percebe-se que o processo de conceituacdo do autismo
infantil sempre foi muito controverso principalmente devido aos
diferente significados que os autores atribuiram ao transtorno, de
acordo com um retrospecto feito na década de 50 os norte-
americanos denominavam as criangas com autismo de como
criangas atipicas ou excepcional, na década de 60 as psicoses
infantis eram denominadas de autismo infantil e as psicoses de
segunda infancia (BALLONE, 2004).

Atualmente a populacdo de pessoas com TEA tem
aumentado globalmente, e pesquisas tem apontado que uma entre
cada 60 criangas possuem o0 espectro autista nos Estados Unidos. Ja
no Brasil ainda ndo se tem dados sobre esse percentual. Existe uma
série de explicacBes possiveis para esse aumento, uma delas esta no
fato da conscientizagdo e conhecimento sobre esse tema pela
populacdo, além do aumento dos diagnosticos mais criteriosos e
precoces (BAIO et al, 2014).

No Brasil apesar de ndo se ter muito estudos sobre esse
percentual, um levantamento com as informacdes epistemologicas
aconteceu no ano de 2019, por meio da implantacdo da Lei n°
13.861/2019, com a inclusdo de perguntas direcionadas para essa
populagédo foram disponibilizadas pelo Instituto Brasileiro de
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Geografia e Estatistica (IBGE) e o Censo Demografico (BRASIL,
2019).

DIFICULDADES DO DIAGNOSTJCO DE TRANSTORNO
DE ESPECTRO AUTISTA NA INFANCIA

A dificuldade do diagnostico do transtorno do espectro
autista se da principalmente porque a etiologia e caracterizacdo do
TEA sdo bastante complexas e ndo existe muita coisa para ser
esclarecida pela ciéncia, e isso corrobora com a dificuldade de
diagnostico que a maioria dos profissionais da area de saude
precisam enfrentar para que se faca o tratamento adequado
(CEZAR et al., 2020).

Entretanto, de forma geral a caracterizacdo do individuo que
é acometido pelo TEA é constatada por meio da dificuldade de
comunicacdo e interacdo social, além de algumas caracteristicas
que ajudam no diagndstico como padrées de comportamentos
repetitivos e estereotipados, tendo como origem alguns fatores
genéticos, assim como alteracdes no sono, na linguagem, déficit de
atencdo e concentracdo (ROCHA et al., 2019).

Uma das principais caracteristicas do portador da sindrome
de autismo esta na incapacidade de interacdo social, que aparece na
dificuldade que o individuo tem de interagir com outras pessoas,
atrelado a dificuldade na fala e alteracbes diversas no
comportamento. Atualmente ndo é dificil encontrar criancas que
possuem essas caracteristicas, entretanto a dificuldade de se fazer
um diagnostico preciso é dificil porque ndo existe um exame
especifico para que se possa constatar o autismo (ASSUMPCAO
Jr, 2005).
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Diante disso, varios estudiosos de diversas areas se
aprofundam em estudos com intuito de descobrir um conceito que
envolva um diagndstico e tratamento preciso para o autismo, ainda
existem muito debates sobre o tema, principalmente no que diz
respeito ao aumento da demanda na rede publica e particular. Além
disso, no que tange as areas de educacdo, saude, politicas publicas,
acoOes judiciais as pessoas com TEA que procuram seus direitos por
falta de um diagnostico preciso muito vezes sdo negados.

Isso acontece principalmente porque a maioria das
demandas na area judicial para que sejam comprovadas € preciso
que se tenha um laudo médico, que comprove a deficiéncia do
declarante. Pois apesar de varias pesquisas e estudos nessa area
ainda ndo é possivel identificar com exatiddo os transtornos que
acometem os individuos com autismo (GOMES; SANTQOS, 2019).

Nesse contexto, existe uma intensificacdo das discussoes
que versam sobre o conceito do Transtorno do Espectro Autista e
suas causas que pode ser feito para que essas pessoas sejam
incluidas na sociedade e tratadas com respeito e dignidade.

Nesse diapasdo a Lei n° 12.764/2012 define o Transtorno
do Espectro Autismo em seu art. 1°, 81°, incisos | e Il, conforme
descrito abaixo:

Art. 1° Esta Lei institui a Politica Nacional de
Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do
Espectro Autista e estabelece diretrizes para sua
consecucdo. § 1° Para os efeitos desta Lei, é
considerada pessoa com transtorno do espectro
autista aquela portadora de sindrome clinica
caracterizada na forma dos seguintes incisos | ou II:
I - Deficiéncia persistente e clinicamente
significativa da comunicacdo e da interagdo sociais,
manifestada  por  deficiéncia  marcada de
comunicacdo verbal e ndo verbal usada para
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interacdo social; auséncia de reciprocidade social,
faléncia em desenvolver e manter relagBes
apropriadas ao seu nivel de desenvolvimento; Il -
Padroes restritivos e repetitivos de comportamentos,
interesses e  atividades, manifestados  por
comportamentos motores ou verbais estereotipados
ou por comportamentos sensoriais incomuns;
excessiva aderéncia a rotinas e padrles de
comportamento ritualizados; interesses restritos e
fixos (BRASIL, 2012).

Quanto mais rapido for feito o diagnéstico do TEA, maior
sera as condicdes desse individuo ser inserido no meio do convivio
em sociedade, sendo uma das grandes dificuldades a prestacdo de
servicos que sdo oferecidos para essa comunidade na rede publica e
privada para esse publico autista (GOMES; SANTOS, 2019).

No tocante a populagdo infantil com TEA no Brasil, existe
estimativas que de uma faixa etdria de criancas na pré-escola
estejam matriculadas com a idade de até quatro anos, sendo um
total de 16.400.000 criancas, 114.700 poderiam ser diagnosticadas
com TEA (BOSA; TEIXEIRA, 2017).

Estudos apontam que uma alta prevaléncia de diagndstico
de TEA estaria relacionada a uma maior quantidade de
instrumentos utilizados para o diagndstico, haja vista que 0s
recursos que sao disponibilizados possam ser insuficientes para que
seja diagnosticado as especificidades da crianca com TEA e assim
produzir falsos positivos. Por outro lado, 0 aumento no numero de
unidades de CAPSi e CER tem contribuido para o aumento do
diagnostico dessa populacdo (BRASIL, 2012).

Além da dificuldade do diagndstico também existe o fator
psicologico da incompreensdo de familiares e do paciente onde
existe evidencias de que o diagndstico tardio gera o
desenvolvimento da esquizofrenia e outros transtornos
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compulsivos, sendo que o TEA vira o fator maior de risco para
esses outros transtornos (JUTLA et al., 2020).

Nesse sentido o TEA ainda hoje é estigmatizado e mal
compreendido e pouco estudado o que leva a reflexdo de um
enfoque medico multidisciplinar sobre a tematica, a fim de se
compreender melhor as dificuldades que sofre esse grupo social.

PERFIL DO TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA EM
CRIANCAS

O diagnostico do TEA pode gerar algumas preocupacgoes,
tanto nos pacientes quanto nos familiares, e esse sofrimento é
causado principalmente pela falta de apoio de uma equipe
multidisciplinar e profissional onde a falta de conhecimento sobre o
assunto pode acarretar um grande indice de depressdo entre 0s
cuidadores (NAHEED et al., 2020).

De forma visivel, pode se constatar a importancia das
pesquisas que se preocupam em tracar um perfil dessa populacédo
para que sejam abordados dados epidemiol6gicos sobre a
populacdo infantil com TEA no ambito da saude publica brasileira,
onde esses dados podem auxiliar na formulagdo de politicas de
salde publica e de inclusdo social dessa populacdo (RUSSELL et
al., 2017).

Nesse sentido a aplicacdo de instrumentos de rastreamento
que possam ajudar na identificacdo de sinais iniciais de criangas
propensas ao transtorno de espectro autista é de suma importancia
para auxiliar no atendimento e acompanhamento especializado,
aliados a abordagem pedagdgica com a utilizacdo dos meios mais
adequados, desde os primeiros anos da infancia que tera como
consequéncia a melhora nas fungdes cognitivas das habilidades
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sociais e melhor gqualidade de vida dessas criancas (PEREIRA et
al., 2021).

Dai a importancia da criacdo da Rede de Cuidados & Pessoa
com Deficiéncia no ano de 2012, tendo como um dos principais
objetivos a implantacdo de Centros Especializados em Reabilitagdo
em todo o Brasil das criancas com espectro autista (BRASIL,
2013).

No ano de 2014 foi realizada uma pesquisa da frequéncia de
usudrios desses Centros onde foi encontrada uma porcentagem de
19,1 % em relagdo a amostra total, ja no que se refere aos dados de
questdo relativa de sexo, a procura do servico por usuarios foi
maior por criangas do sexo masculino. Essa maior prevaléncia do
sexo masculino de acordo com 0 DSM-5 o transtorno de espectro
autista é quatro vezes mais frequente no sexo masculino (APA,
2014).

Outro dado que foi identificado nessa pesquisa diz respeito
a formacdo das familias das criancas autistas que em sua maioria é
composta como nuclear, sendo que esse resultado vem confirmar a
pesquisa que foi realizada pelo Instituto Brasileiro de geografia e
Estatistica (IBGE) no ano de 2012. Onde se fez o levantamento de
todas as familias existentes no Brasil e se constatou que 49% das
familias eram compostas tipo nuclear, ou seja, casais com filhos
(IBGE, 2012).

Ja nas familias monoparentais, a mae é colocada como
sendo a principal cuidadora, sendo elas 0s sujeitos que mais séo
afetados com um sobrecarga emocional fisica, financeira ou
mental, aumentando o risco de se desenvolver estresse, depressao
ou até mesmo ansiedade, sendo preciso que nesses casos sejam
oferecidos cuidados especiais para o individuo com autismo e para
a mae simultaneamente (CHRISTMANN et al., 2017).
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Quanto aos sinais e sintomas que estdo presentes nas
criancas portadoras do espectro autista, a literatura aponta que 0s
primeiros sinais podem ser percebidos pelos pais entre 12 e 24
meses, tendo como um dos fatores mais significativos os déficits
relacionados a linguagem e 0s comportamentos externalizados em
forma de agressividade e hiperatividade (ZAQUEU et al., 2015).

Diante dos estudos percebe-se a importancia de se fazer o
perfil da populacdo infantil com suspeito de diagnostico de
espectro autista para que sejam criadas politicas publicas de salde e
educacdo mais especificas para esse publico além do auxilio no
diagnostico as familias e profissionais de salde.

CONSIDERACOES FINAIS

Através desse estudo, foi possivel concluir que apesar dos
avancos das pesquisas e estudos cientificos acerca do autismo,
ainda existe muita dificuldade para que seja realizado um
diagnostico do Transtorno de Espectro Autista em crianca com
precisdo, nesse sentido € importante que seja tracado um perfil
dessa populacdo autista para que seja possivel planejar um
tratamento de acordo com a realidade do paciente e de seus
familiares para que se tenha um maior sucesso em sua insercdo na
sociedade e tratamento médico.

Outrossim, alguns resultados encontrados nessa pesquisa
possibilitaram tracar de um perfil das criancas que fazem
tratamento do autismo e de seus familiares, sendo que um dos
principais motivos de encaminhamento das criangas para o
tratamento de autismo diz respeito a déficits de linguagem e de
comportamento. Outro dado interessante diz respeito as
caracteristicas sociodemograficas que apontam que a maioria das
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familias que possuem criancas com autismo é formada de uma
familia nuclear.

Também foi possivel identificar que aproximadamente um
terco das avaliagOes que sdo realizadas denotam a presenga do
autismo e em 65,63% do diagnostico aponta a presenca de autismo
leve ou moderado em criangas onde o instrumento que foi mais
utilizado pelos profissionais foi o ABC.

Outro fator interessante foi o predominio do sexo
masculino, apesar das politicas publicas de saude no Brasil que séo
voltadas a populagdo com autismo serem recentes esse estudo
representa um grande avanco. Vale ressaltar que apesar do pouco
tempo de criacdo da unidade estudada nessa pesquisa que s&o 0S
Centros Especializados em Reabilitacdo, destaca-se a necessidade
da atuacdo de mais profissionais especializados e instrumentos de
trabalho mais qualificados para que seja feito um diagndstico mais
preciso.

Em sintese, € visivel a importancia de pesquisas que
buscam fazer o perfil da populacdo infantil com suspeita de
diagnostico de transtorno do autismo para que seja elaborado um
diagnostico e tratamento mais especifico diante das dificuldades de
constatacdo de diagnéstico do TEA pelos profissionais da salde e
educacdo para que sejam elaborados politicas publicas mais
especificas para esse publico.
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O Transtorno de Espectro Autista, trata-se de alteracbes
neuroldgicas que se apresentam desde a infancia, principalmente
nos anos iniciais, costuma afetar principalmente a comunicacéo,
interacdo e um dos principais sinais sdo interesses obsessivos por
comportamentos repetitivos. No Brasil existe algumas leis que
protegem as pessoas com deficiéncia como a Lei 10.098/2000, a
Lei 12.764/2012, Lei 8.899/1994 entre outras.

No Brasil quando se trata da educacdo, sabe-se que esse é
um direito de todos sem distincdo. Nesse contexto o objetivo
principal desse estudo € analisar a positivacao do direito a educacéo
da pessoa com autismo, partindo da justificativa juridica das
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politicas de inclusdo, a qual a Constituicdo Federal de 1988 traz de
forma universalizada e definiu esse direito no seu artigo 6° onde a
educacdo tem status de direito social onde por sua vez também esta
positivado no artigo 205 o “pleno desenvolvimento da pessoa, seu
preparo para o exercicio da cidadania e sua qualificacdo para o
trabalho” (BRASIL, 1988).

Em face a essa investigacdo percebe-se que a escola
inclusiva é aquela que recepciona e se adequada a inclusdo de todas
as criancas inclusive daquelas que possuem algum tipo de
necessidade especial, ou seja, ela também é um direito do autista e
um dever da escola, infelizmente ainda existe também resisténcia
na inclusdo do autista na escola regular, apesar da garantia da lei,
do acesso igualitario ainda ndo séo suficientes, pois ainda faltam
condicBes estruturais que dizem respeito tanto ao acesso fisico,
guanto ao material e até mesmo profissionais especializados.

Nessa perspectiva, a educagdo inclusiva para o autista no
Brasil deve ser desenvolvida nos moldes do principio da igualdade
material, onde as pessoas que se encontram em condic¢des desiguais
devem ser tratadas de acordo com suas desigualdades, outro
principio que deve nortear a educagdo autista € o principio da
dignidade da pessoa humana e o principio da inclusdo que parte da
educacéo para todos.

A metodologia para o desenvolvimento desse artigo foi
realizada por meio do método de procedimento dedutivo através da
andlise das politicas de incluséo social e educacional das criangas
que possuem o transtorno do espectro autista por meio da pesquisa
bibliogréficas a quais realizou estudo de artigos, revistas, jornais,
livros e por fim foi feito também uma analise documental através
de leitura de leis constitucionais e infraconstitucionais.

Para uma melhor compreensdo, essa pesquisa trata no
primeiro capitulo de fazer um breve histérico do transtorno do
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espectro autista e suas principais caracteristicas o qual traz em seu
escopo as principais descobertas a respeito do autismo, no segundo
capitulo é feito uma breve analise de como o transtorno do espectro
autista é tratado na legislacéo vigente e por fim o terceiro capitulo
vai tratar de fazer uma andlise da politica nacional na perspectiva
da educacéo inclusiva no Brasil.

BREVE HISTORIA DO TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA E SUAS PRINCIPAIS CARACTERISTICAS

Sobre o autismo, € importante destacar que se trata de um
Transtorno do Espectro Autista (TEA), que € caracterizado como
um distarbio que estd relacionado principalmente ao
neurodesenvolvimento o qual aparece seus primeiros sintomas no
inicio da infancia, diante disso esses sintomas manifestam-se em
dois dominios, onde um estd associado diretamente com a
dificuldade de comunicacdo e interacdo social, se manifesta por
meio de comportamentos repetitivos. Seu aparecimento € maior em
criangas do sexo masculino, sendo para cada uma menina cinco sao
meninos autista com equivaléncia de casos na populacdo mundial
de 10/10.000 criangas (SANTOS, 2016).

Nesse contexto, o Autismo ou Transtorno Aultista,
proporciona nos portadores uma desordem capaz de afetar sua
capacidade da comunicar-se de estabelecer relacionamentos e de
responder apropriadamente aos estimulos do ambiente, nessa
senda, 0 autismo, proporciona uma perturbacdo do
desenvolvimento, que evolui com a idade e se prolonga pela vida
de forma permanente (SANTOS, 2011).

Trazendo uma sintese historica sobre os principais estudiosos
que foram pioneiros na descoberta do autismo, Schmidt (2013)
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aduz que a classe médica teve o interesse de iniciar os estudos
através do psiquiatra Eugene Bleuler que relatou sobre a primeira
vez do autismo, comparando com o0s sintomas da esquizofrenia em
1916, apos 29, apareceram as publicagdes sobre 0 mesmo assunto
do psiquiatra Léo Kanner, no ano de 1943, onde usou a mesma
expressdo para descrever 11 criangas que tinham comportamentos
em comum. Logo depois, surgiu o pediatra Hans Asperger, em
1944, que também estudou a sindrome (ROSENBERG, 2011).

Desses estudiosos, Leo Kanner psiquiatra americano,
apresentou o autismo para o mundo cientifico através de um artigo
com minuciosas e importantes observacfes baseadas em seus
estudos e através desse artigo tornou-se referéncia no assunto. Pois,
foi a partir do detalhamento minucioso dessas observacdes sobre o
autismo que existem autores que até os dias atuais se referem ao
autismo como sindrome de Kanner, sob forma de reconhecimento e
homenagem aos seus estudos e pela contribuicdo de sua pesquisa
para a descoberta do autismo (ROSENBERG, 2011).

Ademais, foi Kanner, que descreveu o TEA, explicando
através artigo, denominado como: “Os Transtornos Autisticos do
Contato Afetivo”, onde ele da explicagdes de como funciona esse
Transtorno e classifica o quadro do autismo como extremo,
obsessivo, com estereotipias (LAMONIA, 1992).

Diante disso, sabe-se que esses estudos iniciais, foram
essenciais para o estabelecimento dos conceitos e caracteristicas
presentes na atualidade sobre autismo. Para melhor compreender o
conceito ou conceitos existentes na literatura da area, Orrd, define a
palavra autismo, e discorre que tem origem grega (autos), e
significado “por si mesmo” onde essa nomenclatura ¢ utilizada pela
psiquiatria, para determinar comportamentos humanos voltados
para o proprio individuo (ORRU, 2012).
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Outrossim, existem na literatura, diversas definigdes para o
autismo, que segundo Cunha, o autismo pode ser derivado de
causas genéticas ou de uma sindrome que ocorre durante o
desenvolvimento do feto, 0 que ainda se trata de um enigma que
precisa ser desvendado e isso dificulta o diagnostico mais precoce
(CUNHA, 2010).

Diante disso, é possivel perceber que o diagndstico precoce
ainda nao acontece no Brasil o qual acontece com mais facilidade
apenas na idade escolar do individuo que possui 0 autismo, e
guanto mais cedo acontecer esse diagnostico mais chances esse
individuo terd de ser incluso no ambiente educacional e sociedade,
além de desenvolver mais cedo também suas potencialidades
(MELLO et al., 2013).

Desde o descobrimento do autismo, até os dias atuais, a
medicina ainda ndo conseguiu diagnosticar sua presenca nas
criancas de forma muito precoce, somente a partir dos 3 primeiros
anos é que se comeca a observar 0s primeiros sintomas, na fase
educacional os familiares e professores através da observacdo do
aluno comecam a perceber que essa crianga precisa de cuidados
especiais para que se tenha uma inclusao.

TRANSTORNO DO ESPECTRO DO AUTISMO E OS
DISPOSITIVOS LEGAIS DE INCLUSAO

O TEA na legislacdo brasileira é regido por lei especifica, a
Lei n° 12.764/2012 que traz em seu escopo informacdes e
principais caracteristicas, sobre o autismo com a finalidade de
identificar que possui os direitos que estdo protegidos, entdo de
acordo com o artigo 1°, paragrafo 1°, incisos I e 1l da referida lei, o
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portador do TEA é considerado pessoa com deficiéncia, podendo
exigir todos os direitos nela previstos:

Art. 1

[-]

§1°. Para os efeitos desta Lei, é considerada pessoa
com transtorno do espectro autista aquela portadora
de sindrome clinica caracterizada na forma dos
seguintes incisos | ou Il: | - deficiéncia persistente e
clinicamente significativa da comunicagdo e da
interacdo sociais, manifestada por deficiéncia
marcada de comunicacdo verbal e ndo verbal usada
para interacdo social; auséncia de reciprocidade
social; faléncia em desenvolver e manter relages
apropriadas ao seu nivel de desenvolvimento; Il -
padrdes restritivos e repetitivos de comportamentos,
interesses e  atividades, manifestados  por
comportamentos motores ou verbais. (BRASIL,
2012).

Essa lei traz em seu artigo 3° alguns direitos que a pessoa
com Transtorno de Espectro do autismo tem, e ja foram positivados
em outros dispositivos importantes como, por exemplo,
documentos internacionais como a Declaracdo dos Direitos
Humanos e a Constituicdo Federal.

Quais sejam: | — a vida digna, a integridade fisica e
moral, o livre desenvolvimento da personalidade, a
seguranca e o lazer; 1l — a protecdo contra qualquer
forma de abuso e exploracéo; 11 — 0 acesso a agdes e
servigos de salde, com vistas a atencdo integral as
suas necessidades de salde, incluindo: a) o
diagnéstico precoce, ainda que ndo definitivo; b) o
atendimento  multiprofissional; ¢) a nutrigdo
adequada e a terapia nutricional; d) os
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medicamentos; e) informacdes que auxiliem no
diagnéstico e no tratamento. (BRASIL, 2012).

Outra Lei importante para a protecdo das pessoas que
possuem Espectro Autista foi a Lei Brasileira de Incluséo da Pessoa
com Deficiéncia ou (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia) A Lei n°
13.146 de 06 de julho de 2015 que entrou em vigor no dia 06 de
julho de 2016, onde essa lei representa uma importante conquista
para as pessoas com deficiéncia e para a sociedade em geral
representa a resposta do poder publico em fronte as suas
reinvindicagcbes por uma sociedade igualitiria em direitos sem
discriminacdo (BRASIL, 2015).

A LBI/2015 em seu artigo 2° considera a pessoa com
deficiéncia, a pessoa que tem impedimento de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em
interacd0 com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua
participacdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de
condicdes com as demais pessoas (BRASIL, 2015).

De acordo com essa Lei é possivel perceber que a
deficiéncia ndo é um fator principal de impedimentos de inclusao e
participacdo da pessoa com deficiéncia na sociedade e sim também
existem barreiras que obstruem essa participacdo como barreiras
arquitetbnicas, urbanisticas, nos transportes, tecnoldgicas, na
comunicagao entre outras.

De acordo com dados do IBGE (2010), a populagéo
brasileira possuia naquele ano, 6,2 % de pessoas que sofriam de
algum tipo de deficiéncia, ademais segundo dados divulgados de
pesquisa realizada pela Pesquisa Nacional de Saldde (PNS),
apresentou o0s quatro tipos de deficiéncia mais comuns na
populacéo brasileira, auditiva, visual, fisica e intelectual.
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Nesse diapasdo, é evidente que as pessoas que possuem
algum tipo de deficiéncia precisam ser protegidas pela lei
principalmente no aspecto da inclusdo na sociedade e na educacéo
para que possa ser oferecido uma educagéo inclusiva de qualidade
onde essas pessoas possam ser sentir acolhidas.

ANALISE DA POLITICA NACIONAL NA PERSPECTIVA
DA EDUCACAOQO INCLUSIVA

A Politica Nacional de Educacédo Inclusiva, foi promulgada
no Brasil em 2008, em vem de acordo com a Lei Constitucional
que reafirma o direito que todos os alunos tém de frequentar o
sistema educacional de ensino sem nenhum tipo de descriminacéo.
Essa lei é signataria de documentos internacionais como a
Declaracdo de Salamanca de 1994, e da convencdo sobre o0s
direitos da Pessoa com deficiéncia de 2006, elas orientam a
inclusdo de alunos com deficiéncia transtornos globais de
desenvolvimentos e habilidades no ensino regular (BRASIL, 2008).

A preocupacdo da inclusdo da crianca com deficiéncia no
ensino regular ndo é tdo recente, mas ainda é preciso que sejam
criados alguns mecanismos que possam garantir a inclusdo desses
individuos na educacdo escolar, para que todos possam desenvolver
suas habilidades para que a educacdo, além dos educadores porem
em pratica sua formacdo para que seja oferecida de forma
igualitaria (BRASIL, 2008).

No campo educacional também houve a criagdo de uma Lei
muito importante chamada Lei Berenice Piana que trouxe muitas
conquistas importantes referentes as pessoas com transtornos
Autista, sendo uma delas o direito a um acompanhante
especializado, nos casos onde forem comprovadas as necessidades.
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Nessa senda a lei traz em seu art. 3°, paragrafo inico assegura: “[...]
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°, terd direito a
acompanhante especializado” (BRASIL, 2012).

O Ministério da Educagdo (MEC) no Brasil, com o intuito
de promover uma politica de educacéo inclusiva, passou a seguir a
partir da instituicdo da Politica Nacional de Educacao
Especializada orientada também por outros dispositivos vigentes,
passou a tratar de forma mais especifica a inclusdo escolar dos
alunos com autismo (BRASIL, 2001).

Além disso, o governo federal lancou uma nova Politica
Nacional de Educagdo Especial (PNEE), por meio do decreto n°
10.502, de 30 de setembro de 2020. No texto assinado pelo
presidente da republica institui a nova Politica Nacional de
Educacdo Especial que seja Equitativa, Inclusiva e com
Aprendizado que seja oferecido ao longo da vida (BRASIL, 2020).

Diante disso, percebe-se a importancia da efetivacdo desses
dispositivos que tratam da inclusdo dos individuos que possuem o
(TEA) que mesmo apesar do direito a educacdo inclusiva estar
positivado em lei ainda existe varios problemas que precisam ser
solucionados para que essa educacdo seja oferecida de forma
igualitaria e com qualidade.

CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com alguns resultados encontrados na pesquisa,
percebe-se que o conceito de inclusdo infelizmente ainda ndo tem
uma interpretagdo mais inclusiva sendo interpretado muitas vezes
de forma errada, pois para alguns profissionais que trabalham na
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area da educacdo entendem que a inclusdo se da apenas no ato de
matricular o aluno e nada mais, sendo que a inclusdo se da
principalmente quando o aluno desenvolve muitas habilidades na
escola apesar de suas limitagdes.

Dessa forma, para que essa inclusdo aconteca de fato, €
preciso haver uma conscientizacdo para que as diferencas sejam
aceitas e as pessoas e educadores aprendam a conviver com a
diversidade, sendo essa convivéncia muito benéfica tanto para 0s
professores quanto para os alunos.

Nesse sentido, esses alunos que possuem o espectro de
transtorno autista, muitas vezes chegam a escola sem um
diagnostico conclusivo, onde o professor terd a fungdo de analisar
como esse aluno age em sala de aula e isso também ira depender
das informacdes sobre transtorno autista que o professor ja possui,
guando constatado o professor devera encaminhar esse aluno para a
direcdo que devera tomar todos os cuidados necessarios além de
auxilio médico.

Diante disso, percebe-se que a inclusdo da crianca autista
apesar das leis vigentes, ainda € um caminho longo a ser percorrido
apesar de possuir Varios avangos ainda € necessario que ocorra
algumas intervencBes para que se melhore cada vez mais essa
inclusdo.
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O direito a Educacdo, previsto no art. 6°, é um direito social
e estd presente nos direitos de segunda geracdo, bem como, o
direito a previdéncia social, a assisténcia social, o lazer, desporto,
habitacdo, entre outros. Tais direitos impdem ao Estado uma
obrigacgdo de fazer, isto é, de alguma prestagdo do Estado para com
os individuos (BRASIL, 1988).

Quando se fala em protecdo e direitos educacionais das
criancas autistas, é importante aferir que a escola inclusiva deve ser
aquela que abre espaco para todas as criangas, principalmente
aquelas que apresentam alguma necessidade especial. Sendo que
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ela é um direito do autista e de seus familiares e um dever da escola
(GOMES; SANTOQOS, 2019).

Apesar de vérias leis de protecdo constitucional e
infraconstitucional ainda existe uma grande resisténcia na inclusao
das pessoas autistas na escola de ensino regular, pois a garantia da
lei a igualdade de acesso e incluséo ainda ndo é suficiente, ademais,
falta também condigBes estruturais e condi¢cGes de ensino e
formacéo profissional para os professores (ZAMBAM, 2008).

Diante dessa problematica, esse trabalho tem o objetivo de
fazer um estudo sobre a efetivagdo do direito a educacdo das
criancas com transtorno de espectro autista por meio do direito
fundamental ao acesso a educacgdo igualitaria. Procurando analisar
se 0s espacos educacionais oferecem e proporcionam o minimo
existencial desses direitos fundamentais sendo esse direito
considerado como elemento essencial para a promocdo da
cidadania e incluséo.

A metodologia foi realizada através do método de
procedimento dedutivo o qual teve a incumbéncia de averiguar
como se da a efetivacdo do direito fundamental a educacdo da
crianga com espectro autista, a partir de andlise de dados
bibliograficos com natureza qualitativa através de pesquisas em
livros, teses, dissertacBes, revistas e também foi realizada uma
pesquisa documental através da leitura de leis constitucionais e
infraconstitucionais.

Para uma melhor compreensdo essa pesquisa foi dividida
em trés capitulos, no primeiro foi realizada uma abordagem sobre o
direito fundamental a educacdo inclusiva no Brasil, no segundo
capitulo foi tratado das politicas educacionais de incluséo da pessoa
com transtorno autista, e por fim no terceiro capitulo foi discutido
sobre as dificuldades de implementacdo das politicas de acesso a
educacéo da crianga com transtorno autista.
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DIREITO FUNDAMENTAL A EDUCACAO INCLUSIVA NO
BRASIL

Os direitos fundamentais sdo prerrogativas conferidas pela
Constituicdo de um Estado Democratico de Direito ao seu povo.
Do ponto de vista material, sdo os direitos que a sociedade
considera essenciais a seus membros. Dividem-se em direitos de
primeira geracdo, segunda geracdo, terceira geracdo, quarta geracao
e quinta geracdo (GOMES; SANTQOS, 2019).

O direito a educacao, previsto no art. 6°, € um direito social
e estd presente nos direitos de segunda geracdo, bem como, o
direito a previdéncia social, a assisténcia social, o lazer, desporto,
habitacdo, entre outros. Tais direitos impdem ao Estado uma
obrigacdo de fazer, isto €, de alguma prestacdo do Estado para com
os individuos (BRASIL, 1988).

Conforme preconiza o art. 205, da Constituicdo Federal de
1988, a cooperacdo com a sociedade promovera e incentivard a
educacdo como um direito de todas as pessoas e a obrigacdo do
Estado e da familia, cujo objetivo € possibilitar o pleno
desenvolvimento das pessoas, preparar-se para 0 exercicio da
cidadania e obter qualificagdes para o trabalho (BRASIL, 1988).

Em se tratando do transtorno do espectro autista, no Brasil
foi criada uma lei de n° 12.764/2012 que trouxe em Seu artigo 1°,
paragrafo 1°, inciso |, e respectivamente no paragrafo 2°, que o
transtorno do espectro autista é considerado tambeém como
deficiéncia de comunicacdo verbal e ndo verbal para a interacdo
social, auséncia de reciprocidade e faléncia de desenvolver relacbes
apropriadas ao seu nivel de desenvolvimento (BRASIL, 2012).

Do total de 190.775.799 dos brasileiros entrevistados pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), 45,6 milhdes
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de pessoas declararam possuir algum tipo de deficiéncia, esse
resultado representou 23,9% da populacdo do pais. Em relacdo a
deficiéncia a partir dos 15 anos de idade foi constatado um baixo
nivel de instrucdo, de modo que 14% concluiram o ensino
fundamental, 17,7% concluiram o ensino médio, e 6,7%
alcangaram o ensino superior (IBGE, 2010).

Diante dos dados disponibilizados, percebe-se que o Brasil
ainda tem muito a avancar em matéria de inclusdo educacional
dessas pessoas com deficiéncia, tendo em vista que incluir significa
humanizar caminhos e nesse sentido a educacdo inclusiva surge
como forma de protecdo e respeito aos direitos fundamentais e
diversidade da dignidade humana (WERNECK, 1997).

Nesse contexto, por meios de um panorama histérico que
apresenta varios dispositivos legais de protecdo aos direitos da
pessoa portadora de deficiéncia e autismo destacasse a Constituicao
Federal de 1988 que tem como um objetivo fundamental o direito a
educacdo igualitaria (BRASIL, 1988).

Ainda em consonéncia com a Carta Magna temos a LDB n°
9.394/96 que trata do Direito a educacdo e o Dever de Educar, em
seu art. 4°, inciso 11, determina que é dever do Estado garantir o
atendimento educacional especializado gratuito aos educandos com
necessidades especiais, preferencialmente na rede regular de ensino
(BRASIL, 1996).

POLITICAS EDUCACIONAIS DE INCLUSAO DAS
CRIANCAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA (TEA)

No Brasil a educacdo ¢ um direito de todos os cidad&os, sem
qualquer distincdo. Nesse sentido a Constituicdo Federal de 1988
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no seu artigo 6° buscou alcancar a universalizacdo a educacéo
como direito fundamental social de segunda geracdo tendo sido
reconhecido no seu artigo 205 como um direito de todos e dever do
Estado e da familia que tenciona o pleno desenvolvimento da
pessoa e seu preparo para o exercicio da cidadania (BRASIL,
1988).

Nesse diapasdo, no Brasil existem varios dispositivos que
protegem as pessoas com deficiéncia como a Lei 13.146/15, Lei
12.764/12, Lei 8.899/94, n° 9.394/96 e Lei 10.098/00, além da Lei
de Inclusdo, da Convencdo de direitos da pessoa com Deficiéncia e
da Carta dos Direitos para as pessoas com autismo de 1992 entre
outros dispositivos (SCHMIDT, 2013).

Indiscutivelmente, outro avango que foi feito pelo
ordenamento juridico brasileiro diz respeito ao estabelecimento de
normas especificas sobre o direito e educagdo inclusiva como o
transtorno do espectro autista e dos deficientes de forma geral que
foram assegurados pelas leis 12.764 e 13.146/2015.

Nesse aspecto, a efetivacdo dessas leis preconiza, a
educacdo na rede de ensino regular que dispdbem do direto ao
acompanhante especializado e material didatico apropriado do
aluno que tem direito ao ensino especial. A partir disso,
compreende-se que as escolas devem se organizar e se estruturar
para atender esses alunos de forma adequada para que oferecam
respostas positivas a inclusdo social (SCHMIDT, 2013).

Outra politica importante de acesso a educacdo da crianca
com autismo, diz respeito a Politica Nacional de Educacao Especial
na perspectiva da Educacdo Inclusiva, que é fundamentada na
concepcdo dos direitos humanos com o intuito de favorecer o
acesso a educacdo e aprendizagem dos alunos com deficiéncia
(BRASIL, 2008).
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A Lei n°® 9.394/96 LBD também ¢é responsavel por ampliar,
0 entendimento que trata sobre a educagdo inclusiva e traz
previsdes quanto ao compromisso das instituicdes escolares que
devem oferecer uma educacdo de qualidade que atenda as
necessidades de cada aluno, especialmente os portadores de
necessidades especiais (BRASIL, 2016).

Quando se fala em protecdo e direitos educacionais das
criangas autistas, € importante aferir que a escola inclusiva deve ser
aquela que abre espaco para todas as criancas, principalmente
aquelas que apresentam alguma necessidade especial. Sendo que
ela é um direito do autista e de seus familiares e um dever da escola
(WERNECK, 1997).

Entretanto, apesar de varias leis de protecdo constitucional e
infraconstitucional ainda existe uma grande resisténcia na incluséo
das pessoas autistas na escola de ensino regular, pois a garantia da
lei a igualdade de acesso e incluséo ainda ndo é suficiente, ademais,
falta também condicdes estruturais e condicGes de ensino e
formacéo profissional para os professores.

DIFICULDADES DE IMPLEMENTACAO DAS POLITICAS
EDUCACIONAIS DAS CRIANCAS COM (TEA)

Nesse sentido, o acesso a educacdo inclusiva deve ser
promovido em um espaco capaz de oferecer as condicOes
necessarias desses individuos autistas. Dessa forma percebe-se que
quando ndo é oferecido uma estrutura adequada o governo e
sociedade tem grave responsabilidade na superacdo das situacgoes
que comprometem a condi¢cdo dos agentes e seus membros, diante
disso, para que haja melhorias nesse aspecto, é preciso que seja
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oferecido um ambiente escolar sem disparidade para os alunos que
necessitam (ZAMBAM, 2008).

N&o é possivel nos dias atuais que a deficiéncia seja
considerada como fator de Excluséo para essas pessoas no processo
de formacdo escolar, portanto para que seja reduzido essas
injusticas e educacdo deve aparecer como um instrumento
indispensavel que sirva como forma de inclusdo dessas criangas
que possuem o transtorno do espectro autista.

Nesta senda, as garantias inerentes as pessoas que possuem
autismo, estd condicionada a uma prestacdo positiva do Estado no
sentido em que se observam essas praticas agindo
contraditoriamente em que se aplicam os preceitos legais, ou seja, 0
estado esta omisso em muitos casos aplicando medidas
inadequadas de acesso a educacdo de forma que nasce para o
juridico o poder de proteger e garantir esse direito (GOMES et al.,
2019).

Nesse contexto, destaca-se a analise da jurisprudéncia do
Supremo Tribunal Federal, que constatou um grande aumento no
nimero de demandas almejando pleitear a prestacdo eficiente e
regular das politicas publicas relacionadas a educacdo das pessoas
que possuem algum tipo de deficiéncia.

Essa decisdo citada foi favoravel ao reconhecimento da
constitucionalidade das normas que estdo positivadas no Estatuto
da Pessoa com Deficiéncia, que passou a garantir o direito de
incluséo das pessoas portadoras de deficiéncia em estabelecimentos
de ensino que devam ser adaptados para que se tenha um ensino
inclusivo e um ambiente adequado (GOMES et al., 2019).

Neste caso, o entendimento do STF vai de acordo com as
Politicas Publicas que visam a promocéo do acesso a educacao que
representa 0s servicos indispensaveis para assegurar a qualidade de
vida dessas pessoas portadoras de (TEA) e visam garantir a
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dignidade da pessoa humana, sendo esse um dos fundamentos para
um estado democratico de direitos.

Acdo Direta de Inconstitucionalidade de n.
5357/15: ACAO DIRETA DE
INCONSTITUCIONALIDADE. MEDIDA
CAUTELAR. LEI 13.146/2015. ESTATUTO
DA PESSOA COM DEFICIENCIA. ENSINO
INCLUSIVO. CONVENCAO
INTERNACIONAL SOBRE OS DIREITOS
DA  PESSOA COM  DEFICIENCIA.
INDEFERIMENTO DA MEDIDA
CAUTELAR. CONSTITUCIONALIDADE
DA LEI 13.146/2015 (arts. 28, § 1° e 30, capult,
da Lei n°® 13.146/2015).

CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com o estudo foi possivel constatar que a
educacdo é um direito fundamental que esta assegurado a todos na
Constituicdo Federal brasileira, além de ser um direito de todos
também € um dever do Estado e da familia e deve ser promovida e
incentivada com a colaboracdo da sociedade para que seja
proporcionado o pleno desenvolvimento da pessoa e seu preparo
para o exercicio da cidadania e trabalho.

Diante disso, esta também o principio constitucional que diz
respeito ao tratamento isondmico que esta positivado no artigo 5°
da constituicdo que aduz que todos sdo iguais perante a lei sem
distingdo de qualquer natureza, ademais, & necessario observar que
as criancas que possuem algum tipo de transtorno, também
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merecem e tem direito a0 mesmo tipo de educacdo que é oferecida
sem que haja uma maneira diferenciada.

Em conclusdo, infere-se que, é indispensavel que a
educacdo seja oferecida de maneira que se possa satisfazer as
necessidades de uma pessoa portadora de transtorno de espectro
autista, a fim de que se torne mais independente ainda que isso
dependa de varios esforcos para que seja alcancada a
aprendizagem.

REFERENCIAS

BELIZARIO FILHO, J.; LOWENTHAL, R. “A Inclus&o Escolar e
0s Transtornos do Espectro do Autismo”. In: SCHMIDT, C. (org.).
Autismo, educacdo e Transdisciplinaridade. Campinas: Papirus,
2013.

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil.
Brasilia: Planalto, 1988. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br>. Acesso em: 01/02/2022.

BRASIL. Lei Federal n® 9.394, de 20 de dezembro de 1996.
Brasilia: Planalto, 1996. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br>. Acesso em: 01/02/2022.

BRASIL. Lei n° 12.764, de 27 de dezembro de 2012. Brasilia:
Planalto, 2012. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br>.
Acesso em: 01/02/2022.

BRASIL. Ministério da Educacdo e Cultura. Politica Publica de
Educacdo Especial na Perspectiva da Educagdo Inclusiva.

5



AUTISMO & INCLUSAO: ENFOQUE MULTIDISCIPLINAR

Brasilia: MEC, 2008. Disponivel em: <http://portal.mec.gov.br>.
Acesso em: 28/01/2022.

FIORINI, M. L. S.; MANZINI, E. J. “Dificuldades e Sucessos de
Professores de Educacdo Fisica em Relacdo a Inclusdo Escolar”.
Revista Brasileira de Educacéo Especial, vol. 22, n.1, 2016.

GOMES, A. M. C.; SANTOS, N. “Dos direitos a educacdao das
criancas com transtornos do espectro autista (TEA) no direito
brasileiro”. Novos Direitos, vol. 6, n. 1, 2019.

IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Censo 2010:
Pessoas com Deficiéncia. Rio de Janeiro: IBGE, 2010. Disponivel
em: <https://www.ibge.gov.br>. Acesso em: 22/01/2022.

SCHMIDT, C. Autismo, educacdo e transdisciplinaridade.
Campinas: Papirus, 2013.

STJ - Supremo Tribunal de Justica. Acdo Direta de
Inconstitucionalidade 5357/DF. Relator: Ministro Edson Fachin.
Julgamento: 18/11/2015. Brasilia: STJ, 2015.

WERNECK, C. Ninguém mais vai ser bonzinho na sociedade
inclusiva. Rio de Janeiro: Editora WVA, 1997.

ZAMBAM, N. J. “Educagdo, Condi¢do de Agente e Cidadania”.
Revista Vidya, vol. 26, n. 1, 2008.

76



CAPITULO 5

A interveng¢do da terapia ocupacional na
crianga com Transtorno do Espectro Autista (TEA)







AUTISMO & INCLUSAO: ENFOQUE MULTIDISCIPLINAR

A INTERVENCAO DA TERAPIA OCUPACIONAL NA
CRIANCA COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

Lucas Caldas Araujo

Maria Luiza Augusta Costa

Gustavo Endrigo de Fabris Sgarboss
Jodo Alisson Tavares Moura
Chaiane Zanini Pizoni

Caroline Anastacio Ferrari

Maria Lidivania Batista Gomes
Laura Camarota Borges
Yraguacyara Santos Mascarenhas
Brunno Alves de Lucena

O Autismo que também é conhecido como Transtorno do
Espectro Autista, € considerado como uma doenca de carater
comportamental que passa a comprometer em muitos casos 0
desenvolvimento neuropsicomotor e afeta diretamente a cognicéo,
linguagem e interacdo social (LOPEZ et al., 2014).

Com base nessas alteracbes que sdo provocadas pelo
autismo no individuo que sdo principalmente de cunho cognitivo e
social a pratica da Terapia Ocupacional, visa promover um maior
grau de autonomia na relacdo das atividades diarias assim como a
promocdo da inclusdo social e melhor qualidade de vida desses
individuos (MURAGAGI et al., 2006).
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Diante disso, a terapia Ocupacional Trata-se do tratamento
das criangas autistas que sdo aliadas as medidas terapéuticas e
pedagdgicas que devem levar em consideracdo as caracteristicas
que s&o particulares de cada caso, sendo que 0S progressos que sao
alcancados por esse tratamento sdo relativos a cada um em
particular (FERRARI, 2007).

Diante dessa preocupacdo, 0 objetivo dessa pesquisa €
realizar uma andlise sobre os beneficios da intervencéo da terapia
ocupacional na crianca com transtorno de espectro autista e as
principais mudangas decorrentes desse tratamento ocupacional.

A metodologia desse estudo foi realizada por meio do
método de procedimento dedutivo atraves da analise da intervencéo
da terapia ocupacional na crianca com transtorno de espectro
autismo e as principais mudangas ocorridas através desse processo,
para andlise dos dados foi realizada uma pesquisa bibliografica
através da leitura de livros, artigos, revistas, teses, dissertacdes e
por fim foi realizada uma pesquisa documental.

Para melhor compreenséo esse trabalho foi dividido em trés
capitulos, no primeiro capitulo foram analisados os principais
apontamentos sobre o autismo, no segundo capitulo foi feito um
estudo da influéncia da terapia ocupacional e suas principais
mudangas no tratamento do autismo, e por fim no terceiro capitulo,
foi realizado um estudo sobre principais impactos da intervencgédo
da terapia ocupacional da crianc¢a autista.

PRINCIPAIS APONTAMENTOS SOBRE O AUTISMO

O autismo vem do grego autos, que significa ‘de si mesmo’.
Esse termo foi empregado pela primeira vez pelo psiquiatra suico
Bleuler, no ano de 1911, e foi utilizado para descrever a fuga da
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realidade e o retraimento para 0 mundo interior dos pacientes que
sdo acometidos pela esquizofrenia (FERRARI, 2007).

O também conhecido como Transtorno do Espectro Autista,
0 Autismo € considerado como uma doenca de carater
comportamental que passa a comprometer em muitos casos 0
desenvolvimento neuropsicomotor e afeta diretamente a cognicéo,
linguagem e interacdo social (LOPEZ et al 2014).

A conceituacdo do autismo foi delimitada por Leo Kanner
em 1943, no seu artigo intitulado como Disturbios autisticos do
contato afetivo, nesse contexto, ele especificou que a desordem
fundamental que consiste na incapacidade das criangas de
estabelecer relagdes normais com pessoas e de reagir normalmente
as situacgdes, desde o inicio da vida (FERRARI, 2007).

Nesse aspecto o processo de conceituacdo do autismo
Infantil sempre teve muita controversa, principalmente devido aos
diferentes significados que os autores atribuiram ao transtorno, fez
0 que ele denominou de retrospecto acerca de definicdo do Autismo
Infantil e das nomenclaturas que sao utilizadas (BALLONE, 2004).

Nesse diapasdo os critérios de diagnésticos embora venham
sofrendo algumas mudancas ao longo dos anos, hoje é possivel
considerar que este € o Unico que possui uma variabilidade no
espectro (FERNANDES et al, 2018).

Em se tratando do diagnéstico da pessoa com autismo, de
acordo com a Cartilha de Diretrizes de Atencdo e Reabilitacdo da
Pessoa com TEA, o diagndstico é realizado por meio de uma
equipe multiprofissional composta, por no minimo de um médico
psiquiatra no neurologista, psicélogo e fonoaudiologo (BRASIL,
2014).

O autismo até hoje, ndo tem uma etiologia especificamente
determinada, no entanto, perece ser de todas as doengas
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psiquiatricas, a quem tem um fator genético predisponente mais
atuante, sendo que entre 2% e 3% a probabilidade de ser mais
comum entre irmé&os de criancas afetadas (ALVES et al., 2006).

O autismo ainda tem muito a ser estudado e pesquisado pela
comunidade medica e cientista, no entanto a medicina e a ciéncia ja
tem conseguido grandes avancos em relacdo ao seu descobrimento
onde os primeiros sinais surgem na primeira infancia a partir dos 3
anos de idade, sendo muito importante 0 apoio a essa crianga que
possui autismo da familia e da sociedade para que sejam superadas
essas diferencas.

TERAPIA OCUPACIONAL

O tratamento terapeuta ocupacional consiste naquele
tratamento que é realizado por meio de atividades terapéuticas,
essas atividades sdo elaboradas e analisadas pelo terapeuta que
antes de serem aplicadas aos pacientes para que possam receber aso
tratamento adequado que atenda as necessidades de cada individuo
que dela necessite, essas atividades que sdo aplicadas aos pacientes
autistas tém como objetivo treina-los habilitando-os para que
adquiram o maximo, de independéncia possivel na realizacdo de
suas tarefas diarias (ROLIM et al).

Diante disso, existem uma Resolucdo da COFFITO n° 407
de 18 de agosto de 2011 que trata sobre a especialidade do
profissional Terapeuta Ocupacional em Saude da Familia, que esta
disposto no artigo 5° sendo uma das areas de atuacdo desse
profissional ocupacional na salde da crianca e do adolescente,
sendo que esse profissional também pode auxiliar no processo do
diagndstico e tratamento da crianga com TEA, de forma que seu
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desenvolvimento seja avaliado e estimulado reabilitando essas
criancas que apresentam disfuncdes fisico e mental.

Nesse aspecto, a terapia ocupacional cognitiva € um dos
recursos utilizados pela terapia ocupacional no transtorno deste
tratamento, no qual sdo oferecidos estimulos que favorecam o
fomento e a melhora de habilidades cognitivas como: atencéo,
memoria, raciocinio logico, quando trabalhado com criangas deve
ser oferecido de forma ludica por meio de brincadeiras, musicas,
jogos, brinquedos entre outros, sempre com 0 objetivo terapéutico
(SANTQOS, 2010).

Outra caracteristica que diz respeito a atuacdo da terapia
ocupacional, estd em compreender que o individuo em sua
totalidade, que deve ser considerado e valorizado em conjunto com
suas potencialidades e experiencias que ja foram vividas, buscando
superar suas limitagGes e restricdes que este distlrbio pode trazer
(BRUNELLO, 2007).

Dessa forma, a Terapia Ocupacional ira se utilizar de apoios
visuais que normalmente sdo indicados aos autistas que devem
fazer em sequéncia a fim de completar a tarefa para treinamento
das atividades de vida diaria da paciente autista sendo que essas Sao
consideradas assuntos exclusivos de sua responsabilidade tendo
como principal objetivo estimula-lo para que a crianca alcance seu
nivel de independéncia maximo tanto nas atividades de
autocuidado com a vida doméstica e social (BRUNELO, 2007).

Nesse sentido a utilizacdo desses espagos visuais elevam o
nivel de independéncia dos autistas e 0s tornam mais
independentes, assim eles terdo menores problemas em passar para
0 meio de interacdo social, quando o autista consegue realizar suas
habilidades em sua casa ou em outros ambientes pode-se dizer que
parte do plano terapéutico foi alcancado, pois ele tem sua
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independéncia e pode conviver no meio familiar e social (ROLIM
etal.).

Em sintese, a Terapia Ocupacional para o individuo que
possui autismo é de grande importancia para o desenvolvimento
das funcdes de interacdo tanto no ambiente familiar quanto em
sociedade, onde ele comeca a interagir e desenvolver suas funcoes
psicomotoras o que ira ajudar também na sua independéncia futura.

PRINCIPAIS IMPACTOS DA INTERVENCAO DA
TERAPIA OCUPACIONAL DA CRIANCA AUTISTA

Existem algumas dificuldades de realizacdo da Terapia
Ocupacional em pacientes com transtorno de espectro autista, uma
delas diz respeito a falta de oferecimento do servico em ndmero
expressivo pelo estado, falta de conhecimento ou informacdes dos
familiares dos autistas, falta de adaptacéo da crianca ao tratamento,
entre outros (BRUNELO, 2007).

Esse tratamento ocupacional é de extrema importancia para
o individuo que portador de autismo que por sua vez vai se utilizar
da terapia ocupacional para realizar atividades que irdo ajudar na
estimulacdo, dentro de um contexto de brincadeiras que vao se
tornando mais complexas para promover as respostas que a cada
vez vai se tornando mais madura e organizada, resultando em
novos comportamentos e aprendizagens (LAMBERTUCI;
MAGALHAES, 2005).

Tomando por base a teoria da integracdo sensorial, através
da terapia ocupacional, muitos terapeutas podem criar brincadeiras
e estruturar as rotinas diarias dos individuos que possuem autismo,
de forma a facilitar organizacdo do comportamento e um padrdo
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mais  previsivel de resposta aos estimulos ambientais
(LAMBERTUCI, MAGALHAES, 2005).

Diante da importancia da Terapia Ocupacional é importante
que o governo e sociedade assim como os profissionais de saude se
mobilizem para que sejam oferecidas estratégias de tratamento
como ampliacdo de estruturas e aumento no numero de
profissionais além de campanhas de informacdo para que as
familias que possuem pessoas com autismo possam iniciar um
tratamento para que esse individuo possa ser incluso na vida social
e ter sua independéncia de acordo com seu progresso.

CONSIDERACOES FINAIS

Através do estudo foi constatado que a pratica da terapia
ocupacional junto a criangas com autismo assume papel importante
no tratamento de criangas com autismo pois apesar da pesquisa ndo
ter encontrado artigos especificos sobre a utilizagdo do recurso
terapéutico no tratamento do autismo podemos observar varios
aspectos que sdo estimulados através do tratamento ludico entre
eles o cognitivo.

As questdes primordiais que tratam a respeito da interacdo
social no que diz respeito ao comportamento e interesses,
independéncia nas atividades bésicas e instrumentais de vida diéria
como também a inclusdo escolar sdo aquelas que mais precisam ser
trabalhadas na terapia ocupacional e muitos sdo 0s recursos e
métodos que podem servir para 0s terapeutas ocupacionais na
atuacdo com individuos com autismo e estes recursos devem ser
utilizados de acordo com perfil de cada um.

Em conclusdo, percebe-se a importancia da terapia
ocupacional na vida dos individuos que possuem autismo, sendo
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ela a porta de entrada para uma melhor vida em sociedade
possibilitando ainda uma inclusdo social, tendo preparado melhor a
pessoa portadora do autismo para uma convivéncia familiar e em
sociedade.
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textuais como biografia do autor de até 10 linhas e referéncias
bibliograficas sdo obrigatorios. As imagens e figuras deverdo ser
apresentadas dentro do corpo do texto.

A submissdo do texto deverd ser realizada em um dnico
arquivo por meio do envio online de arquivo documento em Word.
O autor / organizador / autores /organizadores devem encaminhar o
manuscrito  diretamente pelo sistema da editora IOLE:
http://ioles.com.br/editora
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