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Como um adulto funcional com Sindrome de Asperger, uma coisa me preocupa
profundamente sobre aquelas criancas que escolheram a segunda porta (o
isolamento). Muitas descricdes do Autismo e Asperger descrevem pessoas como eu
como “nao querendo contato com outras pessoas” ou “optando por brincar
sozinho”. Eu ndo posso falar em nome de outras criancas, mas gostaria de ser
muito claro sobre meus sentimentos: Eu nunca quis ficar sozinho. E todos aqueles
psicélogos infantis que disseram “John prefere brincar sozinho” estavam
completamente errados. Eu brincava sozinho porque ndo conseguia brincar com
outras criancas. Eu estava sozinho como resultado das minhas proprias limitacoes,
e estar sozinho foi uma das mais amargas decepcdes da minha vida, quando
crianca. A dor aguda daqueles primeiros fracassos me seguiu durante a idade
adulta, mesmo depois que eu aprendi sobre Asperger.

John Elder Robinson em “"Olhe nos meus Olhos:
minha vida com a Sindrome de Asperger”, 2008.

“Quando a medicina ja fez tudo o que
podia, a educacgéo € a unica terapia’.

(Stratford, 1989)



RESUMO

O presente estudo apresenta as implicagcbes da educagcdo em criangas com
autismo. Tem como objetivo investigar os procedimentos adotados pela escola
para promover o desenvolvimento social e cognitivo da crianga com autismo. Para
isso, tornou-se necessario o estudo empirico com coleta de dados em duas
escolas: uma regular e outra especializada. Na analise dos dados adotou-se a
pesquisa bibliografica de tedricos que abordam conhecimentos relevantes sobre as
peculiaridades do autismo e a escolarizacdo dessas criangas com métodos,
estratégias apropriadas e a participagdo dos pais como co-educadores. Na escola
regular foram observados dois alunos, um com a sindrome do autismo tipico e
outro com a sindrome de Asperger. Nessa escola, pode-se constatar que ha
inclusao social, relagao satisfatéria entre professor-aluno e entre colegas, porém, o
aluno com autismo tipico nao tinha acesso a todo o curriculo da sua série, diferente
do aluno com sindrome de Asperger. Na escola especializada, através de relatos
da coordenadora, pode-se perceber que através do ensino individualizado,
utilizavam-se muitos recursos alternativos para a aprendizagem das criangas com
autismo, entretanto, ndo havia interacdo entre os alunos; estes se relacionavam
apenas com o professor.

Palavras-Chave: Autismo — Escolarizagao - Educagéao Especial
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1. INTRODUCAO

O numero de criangas com necessidades educacionais nas escolas tem crescido;
entre estas, estdo as criancas com autismo que sdo atendidas em escolas
regulares e especializadas. Nos primérdios da educacado, acreditava-se que as
criangas com autismo, por possuirem dificuldades no desenvolvimento e
relacionamentos sociais, ndo poderiam ser atendidas em escolas e por isso, s6
poderiam receber atendimento em instituicbes especializadas, que muitas vezes

ndo eram instituicées educacionais.

As pessoas com autismo eram tratadas em instituicdes psiquiatricas e precisavam
de terapia comportamental que envolvia também os pais, pois ndo sabiam como
educa-las por causa das caracteristicas presentes no autismo: dificuldades na
linguagem, interagcdes sociais, estereotipias, comportamentos repetitivos,

interesses restritos, apego a rotina, etc.

Com o surgimento da educacao especial, cresceu 0 pensamento que as criangas
com necessidades educacionais poderiam se beneficiar do ensino escolar que
deve se adequar as necessidades de cada um. Comecou-se a pensar na
possibilidade de que as criangcas com autismo poderiam aprender e se relacionar
com outras criangas para o seu desenvolvimento social. Entretanto, espera-se que
as criangas nao sejam inseridas nas escolas apenas para o contato com outras
criangas, mas que realmente possam ter a oportunidade de desenvolver

habilidades para adquirir conhecimentos escolares.

Dessa forma, a educacdo de criancas com autismo pode propiciar o0
desenvolvimento das interacdes sociais que afetam essas criancas, as quais, ndo
se desenvolvem como as criancas que nao tém essa sindrome e, além disso,
podem adquirir conhecimentos valorizados pela sociedade para que possam ser
incluidas na sociedade.

Quando se trata de autismo, geralmente espera-se que tenham acesso as relagdes
sociais, pois, segundo pesquisadores, € o que mais afeta as criangas e o que é



mais visivel. As escolas, muitas vezes, pretendem que essas possam formar
vinculos com outros colegas e com professores, mas, ndo ha uma maior atengéo
para a aquisicdo de conhecimentos na aprendizagem escolar. Isso se deve,
também, a escassez de obras que tratam desse assunto, sendo que a maioria

delas focam as interagdes sociais.

O interesse da autora pelo tema sobre a escolarizacdo de criangas com autismo
surgiu ha alguns anos, com uma reportagem na TV sobre uma crianca com
autismo. Mostrava que os pais da crianca nao sabiam como educa-la e a mesma
nao frequentava a escola, apesar de ter cinco anos de idade. A crianga passava o
tempo em casa e nao brincava com 0s irmaos, nao se concentrava em nada, nem
demonstrava interesses. Nesse momento, surgiu uma preocupagdo na autora:

como educar uma crianga com tais caracteristicas?

A partir de disciplinas como Introdugdo a Educacdo Especial, Educagdo do
Deficiente Mental e Educagédo de Surdos, cresceu por parte da autora o interesse
em estudar as dificuldades de aprendizagem. Percebe-se que o tema autismo
ainda € pouco estudado na Faculdade de Educagéo, dai o interesse pela pesquisa,
pela necessidade de compreender o assunto. Considera-se que os professores,
especialmente os da educacéo infantil e ensino fundamental, precisam conhecer o
assunto para evitar estigmas, por ndo saberem como educar as pessoas com
autismo. Esses alunos poderdo ter seu acesso ao conhecimento cerceado pela

falta de informacéo e, ainda, nao aprender e ndo desenvolver suas capacidades.

Espera-se que este seja mais um de muitos estudos sobre a escolarizacao de
criangas com autismo, ja que € um tema vasto, e ndo tem a pretensao de encerrar

0 assunto, visto que ainda ha muitas questdes a serem respondidas.

O presente trabalho se propde a responder a seguinte indagacao: De que forma a
escola promove o desenvolvimento cognitivo e social da crianga com autismo?
Sabe-se que a escola é um ambiente propicio para que as criangas, de um modo
geral, adquiram e desenvolvam suas habilidades e, ainda, a vantagem de colocar
as criangas em contato umas com as outras, a fim de se socializarem e se

beneficiarem do meio social. Como as criangas com autismo possuem dificuldades



na aprendizagem e no convivio com outras criangas, 0 ensino precisa se valer de

estratégias que contribuam para isso.

Para responder essa questdo o presente estudo tracou como objetivo geral:
Investigar os procedimentos adotados pela escola para promover o
desenvolvimento global do aluno com autismo. Tem como objetivos especificos:
analisar os métodos pedagdgicos utilizados na aprendizagem dos alunos com
autismo; identificar as contribuicbes que a escola pode oferecer para o

desenvolvimento social da crianga com autismo.

Para alcancar tais objetivos contou-se, inicialmente, com o aporte teodrico sobre o
autismo e a escolarizacdo dessas criangas. Foram utilizados autores como: Alves
(2003), Assumpgéao Junior (1992), Amy (2001), Baptista e Bosa (2002), Castanedo
(2007), Gauderer (1992), Leboyer (1995), Ornitz (1992), Riviere (1995), Rutter
(1992), Schwartzman (1992, 1994), Silva (2006a), Wing (1992), entre outros, foram
consultados e citados no trabalho. Para esses autores, a escola pode contribuir na
aprendizagem dessas criangas fornecendo-lhes condicbes para que possam
adquirir conhecimentos que fazem parte do curriculo dessa escola através de

atividades adequadas as suas necessidades especificas.

O presente trabalho caracteriza-se como tedrico-empirico por adotar na
metodologia a pesquisa de campo e sua analise com respaldo teérico de autores
como os citados anteriormente. O trabalho de campo compreende a analise de
duas escolas: uma regular, que faz a inclusdo de criangas com autismo, pois a
inclusdo escolar é considerada como ideal que se busca para a educacao de
pessoas com necessidades educacionais; a outra, uma escola especializada, para
conhecer os métodos especificos utilizados para o desenvolvimento das
habilidades nessas criancas e a aquisicdo de conhecimentos escolares e, se

possivel, para que sejam encaminhadas a escola regular.

O primeiro capitulo é a introdugdo da monografia com aspectos relevantes para o
estudo, o objeto da investigagdo, a motivacdo para a pesquisa, hipoteses,
objetivos, metodologia e o referencial tedrico adotado.



O segundo capitulo aborda questbes sobre o autismo, as primeiras pesquisas
sobre o tema, etiologia, epidemiologia, caracteristicas presentes nas pessoas com
essa sindrome e as formas de autismo para a diferenciacao do autismo tipico para
que, o conhecimento sobre o aluno e suas necessidades sirvam de subsidio na

elaboracéo do plano de acao para a sua escolarizacao.

O terceiro capitulo, “Multidimensdes no Atendimento as Criancas com Autismo”,
considera que a educacao é a melhor forma de intervencao nos casos de autismo;
€ preciso conhecer os métodos pedagodgicos € 0s pais sdao imprescindiveis na
participagdo do desenvolvimento dessas criangas por conhecerem bem seus
préprios filhos e por manterem mais contato com eles do que os professores.

O capitulo quatro trata da descricdo de dados coletados no trabalho empirico nas
duas escolas, regular e especializada, bem como, a andlise desses dados, a
descricdo do meio, a pratica pedagdgica, os métodos utilizados e iniciativas da

escola no atendimento de seus alunos com autismo.

O ultimo capitulo traz as consideragbes finais na conclusdo das pesquisas.
Constatou-se que a escola regular contribuia para que a inclusdo social ocorresse.
Os alunos com autismo podiam se sentir parte da escola, relacionavam-se
satisfatoriamente com professores e colegas, 0 método Montessori contribuia na
educacao deles, considerando suas necessidades. As aulas eram prestadas ao
aluno com autismo tipico em dupla de professoras e alguns colegas o auxiliava e o
aluno com sindrome de Asperger necessita de pouco auxilio das professoras e
contava também, com ajuda de alguns colegas. Entretanto, o aluno com autismo
tipico, ndo tinha acesso ao mesmo curriculo dos colegas, ou seja, nao tinha o

acesso a todo o curriculo da sua série.

Os alunos da escola especializada aprendiam com recursos didaticos
desenvolvidos pela propria escola para o desenvolvimento das habilidades. Essas
habilidades sao necessdarias para introduzir os conhecimentos escolares, além
disso, os alunos aprendiam as Atividades da Vida Diaria (AVD) para adquirirem
uma autonomia para o autocuidado. A escola também prestava apoio

especializado para os alunos que estudavam na escola regular, mas que



necessitavam de aprender algumas habilidades. Porém, com o atendimento
individualizado, dificulta a interagdo entre os alunos, os quais se relacionavam, na

escola, apenas com seus professores.



2. AUTISMO

O autismo, nas primeiras pesquisas, foi definido como doenca e depois como
psicose. Atualmente, € considerado uma sindrome comportamental de etiologias
multiplas e curso de um disturbio de desenvolvimento com dificuldades no
relacionamento social (ASSUMPCAO JUNIOR, 1992). Sdo muitas as controvérsias
e divergéncias acerca do autismo, mas, felizmente, esse tema vem despertando

interesse na bibliografia atual, mas ainda, as pesquisas sdo em numero pequeno.

As pesquisas iniciais sobre autismo foram realizadas por médicos psiquiatras e,
baseadas nessas pesquisas, varias outras pesquisas surgiram e sao até hoje
utilizadas.

Gauderer (1992), médico psiquiatra, considera o autismo da seguinte forma:

O autismo é uma doenca grave, incapacitante, que compromete o
desenvolvimento normal de uma crianca e se manifesta
tipicamente antes do terceiro ano de vida. Caracteriza por lesar e
diminuir o ritmo do desenvolvimento psico-neurolégico, social e
lingtistico (p. 302).
De acordo com a descricio de Gauderer (op. cit), o autismo traz
comprometimentos em diversas areas do desenvolvimento: relacionamento

interpessoal, afetivo, cognitivo, motor.
Para Ornitz (1992):

O autismo é um grave disturbio no desenvolvimento do
comportamento que nao apresenta sinais neurolégicos
demonstraveis, nem uma neuropatologia consistente, nem
mudangas bioquimicas ou metabdlicas e nem marcadores
genéticos (p.105).
Hoje, sabe-se que o individuo com autismo ndo tem o “equipamento” mental
necessario para poder se relacionar adequadamente com o mundo a sua volta e,

também, néo se relaciona consigo mesmo (GAUDERER, 1992).

A classificagdo do autismo deu origem a varias controvérsias, bem como a sua

etiologia. O presente capitulo propde a discussédo dessas controvérsias. Para isso,



inicialmente é apresentado o estudo da histéria das pesquisas sobre o autismo a
partir de tedricos que propuseram classificagbes do autismo, baseadas em suas
pesquisas. Em seguida, o capitulo apresenta as caracteristicas existentes em
individuos com autismo, com o objetivo de facilitar a sua identificacdo, bem como a
discussao sobre a sua etiologia atualmente aceita e dados epidemiolégicos sobre o

autismo.
2.1 PRIMEIRAS PESQUISAS SOBRE O AUTISMO

Castanedo (2007) traz um pouco do que a histéria relata sobre as descobertas que

precederam a atual descricao do autismo, que segundo ele, sempre existiu:

O autismo é tdo antigo como a propria historia. Sempre existiram
criangas com condutas estranhas ou autistas; criangas que, como
0 proprio termo indica (autismo de autds) estao escondidas em si
mesmas (p. 220).

Em 1906, DeSanctis (apud CASTANEDO, 2007) descreve em seu artigo cientifico
“Sopra Alcuna Varieta Della Demenza Precoce” as caracteristicas de duas criangas
que apresentavam sinais de regressao de amadurecimento, expressao facial ndo
convencional e motricidade estereotipada. Para ele, eram transtornos parecidos
com a “deméncia precoce” e descobre, entdo, uma nova categoria psicopatoldgica.
Em 1933, Potter (op. cit., 2007) descreve o autismo como um tipo de patologia do

pensamento, dez anos antes das descrigcdes de Kanner (1943).

As controvérsias sobre o autismo iniciam-se desde o emprego do termo. Em 1906,
Plouller (apud GAUDERER, 1992) introduziu o adjetivo autista se referindo aos
pacientes que descreviam a tudo no mundo e a sua volta. Porém, segundo
Gauderer (1992), o alemao Eugen Bleuler', em 1911, introduziu o termo autismo
referindo-se inicialmente aos disturbios encontrados na esquizofrenia, termo
também usado por Bleuler se referindo as dificuldades graves do relacionamento
interpessoal do individuo e também, das dificuldades do relacionamento destes

com o mundo a sua volta.

Para Amy (2001), Bleuler descreve a sindrome da esquizofrenia infantil,

acentuando um sintoma principal, a dissociagdo, que é como se essas criangas

! Eugen Bleuler, segundo Gauderer (1992) é alemdo, porém, Amy (2001) refere-se a ele como suico.



entrassem fora da realidade e vivessem uma predominancia relativa ou absoluta de

suas vidas interiores.

Em 1943, Leo Kanner, médico austriaco, realizou suas pesquisas em Berlim,
emigrou para os Estados Unidos onde se tornou um dos fundadores da psiquiatria
infantil, foi autor das primeiras publicagdes sobre o autismo num estudo com onze
criangas, Disturbios Autisticos do Contato Afetivo — “Autistic Disturbances of
Affective Contact” (ORNITZ, 1992). Essas criancas foram descritas por Kanner,

com incapacidade de se relacionar com as pessoas (GAUDERER, 1992).

Segundo Bosa (2002), Kanner foi o primeiro a constatar o autismo em criangas as
quais atendia. Kanner observou uma inabilidade no relacionamento interpessoal
que a distingue de outras patologias como a esquizofrenia. Para Kanner, o autismo
€ um disturbio inato do contato afetivo. Constatou que o autismo é uma distor¢éo
grave e generalizada do processo de desenvolvimento (op. cit.).

Em 1944, Kanner adotou o termo autismo infantil precoce, enfatizando que o
comportamento autista manifesta-se no inicio da infancia. Os termos, Autismo
Infantil, Autismo da Infancia, Crian¢a Autista, bem como Sindrome de Kanner, sao
atribuidos a esse autor (ORNITZ, 1992).

Um ano depois das primeiras descricdes de Kanner, 1944, Hans Asperger
(RUTTER, 1992) atribuiu a esta patologia uma visdo organicista. De acordo com
Bosa (2002), as descricdes de Asperger sao mais amplas do que as de Kanner,
cobrindo caracteristicas que foram levantadas por Kanner incluindo o
comprometimento organico. O trabalho de Asperger foi publicado em alemao no
final da segunda guerra mundial, por isso, houve dificuldades para a sua difusao.
Asperger acreditava que a sindrome descrita por ele era diferente da que Kanner
descreveu, porém apresentava semelhancas na identificacdo das dificuldades no
relacionamento interpessoal e na comunicagdo. Assim como Kanner, Asperger

sugeriu a hipétese de um transtorno profundo do afeto (op. cit.).

Tanto Kanner quanto Asperger empregaram o termo autismo no adjetivo, disturbio
autistico para Kanner e psicopatia autistica para Asperger. Kanner, ainda, agrupou
o autismo na categoria de esquizofrenia, porém, em 1968, defende a idéia de que



deveria ser separado da mesma, definindo-o como psicose em diferentes trabalhos
(BOSA, 2002).

O quadro “classico” descrito por Kanner foi difundido entre os profissionais, porém,
haviam criangas que apresentaram caracteristicas semelhantes as identificadas
por Kanner, mas nao correspondendo exatamente as descri¢cdes. Assim, em 1962
na Inglaterra, tais constatacées levaram a criacdo da primeira associacao formada
por familiares e profissionais na area do autismo, a National Autistic Society
(BOSA, 2002).

Os debates dessa associagao se concentravam na investigacao sobre a relagdo do
autismo com outros transtornos do desenvolvimento, em especial a deficiéncia
mental e os problemas de linguagem e comunica¢ao. Também acerca da polémica
quanto a etiologia do autismo e as diferentes definicbes e terminologias
empregadas para designar os transtornos relacionados ao autismo (op. cit.).

As classificagbes sobre o autismo s&o diferentes em diversos manuais de
diagnosticos como o CID (Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e
Problemas Relacionados a Saude) e o DSM (Manual Diagnéstico e Estatistico de
Transtornos Mentais). O CID-8 traz o autismo como forma de esquizofrenia e o
CID-9 agrupa-o como psicose infantil. A categoria de psicose foi retirada do DSM-
Il e, no DSM-III-R, traz o autismo na categoria de transtornos globais do
desenvolvimento assim como no CID-10 (BOSA, 2002).

O DSM-IV inclui o autismo na categoria dos transtornos invasivos do
desenvolvimento. Essa edicdo ndo traz mudangas significativas em relacdo as
duas anteriores (DSM-IIl e no DSM-III-R), mas sugere que o aparecimento do

autismo deve ocorrer antes dos trés anos de idade, como no CID-10.
Sobre as varias classificacdes Bosa (2002) esclarece:

A concepcdo de autismo como psicose ou como transtorno de
desenvolvimento depende do sistema de classificacdo empregado,
0 qual, por sua vez, traz implicitas, concepgdes tedricas diferentes
sobre desenvolvimento infantil (p. 29).



Para Bosa (2002, p. 11 e 12), ninguém, hoje, sabe dizer, ao certo, o que é autismo
e afirma que quando se adota a recomendacéo de Kanner, sobre a necessidade de
cautela diante do tema, conclui-se dizendo que: “compreender o autismo exige
uma constante aprendizagem, uma (re) visdo continua sobre nossas crencas,

valores, conhecimentos sobre o mundo e, sobretudo, sobre nés mesmos”.

Bosa (op. cit.) ressalta, ainda, a forma de conceber o autismo, passando de doenca
com identidade definida e distinta, envolvendo comprometimento organico para
sindrome. Para Gillberg (1990 apud BOSA, 2002) quando se fala em transtornos
ou sindromes autisticas, refere-se a “triade de comprometimento” independente
dos aspectos organicos, assim, o autismo é uma sindrome do comportamento com

diferentes etiologias.
2.2 EPIDEMIOLOGIA E ETIOLOGIA

Para Ornitz (1992), de acordo com pesquisas na Inglaterra, Dinamarca, Japao e
Suécia, em 1984, a incidéncia do autismo era de quatro a cinco casos para cada
10 mil criangas. Quando os casos com alguns aspectos do autismo eram incluidos
a prevaléncia sobe para oito a cada dez mil.

Segundo Bosa (2002), no Brasil, calcula-se que existam aproximadamente 600 mil
casos de autismo, de acordo com dados da Associacao Brasileira do Autismo
(1997). Nesses casos sdo apenas incluidas pessoas com forma tipica da sindrome.
E ainda, a prevaléncia é quatro vezes maior em meninos do que em meninas (4:1).
As meninas sdo mais afetadas do que os meninos, pois tendem a apresentar um

QI (Quociente de Inteligéncia) mais baixo do que os meninos.

Alguns estudos epidemioldgicos apontam que 70% dos individuos com autismo
apresentam deficiéncia mental e que somente 30% apresentam uma caracteristica
do perfil cognitivo com dificuldades nas areas verbal e ndo-verbal (BOSA, op. cit.).
No entanto, autismo e deficiéncia mental podem estar simultaneamente presentes
numa mesma crianga, como sugere Leboyer (1995), porém autismo e deficiéncia
mental sdo diferentes. Alguns estudos mostraram que nas criangas com autismo o
desenvolvimento ocorre de forma diferente dos deficientes mentais que tém um

déficit cognitivo que afeta, ao mesmo tempo, a linguagem, a imaginacdo, mas



permanece regular, com uma boa coordenacado entre os eixos cognitivo, motor e
social. Ao contrario das criangas com autismo que o desenvolvimento é irregular,
faz progresso, paradas e regressdes. Segundo Wing (1992a), o autismo pode estar
presente em todos os niveis de inteligéncia, desde retardo profundo até superior a

média.

No Brasil, segundo Cordeiro (2005 apud SILVA, 2006a) estima-se que existam
cerca de 170 mil pessoas com autismo e desses, 70% s&o do sexo masculino. De
acordo com Silva (2006a), a incidéncia do autismo varia de acordo com o critério

utilizado por cada autor.

Mello (2003 apud SILVA, 2006a), descreve que Bryson e col. chegaram a uma
estimativa de 1:100, com seu estudo no Canada em 1988. De acordo com eles, 0
autismo ainda seria duas vezes mais freqlente em pessoas do sexo masculino do

que em pessoas do sexo feminino.

A origem da incidéncia do autismo é desconhecida; hoje acredita-se que o autismo
seja causado por anormalidades em alguma parte do cérebro e pode ser de origem
genética. Para Mello (op. cit), admite-se que possa ser causado por problemas

durante a gestacado ou no momento do parto.

Porém, é preciso saber distinguir as abordagens que tratam do autismo. Algumas

trazem um cunho médico, outras psicodinamicas.

Pesquisas realizadas com gémeos consideram a possibilidade de uma incidéncia
genética. Rutter (1992) afirma que em gémeos monozigéticos o indice de autismo
€ de 36% e em gémeos heterozigéticos é de 0%. Gauderer (1992) afirma que
estudos evidenciam uma relacao direta na area da hereditariedade, onde 82% dos
gémeos univitelinos com autismo apresentam comprometimentos intelectuais e na

linguagem, enquanto que 10% dos irmaos fraternos apresentam essas disfungdes.

Quanto a causa do autismo, nas primeiras pesquisas de Kanner sugeria-se que 0s
pais eram extremamente frios e a situagdo econémica favoravel era comum entre

as familias das criangcas que ele observou. As teorias psicodindmicas ou



psicogenéticas também traziam essa idéia de que a relagdo mae-filho pode ser
afetada e por isso, provocando o afastamento social dessas criangas.

Schwartzman (1992) afirma que por muito tempo o autismo foi considerado uma
alteracdo causada por fatores psicodindmicos, mas é aceito pela maioria dos
autores como tendo determinantes biolégicos. Entre as condicées que podem estar
associadas ao diagnéstico do autismo, destacam-se: retardo mental, epilepsia,
esclerose tuberosa, fenilcetonuria, rubéola congénita, hidrocefalia, problemas pré e
peri-natais, deficiéncias auditivas, dentre outras (op. cit). Sao condicoes

associadas, mas o que causa o autismo, até hoje, € desconhecido.

Sobre a possibilidade da causa do autismo ser os pais, Leboyer (1995, p. 48)

comenta:

As teorias psicogenéticas ndo parecem explicar a patogenia do
autismo. Nao podemos aceitar o modelo segundo o qual pais
normais (com freqiiéncia, calorosos e afetuosos) seriam
responsaveis por grandes disturbios de seus filhos, enquanto seus
irmaos e irmas sao normais.

Entre os modelos que tentam explicar o autismo, a hipoétese mais aceita para
Leboyer (op. cit.) € o modelo genético, no qual ‘Uma hipétese mais provavel sugere
a existéncia de uma transmissao heterogénea, autossGmica recessiva para uns,
recessiva ligada ao sexo para outros” (p. 59). Isso pode explicar o fato de que os
meninos sdo até quatro vezes mais afetados do que as meninas e essas possuem

um maior comprometimento.

Para Ritvo et. al. (1985 apud CASTANEDO, 2007), no autismo, o déficit no
desenvolvimento relacionado com patologias cerebrais derivado de heranca
genética ou de complicagbes no parto é o responsavel pelo comprometimento
autista, afastando assim, a possibilidade de um transtorno psicodinamico.

Castanedo (2007) afirma que os pais de criangas autistas ndo se diferenciam de
outros pais, exceto pelo fato de que ndo sabiam, nem sabem o que fazer com seus
filhos e isso pode levar a um transtorno psicologico na familia.

O autismo foi descrito por Kanner como um transtorno afetivo. Para ele, o

transtorno afetivo era primario, portanto, a causa do autismo e o transtorno



cognitivo, o efeito. No entanto, Rutter (apud CASTANEDO, 2007) demonstrou que
o autismo é um transtorno cognitivo que envolve processos de percepg¢ao, atengao,
memdéria e pensamento e que a maioria das criancas com autismo sofre de

deficiéncia mental.

Para Castanedo (2007), a etiologia do autismo € dificil de ser determinada. Para
alguns autores, o autismo € uma forma severa de déficit social. Sobre o
conhecimento atual para o diagnostico do autismo, devem ser incluidos dois tipos
de déficits: as deficiéncias no desenvolvimento da linguagem e as condutas

estereotipadas e ritualistas (op. cit.).

Wing (1992b) considera que o diagnostico adotado, quanto as definicbes e
condicoes associadas do autismo, gera inseguranga, pois, baseia-se em
disfungdes psicoldgicas e suas manifestagdes no comportamento explicito.

2.3 CARACTERISTICAS DO AUTISMO

O CID-10 e o DSM-IV estabelecem como critério para o transtorno autista o
comprometimento em trés areas: alteracdes qualitativas das interacdées sociais
reciprocas; modalidades de comunicacdo; interesses e atividades restritas,

estereotipadas e repetitivas.

Para a maioria dos autores, o autismo surge até os trés anos de idade
manifestando, nos portadores, alguma caracteristica diferente das outras criancas.
Os pais descrevem essas criangas como muito quietas, algumas com choro
inconsolavel, insénia, permanecendo acordadas no berco e quietas ou que choram
durante toda a noite, ndo apresentam postura antecipatéria ou ndo procuram o0s
pais quando chegam ou quando se machucam, ndo utilizacdo do contato do olhar

para se dirigirem as pessoas, etc. (RUTTER, 1992).

Para Martins, Preussler e Zavashi (2002), o autismo caracteriza-se por apresentar
“prejuizos marcados e sustentados da interagdo social, por disturbios da
comunicacdo e por padrdes restritos e estereotipados de comportamento e
interesses” (p. 41). Para isso, essas caracteristicas precisam estar presentes aos

trés anos.



De acordo com Schwartzman (1994), essa anormalidade na interacao social
reciproca € manifestada nos bebés, através da falta de resposta as tentativas de
carinho e aconchego. Em criancas maiores, pela falta de um contato visual
duradouro. O que parece é que essas criangas nao percebem os sentimentos dos
outros em relacao a eles, tém dificuldades de fazer amigos e parece que preferem

ficar sos.

Rutter (1992) descreve essas criangas contendo desvio no desenvolvimento social,
através de auséncia de respostas emocionais, rosto inexpressivo para as emogoes,
sendo que ndo cooperam em brincadeiras de grupo, apresentam desvios e formas
estereotipadas da fala, eco tardio e inadequado, apego a objetos como pedras,
latas ou abridores de garrafa, rotinas rigidas e resisténcia a qualquer mudanca no

ambiente.

Existem ainda, segundo Schwartzman (1994), os prejuizos na comunicagao e
linguagem. Podem-se encontrar algumas criangas com autismo mudas e com
evidente comprometimento na compreensdo da linguagem. Algumas adquirem a
fala tardiamente, outras falam até demais, porém, utilizam estereotipias verbais e
frases ouvidas anteriormente e empregadas de forma peculiar. Para Baptista e
Bosa (2002), a fala pode estar presente na crianga, mas nao necessariamente é

utilizada para fins de comunicacao e interagao social.

A fala ainda apresenta ecolalia imediata — repeticao de palavras ou frases ouvidas,
especialmente nas criancas mais jovens, e ecolalia tardia — repeticdo tardia, e
ainda pode apresentar inversdo pronominal, sendo que, “a crianca refere-se a ela
mesma utilizando-se da primeira pessoa do singular ou de seu nome proprio”
(SCHWARTZMAN, 1994, p. 17).

E comum encontrar as estereotipias que sdo caracterizadas por: movimentos
repetitivos, como balangcar as maos (movimento de bater as asas), balanceio do
corpo, movimentos estereotipados dos dedos, habitos de morder as maos ou ficar

puxando os cabelos (op. cit.).



Essas criancas tentam impor rotinas a todas as atividades da vida diaria e,
qualquer alteragdo, reagem de forma intensa, aparentemente imotivada. Podem

ainda reagir de forma auto ou hetero-agressiva (BOSA, 2002).

A forma de brincar é sem criatividade e as vezes, bizarra. Podem passar horas
repetindo a mesma tarefa, como montar o mesmo quebra-cabeca, ouvindo uma
musica ou assistindo a um mesmo filme (SCHWARTZMAN, 1994). Wing (1992b)
afirma que a imaginagao é deficiente e que ndo ha brincadeiras de faz-de-conta,

que, geralmente, sdo presentes nas criangas no segundo ou terceiro ano de vida.

Para Leboyer (1995) é comum se atrairem por objetos giratérios e, ao contrario,

uma aversao aos movimentos dos elevadores ou automoéveis.

Quanto as habilidades motoras, as pessoas com autismo podem ser bem dotadas.
No entanto, podem-se encontrar graus variados de dificuldades nessa area
(LEBOYER, op. cit.). Algumas possuem dificuldade em subir ou se equilibrar,
porém outras tém movimentos rapidos e ageis. Outras possuem habilidades
motoras de precisdao com os dedos ou podem apresentar dificuldades em realizar
tarefas simples como girar maganeta e empurrar a porta ao mesmo tempo (WING,
1992b). Isso se deve a dificuldade na atividade motora global, contrastando com

uma excelente habilidade na motricidade fina, esclarece Bosa (2002).

As reagdes aos estimulos sensoriais ocorrem de formas variadas: podem tampar
os ouvidos quando expostos a sons altos e podem se assustar com barulhos de
aviao, liquidificador, motocicletas, etc.; podem reagir a estimulos, mas isso se deve
a uma resposta inconsciente, que a crianca pode ndo compreender como dor, por

exemplo, 0 que nao significa uma insensibilidade a dor.

Nas criangas que Kanner observou, a énfase parece maior na inabilidade no
relacionamento interpessoal que as distingue de outras criancas com outras
patologias (BOSA, 2002). Entre as inteligéncias descritas por Gardner (1995) esta
a inteligéncia interpessoal, que ele definiu como a capacidade de compreender
outras pessoas, e a inteligéncia intrapessoal. Essas inteligéncias parecem ser
pouco desenvolvidas nas pessoas com autismo, mas podem ter outras
inteligéncias desenvolvidas, como descreve Gardner (1995, p. 29):



A crianca autista € um exemplo protétipo de um individuo com a
inteligéncia intrapessoal prejudicada, na verdade, essas criancas
talvez nunca tenham sido capazes de se referir a si mesmas. Ao
mesmo tempo, elas freqlentemente apresentam notaveis
capacidades no dominio musical, computacional, espacial ou
mecanica.

Ao que parece, as pessoas com autismo possuem dificuldades nao s6 nas
relacdes interpessoais, mas também na relagdo intrapessoal, ou seja, consigo

mesmas.

Os estudos sobre o autismo, desde as primeiras descricbes de Kanner,
apresentam ainda dificuldades para aqueles que se propdéem a pesquisar e
conhecer esse assunto. Riviére (1995) chama a atengao para a dificuldade de um
diagnéstico preciso, pois nem todas as pessoas com autismo se encaixam nessas

caracteristicas:

[...] muitos problemas para se dar uma definicdo tecnicamente
aceitavel e universalmente aceita do autismo devem-se a
dificuldade de descrever verbalmente e compreender
psicologicamente as profundas alteracbes apresentadas pelas
pessoas que sofrem do mesmo. Isso evidencia que, nem todos os
autistas apresentam caracteristicas iguais e se encaixam
perfeitamente em todas as descrigdes (p. 276).

Pode vir ainda, associado ao autismo, o retardo mental. Segundo Rutter (1992),
trés quartos das criancas autistas apresentam um determinado grau de retardo
mental, mas o autismo também ocorre em criangas de inteligéncia normal. Para
ele, o déficit intelectual € mais intenso nas habilidades verbais e menos intenso nas
habilidades viso-espaciais. Rutter sugere assim, que a crianga com autismo tende
a memorizar respostas sem dar atencdo aos conceitos envolvidos. Quanto ao

desempenho destas:

E bastante caracteristico da crianca autista um melhor
desempenho em tarefas que sé exigem habilidades mecéanicas ou
memorizagdo do que nas tarefas que exigem abstracao,
conceituagdo, percepgdo e sequiéncia ou a compreensdo de
sentido (1992, p. 61).

Essas caracteristicas presentes no autismo podem vir ou ndo associadas as
caracteristicas das pessoas com essa sindrome, que podem possuir todas juntas

ou estar ausente uma ou outra caracteristica. Portanto, € necessario conhecer a



pessoa com autismo e suas caracteristicas para poder aplicar um plano de

intervencao mais apropriado.
2.4 FORMAS MAIS BRANDAS DE AUTISMO
SINDROME DE ASPERGER

A sindrome foi descrita por Hans Asperger em 1944, depois das descrigdes de
Kanner (1943). Asperger enfatizava os transtornos da intera¢do social reciproca da
linguagem, da comunicacdo n&o-verbal e atividades motoras repetitivas e
resisténcia a mudangas (ORNITZ, 1992). A sindrome de Asperger e o autismo
podem ser consideradas sindromes idénticas, por compartilharem um numero
suficiente de aspectos, entretanto variam ao longo de um continuo de gravidade,
ou seja, com o passar do tempo, a crianca pode ter os transtornos autistas
reduzidos (op. cit.).

Asperger descreve, segundo Schwartzman (1992), uma condicdo denominada por
ele de Psicopatia Autistica. Asperger desconhecia o trabalho de Kanner e também
utilizou o termo autistico como adjetivo (BOSA, 2002), referindo-se a uma condicao
diferente da pessoa. Boa parte dos autores, admitem que a sindrome de Asperger
seja um tipo de autismo, o que difere deste é, em geral, o fato de os sinais e

sintomas serem mais sutis do que serem estes diferentes.

A sindrome de Asperger e o Autismo Infantil (Kanner) diferem, principalmente,
quanto a severidade dos sinais e sintomas presentes. Apesar de existirem algumas
diferengas, tanto Kanner quanto Asperger identificaram as dificuldades no
relacionamento interpessoal e na comunicagcdo com peculiaridades. Castanedo
(2007) também concorda que, o que difere, primordialmente, a sindrome de
Asperger do autismo € o fato de que, na primeira, ndo ocorre atraso no

desenvolvimento da linguagem.

Schwartzman (1994) esclarece que com a modificagdo dos critérios quanto ao
diagnéstico do autismo infantil, a sindrome de Asperger passou a ser considerada
como uma forma mais atenuada do autismo, com sintomas e sinais mais sutis.
Gillberg e Gillberg (1989 apud SCHWARTZMAN, 1992) estabelecem critérios para



o diagnostico da sindrome de Asperger. Para eles sado: prejuizo severo na
interagdo social, interesses circunscritos muito limitados, imposi¢do de rotinas ou
interesses, problemas de linguagem a despeito de uma aparente habilidade no

aspecto expressivo, problemas na comunicagéo nao verbal, desajeitamento motor.

O CID-10 (1992 apud SCHWARTZMAN, 1994) classifica a sindrome de Asperger
no grupo das desordens globais do desenvolvimento incluindo a psicopatia

autistica e a desordem esquizéide do desenvolvimento.

Acrescentam ainda, Sztmari, Bremmer e Nagy (1989 idem, 1992), que é critério
para a identificagcdo dessa sindrome, o isolamento e o ndo preenchimento dos
critérios do DSM-III-R para desordem autistica. Ornitz (1992) afirma que é comum
nos bebés com essa sindrome, a falta de interesse pelas pessoas e, durante a

infancia, a falta de brincadeiras imaginativas.

Segundo Bosa (2002), Asperger descreveu a sindrome como dificuldade em fixar o
olhar durante situagdes sociais, e ainda, presengca do olhar periférico e breve;
gestos carentes de significados e com estereotipias; falas sem problemas de
gramdtica e com vocabulario variado, porém, mondétona; forma ingénua e

inapropriada de aproximar das pessoas.

Para Martins, Preussler e Zavashi (2002), a caracteristica essencial do transtorno
de Asperger € que nao ocorrem atrasos significativos na linguagem, mas ocorrem
prejuizos nas interacdes sociais € nos padrdoes de comportamento repetitivos. Na
maior parte dos casos, a inteligéncia global € normal. Nao parece ter atrasos nas
habilidades de auto-ajuda, no comportamento adaptado e na curiosidade acerca do
ambiente. Parece ter inicio mais tardio do que o autismo classico, mas, talvez,
porque sdao mais comumente identificados no periodo escolar por apresentar
dificuldades de interacao social e as “fixacdes” por determinados assuntos (op.
cit.).

O grau de isolamento quase sempre é tao severo quanto no autismo tipico, o que
chama a atengcdo dos pais. Esse isolamento decorre mais da dificuldade em
estabelecer relagbes interpessoais do que na falta de vontade de estabelecé-los.

Quanto ao desenvolvimento motor € normal ou atrasado, podem ser desajeitados e



apresentam dificuldades psicomotoras ébvias, as expressoes faciais sao reduzidas,
0s gestos sdo pobres, mas podem ocorrer fora de contexto (SCHWARTZMAN,
1992).

A inteligéncia das pessoas com sindrome de Asperger pode estar preservada,
porém, nao é regra geral. Cerca de 20% dos casos possuem retardo mental em
graus variados. Alguns sdo bons alunos, enquanto que outros podem apresentar
dificuldades na leitura, escrita ou matematica. A compreensao das palavras pode
ser prejudicada, pois podem interpretar no sentido literal e ndo conseguem

aprender o sentido metaforico de algumas frases e expressoes (op. cit.).

A prevaléncia do transtorno de Asperger, segundo Martins, Preussler e Zavashi
(2002), ndo se sabe ao certo, mas ha relatos de um caso para dez mil criangas na
populacdo em geral, e parece atingir mais o sexo masculino, assim como no
autismo tipico. As meninas sdo bem menos afetadas com a propor¢cédo de 9/1
(SCHWARTZMAN, 1992).

Essas criancas teriam mais facilidade de se adaptar com o passar dos anos,
apesar de apresentarem outros quadros psiquiatricos, como a depressado. Sobre
isso, Schwartzman chama atencdo para o conhecimento das dificuldades: “[...]
embora menos evidentes do que as observadas nos casos de autismo mais tipicos
devem ser conhecidas, pois somente assim poderdo se beneficiar de um

tratamento mais racional” (1994, p. 20).
SINDROME DE SAVANT

A sindrome de Savant é uma condicdo rara em que a pessoa apresenta talentos
brilhantes ou habilidades que contrastam com suas limitacbes. O Dr. Langdon
Down descreveu cerca de dez casos com riqueza de detalhes onde havia um
grande contraste entre superioridade e incapacidade na mesma pessoa (JORGE e
BRAGA, 2003).

O Dr. Down adotou o termo “idiot savant’, o termo idiot era utilizado para designar
pessoas com um grau de retardamento e savant é derivado da palavra francesa

savoir que significa saber. Esse termo “idiot savant’ ndo € mais utilizado. O termo



sindrome de Savant é mais apropriado, engloba uma série de transtornos mentais,
onde retardamento mental estd incluido, porém, ndo se restringe ao retardo,

podendo ter o Quociente de Inteligéncia normal ou acima da média (op. cit.).

A prevaléncia da sindrome de Savant € de quatro a seis vezes maior em homens
do que em mulheres, praticamente a mesma proporcdo do autismo.
Aproximadamente, um em cada dez casos de autismo tem sindrome de Savant,
mas assim como nem todas as pessoas que tém autismo apresentam essa

sindrome, nem todas as pessoas que possuem Savant apresentam autismo.

Jorge e Braga (2003) descrevem que foram observadas habilidades, acima da
média, presentes nas pessoas com essa sindrome, as quais se restringem a cinco
areas do conhecimento geral: musica, artes, calculo ou outras habilidades
matematicas, calculos de calendério e habilidades mecanicas / espaciais.

Qualquer que seja o tipo de habilidade, sempre sera relacionada a uma memdria
extraordinaria, mas ao mesmo tempo muito limitada. Algumas pessoas com essa
sindrome precisam de auxilio para fazer coisas simples, como vestir-se, dentre

outras atividades da vida diaria (op. cit.).

Os talentos e habilidades que essas pessoas tém, de acordo com Jorge e Braga
(op. cit), demonstram ser Uteis para seu tratamento e para o seu engajamento
social, pois, podem promover integragdo e uma melhor qualidade de vida.

PERSONALIDADE ESQUIZOIDE

Wolff e col. e Chick (1979, 1980 apud ORNITZ, 1992) descrevem essa forma
branda de autismo como uma sindrome infantil que € caracterizada por um
distanciamento emocional e assim, como nas outras formas de autismo, o
isolamento, o transtorno da apatia e a rigidez, obsessbes e alteracbes na

comunicacao verbal.

Apesar de esses autores distinguirem essa sindrome do autismo tipico,
identificaram como sendo a mesma sindrome de Asperger. Para Ornitz (1992), se

essa sindrome € idéntica a sindrome de Asperger, entao é idéntica as formas mais



brandas do autismo. Esse autor sugere que essa sindrome seja apenas uma

manifestacdo menos grave e ndo uma distingdo entre as sindromes.

No CID-10, essa sindrome também ¢é classificada como desordens globais do
desenvolvimento, incluida na sindrome de Asperger como Desordem Esquizéide
da Infancia. Schwartzman (1994) acredita que esses rétulos e também o de

Criancas Atipicas e Desarmonia Evolutiva se referem a mesma condicao.
DISTURBIO DIFUSO DO DESENVOLVIMENTO

Segundo Ornitz (1992), esta entidade surgiu no DSM-III e desapareceu no DSM-III-
R. E, também, denominada de COPDD (Child Onset Pervasive Developmental
Disorder).

Esse disturbio surgiu com a tentativa de distinguir também do autismo infantil, pois,
0 seu surgimento € apos os trinta meses e ndo antes. O critério que os distingue é
justamente a idade em que aparece o COPDD e também o grau de gravidade.
Para Ornitz (op. cit.), a manifestagdo mais tardia indica uma forma mais branda de

autismo.
AUTISMO ATIPICO

Para Martins, Preussler e Zavashi (2002), o autismo atipico € outro transtorno, que
se diferencia do autismo tipico no inicio tardio ou na falha em uma das trés
caracteristicas basicas em seu diagnostico. As caracteristicas sdo: prejuizo na
interacao social e linguagem, ou presenca de padrdes restritos e estereotipados de

comportamentos e interesses.

Todas essas formas de autismo, que s&o caracterizadas como mais brandas, por
possuir caracteristicas menos comprometidas e nem todas estao presentes, devem
ser conhecidas e levadas em consideracdo na elaboracdo de um plano de
educacdo individualizado voltado para as pessoas com autismo. Os termos

utilizados ndo devem servir como rétulos, mas para adequar o plano com as



caracteristicas e possibilidades de cada aluno com autismo, para uma educacgao
mais adequada.



3. MULTIDIMENSOES DO ATENDIMENTO A CRIANCA COM AUTISMO

O complexo quadro do autismo e as dificuldades para sua abordagem, segundo
Silva (1992), fizeram com que se retardassem as alternativas no atendimento as
criancas com essa sindrome. As instituicdes destinavam-se a pessoas com DM?,
porém pessoas com autismo nao podiam se beneficiar dessas instituicoes.
Surgiram entdo, a partir de 1980, instituicdes voltadas para o atendimento de
criangas com autismo. A primeira Associacdao de Pais e Amigos do Autista (AMA)
surgiu em Sao Paulo. Com isso, tornaram-se necessarios estudos sobre autismo,
como o Primeiro Congresso Brasileiro de Autismo em Brasilia em 1989 e o
GEPAPI - Grupos de Estudos e Pesquisas sobre Autismo e outras Psicoses
Infantis (op. cit.).

Em 1990, a ABRA (Associacao Brasileira de Autismo) promoveu o | Seminario para
a Definicdo de Politica Nacional de Atencdo a Pessoa Portadora da Sindrome do
Autismo, no qual se sentiu a necessidade de uma politica nacional para o
atendimento dessas pessoas, para assegurar-lhes o0 acesso a educagao e a saude.
Apontou ainda para a necessidade de formagdo de profissionais a sociedade
(SILVA, 1992).

O atendimento educacional a crianga com autismo, precisa se valer de estratégias
bem elaboradas para o desenvolvimento da aprendizagem, o que inclui ainda, a
preparacdo do ambiente e do professor. O presente capitulo apresenta as
contribuicdes da escola para o desenvolvimento cognitivo e social da crianca e
meios que podem auxiliar sua aprendizagem, como os métodos pedagdgicos € a

participacao da familia no processo de ensino.
3.1 CONTRIBUICOES DA ESCOLA

Ao planejar um atendimento a crianga com autismo € necessario levar em
consideracdo as possibilidades dessa crianga, para, assim, criar um plano de

intervencdo. Esse plano é educacional, pois ja € comprovado que nenhum

% Deficiéncia Mental.



atendimento a criangca com autismo traz tantas contribuicbes quanto a educacao
(RIVIERE, 1995). A estruturagdo que um processo educacional oferece é que
contribui bastante pra o desenvolvimento dessa crianca. Segundo Rutter (1992), os
alunos com autismo aprendem melhor com um plano estruturado do que em

atividades livres.

A crianga com autismo possui dificuldades nas habilidades verbais e menos
dificuldades nas habilidades viso-espaciais, porém ha variabilidades nesses
padrées (op. cit.). Portanto, para elaboragao de um plano educacional é necessario
que este seja individualizado, considerando que as criangas sao diferentes e
possuem necessidades e potencialidades diferentes.

Para Rutter (1992), ao planejar o atendimento educacional € necessario definir
objetivos para a promogdo de um desenvolvimento normalizado e planejar
periodos de interagdo reciproca estruturada. Afirma ele: “presume-se que um
ensino direto possa ser util e que um treinamento em habilidades sociais merega
um lugar no tratamento” (op. cit, p. 77). Assim, no plano de intervengao
educacional deve-se considerar que 0 ensino seja o mais normal possivel para o
desenvolvimento de habilidades académicas e para o desenvolvimento das

interagdes sociais das criangas com autismo.

Ao escolher uma escola para criangas com autismo, alguns autores concordam

que é preciso avaliar as caracteristicas de cada crianca. Para Rutter (1992):

Uma andlise cuidadosa das necessidades educacionais deve
servir de base para a escolha de uma escola, entidade ou classe
adequada. Em muitos casos, uma organizacdo destinada
especificamente para criancas autistas pode ser melhor opcao,
mas nao se deve pressupor que é obrigatoriamente a melhor (p.
80).

O autor ainda esclarece que, a crianga que possui mais capacidades intelectuais e

menos deficiéncias pode ser colocada numa escola comum e deve-se adaptar

algumas situagdes escolares para atender as necessidades especificas da crianga.

Para Wing (1992c), a escola especializada ndo promove o melhoramento social
das criangas. Somente aquelas levemente afetadas, em contato com outras

criangas, tendem a copiar e aprender com colegas da mesma idade. A maioria nao



imita os modelos de comportamento, simplesmente, porque ndo compreendem e

ndo sao motivadas para isso.

Segundo Correia (1999), o atendimento aos alunos com NEE na escola regular, sé
pode ser levado em consideracdo se forem introduzidas no sistema escolar as
modificacdes necessarias a esses alunos, inclusive na preparagcdo dos

professores.

Alguns autores concordam totalmente com a inclusdo, porém, Castanedo (2007)

chama atencéao para essa questao:

No entanto, existe um consenso em afirmar que, nos casos
profundos de autismo e DM, é utépico pensar que a crianca
ingresse no ensino regular e possa se integrar na classe, mesmo
com um curriculo adaptado (p. 221).

O autor afirma que, nem todas as criancas com autismo podem se beneficiar da
integragcado escolar, pois, para que essa inclusao ocorra é necessario que a crianga
possua 0 minimo de capacidades intelectuais, sensoriais e motoras. Complementa
ainda que, nos casos severos de autismo, “a Unica opc¢ao possivel € a classe de
educagédo especial ou o sistema residencial” (p. 222).

Ornitz (1992) afirma que ndao ha nada comprovado sobre qual programa de

tratamento € mais eficiente, porém, sobre a promoc¢ao da socializagéo, ele afirma:

A educacdo especial ndo pode ser dissociada da socializacao.
Melhorar o contato com outras criangas da mesma escola e com
professores é importante. Isso serve como alerta aos profissionais
gue trabalham nestes servigos para que nao se esquecam que tém
uma funcédo maior: a da normalizacao desta crianga, € nao sé lhe
ensinar algo novo (p.133).

Gardner (1995), em sua teoria das Inteligéncias Multiplas, discorre sobre o

propdsito da escola na vida do individuo:

Em minha opinido, o propédsito da escola deveria ser o de
desenvolver as inteligéncias e ajudar as pessoas a atingirem
objetivos de ocupacdo e passa-tempos adequados ao espectro
particular de inteligéncias. As pessoas que sdo ajudadas a fazer
isso, acredito, se sentem mais engajadas e competentes, e,
portanto, mais inclinadas a servirem a sociedade de uma maneira
construtiva (p.16).



Para Gardner (op. cit.), a escola precisa estar centrada no individuo, isto &, avaliar
as capacidades e tendéncias individuais e procurar adequar o individuo as areas
curriculares ensinando de forma particular esses assuntos. A escola também
deveria adequar os individuos aos tipos de vida e op¢des de trabalhos existentes

em sua cultura.

Para uma educacdo apropriada € necessario atentar para estratégias adequadas
ao atendimento de criancas com autismo. Sobre a elaboracdo de tarefas e

acompanhamento pedagdgico, Rutter (1992) esclarece:

As criangas autistas ndao sado capazes de se auto-orientar
tornando-se necessaria a estruturagao da situacao de ensino com
orientagdo e supervisdao, ndo somente no inicio como ao longo de
todo o trabalho. As tarefas para aprendizagem devem ser divididas
numa série de etapas pequenas e controlaveis. Devem também
ser programadas [...] de forma a encorajar o autista a trabalhar
sozinho (p. 77 e 78).

Muitas criangas com autismo demonstram possuir boa memodria através de
repeticées ouvidas (ecolalia), musica ou de historias ouvidas, mas muitas vezes €
de forma mecanica. Para Rutter (op. cit.), a crianca com autismo tende a
memorizar respostas sem se atentar para os conceitos envolvidos. Na aquisicao da

leitura, como declara Schwartzman (1994), isso também pode acontecer:

Criangas autistas aprendem a ler espontaneamente em idades
tenras, e, embora leiam de forma automatica, sem entender o
significado das palavras, outras entendem o material lido. Também
nao é raro que aprendam a falar e a ler em uma segunda lingua de
forma aparentemente espontanea (p. 17).

Entretanto, essas habilidades podem ser confundidas com superdotagéo, porém,
como bem esclarece Schwartzman (op. cit.), essas criangas podem nao
compreender o que estdo lendo; é preciso entdo muito cuidado para que o
atendimento a crianca nao se dé com alguns equivocos, o que pode prejudicar na

aprendizagem das habilidades necessarias para o seu desenvolvimento escolar.

Bosa (op. cit) chama a atencao para o perigo do mito da crianga “secretamente
inteligente”, definida por Kanner, pois a superestima das potencialidades da crianga
pode criar demandas intelectuais e sociais acima de suas capacidades, o que pode
prejudicar no atendimento mais adequado. Para a autora, a auséncia de respostas



das criancas deve-se a dificuldade de compreensdao e nao uma atitude de
isolamento e recusa. Completa que, apenas 10% dos individuos com autismo
possuem talentos especiais. A grande maioria possui retardo no desenvolvimento;
para estes, a educagao precisa ter um acompanhamento diferenciado.

Pribam (1970 apud CASTANEDO, 2007) afirma que o déficit basico na criangca com
autismo é o transtorno na meméria de curto prazo, e que ha uma falha no registro
de tarefas cognitivas. Por isso, o ensino a crianca com autismo precisa ser
reforcado sempre, necessitando até de ensinar novamente as tarefas antes

aprendidas, mas que logo podem ser esquecidas.

Para isso, é necessario um plano educativo individualizado. Segundo Correia
(1999) esse plano € derivado da avaliagdo da crianga, sendo necessaria, para a
obtencdo de informagdes relacionadas ao suposto problema, que ela apresenta
para, assim, delinear um caminho educacional que leve a uma intervengéao

apropriada para a crianga.

Por causa da dificuldade de compreensdo que essas criangas possuem €
necessario um monitoramento na aprendizagem para verificar se elas estédo
compreendendo e aprendendo, ou se isso acontece de forma mecénica (RUTTER,
1992).

Wing (1992a, p. 86) concorda que a educagao traz muitos beneficios as pessoas
com autismo, porém, ndo pode curar os problemas do autismo, “mas pode tornar a
vida um pouco mais compreensivel” quando a crianga pode adquirir as habilidades

Uteis para se tornar capaz de lidar e ter prazer com a vida.

Para essa autora, as atividades precisam ser estruturadas de forma simples,
familiar e previsivel por causa do apego que as criancas tém com a rotina. As
mudancas devem acontecer aos poucos e com cuidado, e que elas possam
perceber que € necessaria a participacao delas, mas sem colocar excesso de

pressao.

A autora também chama a atencado para o fato de que o conhecimento sobre os
transtornos autistas e as habilidades que essas pessoas possuem pode contribuir



na educagao de modo a desenvolverem essas habilidades e compensar suas

deficiéncias, manejar seu comportamento para ter uma vida social mais normal.

Algumas tarefas podem ser criadas para os alunos com autismo, que precisam ser
organizadas e estruturadas de modo que a crianga saiba o que vai acontecer
depois. Também, é preciso avaliar o nivel de desenvolvimento de cada crianga,

para que possa ser usado como ponto de partida para o ensino (WING, 1992a).

Wing (op. cit) propbe para o ensino: materiais visuais, aos quais as criangas
respondem melhor do que com materiais auditivos, pois tendem a focar detalhes e
ignorar o todo; é bom dividir tarefas em pequenas etapas; aproveitar situagées do
dia-a-dia; usar um interesse especifico da crianca como ponto de partida para a
aprendizagem; fazer educagéo fisica para o desenvolvimento motor; e usar musica

para atrair a atencao e facilitar a aprendizagem.

Para alguns autores, o0 que se pretende desenvolver na crianga com autismo, na
escola, € a socializagdo, para a qual, segundo Wing (1992c) a escola pode
contribuir. As atividades escolares ajudam a crianca a aceitar uma participagcao em
grupo; podem desenvolver, ainda, a compreensédo e uso da linguagem verbal e
nao-verbal; e podem desenvolver na crianca habilidades uteis, inclusive,

necessarias as atividades conjuntas.

Sobre a socializagdo, Amaro (2006) afirma que nesse processo sempre algo novo
€ aprendido e que nao ha aprendizagem e desenvolvimento sem socializacao, as
interacbes sociais favorecem o desenvolvimento mental, e que a presenca da
crianga com autismo na escola é imprescindivel para o seu desenvolvimento, visto

que as relagdes sociais contribuem para isso.

A suposta crenca de que a crianga com autismo vive desligada do mundo pode
prejudicar o desenvolvimento social da crianca. Para Bosa (2002), esse julgamento
restringe a motivacao para aproximar-se dela e investir no seu “potencial”. Por isso,
€ importante que a crianca tenha a oportunidade de conviver com outras criancas,
ainda que se esquive delas. Porém, para Baptista e Tezzari (2002), apesar do
destaque de criangcas com NEE no ensino comum, na maioria dos casos, a

possibilidade da inclusdo € associada aos alunos que nado exijam da escola uma



capacidade de adaptacdo. Em muitos casos, a escola precisaria passar por
mudangas para que os alunos com NEE possam adaptar-se melhor.

A intervengdo inclui as mudangas no ambiente. Para Silva (2006a), o ambiente
adequado contribui para o desenvolvimento das possibilidades e socializagao
desses individuos. Além disso, a autora afirma que a atividade coletiva, a
cooperacao e a interagdo possuem um papel importante na formacao da psique
das criancas, inclusive as especiais, pois, 0 ambiente é uma condicdo para o
desenvolvimento da crianca. E comenta: “A crianga se relaciona com 0 meio que a
rodeia desde os primeiros dias de vida e o seu desenvolvimento é determinado por
esse ambiente, como se a guiasse” (p. 276 e 277). Para a autora, o ambiente pode
ser responsavel pelo desenvolvimento das pessoas com autismo e demais
pessoas com NEE, e ao contrario, pelo atrofiamento e prejuizo no desenvolvimento

dessas.

Silva (op. cit.) ainda chama a atengéo para uma intervencao precoce na educagao
de criancas com autismo para o0 desenvolvimento da comunicacao,
comportamento, dificuldades de interacdo social com acompanhamento
pedagdégico especializado, pois, assim, quanto mais cedo acontecer essa
intervencdo, maiores serdo as possibilidades de obter avancos significativos no
desenvolvimento social dessas criangas. Para essa autora, quanto maior a idade
da crianga, menor sera o desenvolvimento e maior sera a dificuldade em participar
das aulas, mas, mesmo tendo problemas no comportamento, comunicacao,

interacoes sociais também devem ter 0 acesso a escola e a sociedade.

No caso de educacdo de criancas com autismo, requer-se um ambiente
educacional bastante estruturado. Segundo Olley (1987 apud RIVIERE, 1995), o
ambiente deve ser simples e as criangcas devem estar em grupos pequenos, nos
quais, afirma ele, o aproveitamento sera maior; o ambiente ainda deve facilitar a
percepcdo e compreensdo e o professor deve ter uma posicao orientadora

esclarecendo, de forma implicita, os objetivos, procedimentos e métodos.

Para Riviere (op. cit.), um objetivo importante na educacdo dessas criangas €&
sempre o de reduzir a rigidez da cogni¢do e da conduta diminuindo as estereotipias



e rituais dessas criancas, através de andlise do ambiente que se relaciona a este
comportamento e propondo condutas e habilidades incompativeis com as

estereotipias.

Para o autor, o tratamento mais eficaz e universal do autismo, atualmente, é a
educacao. Segundo ele, a atividade educativa tem objetivos gerais para todas as
criangas que sao:
Desenvolver ao maximo suas possibilidades e competéncias,
favorecer um equilibrio pessoal o mais harmonioso possivel,

fomentar o bem estar emocional e aproximar as criancas autistas
do mundo humano das relagdes significativas (p. 286).

Para isso, o professor precisa ter condicbes para atuar com as criangcas com
autismo. O sentimento de incompeténcia dos professores em relacdo a essas
criangas, segundo Riviere (1995, p. 273) “pode constituir um primeiro passo que
mobiliza a necessidade de compreender os autistas e ajuda-los através da
educacdo”, mas para educar a crianga com autismo é preciso mais do que
conhecer e aplicar determinadas técnicas; torna-se necessario compreender no

que consiste ser autista.

Para esse autor, os processos de aprendizagem dessas criangcas sao mais lentos e
alterados e a aplicacdo de técnicas rotineiras torna-se frustrada se ndo ha uma
indagacao ativa e uma exploracao criativa do que ocorre com elas, mas quando
essa atitude é tomada, a relagdo educacional com essas criangas transforma-se
numa tarefa apaixonante que traz enriquecimento tanto para o professor quanto
para a crianga. O planejamento do professor ao educar uma crianga com autismo
pode ou ndo ser utilizado, segundo Zillmer (2003a), é preciso prever algo no

interesse desses alunos para depois desenvolver o conhecimento e ensinar.

Para Silva (2006a), € preciso capacitar os professores para trabalharem com a
diversidade de alunos, entre eles, alunos com NEE. Acrescenta ainda: “E preciso
que profissionais que trabalham com autistas tenham conhecimento dessas
caracteristicas e dificuldades para compreender o mundo criado por eles, pois, s6 é
possivel intervir naquilo que se conhece” (p. 276).



No entanto, o professor nao deve se esquecer de que, no caso de criangas com
autismo, sdo necessarios modelos educacionais que permitam alcancar esses

objetivos, apesar das dificuldades que os alunos possam apresentar.

3.2 METODOS PEDAGOGICOS
METODO MONTESSORI

Criado pela médica italiana Maria Montessori em 1906, desenvolvido para criangas
com dificuldades mentais e sociais e utilizado, posteriormente, para criangas sem
deficiéncias. Montessori mostrou a importancia da observagdo e avaliacdo na
pedagogia individualizada (AMY, 2001). Para Zacharias (2005), a pedagogia
montessoriana, inserida no movimento das Escolas Novas, estd relacionada a
normatizacdo que “consiste em harmonizar a interagdo de forgas corporais e
espirituais, corpo, inteligéncia e vontade” e tem como objetivos: “a educacao da
vontade e da atengdo, com a qual a crianga tem liberdade de escolher o material a

ser utilizado, além de proporcionar a cooperagao”.

Os principios fundamentais do sistema montessoriano, segundo Zacharias (op.
cit.), sao: “a atividade, a individualidade e a liberdade”. O método enfatiza os
aspectos bioldgicos, pois, considera que a vida é desenvolvimento e que é fungao

da educacéo favorecer esse desenvolvimento.

Para Montessori, a crianca tem a necessidade de um universo adequado ao seu
tamanho e a sua realidade cotidiana (AMY, 2001). Além disso, a crianca é livre
para utilizar os objetos existentes na sala como para escolher as atividades a
serem realizadas, entre as que ja estavam preestabelecidas, assim como os jogos

e materiais que foram desenvolvidos por Montessori (ZACHARIAS, 2005).

Os conhecimentos abstratos, para Montessori, podem ser adquiridos por criangas
com dificuldades, desde que l|hes sejam propostos materiais concretos e
progressivos e que possam retornar ao material até que tenham adquirido esse
conhecimento (AMY, 2001). Cada crianga trabalha, assim, de acordo com seu
ritmo de aprendizagem.



Amy (2001) mostra que Montessori estabeleceu trés etapas aos educadores:
ajudar a crianga a fazer sozinha; mostrar-lhe a atividade que podera imitar (para
isso, é preciso identificar os interesses da crianca a fim de Ihe propor algo que
possa interessar); permanecer sentado no mesmo nivel da crianga e ndo mais
ajuda-la materialmente, mas verificar o nivel adquirido por ela e propor-lhe um

material mais evoluido.

Para Amy (op. cit.), esta pedagogia se aplica tanta a vida pratica e cotidiana quanto
a educacao dos sentidos, da linguagem ou da légica. E ainda, ao pratica-la é
possivel perceber o quanto de autonomia uma crianga com dificuldades pode
alcangar.

A pedagogia montessoriana valoriza, ainda, o desenvolvimento da personalidade
da crianga, ndo apenas o desenvolvimento intelectual. Valoriza também a iniciativa,
a independéncia e os componentes emocionais. A crianga realiza as atividades a
partir de escolhas livres, por isso ndo ha competicdo, tensdo e sentimento de

inferioridade que, segundo Zacharias (2005), podem deixar marcas por toda a vida.
METODO TEACCH

O método TEACCH — Treinamento e Educacdo de Criancas Autistas e com
Perturbagdes Afins da Comunicacdo (Treatment and Education of Autism and
Related Communication Handicapped Children) - foi criado em 1966 por Eric

Schopler e colaboradores na Universidade da Carolina do Norte.

Segundo Schopler (1992), o TEACCH é um programa que oferece servigos para
pessoas de todas as idades com autismo ou disturbios afins do desenvolvimento.
O TEACCH possui sete areas de tratamento educacional: 1- envolvimento dos
pais; 2- avaliacdo; 3- ensino estruturado; 4- manejo do comportamento; 5-
habilidades de comunicacgao; 6- habilidades sociais e de lazer; 7- treinamento pré-

vocacional e de independéncia.

Schopler (op. cit) valoriza a participacao dos pais, que para ele, possuem um
papel central na evolugdo do programa, buscando, assim, o desenvolvimento dos
pais como co-terapeutas. Para isso, sdo divididas em duas partes essa etapa. Na



primeira, os profissionais de atendimento sao instrutores e os pais, aprendizes; na
segunda os pais sao instrutores e os profissionais, os aprendizes. Segundo o
criador do método, os pais tendem a conhecer seus préprios filhos e por isso
fornecem informagdes para avaliagdo e formulacdo das prioridades na educagao

da crianga.

Para a avaliacdo formal utiliza-se uma escala de 15 itens: a CARS (Childhood
Autism Rating Scale — Escala de Avaliacdo do Autismo). Porém, esse diagndstico é
insuficiente para a elaboracao de um plano de educacgao individualizada. Entao
pode ser utilizado o PEP — PsychoEducational Profile — Perfil Psicieducacional, que

analisa as caracteristicas exclusivas de cada crianca (op. cit.).

Para Schopler, € importante que o ensino seja estruturado, acreditando que essas
criangas aprendem melhor e apresentam menos problemas de comportamento
numa situagcéo de aprendizagem estruturada e individualizada. Para isso, a sala de
aula também precisa ser estruturada no aspecto fisico, organiza¢ao visual, horéario
de atividades, proximidade do professor, checagem e controle, que se referem a
avaliacdo. Afirma o autor que “o ambiente adequadamente estruturado € o
procedimento primario para compensar as deficiéncias do desenvolvimento” (1992,

p. 215). Dai a importancia de examinar o ambiente.

O programa pode contribuir no desenvolvimento da comunicagao de criangas com
autismo. O primeiro passo é investigar toda e qualquer comunicacao espontanea, a
andlise da fungdo, a categoria semantica e o contexto. Essas dimensdes

contribuem para o sentido de qualquer comunicacao espontanea (op. cit.).

O treinamento vocacional e de independéncia é utilizado na aquisicao de novas e
melhores habilidades, através de tarefas pré-vocacionais: combinar ou separar
objetos por cor, forma ou tamanho, que sao habilidades de discriminacao. Quando
estas habilidades estdo comprometidas € possivel utilizar um “molde”, que € um
modelo para comparar os itens a serem discriminados. Pode-se, ainda, aumentar a
complexidade da tarefa com pegas de montar. Para as habilidades vocacionais sao
ensinados comportamentos especificos como: permanecer sentado ou no local de
trabalho até receber instrucdo contréria, por exemplo, dar sinal através de uma



campainha, quando terminar o trabalho, solicitar ajuda, se necessario, etc.
(SCHOPLER, 1992).

Para Leon e Lewis (1992), devem-se usar recursos visuais tanto com alunos
verbais quanto com o0s nao-verbais para a concretizagdo de tarefas, dando
significacdes as palavras e para a comunicacao, que é o grande problema do
autismo. A sala de aula TEACCH, segundo as autoras, precisa de: local para
atividade individual com o educador, local para atividade em grupo, local para

lanche e local para tempo livre.

A escala de habilidades funcionais € utilizada ndo sé para avaliagcdo como para o
tratamento. Nessa escala sao verificadas situagdes existentes e dificuldades nas
criangas com autismo, como imitacdo, coordenagdo olho-mao, comportamento
motor amplo e fino, percepgéo cognitiva verbal, etc. Para assim, elaborar o plano
individualizado para cada crianga (op. cit.).

Segundo Leon e Lewis (op. cit), o método favorece a crianga na aquisicdo da
autonomia, comunicagdo com uso de cartdes. Desde 1966, declara as autoras, o
método TEACCH vem obtendo resultados estatisticos que melhor instrumentaliza o
individuo com autismo e isso se deve a énfase a estrutura nos estagios iniciais de
aprendizado e na definicao clara de condicbes prévias e consequéncias para

introduzir novos comportamentos.

Castanedo (2007) afirma que, o TEACCH representou uma mudanca drastica nos
tratamentos anteriores de criangas com autismo que consistia em retirar a crianca
da familia, por se achar que a crianga causava danos na familia. Esse tratamento,
ao contrario, envolve os pais atuando como co-terapeutas. Os educadores do
programa recebem treinamento para sensibilizar, motivar, e envolver criangas da
classe a fim de que haja contato e comunicacao, condicao favoravel para que se
alcance éxito no programa. Quando ha inclusdo em classe de ensino regular que
ensina com o TEACCH, as outras criancas da sala atuam como tutoras das

criangas com autismo e trabalham com elas em algumas atividades.

Para esse autor, o programa TEACCH alcangou resultados excelentes e

demonstrou que escolarizar criangcas com autismo é possivel. Mas segundo



considera Schopler, o limite do progresso esta relacionado mais a incapacidade da
sociedade em aceitar e proporcionar a crianga com autismo uma intervengao

educacional do que a sua incapacidade em aprender.

Porém, ha algumas criticas ao TEACCH. Para Silva (2006a), ha criticas ao método
ao considerar que os procedimentos “robotizam” e sdo apenas eficazes para os
que possuem alto nivel de conhecimento. Mesmo assim, para Castanedo, “o
TEACCH é uma das abordagens psicoeducacionais que até agora deram melhores

resultados com a crianga autista” (2007, p. 236).
COMUNICACAO FACILITADA

O método foi elaborado na Australia em 1987 por Rosemary Crossley, educadora e
diretora de escola. Crossley (apud AMY, 2001) percebeu que poderia ajudar
criancas e adultos com lesdes cerebrais, autismo, Sindrome de Rett e Sindrome de
Down a se comunicarem. Ela percebeu que os disturbios de expressao poderiam
ser maiores do que os disturbios de comunicacdo nesses individuos e que a falta
de comunicacao poderia estar atribuida a uma falta de capacidade, mas a falta de

linguagem verbalizada ndo excluia a linguagem interior existente nessas pessoas.

Crossley prop6s entdo um facilitador que seria uma pessoa que ajudasse com sua
prépria mao, com seu movimento, para fazer associacao entre o que se deseja € a
forma de obté-lo e progressivamente levar o individuo a uma autonomia cada vez

maior (op. cit.).

A criadora do método propde, ainda, o aprendizado da escrita através de uma
maquina de escrever, que para ela € mais neutra emocionalmente e mais simples
que a escrita grafica. Com esse método, segundo Amy (2001), permitiu-se a
descoberta da linguagem interior que pode exprimir desejos e emogdes auténticas,

porém € preciso saber interpreta-la.

Para Wing (1992b), criangcas com autismo que permanecem mudas, conseguem,
através da escrita a mao, com maquina de escrever ou aparelhos eletrénicos, se
comunicarem, outras aprendem a linguagem de gestos, mas segundo a autora,

esses gestos sao feitos sem empatia social.



SISTEMA CABAS

Criado pelo professor norte-americano Douglas Greer, da Universidade de
Columbia nos Estados Unidos, que trabalhou quarenta e seis anos no aprendizado
de criangas com autismo. O sistema Cabas “Comprehensive application of behavior
analysis to schooling’ se desenvolve sobre as bases das necessidades de cada
aluno e sua resposta pessoal & instrugéo dos professores (PARIS, 2008). E o mais

atual tratamento educacional para criangas com autismo.

Os trés objetivos fundamentais sao: falar, escrever e ler. Caracteriza-se por
analisar de forma detalhada o efeito que tem cada componente de aprendizagem
da crianca. Com a analise dos dados, sdo elaboradas tarefas e os procedimentos
para o ensino. Segundo o professor Greer, possuem quatro a sete maneiras de
aprendizagem baseadas em técnicas para desenvolver a linguagem e motivar as

criangas com autismo.

O tratamento € adaptado para cada crianga e permite que seja modificado quando
ndo se alcanca efeito. Afirma o professor Greer, que se trata de uma férmula
revolucionaria para estes tipos de transtornos e que é possivel intervir no
desenvolvimento dessas criangas. Greer afirma que, para melhor alcangar os
resultados, a chave para o desenvolvimento ainda € o diagnéstico precoce do

transtorno com a intervengao educacional.
3.3 A PARTICIPACAO DA FAMILIA NA EDUCACAO

Para Rutter (1992), o relato dos pais e professores é importante para obter dados
sobre o comportamento da crianca, em casa e na escola, para avaliar o nivel de
desenvolvimento cognitivo e o seu comportamento em diferentes ambientes. Para
ele, um dos objetivos no tratamento da crianca com autismo é aliviar o sofrimento
dos pais que devem aprender habilidades efetivas para solucionar problemas e
devem participar como co-terapeutas. E preciso também um programa terapéutico
para a familia para que aprenda a lidar com os problemas nao apenas no meio

familiar.



Ornitz (1992) defende a idéia de psicoterapia para os pais. O aconselhamento deve
servir para ajudar-lhes a manejar os comportamentos dificeis da crianca e a
diminuir a culpa e a perda da auto-estima desses pais e o sentimento de
incapacidade de manter um relacionamento normal com o filho. Esse tipo de auxilio
€ importante aos pais para que eles possam contribuir no tratamento e manejo da

crianga, desde que recebam orientacao e apoio necessarios.

Enumo, Santiago e Medeiros (1999) descrevem a dinamica familiar com a
presenca de uma crianca com NEE que, com o nascimento, as relagdes e a
dindmica familiar podem ser afetadas. Os pais passam, inicialmente, pela fase da
negacao; nessa fase é importante que haja o apoio da parte dos profissionais, pois
a negacao bloqueia e dificulta o trabalho com a crianga. Ao perceberem que o
processo de desenvolvimento do filho € diferente, os pais passam da fase da
negacgao para a conscientizagdo, que depende de cada familia.

Para essas autoras, a maior parte dos comportamentos é adquirida na relagdo do
individuo com o meio, sendo entdo mais facil de ser modificado. A criangca passa
mais tempo em casa e, por isso, 0s pais sdo 0s que tém mais acesso ao
comportamento da crianga, portanto possuem o papel de mediadores entre crianca

e profissional.

A intervengcdo educacional pode iniciar-se bem antes que a oferecida pelas
instituicbes. Para as autoras, o ambiente familiar possui mais vantagens
metodoldgicas, pois € o ambiente que a crianga esta efetivamente inserida e €
onde ela passa mais tempo. Afirmam, ainda, que o atendimento a familia deriva de
uma teoria de aprendizagem aplicada a situacao natural, que propde aos pais
atuarem como mediadores do processo de ensino-aprendizagem, por serem as
principais fontes de reforcamento para a crianca, e elaborar um plano de

intervencao para cada tipo de comportamento.

Numerosos tedricos sugeriram que o autismo era a conseqléncia de uma
interacao patoldgica de pais e filhos, inclusive o préprio Kanner (LEBOYER, 1995).
Na verdade, a atitude de pais e das pessoas em volta pode ser responsavel por um

agravamento ou por uma melhora. Dai a importancia de envolver a familia na



educacdo, que pode possuir um papel fundamental no prognéstico e no
desenvolvimento da crianga com autismo.

Para Toledo e Gonzélez (2007), a presenca de uma crianga com autismo dificulta
muito a relag&o familiar por centralizar-se na crianga e em seu cuidado. Deslauries
(1989 apud Toledo e Gonzalez, op. cit.), considera no tratamento da crianca com
autismo a avaliacdo do meio em que a crianga vive e o auxilio dos pais para que
desenvolvam a capacidade de perceber as comunicacdes e indicios ou mensagens
dos filhos. Para esses autores, em razdo da problematica do autismo, a

participacao dos pais pode ser decisiva na reabilitagdo da crianga.

Wolfdale (1989 apud TOLEDO E GONZALEZ, 2007) apresenta uma lista de seis
razdes para o envolvimento dos pais no tratamento da crianga com autismo: 1- as
dificuldades de generalizagdo da crianga que tem dificuldades para realizar
condutas que foram aprendidas em um lugar e repetir em outro; 2- 0s pais podem
fornecer informagdes da criangca que pode apresentar caracteristicas diferentes de
outras criangas com autismo para a elaboracdo de um plano individualizado; 3- no
caso de criangas com autismo, que necessitam de educacao especial, a presenga
dos pais desde o inicio do processo de ensino-aprendizagem € muito importante; 4-
a modificacdo do comportamento da crianca pode ser mais lento quando os pais
nao participam; 5- os pais podem atuar como reforcadores na manutencado do
comportamento aprendido; 6- a dificuldade das criancas em inumeras areas do
desenvolvimento necessita de uma intervencdo ampla, portanto, a atuacdo dos

pais, como co-terapeutas, permite contar com uma atuagcao mais completa.

Para isso, Enumo, Santiago e Medeiros (1999) afirmam que: “E preciso considerar
a familia, o meio no qual a crianca esta inserida, além das condicoes fisicas e
psicologicas envolvidas” (p. 184). Pode-se contar com a participacao dos irmaos
que também fazem parte da intervencdo, pois podem fornecer informagbes e
oportunidades de interagcdo chegando a ensinar habilidades motoras, sociais e
cognitivas a crianca. Além disso, diminuiria a sobrecarga dos pais (ENUMO,
SANTIAGO e MEDEIROS, 1999).



Amy (2001) relata sua surpresa ao perceber como essas criangas com autismo
conseguem monopolizar a aten¢ao dos pais e demandam uma organizagao familiar

prépria e conseguem ser bem recebidas pelos irmaos e irmas.

Temos por vezes a impressao de que eles estdo mais proximos da
crianca do que seus pais e que essa forma de ser isolada do
autista os desorienta menos. Quando a diferengca de idade é
pequena, a criangca sadia parece compreender e aceitar o
inconsciente atormentado da crianga doente (p. 91).

Portanto, o envolvimento dos irmaos na educagdo das criangas com autismo,
também se torna importante, ndo sé para amenizar o trabalho dos pais, mas
porque a idade € importante no estabelecimento de vinculos nos relacionamentos

das criangas.

No caso de educacédo de criangas com autismo, é necessario se valer de
estratégias e modelos de educacdo que melhor se adéqlem a cada individuo.
Entre essas estratégias, os métodos educacionais ocupam destaque em oferecer
uma educacado estruturada para a criangca que necessita desse apoio na
aprendizagem. Dessa forma, a educacdo com a contribuicdo da familia se torna
ainda mais eficiente, porque as pessoas da familia podem atuar como co-

educadores ao reforgar os ensinamentos da escola na propria casa.



4. ALUNOS COM AUTISMO NA ESCOLA

Para a elaboracdo do presente trabalho surgiu a necessidade de realizacdo de
pesquisa qualitativa, caracterizada como estudo empirico, com o proposito de
conhecer o processo de escolarizacdo de alunos com autismo. Considera-se que
este processo ndo estd dissociado dos processos de desenvolvimento,
aprendizagem e socializacdo, estes estdo intimamente interligados (AMARO,
2006), dai a importancia de conhecer e analisar o contexto em que isso ocorre, no
caso, a escola. Nessa perspectiva, houve também a necessidade de analisar o
suporte que a escola da para que os alunos com necessidades educacionais
especiais (NEE) possam se desenvolver intelectualmente e em suas relagdes

sociais.

Neste capitulo serdo apresentados os procedimentos metodoldgicos adotados para
o desenvolvimento do trabalho empirico, como a descri¢cdo do local e dos sujeitos
envolvidos na pesquisa. Depois, serd apresentada a andlise dos dados coletados
na escola regular e escola especializada. Também serdo relatados fatos
caracteristicos de alunos com autismo, considerando que o perfil desses alunos

pode interferir na aprendizagem social e académica.

A pesquisa ndo pode ser aprofundada por causa da dificuldade em ampliar as
visitas, pois, a falta de tempo em que ela foi realizada e a disponibilidade das
escolas no atendimento as pesquisas contribuiram para a restricao do trabalho de

campo.
4.1 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Inicialmente, foi realizada uma pesquisa bibliografica para obter o referencial
tedrico a fim de esclarecer questdes referentes as criangas com autismo, pois séo
necessarios para o conhecimento da escola, para que assim, seja possivel a
escolarizacdo dessas criancas, de acordo com suas possibilidades e

necessidades.



O procedimento adotado para conhecer a realidade escolar vivida pelos alunos
com autismo foi a pesquisa de campo com a coleta de dados que, necessitou do
contato direto com o fendmeno em estudo. Com o objetivo de colher e registrar

dados optou-se pelo uso de questionario para entrevista pela observagao in loco.

O roteiro elaborado para a entrevista foi baseado nas observagées dos alunos no
cotidiano escolar, descrito por Amaro (2006). Esse roteiro foi organizado em
categorias (Apéndice A) para facilitar a coleta e andlise de dados, visando uma
melhor compreensdo dos resultados obtidos. Para a andlise dos dados conta-se
com o aporte tedrico sobre o autismo e escolarizagdo de criangas e adolescentes
com necessidades educacionais especiais abordados nos capitulos anteriores.

A concretizagdo dos objetivos propostos para a pesquisa, que € conhecer o
processo de escolarizagdo de alunos com autismo, exigia a observacdo e
entrevista em escola regular de ensino e na escola especializada na educacao de

criangas com autismo.

A coleta de dados foi realizada primeiramente em uma escola regular. Com a falta
de conhecimento sobre escolas regulares com alunos com autismo e a escassez
de tempo, optou-se pela observagdao numa escola no centro de Salvador, Bahia. O
primeiro contato com os responsaveis pela escola, permitiu o conhecimento de dois
alunos com autismo freqlientando a mesma série de ensino: um com a sindrome
de autismo caracterizado por Leo Kanner (1943) e outro aluno que apresenta uma
forma de autismo mais branda, a sindrome de Asperger, descrita por Hans
Asperger (1944).

Esse conhecimento trouxe a possibilidade de observar esses dois alunos. E
preciso atentar que sao necessarios ao professor de alunos com NEE, os
conhecimentos e a diferenciacdo das sindromes e deficiéncias, para que o
atendimento e os objetivos tracados para a educagdo dos alunos sejam
individualizados.

A escola especializada, que foi observada, é referéncia na educagdo de alunos
com autismo e atende apenas alunos com essa sindrome. Para a observagao

nessa escola, precisou-se de elaboragcdo de roteiro com observagédo e entrevista



um pouco diferenciado do roteiro de observacéo da escola regular. A necessidade
de visita deste tipo de escola surgiu também para o conhecimento de métodos
pedagogicos utilizados na educagao de individuos com autismo e como a relagao
entre os alunos pode contribuir para o desenvolvimento desses.

As observacoes ocorreram durante o més de setembro e outubro, totalizando cinco
visitas, quatro na escola regular e uma na escola especializada. Na escola regular,
s6 foi possivel uma observacao das atividades realizadas pelos alunos em sala de
aula, pois a auséncia da coordenadora dificultou as observacbées. Nas outras

visitas foram realizadas entrevistas com a diretora, professoras e a coordenadora.

Na escola especializada, por causa da dificuldade que a escola possui em receber
pesquisadores e atender os alunos, ndo foi possivel realizar mais visitas. Essa
situagdo restringiu uma melhor aquisicdo e andlise dos dados, pois seriam
necessarias mais visitas, para uma maior confiabilidade na pesquisa; mesmo
assim, os dados obtidos na observacdo sdo relevantes para a andlise desses,
porém, menos aprofundada.

4.2 A ESCOLA REGULAR

A escola regular observada faz parte da rede particular de ensino, de médio porte,
onde sdo atendidos alunos da educacao infantil ao ensino fundamental do primeiro
ciclo (12 a 42 séries). A escola existe ha trinta anos e ha quinze recebe alunos com
necessidades educacionais especiais. Além de alunos com autismo e com
sindrome de Asperger, atende alunos com sindrome de Down, outras deficiéncias

mentais e deficiéncia motora.

A escola afirma que consegue identificar alunos com NEEs quando ndo vém com
algum diagnéstico. A familia, entao, é informada, para que sejam encaminhados a
um profissional competente, relata a diretora.

A escola possui dez salas de aula, todas equipadas com materiais e recursos de
estimulacao visual. As salas do ensino fundamental sao agrupadas em 12 e 22
séries e 3% e 42 séries, nas quais os alunos possuem livre acesso. Esse

agrupamento contribui para que os alunos mudem de sala, de acordo com as



disciplinas estudadas. As aulas de Portugués, Geografia, Historia e Artes

acontecem em uma sala, Matematica, Ciéncias e Religido em outra sala.

A proposta pedagdgica da escola é a montessoriana, onde os alunos tém liberdade
para escolher as atividades que irdo desenvolver e avangar de acordo com suas
possibilidades. O método Montessori, para Zacharias (2005), valoriza a vontade,
atencédo e liberdade em escolher o material a ser utilizado. Alguns alunos nao
conseguem realizar todas as atividades, por isso, podem continuar em outro dia.
Isso demonstra uma flexibilidade no atendimento aos alunos, o que permite
desenvolver um trabalho diversificado para as pessoas com NEE. O método
adotado contribui para a mobilidade e autonomia que os alunos tém na sala de

aula, podendo se movimentar e realizar as tarefas que conseguirem naquele dia.

O método envolve ainda, a cooperacao e participacao para a arrumagao e limpeza
da sala, quando os alunos sujam. Para Piaget (1932/1994 apud AMARO, 2006) a
cooperacao leva a autonomia, e, por isso, € necessario desenvolver essas formas

de relagdo em uma educacao inclusiva.

Segundo descreve Amy (2001), o método montessoriano leva em consideragao os
interesses e as possibilidades que cada aluno possui. Além disso, considera que
todas as criangcas sao diferentes em suas capacidades, interesses e
desenvolvimento, por isso, a educagao € individualizada. Assim, as atividades séao
desenvolvidas pelos alunos, de acordo com as habilidades e interesses, alguns

alunos fazem mais e outros menos.

Ha flexibilidade, ainda, quanto a realizagdo de atividades de casa. As criangas que
nao puderem ou nao tiverem quem as auxilie na realizagao das atividades poderao

desenvolvé-las na escola.
ALUNO COM AUTISMO TIiPICO

A proposta inicial era observar um aluno com autismo, de quatro anos de idade
cursando a educacgao infantil. Porém, com a nao autorizagdo dos pais, optou-se na

observacao de um aluno de quinze anos na 22 série do ensino fundamental e de



um aluno com sindrome de Asperger com nove anos, que estudam na mesma

escola regular e cursam a mesma série.

Entre as caracteristicas do transtorno autista, o aluno apresenta a fala ecolalica, as
vezes, repete o que a professora pergunta principalmente quando ndo compreende
a pergunta. Geralmente, apresenta estereotipias, balancando bracos e maos e se
apropria de objetos sem larga-lo, mesmo durante a realizacao das atividades. Wing
(1992a) afirma que as criancas com autismo podem ter apego intenso aos objetos

e nao o utilizam para a sua fungao.

Percebe-se, que, as vezes, ha nas frases do aluno a auséncia do uso do pronome
eu. Quando ele deseja algo, para demonstrar sua vontade, utiliza na frase
verbalizada o pronome vocé ou utiliza o seu préprio nome na frase, no lugar do
pronome eu. Como descreve Schwartzman (1994), a pessoa com autismo pode
inverter o pronome da primeira pessoa para a terceira pessoa.

O aluno com autismo, F® chegou a escola com doze anos, j4 alfabetizado. Antes,
estudava numa escola especializada onde aprendeu a ler. Segundo a professora
M* ele 1& corretamente e consegue interpretar o texto lido; ela percebe isso através
de perguntas que faz a ele sobre o texto. J& a professora E° afirma que a leitura
que ele faz é mecanica, sem qualquer compreensao. Schwartzman (1994) afirma
que essas criangas podem nédo compreender o texto lido, outras compreendem o

que léem, depende de cada crianca.

Entre as caracteristicas presentes nas pessoas com autismo esta a de utilizar as
pessoas como instrumento para atingirem um objetivo. Isso foi evidenciado na
observacdao. Em uma atividade de Arte, a professora E pediu que o aluno F
desenhasse o corpo de uma borboleta e depois iria colar as asas com papel
colorido. Entao, ele pega o punho dela na tentativa de utiliza-la como instrumento;
nesse momento, a professora incentiva-o a desenhar sozinho. Sobre esse aspecto,
Leboyer (1995, p. 17), afirma que as pessoas com autismo, quando querem atingir

3 e . .
A inicial utilizada refere-se ao aluno com autismo.

4 « .. .
Professora de Portugués, Historia, Geografia e Artes.

5 N . PR . .~
Professora de Ciéncias, Matemadtica e Religido.



um objeto, pegam a mao ou o0 punho de um adulto. Mas ndo o apontam e nao

acompanham o movimento de uma forma simbdlica ou com mimica.

As aulas dirigidas ao aluno F sdo sempre em dupla de professoras. A professora M
diz que ele precisa do apoio da professora E, pois, ela conhece o aluno ha mais
tempo e, por isso, ja formou com ele um vinculo. Para Alves (2003), o trabalho em
dupla de professores, permite a troca constante e favorece outras possibilidades de

intervencao para o planejamento da educacao do aluno.

O aluno atende a professora E, mais prontamente e se dispde a realizar as tarefas,
na maioria das vezes, quando ela o chama. O apoio dessa professora € importante
para acalma-lo quando apresenta algum comportamento agressivo. Esses
comportamentos podem surgir quando ele ndo quer realizar alguma atividade e se
sente acuado, como, por exemplo, puxar os cabelos da professora ou de quem
estiver proximo, ou se auto-agredir batendo a cabeca na parede. Cardoso-Buckley
(1999) explica que os comportamentos diferentes constituem um desafio para os
educadores e que estes precisam ser criativos na atuagao junto aos alunos, a fim

de desencorajar 0 comportamento agressivo.

Geralmente, durante a observacdo, o aluno F permanece na sala realizando as
atividades na maior parte do tempo, mas precisa ter a liberdade para se locomover;
na escola ha essa liberdade e entéo, as vezes, ele sai, vai para outras salas ou fica
no patio sentado no banco, segundo relata a professora E, que se nao for busca-lo,
permanece até resolver voltar a sala. Pode demorar ou voltar rapidamente,

depende de sua vontade.

Ha uma insisténcia para a participacao de F nas atividades de grupo, sendo que
ele consegue aprender a participar das atividades de roda que é quando os alunos
contam histérias de livros lidos por eles. O aluno também participa de outras
atividades, como relata a professora M, na ocasido do dia dos pais, F chegou a
participar de uma peca teatral onde decorou sua fala e apresentou no momento

certo. Esse fato evidencia que o aluno possui uma boa meméria.

A sua boa memaria é manifestada também através das musicas que ele canta na

sala. Rutter (1992) afirma que as criangas com autismo tendem a memorizar



respostas sem dar atencao aos conceitos envolvidos na questao, por isso, torna-se
necessario avaliar se a crianga realmente aprendeu ou se apenas memorizou a

resposta.

A professora M relata que, algumas musicas aprendeu com ele. A musica também
é utilizada para acalma-lo. Estratégia utilizada pelas professoras que perceberam
que com a musica ele reage mais calmamente. Para Wing (1992a), a maioria das
criangas com autismo reage bem as musicas que, podem ser utilizadas para atrair

a atencgao e facilitar a aprendizagem.

Apesar de participar das atividades, F ndo participa espontaneamente e precisa
sempre de auxilio, até mesmo para tirar e guardar o material escolar da mochila.
Por isso, sempre € auxiliado pelas professoras e por colegas que o auxiliam nas
atividades. Percebe-se que o aluno ndo consegue realizar nenhuma tarefa sozinho
e ainda, ndo conseguiu atingir a autonomia tanto valorizada por Montessori. As
professoras escolhem as atividades a serem realizadas pelo aluno, o qual néo
consegue fazer sozinho, entretanto, uma das etapas do método é auxiliar a crianca

a realizar sozinha as tarefas.

F nao possui uma boa coordenacao motora fina, por isso, utiliza o normégrafo que
€ uma régua com letras, acentuagdo e numeros. Assim, ele consegue escrever
com as regras de grafia corretamente. Sem esse recurso, ficaria dificil o aluno
conseguir escrever. E preciso, atentar para a necessidade do uso de recursos que
possam amenizar as dificuldades dos alunos com autismo. Dessa forma, também,
o aluno F necessita de mais tempo que os outros alunos para a realizagao das
atividades, por desenhar cada letra com o normografo e também por causa das
dificuldades que o aluno possui ha aquisicdo e compreensao das propostas de

atividades.

O curriculo utilizado na escolarizacao de F é diferente do curriculo utilizado com os
outros alunos, porém para que ele tivesse acesso ao mesmo curriculo precisaria
que fosse adaptado. Gonzalez (2007) coloca que as adaptagbes do curriculo
exigem a modificagdo ou provisdo de recursos materiais ou de comunicagdo que
possibilitem o desenvolvimento do curriculo regular, ou se for o caso, adaptado.



Para esse autor: “a questdo € adaptar a educacao ao individuo € nao o individuo a
educacdo, submetendo o individuo a um caminho de segregacéo, fracasso ou
marginalizagdo” (op. cit. p. 29). Entretanto, as adaptag¢des curriculares ndo devem
sofrer muitas modificagdes, podendo correr o risco de se tornar um curriculo

diferente e ndo adaptado. O que acabou acontecendo na educacao do aluno.

A professora E afirma que o aluno F possui muitas dificuldades em matematica, por
isso, ainda nao avancou na disciplina. Isso prova o que Rutter (1992) havia dito
que, nem todas as pessoas com autismo tém preocupacdo com numeros e

habilidades matematicas.

Para o desenvolvimento do aluno sado estabelecidos objetivos: na area da
socializagao, através do incentivo nas interagbes com colegas e demais pessoas
do ambiente escolar e na area psiquica que pretende ajudar a amenizar 0s
comportamentos provocados pelo transtorno autista do aluno. Para constatar se
esses objetivos foram alcangados é feita a avaliagdo desses processos em forma
de relatérios mensais, onde as professoras registram o desenvolvimento do aluno
nas areas social e comportamental. Entretanto, o desenvolvimento intelectual do
aluno nao é requisito na avaliacao e, por isso, pouco valorizado. Isso é percebido
através das atividades realizadas com o aluno e fala das profissionais da escola
(coordenadora e professoras) que dizem que é dificil F adquirir um conhecimento

novo, portanto, nao introduz o curriculo correspondente a sua série.

A avaliacdo de alunos com NEE precisa ser individualizada; sobre isso, Wing
(1992a), afirma que cada crianca deve ser avaliada de forma que seu nivel de
desenvolvimento em cada area possa ser usado como ponto de partida para o
ensino, assim também é a proposta de avaliagcdo montessoriana. Dessa forma,
com o desenvolvimento de F na socializagcdo € possivel contribuir para o seu
desenvolvimento intelectual e na relagdo com outros colegas que podem auxilia-lo

nas atividades.

A aprendizagem dos alunos funciona de forma diferenciada, para a professora M,
quando um aluno da idade do aluno especial ou um pouco menos, senta-se ao

lado dele para ajuda-lo nas atividades, pois, assim, ha uma relagdo estabelecida,



um vinculo sendo criado. E a formacgao do vinculo é indispensavel na educacéao de
criangas com autismo, ja que essas criangas possuem comprometimento no
relacionamento social. A formacdo do vinculo pode amenizar as dificuldades e
favorecer o desenvolvimento social e a diminuigdo do transtorno autista. E, ainda,
para Ziimmer (2003b): "sem a formagdo do vinculo, nenhum aprendizado se

processa” (p. 76).

Sobre isso, Amaro (2006) diz que quando um aluno auxilia o outro nas atividades
escolares, ele pdée em funcionamento seus esquemas de agcdo, 0S quais se
atualizam e podem se reorganizar em outro nivel de desenvolvimento. Dessa
forma, entende-se que na relacdo de aprendizagem entre duas criancas, uma

aprende com a outra, se desenvolve e possibilita chegar a autonomia.

Os relacionamentos sociais de F na escola sdo bons. Conhece as pessoas da
escola, sabe o nome delas. Conhece todos o0s seus colegas, mas ha uma interagao
maior com um aluno em especifico, o qual sempre o auxilia nas atividades. Mas, no
geral, as interagbes de F com colegas, professores e demais funcionarios da

escola sio satisfatorias.

Os pais de F sao freqiientes na escola, os quais passam informacdes sobre ele, 0
que contribui para o atendimento ao aluno e favorece o desenvolvimento do

mesmo na escola e em casa.
ALUNO COM SINDROME DE ASPERGER

O aluno S° tem nove anos. Chegou a escola na qual atualmente estuda aos sete
anos, e ainda nao era alfabetizado. Quando chegou, ndo possuia um diagnéstico,
mas os profissionais da escola perceberam uma dificuldade na interacdo com os
colegas. As criancas se afastavam dele, quando algo o perturbava e as reacdes de
choro eram freqlentes. A partir dai foi encaminhado pela mae a um profissional
especializado que percebeu que as suas reagdes eram caracteristicas do
transtorno da sindrome de Asperger, um tipo de autismo com caracteristicas mais

brandas.

6 e .
A inicial refere-se ao aluno com sindrome de Asperger.



O aluno S esta cursando, assim como F, a 22 série do ensino fundamental. Sao
colegas de turma, porém, ndo ha interagdo entre eles, pois, segundo a professora

E, S possui medo de F, principalmente quando ele fica agitado.

O aluno com sindrome de Asperger ndo possui dificuldades na comunicagao
verbal, mas possui dificuldades em se relacionar. Ornitz (1992) descreve a
sindrome de Asperger como transtorno da interacao social reciproca da linguagem,
da comunicacao nao-verbal e atividades repetitivas e resisténcia as mudancas. A
professora E afirma que S possui dificuldades em expressar sentimentos e atitudes
das pessoas e, por isso, essas dificuldades podem desencadear problemas
emocionais, manifestadas com reacdes de choro. Sobre isso, Gauderer (1992)
explica:

A pessoa autista interpreta 0 comportamento de uma maneira

muito literal, concreta e faz exatamente o oposto do mentalizar, ou

seja, de atribuir comportamento, emocéo, razéo, légica ou intencao
da outra pessoa (p. 318).

Essa professora percebeu um grande interesse de S por Ciéncias. Segundo relata,
ele tem uma verdadeira fixagdo. Sobre isso, Martins, Preussler e Zavashi (2002)
dizem que o transtorno de Asperger geralmente é identificado no periodo escolar
quando surgem os problemas de interagdo social e fixagbes por interesses
circunscritos que podem perdurar por toda a vida. Com a identificacdo dessas
fixacdes, as professoras poderdo auxilia-lo a desenvolver suas habilidades e,
ainda, utilizar esses interesses para o desenvolvimento de outras areas, ou seja,

outras disciplinas.

Geralmente, S permanece na sala fazendo a atividade, se distrai um pouco, mas
volta para a realizagdo da mesma. Segundo a professora E, o aluno S nao possui
maiores dificuldades na realizacdo das atividades, apenas em Mateméatica
necessita de auxilio. Nao ha diferenciagdo no ensino prestado a ele dos demais
alunos, porque S nao possui dificuldades como F na aprendizagem. Além disso, 0s

colegas sempre o auxiliam na realizagdo das tarefas.

O aluno 1é corretamente e interpreta o texto sem maiores dificuldades. Apesar
disso, a professora E relata que, S ndo gosta de Portugués, por isso a sua relagao



com a professora M sofreu prejuizos, por relacionar a disciplina a professora.
Entretanto, afirma a professora M na entrevista que, ha um vinculo estabelecido

entre S e a professora E que, por isso, precisa auxilia-la nas aulas de Portugués.

Por ndo haver diferenga no ensino ministrado a S, em comparagcdo aos demais
alunos, o curriculo que ele utiliza e as avaliagbes também sdo iguais aos dos
outros alunos. Apenas sao dirigidos a S apoio e atengdo para estimular o
desenvolvimento nas interacdes sociais, tanto com as professoras, como entre os

colegas.

OUTROS RELATOS: INTERACAO ESCOLA E FAMILIA E PRATICAS
ESCOLARES

Para que a inclusdo de criancas com NEE ocorra na escola de forma satisfatoria, é
preciso levar em consideracao as interagoes entre familia e escola. A presenca da
familia na escola suscita contribuicées relevantes para o desenvolvimento dos
alunos com autismo. De acordo com o que afirma a professora E, a presencga da
mae da crianga com sindrome de Asperger tem contribuido para o seu
desenvolvimento, acompanha tudo de perto e quer sempre estar a par dos
trabalhos que ele realiza. Ainda colabora, de forma efetiva, nas atividades em casa,

estabelecendo assim, uma parceria com a escola, atuando como co-educadora.

A professora M coloca que a presenga da familia é indispensavel para o
desenvolvimento dos alunos, que o0s alunos especiais precisam € de
oportunidades. Ainda afirma que, eles podem chegar a fazer um trabalho
remunerado algum dia, mesmo que nao consigam fazer uma Faculdade, mas, para

isso, 0 apoio da familia é essencial em perceber os interesses dos filhos.

Sobre questdes direcionadas quanto a inclusdo, de acordo com a diretora, para
que a inclusao ocorra e haja eficacia no desenvolvimento das criancas especiais é
preciso que haja uma modificagdo no ambiente escolar e nas atitudes dos
funcionarios que, segundo ela, todos sdao educadores. Muitos autores chamam a
atencdo para isso. Entre eles, Correia (1999) afirma que toda a comunidade
escolar precisa estar envolvida e que incluidos estdo os alunos que participam,

inclusive do mesmo curriculo escolar com todos os outros alunos.



Sobre a pratica pedagégica com alunos especiais a professora M afirma que nao é
facil, principalmente com criangas com autismo. Para ela, com dedicacdo e
paciéncia, com o tempo, vem a recompensa e que precisa de mais tempo para
ensinar os alunos com autismo e reforgar os ensinamentos prestados aos alunos
com autismo. Continua ainda dizendo: “nédo é facil, mas é prazeroso, quando vejo o
retorno que eles dao, quando percebo que eles aos poucos vao se

desenvolvendo”.

A coordenadora afirma também que, é dificil para todos os profissionais da escola
trabalharem com a inclusdo sem um “suporte”, pois ndo possuem a competéncia
técnica. Para ela, o “suporte” seria informacdes passadas por profissionais que
atendem os alunos, como terapeutas, médicos, musicoterapeutas, etc. que tem o
conhecimento sobre areas do desenvolvimento e por isso, seria bom se eles
pudessem contribuir mais no desenvolvimento escolar dos alunos e passar
algumas orientagbes aos professores. A coordenadora considera que, para um
atendimento mais adequado aos alunos com autismo, seria necessario 0
conhecimento especifico para elaborar formas apropriadas na educagdo dos

mesmos.

E necessario que os professores tenham o conhecimento sobre o autismo,
segundo Wing (1992b):

O reconhecimento e a explicacdo completa da natureza de suas
deficiéncias sdo bastante Uteis para os professores que,
compreendendo os motivos do comportamento perturbador da
crianga podem utilizar as técnicas de educacdo especializada
desenvolvidas para criangas autistas.

A dificuldade que os professores tém no acesso ao conhecimento sobre o autismo,
dificulta que os alunos possam ser educados de forma apropriada e que tenham o
acesso aos conhecimentos escolares. A coordenadora afirma ainda, que tem
consciéncia de que a escola ndo estd ainda preparada para esses alunos e, que,
os professores ndao tém a devida especializacdo; alguns fizeram uma pés-
graduacao, ou estdo fazendo, mas ndo sao habilitados na area de educacao de

criangas com autismo.



4.3 A ESCOLA ESPECIALIZADA

A escola especial observada esta localizada em Salvador, Bahia. Nao possui uma
sede propria, utiliza uma casa residencial adaptada para o atendimento dos alunos
com autismo, até que a sede definitiva seja construida. A instituicdo é filantrépica,
depende de doacbes para os recursos, e, atualmente ndo possui meios para

construir a sede no terreno doado pela prefeitura.

Os profissionais que atuam nessa escola fazem parte da Secretaria Municipal de
Educacao e da Secretaria Estadual de Educacéao através de convénios. Sao trinta
pedagogos e trés professores de Educacéao Fisica, sendo um deles psicomotricista.
Os pedagogos que atuam como professores prestam aos alunos atendimento
individualizado. Estes sdo atendidos em dois turnos, onde cada professor trabalha
apenas com um aluno.

Os espacgos sao restritos, por isso 0 atendimento nao pode ser ampliado, segundo
a coordenadora. Atualmente, sdo atendidos setenta alunos, mas existem cerca de

duzentos na lista de espera para ingressar na escola.

A estrutura da casa é composta de sete cOmodos utilizados como salas de aula,
que sao divididas entre dois ou trés alunos, dependendo do tamanho da sala,
possui, também, cozinha, dois banheiros e o corredor é utilizado para colocar os
materiais para o ensino. Possui ainda, piscina, galpdo que é utilizado como saléo
de educacao fisica, jardim para algumas atividades de lazer, cantina, sala para os
pais, onde ficam aguardando os filhos e recebem atendimento de dois assistentes

sociais que atuam como voluntarios realizando palestras para os pais.

A escola recebe alunos que estdo na escola regular e que em outro turno vao para
essa escola para ter o apoio educacional especializado. Alguns alunos quando
adquirem algum nivel escolar e que os professores percebem que sao capazes de
ingressar numa escola regular, sdo encaminhados, podendo deixar totalmente a
escola especial ou continuar em outro turno, com reforco para a aprendizagem e

desenvolver comportamento exigido para a integracao social.



Porém, espera-se que a inclusdo ocorra de forma efetiva e que esses alunos, ao
sairem da escola especializada, possam participar na escola regular do mesmo
curriculo sem precisar de apoio da escola especializada e que a escola regular
promova o desenvolvimento social e cognitivo dos alunos com autismo e que nao

haja, apenas, a integracéo social.

A faixa etaria dos alunos é de quatro a vinte e sete anos. A sala de aula é
organizada de acordo com as necessidades e possibilidades de cada aluno. Os
que tém o comportamento mais facil de manejar podem dividir a sala com outros
que tém essas caracteristicas. Mas, podem também ter uma sala propria, para
aqueles que ndo se adaptarem com outras criangcas. Um dos alunos ocupa uma

salinha individual por ser extremamente sensivel a barulho.

Algumas criangas chegam a escola, sem um diagnostico preciso, por isso, ao
receberem um aluno pela primeira vez, séo feitos alguns testes pedagoégicos onde
avaliam o grau de desenvolvimento, 0 conhecimento que a crianga possui, as
necessidades dela, declara a entrevistada. Apds isso, sera feito um plano de acao
individualizado que inclui as primeiras tarefas do aluno com o conhecimento que

ele precisa adquirir, para s6 depois comegar a incluir outras atividades.

Para Correia (1999), o Plano Educativo Individualizado é derivado da avaliagao da
crianga em conjunto com profissionais especializados (professores de ensino
regular e da educacao especial, psicologo, terapeuta, etc.) para, assim, delinear
um caminho educacional para que haja uma intervencdo adequada. Porém na
escola especializada nao possui esses profissionais para elaborar esse plano. Os
planos sao elaborados com os pedagogos, professores e professores de Educacéao

Fisica.

O método pedagdgico utilizado na escola é o Curriculo de Construgcao Cognitiva.
Esse método trabalha o lado cognitivo e comportamental do aluno e é derivado da
juncdo da Teoria da Modificabilidade Cognitiva Estrutural do israelita Reuvem

Feurstein com o TEACCH criado pelo norte-americano Eric Schopler.

A Teoria da Modificabilidade Cognitiva Estrutural, segundo Silva (2006b):



Compreende a inteligéncia como adaptacdo em movimento, em
continuo processo de construgao, resultante das experiéncias de
aprendizagem mediadas- EAM, que procuram tornar o sujeito
equipado com modalidades de aprendizagem que produz nele um
alto grau de modificabilidade de sensibilidade e disponibilidade a
utilizar as suas experiéncias de maneira mais ampla e menos
episddica.
A coordenadora entrevistada explica que no método adotado pela escola, sao
utilizados recursos que os proprios profissionais da escola confeccionam com
materiais reciclados. Os recursos visam oferecer condi¢cdes de aprendizagem aos
alunos, para que eles possam adquirir nogdes de espago, quantidade, cor,
tamanho, forma e, ainda, é possivel desenvolver as habilidades de coordenacao

motora com atividades de puxar, empurrar, apertar, enroscar, encaixar, etc.

Schopler (1992), no método TEACCH, denomina essas tarefas como pré-
vocacionais e afirma que um “molde” pode ser utilizado quando algumas
habilidades estdo comprometidas, além disso: “Para aumentar o nivel de
dificuldade ou ensinar uma habilidade mais elaborada, pode-se ensinar a crianga

variagdes mais complexas de uma habilidade” (p. 217).

Para o desenvolvimento da autonomia sao incluidas AVD (Atividades da Vida
Diaria). Em algum momento no turno do atendimento, os alunos, com auxilio dos
professores, entre outras atividades, sdo estimulados a adquirir a autonomia para o
autocuidado como, para que aprendam a tomar banho sozinhos, conhecimento do
corpo, vestir-se, e comer sozinhos. Segundo a coordenadora, todas as atividades,

desde que os alunos entram na escola tém um propédsito de aprendizagem.

Essas atividades sédo importantes, pois, para Riviere (1995), algumas pessoas com
autismo, mesmo na vida adulta requerem uma atencao especializada, por toda a

vida. E, poucos conseguem desenvolver um trabalho e uma vida independente.
Para Cardoso-Buckley (1999, p.207):

E importante que as atividades a serem desenvolvidas sejam
planejadas com antecedéncia, e os materiais estejam preparados.
Isto facilita o desenvolvimento das atividades em clima de
tranquilidade, de segurancga, e garante que se trabalhe exatamente
o que for mais importante para o aluno.



Quando chegam a escola, o professor juntamente com o aluno escolhe a atividade
para aquele dia, que pode ser para reforcar um conhecimento adquirido ou para
introduzir outro, de acordo com o que o aluno é capaz, relata a coordenadora.
Segundo ela, alguns alunos regridem no que aprenderam, entdo, comeg¢am a
reforcar ou ensinar novamente aquilo que foi esquecido. Afirma Leboyer (1995),
que a pessoa com autismo possui uma dificuldade na memoria recente, por isso,

acontecem essas situagdes e ha a necessidade do reforgo.

As atividades em cada turno na escola tém duracao de duas horas, pois leva em
consideragdo que os alunos tém dificuldades de concentracdo e que atividades
muito prolongadas, nao contribuiriam para o avanco deles, 0 que poderia acontecer

€ que ficassem muito agitados, interferindo na qualidade do trabalho.

As atividades sao organizadas pelo professor, o aluno possui uma estante com as
atividades que utilizam naquele momento e uma mesa onde o professor senta de
frente para o aluno. Na estante, ficam os recursos personalizados de cada aluno,
com nomes, fotos dele e da familia, onde é possivel trabalhar a escrita e o

reconhecimento de si e das pessoas que se relacionam com ele.

Rutter (1992) comenta sobre a aplicacdo de atividades para essas criangas.

Segundo ele:

As criangas autistas ndo sdo capazes de se auto-orientar
tornando-se necessaria a estruturacao da situagdo de ensino com
orientagdo e supervisdo, nao somente no inicio, como ao longo de
todo o trabalho. As tarefas para aprendizagem devem ser divididas
numa série de etapas pequenas e controlaveis. Devem também,
ser programadas por encadeamento, “prompt fading” e outras
técnicas de forma a encorajar o autista a trabalhar sozinho (p. 77 e
78).

Portanto, ao aplicar atividades para as criangas com autismo, deve-se levar em
consideracao a estruturacao e deve-se, também, aumentar aos poucos o nivel das

tarefas e permitir que a crianga faga sozinha para, assim, adquirir autonomia.

Depois que o conhecimento é adquirido através de recursos concretos como o0s
descritos anteriormente, s@o inseridos os conhecimentos abstratos, utilizando

papel, lapis, materiais adaptados com letras e numeros para iniciar a matematica.



A maioria dos recursos é de uso coletivo, mas ha aqueles que sao desenvolvidos

especialmente para os alunos que séo personalizados com nomes e fotos.

Quanto a avaliacdo, é processual. Se os alunos adquirem uma habilidade, como
habilidades de discriminagdo, os professores acrescentam outras, até que eles
dominem o conteudo, que pode ser sobre formas ou cores até chegar a
alfabetizacao. A coordenadora relata que em uma ocasiao, percebeu que um aluno
sabia ler, quando inseriu as letras para iniciar a alfabetizagdo. Isso mostra que a
escola ndo estd preparada para avaliar corretamente os conhecimentos dos

alunos, para assim, prestar-lhes um ensino adequado.

Vale ressaltar que, o ensino € sempre individualizado, por isso, contribui para que o
aluno forme vinculo com o professor. Quanto ao relacionamento com outros alunos
séo pouco freqlentes, apenas em algumas atividades de lazer, na piscina e, para
isso, depende do transtorno autista do aluno, além de atividade fisica e festas, mas
séo pouco frequentes, de acordo com relatos da coordenadora.

O bom relacionamento do aluno com as pessoas da escola € demonstrado através
do reconhecimento de professores e dos demais funcionarios, também conseguem
identificar a voz deles e reconhecem o0s colegas, mas no geral, ndo brincam ou
dividem tarefas. Na verdade, percebe-se que a escola ndo estimula a socializagcao
dos alunos, eles, pouco se encontram e, ndo ha atividades voltadas para o grupo,

sao todas individualizadas. Isso é declarado na fala da coordenadora.

A interacdo entre familia e escola nem sempre acontece de forma satisfatéria. A
maioria dos alunos mora em bairros distantes e, por isso, 0s pais quase nao
comparecem a escola, alguns alunos da escola, vao com acompanhantes, que nao
sao parentes. A presenga da familia é imprescindivel para fornecer informagdes
sobre a crianga com autismo. Essas informacdes contribuem para o conhecimento

de cada aluno e caracteristicas que podem interferir na aprendizagem.

Para que os alunos possam se desenvolver, melhor é se beneficiar da educacao,
pois é muito importante que a intervengao ocorra o mais cedo possivel, pois assim,
o desenvolvimento deles seria maior, amenizaria os comportamentos para que

esses adquiram conhecimentos com menos dificuldades e possam assim, se



beneficiar do convivio com criancas sem dificuldades na aprendizagem, e que
possam ser incluidos na escola regular, para que haja relacionamentos desses

alunos com outros alunos sem dificuldades no desenvolvimento.

Garcia (1998) defende a integracao escolar, a qual traz beneficios para o aluno
com NEE e para o aluno que ndao tem comprometimentos no desenvolvimento.
Para o autor, o aluno com NEE na integracdo escolar é favorecido no
desenvolvimento intelectual e melhora a aprendizagem, além de participar da
integracdo social. Para o aluno sem NEE, seria um meio de convivéncia com 0s

alunos que tém problemas no desenvolvimento.

Sobre isso, Dantas (2004) afirma que a inclusdo de criangas com autismo na
escola deve seguir os principios de uma integragdo que atenda as necessidades
da criangca em uma educacéo individualizada e que se beneficia do convivio social

com outras criangas.

A coordenadora acredita que alguns alunos tém a capacidade de se beneficiarem
da inclusdo, porém, uma parte muito grande deles ndo conseguiria. Isso depende
do grau de comprometimento de cada um. Assim, como sugere Castanedo (2007),
que afirma que nem todos os alunos com autismo podem se beneficiar da escola

inclusiva, apenas aqueles com menor grau de comprometimento.

Porém, as dificuldades existentes nos alunos podem ser amenizadas. Os alunos
podem se beneficiar na aprendizagem de comportamentos que ndo sao
naturalmente aprendidos e possibilita que possam, um dia, participar na inclusao

escolar que deve ser a proposta fundamental de toda escola especializada.



5. CONSIDERACOES FINAIS

O tema proposto neste trabalho, a escolarizagdo de criangas com autismo, ainda é
um tema pouco estudado e necessita de mais pesquisas para que possam
subsidiar uma educacao adequada que promova o desenvolvimento global dessas

criangas.

O presente estudo se propds a investigar os procedimentos adotados pela escola
para promover o desenvolvimento global do aluno com autismo. Dessa forma,
tornou-se necessario o conhecimento sobre a sindrome, suas caracteristicas, pois,
cada professor necessita conhecer as peculiaridades da crianga com autismo para
planejar estratégias que promovam o desenvolvimento cognitivo e social da

crianga.

As contribuicbes que a educagdo oferece estdo relacionadas, ndo apenas ao
desenvolvimento social, pois, sabe-se que as criangas podem aprender habilidades
escolares com atividades bem estruturadas. Assim, este trabalho ao investigar os
procedimentos escolares para a educagao desses alunos, incluiu os métodos que
podem contribuir para essa aprendizagem. Além disso, a contribuicdo da familia
junto a escola torna-se essencial no processo de aprendizagem, reforcando os
conhecimentos adquiridos na escola e, através de estratégias, reduzir o transtorno

autista do filho para que ele participe do meio em que vive.

Por se tratar de um trabalho teérico-empirico, foram observadas duas escolas que
atendem alunos com autismo, uma regular e a outra especializada. Na escola
regular foram observados a dinamica da classe, o método adotado pela escola, a
relacdo professor-aluno e as interagdes entre os alunos. Pode-se constatar que a
dindmica da classe, pelo proprio método montessoriano, possibilita a
aprendizagem, pois, nesse metodo ndo ha ordem para a realizagdo das atividades,
ndo ha aula expositiva, pois esses alunos nao conseguiriam acompanhar a aula
atentamente. Além disso, cada aluno possui um ritmo de aprendizagem e um aluno

com autismo possui um ritmo ainda mais diverso, portanto, os alunos observados



realizam as atividades de forma prépria, de acordo com suas possibilidades e com
orientacao individual das professoras.

Os alunos com autismo, um com autismo tipico € o outro com a sindrome de
Asperger, cada um, ao seu modo, se relacionava com as professoras e com 0s
colegas de forma que a inclusao social realmente acontecia. A formacao do vinculo
propicia que a aprendizagem ocorra. Por isso, o vinculo formado entre professoras
e alunos e entre alunos, contribui para que possam aprender a desenvolver suas
capacidades intelectuais e sociais. Os alunos com autismo convivem
satisfatoriamente com os colegas, participam de atividades do grupo e ha a troca
de conhecimentos entre eles, onde um aluno ao ajudar o colega com autismo na
realizacdo de atividades, também estd aprendendo com este de forma que os
processos de aprendizagem se ampliam.

Porém, o aluno com autismo tipico possuia mais dificuldades na aprendizagem que
o aluno com sindrome de Asperger. Com isso, pode-se perceber que o primeiro
nao tinha acesso ao mesmo curriculo que os outros alunos, inclusive que o
segundo. Para isso, o aluno com autismo tipico precisaria de recursos e estratégias
para que adquirisse 0s mesmos conhecimentos, porém, necessitaria de mais
tempo. Além disso, a escola considerava mais importante o desenvolvimento social
do aluno do que a aprendizagem escolar, a coordenadora afirmava que dificilmente
o aluno adquiria um conhecimento novo, 0 que resultava em desvalorizacao no

acesso aos conhecimentos escolares.

Através de questdes referentes a inclusdo, as profissionais da escola
demonstraram que tem o conhecimento sobre modificagdo do ambiente e
contribuicbes que a escola oferece no desenvolvimento social desses alunos,
apesar de que nao tiveram especializagdo para educacdo de criangas com

autismo.

Sobre a presenca da familia, através de relatos, pode-se perceber que as familias
dos alunos sao presentes e contribuem em casa para o refor¢go dos conhecimentos

adquiridos na escola, principalmente a mae do aluno com sindrome de Asperger, a



qual, sempre verifica as atividades realizadas pelo filho e o auxilia nas atividades
de casa.

Na escola especializada buscou-se o conhecimento sobre o método utilizado na
escola, os recursos alternativos, a pratica dos professores, a interacdo entre os
colegas e a presenca da familia. A escola adota o Curriculo de Construgédo
Cognitiva que é uma juncao entre o método TEACCH de Schopler € a Teoria da
Modificabilidade Cognitiva Estrutural de Feurstein. O método tem como proposta:
trabalhar o lado cognitivo e comportamental do aluno e, utiliza, para isso, recursos
construidos pela prépria escola para o desenvolvimento de habilidades que nao

sao naturalmente aprendidas pelas criangas com autismo.

Percebeu-se que ha uma variedade satisfatéria de recursos que visam a
aprendizagem de nogdes sobre discriminagédo, espago, quantidade, para depois
alfabetizar os alunos. Trabalha, ainda, com Atividades da Vida Diaria (AVD) para
que esses alunos possam aprender a cuidar-se sem o auxilio dos pais ou seus
cuidadores. Essas atividades fazem parte da proposta do método TEACCH de
Schopler, que visa a aquisicdo da autonomia no auto cuidado, o que diminui a
sobrecarga dos pais. Entretanto, observou-se que a presenga dos pais ainda nao
era suficiente para que estes pudessem atuar como co-educadores; para isso, a
escola precisaria passar as orientagées para os pais dos alunos de forma que

aprendessem a reforcar os conhecimentos em casa.

A escola especializada exercia um duplo papel que era o de educacao especial e
apoio especializado, pois atende alunos que estdo incluidos em escola regular e
freqientam essa escola no turno oposto, mas que ainda necessitam da
aprendizagem de habilidades.

Apesar, de a escola promover o conhecimento para que os alunos possam ser
incluidos em escola regular, percebeu-se que falta a escola recursos para
desenvolver a socializagao entre os alunos. Atividades, como assistir filmes, ouvir
musicas, lazer na piscina, etc., poderiam se realizar com um grupo. Isso

beneficiaria, também, os alunos que esperam por uma vaga na escola, ja que a



escola possui trinta professores, os quais prestam atendimento individualizado a
um aluno por turno, sendo que, cada professor, atende dois alunos por dia.

O atendimento individualizado possui beneficios no ensino de atividades
apropriadas para cada aluno. No entanto, nessa escola, o ensino individualizado
extingue os relacionamentos sociais entre os alunos por ndo haver atividades que
possam realizar em conjunto, e para que nao haja um suposto conflito, sao
separados. Mas, constatou-se que ha a formacdo do vinculo afetivo com o

professor.

Constatou-se também neste trabalho que a educacéo contribui na promogao do
desenvolvimento cognitivo dos alunos, através de atividades bem elaboradas e
apropriadas na aprendizagem de conhecimentos valorizados pela sociedade e
desenvolvimento social através da aquisicdo de habilidades que propiciem a
aprendizagem de conhecimentos escolares. Assim, apesar das dificuldades
presentes nas pessoas com autismo, 0s relacionamentos podem se ampliar
através da afetividade dirigida a esses alunos que também tém o direito de se
sentir parte da sociedade.

Entretanto, ressalta-se a necessidade de mais pesquisas sobre a escolarizacao de
criangas com autismo para que as escolas possam investir na mudanca estrutural,
se especializem e que utilizem estratégias adequadas para cada aluno com
autismo, j4 que sdo diferentes, assim, como afirma Mazzota (1982, p. 28): “E
preciso que nos lembremos sempre que toda crianca é parecida com outra crianca

e, ao mesmo tempo, nenhuma criancga é idéntica a outra criancga”.
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APENDICE A

Universidade Federal da Bahia

Faculdade de Educacéao

Curso de Pedagogia

Aluna: Regiane Gomes de Oliveira

Orientadora: Theresinha Guimaréaes Miranda

Titulo da Monografia: A Escolarizagdo de Criangas com Autismo

ROTEIRO DE OBSERVACAO
(Algumas questdes foram adaptadas com base em Amaro (2006))

ESCOLA REGULAR

Aprendizagem Escolar

1- O aluno permanece na sala realizando as atividades?

2- Responde corretamente as perguntas da professora?

3- O aluno utiliza algum recurso especial para a sua aprendizagem?
4- O aluno ler corretamente? Consegue interpretar o texto lido?

5- Qual tipo de atividade ele demonstra mais dificuldade?

6- O aluno é receptivo para a realizagao das tarefas?

7- Demonstra possuir boa memaoria? De que forma ele manifesta?

8- Ele necessita de um tempo maior do que normalmente planejado para a
realizagdo das atividades cotidianas? De quais? Por qué?

9- Que atividade o aluno realiza sem precisar de auxilio?
Relacoes Sociais
1- O aluno atende aos pedidos da professora na realizacao de tarefas?

2- O aluno participa de atividades que sao realizadas com todo o grupo?



3- Como ¢é a relacao do aluno com os outros colegas de turma, inclusive com os

que também possuem necessidades especiais educativas?
4- Como acontece a interacao entre a familia e a escola?
A Escola e as Propostas Pedagodgicas

1- O método pedagdgico utilizado pela escola contribui na aprendizagem dos

alunos especiais?
2- Os professores sao especializados para trabalhar com alunos especiais?

3- Quais os objetivos que sao tracados para os alunos individualmente para a sua

aprendizagem?
4- O curriculo utilizado para o aluno é adaptado?

5- Como ¢ feita a avaliagdo? Quais os critérios?

ESCOLA ESPECIALIZADA

Aprendizagem Escolar

1- Quais materiais / recursos pedagdgicos sao utilizados?

2- Como s&o distribuidas as atividades?

3- Como o professor organiza a classe?

4- Como é feita a avaliacao dos alunos?

Relacoes Sociais

1- Os alunos realizam atividades em grupo?

2- Os alunos brincam juntos? Quais brincadeiras eles praticam mais?

3- Demonstram reconhecer seus colegas e demais funcionarios da escola?



4- Como acontece a interacao entre a familia e a escola?

A Escola e as Propostas Pedagodgicas

1- Quais sdo os niveis de ensino em que a escola atende?

2- Qual a faixa etaria dos alunos?

3- Como é o agrupamento dos alunos?

4- Quais os profissionais que atuam?

5- Qual o método pedagdgico utilizado?

6- Quais os objetivos tracados para o atendimento dos alunos?

7- A instituicdo acredita na possibilidade de inclusdo desses alunos na escola
regular?






