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Resumen

El objetivo de este estudio es analizar la importancia de la familia en el contexto de la inclusion
escolar del nifio afectado por el espectro autista (TEA). Sus objetivos especificos son verificar el
diagndstico del nifio afectado; identificar los tipos de intervencidon de nifios con TEA en el entorno
escolar; reconocer las estrategias adoptadas por el maestro para promover la inclusion del nifio
autista; distinguir las dificultades para la inclusion del nifio; verificar el conocimiento de los maestros y
la familia sobre la relacion de la alimentacion y el autismo. Para ello, se realizdé una investigacion
bibliografica con una revisién de la literatura, y una investigacién de campo, para la cual se elaboré
una entrevista y se aplicé al docente y la madre del alumno afectado por la TEA, ademas fue
realizada observaciones. Fue posible a través de observaciones y narrativas darse cuenta de que el
nifio con autismo tiene grandes dificultades para socializar, interactuar en el aula y presentar
dificultades de lenguaje. Se concluye que padres y docentes participan en el desarrollo y la inclusion
del alumno, pero no estan preparados para enfrentar esta situacion y, por lo tanto, brindan el
seguimiento y las intervenciones necesarias, ya que actitan de manera intuitiva; tener un
conocimiento méas especifico sobre el tema es fundamental para que la familia y el educador puedan
ayudar en el proceso educativo del nifio con TEA desde una perspectiva inclusiva.
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Abstract

This study aims to analyze the importance of the family in the context of the school inclusion of the
child affected by the autistic spectrum (ASD). Its specific objectives are to verify the diagnosis of the
affected child; to identify the types of intervention of children with ASD in the school environment;
recognize the strategies adopted by the teacher to promote the inclusion of the autistic child; to
distinguish difficulties for the inclusion of the child; to verify the knowledge of the teachers and the
family about the feeding relationship and autism. For that, a bibliographical research was carried out
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with a survey of the main concepts related to the subject, and a field research, for which an interview
was elaborated and applied to the teacher and the mother of the student affected by the TEA and
made observation to the student. It was possible through observations and narratives to realize that
the child with autism has great difficulty in socializing, interacting in the classroom and presenting
language difficulties. It is concluded that parents and teachers are involved in working on the
development and inclusion of the student, but are not prepared to deal with this situation and thus
provide the necessary follow-up and interventions, since they act intuitively; having a more specific
knowledge about the subject is fundamental so that the family and the educator can assist in the
educational process of the child with ASD from an inclusive perspective.

Keywords: autism spectrum disorder, family, inclusion, school, children.

1 INTRODUCAO

Esse trabalho analisa o transtorno do espectro autista (TEA) infantil e a importancia da familia
no contexto da inclusdo escolar da crianca. Percebe-se que muitos profissionais na area da educagéo
gue, quando estdo diante dessa situacdo, ndo tém conhecimento nem informagao necessaria, 0 que
dificulta o processo de inserir criangas especiais na escola regular, porque, para incluir essas
criangas, necessita-se primeiro de docentes preparados para receber e dar atendimento
especializado.

Muitos pais e outros profissionais também ndo estédo preparados e capacitados para lidar com
essa situacdo e, dessa forma, dar o acompanhamento e a aten¢do necessaria, porque o autismo é
um tema pouco discutido e muito dificil de explicar e de diagnosticar na infancia, porque uma das
caracteristicas da crian¢a autista € a dificuldade de comunicagdo. Essas criancas tém dificuldade de
se expressar oralmente, o que dificulta aos adultos compreenderem o que eles sentem, por isso se
torna dificil diagnosticar com precisdo se a crianca tem o transtorno, visto que as crian¢as na faixa
etaria de um a trés anos ainda estdo no processo de dominio da linguagem (SILVA, 2012). Este
trabalho €, portanto, importante, porque menciona os aspectos a serem estudados, em especial
quando se falar na questéo familia e incluséo.

Quando mencionamos crianga com o transtorno do espectro autista, geralmente ja rotulamos
a crianca como diferente das outras, devido as caracteristicas de isolamento, como brincar sozinho,
ficar reservada com seus pensamentos, como destaca Silva (2012: 3): “Geralmente esta associado a
alguém diferente de nos, que vive & margem da sociedade e tem uma vida extremamente limitada,
que nada faz sentido”, mas, apesar da diferenca, é um individuo que merece atencéo e respeito,
assim como as demais criancas. Este trabalho é, ainda, importante, porque contribuira para o
conhecimento de todos os envolvidos nessa questdo: pais, familiares, professores e até mesmo

outros profissionais que precisam conhecer autismo inclusdo e familia.

A familia, por sua vez, muitas vezes ndo esta preparada para aceitar e ajudar a crianca, por
falta de informagédo e de conhecimento sobre o assunto. Na maioria dos casos, o tratamento é
procurado pela familia quando a crianca ja estd na faixa etaria de trés a quatro anos, geralmente
guando se da inicio a vida escolar. Vale ressaltar que, nos primeiros anos de vida, os sinais
indicativos de risco de autismo ndo sdo tdo perceptiveis para quem ndo possui um minimo de
informacédo e conhecimento sobre o assunto. Muitas vezes os sinais ndo sdo valorizados pelos pais,
familiares e médicos porque, diante dos indicios e sinais, conclui-se erroneamente como pProcesso
normal para a idade da crianga. Um deles, normalmente € o atraso na fala, que comeca a surgir e a
se intensificar em torno dos trés anos de vida, no entanto muito tempo ja foi perdido no sentido de
uma intervencdo precoce e de procura de possibilidades de uma mudanca no quadro que foi se
constituindo, porque, quando mais rapido for o diagnéstico, mais cedo comegam o tratamento e as
intervencdes corretas, que resultardo nas criancas progredirem.

Diante dessa situacao, tracou-se a seguinte pergunta de pesquisa: qual é a importancia da
familia no contexto da inclusé@o escolar da crianca com transtorno do espectro autista (TEA)?

Assim, o trabalho tem como objetivo geral analisar a importancia da familia no contexto da
inclusdo escolar da crianca com transtorno do espectro autista. E, mais especificamente, verificar
como ocorre o diagndstico da crianca acometida; identificar os tipos de intervencéo de criangcas com



TEA no ambiente escolar;; distinguir as dificuldades para a inclusdo da crianca; e verificar o
conhecimento dos professores e da familia acerca da relacéo alimentacao x autismo.

Para que se tenha melhor compreensdo da pesquisa realizada, o artigo apresenta uma
fundamentacao tedrica com as principais teorias, além da metodologia, analise da informacédo e
conclusoes.

2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

Nesta parte do trabalho, apresentam-se as principais teorias acerca do autismo desde uma
abordagem dos seguintes aspectos: histéria e definicdo, diagndstico, intervencdo, a importancia da
familia na incluséo escolar e do professor.

2.1 Autismo: Histéria e definicdo

O autismo foi relatado pela primeira vez por Kanner, em 1943, médico psiquiatra dos Estados
Unidos, como menciona Bandim (2011:11): “Kanner descreveu 11 casos, nos quais observou
determinados comportamentos proprios, caracterizados por isolamento (autismo extremo) rotinas
repetitivas e elaboradas, repeticdo de frases e palavra”, a partir da observacdo de um grupo de
crianca com comportamento peculiar, tendo considerado a sindrome pertencente a categoria das
psicoses. Atualmente, o autismo é considerado como um transtorno invasivo de desenvolvimento que
envolve graves dificuldades nas habilidades sociais e comunicativas, caracterizado por um conjunto
de sintomas que afeta a interagéo e a socializagéo da crianga com o meio que o cerca.

No momento presente o autismo ndo esta mais dividido em categorias, segundo 0 novo
critério de avaliacdo da DSM-5 (Manual Diagnostico e Estatistico de transtornos mentais) esse
transtorno ndo se apresenta como transtorno global ou invasivo de desenvolvimento, nem sindrome
de asperger conforme eram divididos, para melhor compreensdo da familia, mudou a definicdo de
autismo para Transtorno do Espectro Autista(TEA). Para Bandim (2011: 17), “O transtorno autista
atinge macicamente o desenvolvimento afetivo, social e cognitivo da crianca, transformando o
autismo em uma das sindromes mais devastadoras no tocante ao desenvolvimento da crianga”.

2.2 Diagndsticos e intervencgdes

Silva (2012:14) disponibiliza a informagdo de que, “segundo a Organizacdo das Nacdes
Unidas (ONU), cerca de 70 milhbes de pessoas no mundo sdo acometidas pelo transtorno”. Pais,
professores e outros profissionais focam em uma preocupacdo muito mais no atraso da fala e nos
aspectos sociais da crianga, sendo importante a identificagdo e a intervencéo precoce do transtorno
do espectro autista e seu desenvolvimento, porque, se nao tiver esse olhar atento, pode atrasar o
desenvolvimento que a crianga precisa ter antes dos cinco anos. Bandim (2011:31) diz: “os sintomas
do autismo normalmente se manifestam antes dos 3 anos de idade. Os pais comeg¢am a se preocupar
entre os 12 e 18 meses, na medida em que a linguagem nao se desenvolver”.

Uma das caracteristicas do autismo se refere a comunicacgdo. De acordo com Goergen (2013:
33), “destaca-se o uso limitado de comunica¢édo nao verbal, como contato visual, expressdes faciais,

gestos, linguagem corporal. E comum a crianga nao responder ao chamado pelo nome ou ao gesto
de tchau”.

Na infancia, os sinais indicativos de risco do autismo ndo sao tdo perceptiveis para quem nao
possui informacdo sobre ele, porém muitas vezes ndo séo valorizados pelos pais, familiares e
meédicos. Os familiares sdo os primeiros a perceber alguns sinais indicativos de autismo, mas é
necessaria a avaliagdo precisa de um profissional da &rea. Outra caracteristica, como destaca
Goergen (2013:35), “diz respeito aqueles comportamentos marcados por extrema resisténcia ou
estresse para mudanca de rotinas”, isso explica por que muitas criancas com autismo tém
comportamento de estresse diante de novas situacdes e novas rotinas.

Geralmente, a primeira a desconfiar da deficiéncia do filho é a mée, em seguida os médicos,
professores e as pessoas ao redor, que comecam a notar comportamento diferente na crianca.



Segundo Silva (2012:134), “para que o diagndéstico seja realizado com éxito, € fundamental que o
profissional tenha experiéncia no assunto e que entenda profundamente sobre comportamentos
infantis de forma geral”. Ainda ressaltando sobre o diagnéstico, Bandim (2011:48) coment6a que: “Ele
deve ser dado por um profissional médico, podendo ser um psiquiatra especializado em criangas e
adolescentes, ou mesmo outro profissional médico que tenha experiéncia” com crianga autista.

O diagnéstico nao significa algo de pouca importancia, pois, por meio dele, é que se
conduzirdo as alternativas e intervencdes, como sustenta Bandim (2011: 47): “o diagnostico pode ser
considerado como o principio fundamental para um direcionamento e ponto de partida para o
tratamento adequado”.

Quadro 1 - Principais instrumentos de diagnéstico.

Instrumento Objetivo

Childhood Autism Rating Scale-CARS
(Escala de Pontuacéo para Autismo
Infantil)

Avaliacdo para se compreender e identificar o grau do transtorno da
crianga acometida.

E uma ferramenta de entrevista semiestruturada para ser aplicada com
0s pais, para se compreender os padrdes iniciais de comunicacao,
interacéo social e comportamentos da crianca.

Autism Diagnostic Interview-
Revised(ADI-R)

Modified Checklist for Autism in
Toddlers — M-CHAT - Escala para
rastreamento de autismo modificada
(Instrumento validado no Brasil).

Desenvolvida por Robins DL, Fein D, Barton ML, Green JA, 2001. A M-
CHAT é um instrumento de rastreamento precoce de autismo, que visa
identificar indicios desse transtorno em criangas entre 18 e 24 meses.

O ASQ foi planejado por Michael Rutter e Catherine Lord, para ser
completado pelos pais ou cuidadores de individuos com suspeita de
. . diagnostico de TGD. O ASQ consiste em 40 questfes extraidas da
ASQ - Questionario de triagem para | AD|-R, que foram modificadas para tornarem-se mais compreensiveis
autismo. aos pais.

Autism Screening Questionnaire —

(Instrumento validado no Brasil).

Escala de Avaliacédo de Tragos Trata-se de um teste padronizado que déa o perfil de conduta da
Autisticos —ATA. (Instrumento crianga, baseado na observacado e também pode auxiliar no processo
validado no Brasil). terapéutico, possibilitado uma avaliagdo constante da crianga.

Fonte: Adaptado por Bandim (2011: 48-51).

Diante do exposto, percebe-se que muitos dos instrumentos de diagnostico ndo estdo
popularizados, em funcéo disso muitos profissionais ndo estdo preparados e, em muitos casos, nao
sdo especialistas na area relacionada aos problemas mentais, por conseguinte diagnosticam
erroneamente quem ndo tem o transtorno, resultando assim no atraso nas intervencdes e no
desenvolvimento da crianca autista.

Para o diagndstico do TEA, consideram-se 0s principais pontos, como interagdo social,
comunicacdo, comportamentos repetitivos e com interesses restritos, os quais serdo investigados
pela histéria clinica detalhada por exames psiquiatricos, exame neurologico, avaliacdo genética,
avaliacdo fonoaudiologica e avaliagdo psicologica. (GOERGEN, 2013)

Um dos motivos de os pais ficarem desesperados é ndo ter a quem recorrer para comegar o
tratamento. E verdade que cabe aos pais observar as caracteristicas anormais dos filhos, mas é



necessario que as faculdades de medicina prepararem melhor seus profissionais para dar o auxilio e
a assisténcia necessaria para as familias, contribuindo assim para o diagnéstico e as intervengdes
corretas na hora certa. Como comenta Bandim (2011:62), “Apesar do aumento do conhecimento e
reconhecimento do transtorno por muitos profissionais, muita desinformacdo ainda predomina no
contexto dessas criangas”. Essa triste realidade compromete o progresso dessas criancas e chega
até a ser lamentavel para os pais, que ficam desinformados sobre a real situagdo dos seus filhos
recorrendo a varios profissionais, sem saber que decisdo tomar, visto que além do filho ser uma
crianca especial ainda encontram esses outros obstaculos que séo os profissionais despreparados e
a falta de assisténcia.

E fundamental procurar por varios profissionais, pois o tratamento consiste na uni&o de varios
profissionais que contribuirdo para ajudar a crianca a se desenvolver nas suas competéncias e
inteligéncias, ajudando-a a viver de maneira apropriada e ter os comportamentos adequados. Bandim
(2011:61), ao descreve o tratamento, confirma: “Deve ter um carater eminente multidisciplinar, isto €,
ser realizado por varios profissionais especializados, com cada caso sendo avaliado de forma
particularizada”, até porque 0s pais irdo precisar dessa ajuda em parceria, sendo, portanto,
importante o acompanhamento com psiquiatra, fonoaudidlogo, terapeuta ocupacional e
comportamental. Destarte, eles precisardo de acompanhamento educacional para o melhor
desenvolvimento das criangas autistas, e cada um contribuird para o progresso da crianga nas
diferentes atuacdes e necessidades.

Todas essas acdes, como menciona Bandim (2011:31), “Melhoram a qualidade de vida das
criangas e consequentemente a qualidade de vida dos pais”, pois os pais, diante dessa nova
situacdo, necessitam contar com a ajuda de varios profissionais, destacando que é importante os pais
também cuidarem de sua prépria saude, porque, quando recebem o diagndstico, muitos pais entram
no estado de estresse e ansiedade, até mesmo ficam com depresséo. Entdo, € importante que, para
cuidar da crianca autista, os pais cuidem do seu estado fisico, mental e emocional para serem 0s
guias mais achegados e preparados dessa crianga, porque 0s pais irdo passar mais tempo com eles
e cabe primeiramente a eles a educacédo dos seus filhos, junto a todo o acompanhamento dos
profissionais que ajudardo nas responsabilidades. Para a realizacdo de uma intervencéo,
apresentam-se abaixo os principais modelos de intervencéo.



Quadro 2 - Principais modelos e programas de intervencoes.

Modelos/ Programas Objetivo

Apoio individualizado, para contribuir para melhor autoestima e capacidade de

Tratamento Psicoterapico ~ . -
adaptacéo ao ambiente familiar e escolar.

Técnicas aplicadas fora do contexto da escola por profissionais especializados
com a finalidade de contribuir de forma individualizada para o desenvolvimento
da crianga acometida.

Programas cognitivos/ comportamentais e
pedagogicos especializados.

TEACCH (Treatment and Education of Envolve basicamente observacgéo criteriosa dos comportamentos das criangas
Austistc and Related Communication autista em diferentes ambientes, frente a diferentes estimulos com interagao
Handicapped Children) com os pais para todo o processo.

Ensino intensivo e individual das habilidades necessarias para que a crianga

ABA (Analise Comportamental Aplicada) possa adquirir independéncia e uma melhor qualidade de vida.

O computador Consiste na utilizagdo do computador como apoio a aprendizado da escrita.

Fonte: Adaptado por Bandim (2011: 67-74).

Além de todos os instrumentos de apoio as intervengdes, é importante a atuagéo de diversos
profissionais habilitados para as intervencgdes, que também serdo de importancia para os pais como
destaca Kidd (2013: 111): “Pais de criangas com TEA precisam de alguém em que possam confiar
para lhes ensinar sobre seus filhos; precisam de alguém que entenda sobre o autismo, para ajudar a
cuidar dos seus filhos”, ou seja, precisam dividir essa missdo com outros, pois sozinhos 0s pais nao
conseguem, necessitam até mesmo de verdadeiros amigos, vizinhos e familiares dispostos a ajudar,
como diz a prépria autora: “precisam dessa equipe de apoio”. Silva (2012: 5) também comenta algo
importante sobre isso: “O conhecimento atual sobre autismo é fruto de uma parceria que costuma dar
certo: pesquisadores comprometidos e pais que dedicam suas vidas a zelar por seus filhos”.

2.3. Aimportancia da familia na incluséo escolar

Segundo Lakatos (2013: 171), “A familia, em geral é considerada o fundamento béasico e
universal das sociedades, se encontra em todos os agrupamentos humanos”. Assim sendo, a familia
€ o alicerce sustentador do ser humano.

Um filho é um motivo de alegria. S&o meses esperando o tdo desejado filho, e 0 que se
deseja de um filho é que ele venha ao mundo com salde perfeita, imagina o quanto é desafiador e
novo para o0s pais receber o diagnéstico da crianca com evidéncias de autismo. Diante da nova
circunstancia e despreparos, 0s pais sao pegos inesperadamente, se sentem culpados e sem
conhecimento sobre a situacdo, que rumo tem que tomar. Sentem-se frustrados e preocupados e
disso, por sua vez, brotam muitos sentimentos, como angustia, conflitos, frustagcbes, medos e
insegurancas. (SILVA: 2012)



Sem conhecimento de causa, recorrem a varios profissionais e a opiniées diferentes, que
consequentemente ndo contribuem para um direcionamento correto, porque muitos profissionais
estdo desinformados e pensam erroneamente a respeito do transtorno autista, como comenta Bandim
(2011: 62): “Esse tipo de postura ndo traz nenhum beneficio a crianca, principalmente aos pais, que
ficam perdidos e afogados num mar de informagdes truncados e malconduzidos”.

Nesse momento, 0 que 0s pais precisam é de excelentes profissionais que os guiem na
direcdo rumo ao progresso do seu filho. Eles precisam ter a forca necessaria para ter condicGes de
ser a base sustentadora do tratamento do filho. E necesséario que os pais ndo se sintam sozinhos e
reconhegam que precisam de ajuda e que devem formar uma aliangca com todos os envolvidos como
professores, fonoaudiologo, psicélogo e pediatra. (KIDD: 2013)

A crianca especial necessita de atengdo, cuidado e carinho da familia, e todo o
acompanhamento e estimulo para seu progresso, porque a criangca pode até ter excelentes
profissionais que a estimulem, mas é fundamental a dedicagdo e a paciéncia dos pais na vida da
crianga com transtorno, pois 0s pais sdo a base da crianga, e o envolvimento deles é extremamente
importante para o desenvolvimento da crianga autista, como confirma Silva (2012:159): “A crianga
com autismo so6 consegue se desenvolver se estiver verdadeiramente integrada no ambiente familiar”.
Kidd (2013: 17) também confirma esse ponto de vista quando diz:

Os pais tém um impacto maior sobre o desenvolvimento de seus filhos que
outro profissional que se conhega. Se os pais passarem apenas duas horas
interagindo com seus filhos diariamente, eles influenciardo o progresso
infantil duas ou trés vezes mais do que qualquer professor ou terapeuta.

A familia constitui entdo o primeiro universo de relacionamentos socidveis onde a crianga se
desenvolve, como frisa Dessen (2001: 136): "especialmente em se tratando das criangcas com
deficiéncia mental, as quais requerem atencao e cuidados especificos da familia”. Portanto, a familia
sera fundamental em todo o processo.

2.4 O papel dainclus&o escolar das criangas com autismo

A inclusdo tem como finalidade atender as necessidades das crian¢as especiais e possibilitar
a sua interacdo na escolar. Kidd (2013:100), ao mencionar as vantagens da inclusdo, assevera que
“Um dos beneficios invisiveis do inicio de servigos educacionais em uma idade precoce é que a
crianga aprendera a tolerar novos ambientes e a envolver-se com mais pessoas”.

E preciso reconhecer que, para que se tenha inclusdo, primeiro temos de mudar a nossa
maneira de olhar a crianca autista, a qual, embora tenha limitacfes, é capaz de se desenvolver assim
como as outras criangas. Por isso, é necessario, como afirma Silva (2012: 71): “olhar a crianga com
autismo sob a perspectiva dela”, admitindo que, dependendo da crianga e das intervencgfes corretas
e do tratamento precoce, ela pode se desenvolver, conforme afirma Kidd (2013: 95):

A intervencao precoce é fundamental para o sucesso de todas as criangas
no longo prazo, especialmente aqueles com autismo. Uma vez que o
cérebro é muito flexivel em criangas com menos de sete anos, quanto antes
diversos servicos forem iniciados, melhor sera o seu resultado.

A inclusdo tem uma proposta bem interessante, pois reconhece que o aluno que antes era
excluido da sociedade e da escola, agora conta com a oportunidade de ter uma relacdo com todos, e
isso contribui para novas aprendizagens. Desse modo, a relacdo aluno-professor tem grande
significado no processo educativo, pois um complementa o outro. (BELIZARIO e LOWENTHAL, 2013)

A educacdao inclusiva tem também a intencéo de trabalhar com valores como a solidariedade
humana e o desenvolvimento da crianca e a preparacdo para o0 exercicio da cidadania. Para Silva
(2012: 163): “inclusdo é uma politica que busca perceber e atender as necessidades educativas
especiais de todos os alunos, em salas de comum, em um sistema regular de ensino”. Todas as
criangas precisam estar em convivéncia com outras criangas, ou seja, elas precisam interagir entre si,



sendo assim a inclusdo escolar tem a salutar missdo de promover varios valores por trabalhar a
individualidade, a diferengca de cada individuo, o companheirismo, a amizade, a aceitacdo das
diferencas. Além disso, como destaca Silva (2012: 159): “O contato com criangas tipicas propicia
estimulacdes diferentes daquelas obtidas em terapia”. Outro ponto importante € que a inclusdo vai
incutir nas criancas a capacidade de aceitagéo e, futuramente, ndo ter preconceito pelo diferente.

E digno de nota que a educacdo em geral tem como principal objetivo o exercicio da
cidadania quando se trabalha a inclusdo na escola regular, esse objetivo se torna real, pois se
concretiza na agdo de respeito a todos, independente da sua situacdo, como destacam Belizario e
Lowenthal (2013: 134):

A inclusdo escolar promove as criangcas com TEA oportunidades de
convivéncia com outras criancas da mesma idade, tornando-se um espaco
de aprendizagem e desenvolvimento social. Possibilita-se o estimulo de
suas capacidades interativas, impedindo o isolamento continuo.

Outro ponto importante da inclusédo escolar estd associado ao fato de as criangas especiais
nao serem vistas com descriminacdo e exclusdo, e sim como capazes de se desenvolver dentro das
suas circunstancias. Mas, para que isso ocorra, é necesséario ter uma educacdo de qualidade e
atendimento adequado, profissionais qualificados para criangas autistas e uma mudanca de olhar em
relacdo a elas. Como salientam Belizario e Lowenthal (2013:.138), “A escola deve buscar estratégias
para que o processo de ensino-aprendizagem aconteca com qualidade”, baseado no projeto politico-

pedagdgico para que se tenha qualidade na educacgéo para todas as criangas.

A educacdo infantil é a primeira etapa na qual se concretizam, para toda a vida adulta,
atitudes que influenciam para toda vida, sendo assim a inclusdo é importante, pois contribui para
preparar criangas para o ato da generosidade, da bondade e do respeito. O artigo 206 da
constitui¢do, inciso |, deixa claro que ndo pode haver distincdo e discriminacdo com alunos, toda a

crianga precisa de acesso a educacdo, pois a lei nos garante que tem de haver igualdade de
condicdes para todos os alunos permanecerem nas escolas.

A inclusao escolar, portanto, é lei e tem seu amparo, todas as escolas sdo obrigadas a incluir
criancas especiais na sua rede de ensino, conforme a legislacao, no artigo 205 a educacdo, é direito
de todos e dever do Estado e da familia”, ou seja, a educacdo é direito de todas as criangas
independente das suas condi¢bes. (BRASIL, 2015: 14):

Entende-se por educagdo especial, para os efeitos desta lei, a modalidade
de educacéo escolar oferecida preferencialmente na rede regular de ensino,
para educandos com deficiéncia; transtornos globais do desenvolvimento e
altas habilidades superdotacéo.

1° Havera, quando necessario, servicos de apoio especializado, na escola
regular, para atender as peculiaridades da clientela de educagéo especial.

2° O atendimento educacional sera feito em classes, escolas ou servigcos
especializados, sempre que ndo for possivel a sua integracao nas classes
comuns de ensino regular.

3° A oferta de educacédo especial, dever constitucional do Estado, tem inicio
na faixa etaria de zero a seis anos, durante a educacéo infantil (BRASIL,
2015: 49).

Como se vé, a educacao especial é lei, e todas as instituicbes de ensino devem oferecer
uma educacdo de qualidade sem nenhum tipo de preconceito. Sobre esse assunto, o Conselho
Estadual dos Direitos da Crianca e do Adolescente (CEDCA) prioriza aspectos muito importantes, os
guais devem ser cumpridos por todos em beneficio da crianga. Esse documento destaca que todos
os direitos da criangca devem ser preservados, tais como: educagdo, moradia, lazer; direito a cultura e
tudo que contribua para a dignidade humana da crianca. E uma das maneiras de conceder dignidade



as criancas especiais € nao trata-las com discriminacdo e associa-las ao convivio com outras
criangas, inclui-las na rede regular de ensino.

2.5 Relacao entre alimentacéo e sindrome do espectro autista

Para Silva (2001: 11), “diversos estudos descrevem uma associacao do autismo com variadas
anormalidades fisiolégico, entre elas disturbios relacionados ao metabolismo proteico”. A teoria do
excesso de peptideos opioides afirma que o consumo de gliten e caseina pode intensificar o
comportamento da sindrome do espectro autista. Outra hip6tese é de que distlrbios do metabolismo
da creatina também estdo integrados a doenca. Outros autores apontam que intolerancias
alimentares e alergias alimentares tém recebido muita atencdo como possiveis fortalecedoras dos
comportamentos autisticos. (SINGH & KAY, 1976)

A primeira evidéncia foi descrita ha mais de 40 anos por Hans Asperger (1961), que sugeriu
uma possivel relagdo entre doenca celiaca e autismo. Estudos posteriores identificaram, em urina e
diversos fluidos corpéreos de autistas, elevadas concentracbes de peptideos, aminoacidos e
metabdlitos derivados do catabolismo proteico. A partir desses resultados, algumas teorias sobre a
relacdo entre consumo de proteina e autismo foram postuladas. A mais popular € a teoria do excesso
de peptideos opioides, muito difundida por profissionais e pais de autistas. Recentemente indicios de
alteracdes do metabolismo da creatina também foram identificados.

2.5.1 Dieta sem gluten e sem caseina

De acordo com Mello (2005), no periodo de 1980, alguns pesquisadores indicaram a
existéncia de uma possivel correlacdo entre alguns comportamentos caracteristicos de pessoas com
autismo e a presenga, ou tracos, de gliten (e seus derivados) e caseina na alimentacdo. Nesta
direc@o, Whiteley et al., (2010) relata que, em estudos desenvolvidos na Dinamarca, com criangas
autistas que foram alimentadas com dieta restrita em gluten e caseina, foram obtidas melhoras
consideraveis no comportamento destas criancas apés 8 a 12 meses de dieta. Assim, entende-se
que, quando retiramos os alimentos e os produtos que prejudicam a “pessoa acometida pela
sindrome mencionada e aumentamos a oferta de nutrientes, damos a oportunidade de o corpo
trabalhar adequadamente e de os outros tratamentos serem mais bem aproveitados”. (MARCELINO,
2010: 61).

Santos (2012: 05) afirma que, “diante de todas as implica¢des do distirbio autista associado a
nutricdo, o tratamento deve ser sempre aplicado de forma interativa e multidisciplinar”, bem como
deve haver a integragdo dos membros da familia do paciente, objetivando nédo a cura da doenca, mas
uma melhora efetiva nas caracteristicas e sintomas da desordem.

Em conformidade com Lima (2013), para eliminar a caseina da dieta, devem ser retirados o
leite e seus derivados, como sorvetes, iogurtes, queijos etc. Deve-se substituir o leite animal por leite
vegetal, como, por exemplo, o leite de arroz. Para retirar o gliten, a pratica mais comum € a utilizagao
de farinhas de milho, mandioca ou arroz. Este tipo de dieta ndo pode ser feito sem o
acompanhamento de um especialista, pois pode deixar de fora alguns nutrientes, por exemplo: célcio,
proteinas etc. Por sua vez, é oportuno que primeiro se retire o leite e todos os seus derivados, e apos
trés semanas faca-se a retirada do gliten, de forma gradual até que seja total.

Conforme Marcelino (2010), os resultados positivos da aquisicdo da dieta Sem Gldten e Sem
Caseina (SGSC) sao: a melhora do nivel de concentragdo, melhora do contato ocular, diminuigdo do
comportamento auto e agressivo, diminuicdo das estereotipias motoras e verbais, impulso positivo na
afetividade, melhora na linguagem verbal e ndo verbal. Além de resolucdo dos problemas
gastrintestinais, melhora do sono. Ainda de acordo com o mesmo autor, no geral, observa-se um
comportamento melhor em 70% das criancas que estejam sob correta aplicacédo da dieta.

2.5.2 Protocolo DAN

Nesta mesma linha, temos o trabalho do pesquisador e psicologo e pesquisador norte-
americano, Dr. Bernard Rimland, que fundou o Autism Research Institute (ARI) e a Autism Society of



America (ASA). O trabalho do autor supracitado contempla o tratamento biomédico, também isento
de glaten e caseina. Ele elaborou o famoso protocolo DAN, conhecido em inglés como Defeat Autism
Now (ou Derrote o Autismo Ja). Comprovou em seus estudos que 0 autismo esta ligado a causas
bioloégicas, tais como: intoxicacdo de metais pesados, intolerancia alimentar, proliferagdo de
leveduras e bactérias, transtornos intestinais, sensibilidade ao gluten e a caseina, desequilibrio de
acidos organicos e/ou deficiéncia nutricional.

O tratamento biomédico completo usualmente envolve intervengdo dietética, nutricional,
suplementacao vitaminica, e pode incluir o uso de medicamentos homeopaticos, além da retirada de
gliten e caseina na alimentagdo (MARCELINO, 2010). A adogao da dieta sem gliten e sem caseina
tem como consequéncia a melhora dos problemas relacionados: digestdo, sono, concentracéo,
menos autoagressao, maior interatividade social, e aumento da linguagem que geralmente é limitada
na maioria das criancas do espectro.

3 METODOLOGIA

Esta pesquisa é de natureza qualitativa, pois ndo mensura dados. Partiu-se da perspectiva da
pesquisa bibliografica e de campo, conduzida desde uma abordagem exploratério-descritiva. Para
Lakatos (2013) tanto a pesquisa bibliogréfica, como a de campo se complementam e enriquecem a
investigacao.

A Escola X localiza-se no Bairro Cidade dos Funcionarios. A missao da escola é cuidar para
gue a socializac¢éo, o conhecimento, a formacéo moral, o equilibrio emocional e a consciéncia politica
florescam nos alunos, abrindo espaco para desenvolverem seu potencial. Essa instituicdo tem
crescido muito e hoje conta com 1480 alunos, e tem outros campos de educacdo em Fortaleza,
conforme a informacéo da secretaria geral da instituicdo. A organizagéo curricular do Colégio € divida
em: Infantil, Fundamental e Médio. Tem como missdo formar cidaddos competentes, éticos e
conscientes, oportunizando espagos para o desenvolvimento de suas habilidades, por meio da
prestacdo de excelentes servigcos educacionais e do afeto, contribuindo para uma sociedade justa e
humana.

Os sujeitos da pesquisa foram selecionados de forma intencional, haja vista que sdo pessoas
que se relacionam diretamente com a crianga com TEA e possuem a informacéo necessaria. Para
tanto, foi elaborado e aplicado um roteiro de entrevista semiestruturada & mée (Rosa) do aluno e a
professora (Flor), e realizada observagcé@o simples (assistematica) através de quatro sessdes com o
aluno acometido pelo TEA.

O material coletado foi analisado desde a perspectiva da técnica de analise de conteudo.
Para o registro da observacéo, as categorias foram definidas a posteriori (ver quadro 1 do apéndice).
Por outro lado, as categorias das entrevistas, foram definidas a priori (ver quadro 2 do apéndice).
Para melhor compreensao as categorias estdo destacadas em negrito no corpo da analise da
informacéao.

Vale salientar que, antes da realizacdo da entrevista e da observacdo, foi explicado aos
participantes a importancia do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, posto que é a
manifestacéo clara de concordancia do sujeito investigado com realizacdo da pesquisa.

4 ANALISE DA INFORMACAO

Nessa parte do trabalho, apresenta-se a observacdo da crianca acometida pelo TEA e as
entrevistas aplicadas a mée e a professora da crianca.

4.1 Observacéo



Em funcdo das quatro sess@es observacionais simples realizadas com a crianca acometida
pelo TEA, foi possivel destacar algumas categorias (ver em negrito) definidas a posteriori da analise
dos registros:

- Na primeira sesséo, identificou-se dificuldade de interacédo (inicialmente o aluno resistiu a
entrar na sala, tinha pouca confianca nos professores e apresentava agitacao fisica) e os
professores fizeram uso de mudltiplas estratégias para integrar o aluno (estimularam a
crianga através de tarefas coletivas e ludicas);

- Na segunda sesséo, observou-se a adaptacao do aluno, a qual foi positiva e apresentou
vinculacdo afetiva aos professores, aceitou bem os colegas de sala de aula, embora
preferisse ficar sozinho;

-Na terceira sesséo, evidenciou-se a dificuldade de concentrac&o (o aluno tinha dificuldade
em se concentrar e desenvolver as tarefas). Andava pelo ambiente sem parar de forma
desordenada e ndo interagia. Apresentava dificuldades psicomotoras e de interacdo. Os
professores utilizaram como estratégias o desenvolvimento do aspecto psicomotor através
de atividades ludicas e tarefas para o desenvolvimento cognitivo.

-Na dltima sesséo, destacou-se a linguagem e a interacdo do aluno, o qual apresentou um
bom desenvolvimento, com melhoria no processo de interagdo na sala de aula.

4.2 Entrevistas

Conforme relato da mée, Rosa (nome ficticio), 35 anos, a familia € composta de quatro
pessoas: ela, o esposo e dois filhos — uma de nove anos e outro de quatro anos. O de quatro anos se
chama Lucas (nome ficticio), estd cursando o infantil IV no periodo da manh&; € uma crianca afetiva
com os colegas principalmente com a professora. Rosa descobriu que seu filho era autista quando a
escola percebeu que a crianca tinha tracos anormais de comportamento, como comprometimento na
linguagem, falta de interacéo e dificuldade de atencéo e de concentracdo. Tracos esses mencionados
por alguns autores como caracteristicas do transtorno. Consciente da situacdo, a escola orientou a
familia a buscar ajuda profissional. Depois do acompanhamento multidisciplinar, foi diagnosticado o
transtorno antes dos trés anos de idade. Esse tratamento multidisciplinar refere-se aos vérios
profissionais unidos e integrados para o tratamento da crianca com transtorno autista (BANDIM:
2011). A mée (Rosa) assim comenta como foi a inclusdo dele na escola e por que escolheu aquela
instituicdo educacional para o filho:

Antes do diagnostico do Lucas (nome ficticio), sempre foi muito bem
acolhido e mesmo apds o diagndstico todo carinho e respeito permanecem,
tais sentimentos foram decisivos para a escolha e permanéncia do meu filho
na instituicao.

Isso reforca que a inclusdo escolar comeca desde a portaria da escola, com um bom
acolhimento da crianca, até todo o estabelecimento de ensino, ou seja, a inclusdo precisa ocorrer em
todo o contexto escolar ndo se trata apenas de inserir parcialmente a crian¢a, ou seja, todos devem
demonstrar uma postura afetiva e respeitosa com a proposta de inclusdo. Isso desenvolve
sentimentos positivos como respeito a diferenga, com colaborag¢éo e com solidariedade (CARVALHO,
2009). A entrevistada destaca, ainda, que o filho sempre foi muito bem aceito e bem tratado por todos
na escola, sua expectativa em torno da continuidade da proposta € que a escola busque crescimento
e qualidade na incluséo escolar.

Nesse sentido, o papel da escola € promover 0 ensino de qualidade que desenvolva nos
alunos suas capacidades cognitivas, intelectuais, emocionais e sociais. A inclusdo deve ir ao encontro
desses objetivos, pois desenvolve nos alunos a capacidade de aprender com o outro e lhes ensina a
ter uma convivéncia compartilhada que favorece ndo s6 o desenvolvimento de crianga com TEA, mas
também com todas as outras criancas e principalmente permite-lhes ter acesso a educacgéo na escola
regular; isso é ser incluidas e ndo excluidas (BELIZARIO; LOWENTHAL, 2013). Em conexdo com



essa ideia, Rosa cita os beneficios da proposta inclusiva para o progresso do filho e quais as
dificuldades e desafios vivenciados nessa proposta. Rosa reconhece que:

A escola foi de enorme importancia para o nosso filho, incluir é de grande
importancia para as criancas com necessidades especiais, ela sé trouxe
beneficios para todo o seu desenvolvimento global, como também esta em
associagdo com outras pessoas que ndo sejam apenas os familiares o
ajuda a interagir com todos, as dificuldades e desafios da inclusdo esta
dentro do contexto escolar onde a inclusdo acontece ,6 necessario ter
programas mais direcionados em apoio ao professor, ou seja, mais
qualificagdo e materiais didaticos que estimulem melhor essas criangas,
também sinto falta de outros profissionais da escola mais envolvidos com o
desenvolvimento do meu filho como psicéloga e uma psicopedagoga na
escola.

Isso nos remente & importancia de ndo apenas incluir criangas especiais na escola regular,
como também dar o suporte necessario a fim de auxilid-las melhor no processo educativo, porque, na
inclusao, todo o envolvimento da comunidade escolar é importante. Quando foi perguntado para mée
do aluno de que forma a afetividade ocorria e se ela achava a afetividade um ponto importante para
que a inclusdo e aprendizagem se concretize, Rosa disse que

A afetividade e algo que sempre me chamou atencdo por todos os
funcionérios, eles transmitem esse valor da solidariedade e afetividade com
todos independe das situacdo porque uma das proposta da educacgdo da
escola e forma pessoas solidarias e bondosas .Na escola de Lucas
considero uma outra familia porque podemos contar com eles para nossa
dificuldades, anseios e medos ,sentimos que ndo estamos sozinhos

Destaca também a grande afetividade entre ele é a professora que
demostra muito carinho por Lucas.

Em relagédo a aprendizagem, a escola é um ambiente que proporciona, além de interacéo e
afetividade, o desenvolvimento de habilidades e de competéncias sociais que serdo Uteis a vida
adulta. Para Rosa, a escola é fundamental, pois possibilita melhores avancos cognitivos e
comportamentais. Ela responde da seguinte a pergunta sobre como avalia a aprendizagem do filho e
se ele esta sendo bem acompanhado no processo de ensino e aprendizagem:

O aproveitamento escolar dele esta dentro do seu ritmo, mas ele esta
progredindo dentro das suas possibilidades, parecem pequenos avancos,
mas esses pequenos avangos Sao importantes para O Seu Processo
gradativo de desenvolvimento. Lucas vem sendo estimulado para a
descoberta das cores, nimeros, letras e outros assuntos trabalhados. Sim,
ele é bem acompanhado sempre de forma individualizada, pois ele
necessita de muita estimulacédo e acompanhamento nas atividades.

Nesta direcdo, Rosa ainda comenta que, segundo a professora, ho comeco do semestre
Lucas chorava para realizar as atividades propostas, hoje em dia Lucas ja4 aceita sentar, embora
ainda necessite do acompanhamento individual da professora, que pacientemente o orienta nas
atividades. Ja reconhece letras e nimeros, melhorou muito na sua coordenag¢édo motora fina — segura
0 lapis corretamente — e realiza algumas atividades propostas, algo que nao fazia antes.

Quanto a alimentacéo, € importante ter a consciéncia da sele¢éo dos alimentos nutritivos para
0 crescimento saudavel da crianca conforme mencionado pela mée de Lucas. Em observacao
referente a alimentacao, foi possivel verificar que Lucas se alimentava muito de frutas, principalmente
de banana, sua fruta preferida. A Unica restricdo da mée era biscoitos recheados e refrigerantes. A
prépria crianca ndo gostava de alguns alimentos, como massas, por exemplo. Rosa menciona que a
dieta de Lucas esta relacionada a evitar alimentos industrializados, refrigerantes, alimentos com
conservantes. Ela diz:



Lucas faz uma dieta ndo pelo transtorno em si, mas pela qualidade de vida
e para ndo ter problemas de obesidade, pois em determinado momento ele
ficou acima do peso. Ele tem acompanhamento com uma nutricionista que
faz parte da equipe de profissionais que acompanham Lucas. (Rosa)

Na concepcao de Rosa, os alimentos industrializados, alimentos com excesso de acUcar,
afetam a salde de todos, sendo assim ela procura introduzir desde muito cedo uma alimentacao
saudavel. Os utensilios de Lucas séo individuais, pois ele reconhece seus utensilios. Isso 0 ajuda a
ter autonomia ao pegar seu material, como copo e prato, tudo pertencentes a ele, ndo como restricao
medica apenas para manter rotina e autonomia. Embora a mée nao tenha conhecimento especifico
sobre a relagdo da alimentacdo com TEA, ela prépria faz restrigdes pontuais.

Para ter a compreensdo do papel do professor nesse contexto, realizou-se uma entrevista
com a professora Flor (home ficticio), a qual atua na instituicdo ha seis anos, tendo o mesmo tempo
de formacdo na area da pedagogia, com formagdo em psicopedagogia clinica e institucional.
Consoante a professora Flor, o aperfeicoamento ocorre através de leituras de artigos, texto a respeito
do assunto e cursos de especializacdo para melhorar a pratica docente. Neste sentido, ela comenta:

Tenho buscado sempre aprender e ler muito sobre o autismo a partir do
Manual de Saude Mental DSM-5, que é um guia de classificagdo que
diagnostica o Autismo e todos os disturbios, incluindo o transtorno autista,
transtorno de integrativo da infancia, transtorno generalizado do
desenvolvimento nao-especificado (PDD-NOS) e Sindrome de Asperger,
fundiu-se tudo em um Unico diagnéstico chamado Transtornos do Espectro
Autista — TEA.

Ao trabalhar com criangas com TEA, é importante desenvolver métodos que auxiliem no
desenvolvimento intelectual do aluno. A professora comentou que procura usar algumas técnicas que
a ajudam na aprendizagem e na aproximacdo com o aluno. Ela procura falar baixo, olhar nos olhos,
nao deixando sua obsesséo e rigidez atrapalharem seu desenvolvimento. A professora tem notado
que a crianca tem avancado na coordenacdo motora fina e na concentracdo, utilizando jogos
confeccionados pela propria professora, o que possibilitou um grande desenvolvimento no aluno. De
acordo com a professora, ela encontra dificuldades em trabalha no processo inclusivo e explica:

As dificuldades do processo inclusivo estdo relacionadas as condi¢des de
sala de aula, como, por exemplo, a quantidade de alunos e o tempo para
ajudar esse aluno a desenvolver melhor suas habilidades. (Flor)

Segundo Belizario & Lowenthal (2013: 134), “O acesso de criangas com TEA a rede regular
pode promover grandes avancos em seu desenvolvimento nos processos de ensino-aprendizagem,
socializac&o e insercdo ao meio social” e pode contribui para novos conhecimentos e competéncias
profissional dos docentes. De acordo com a professora, a inclusdo contempla varios pontos positivos,
pois possibilita uma troca de experiéncias magnificas e da oportunidade de ajudar os alunos a se
desenvolverem junto com outras criangas.

Segundo a fala da professora, a questdo da afetividade é fundamental para a integracéo
social e académica. Essa afetividade pode resultar em avancos na aprendizagem e na interagao
social dos alunos. A professora diz como ocorre a afetividade na sala e que relagdo existe entre
afetividade e aprendizagem do aluno:

Na sala, sempre procuro orientar as criangas para chamarem Lucas para a
rodinha ou atividades extras que envolvem interacdo e socializacao,
percebo que sempre quem vai a busca de interacdo sdo os amigos e ndo a
crianca com transtorno. A relacdo afetividade e aprendizagem caminham
lado a lado. (Flor)

A professora, embora fagca sempre cursos relacionados as praticas educacionais e procure
estar atualizada sobre a proposta inclusiva, nunca participou de cursos que falem sobre a



alimentacdo, apenas assistiu a pequenas palestras sobre alimentacdo saudavel, ndo especifica para
o direcionamento para criancas com TEA. Ela explica como ocorre alimentacdo na escola para
criangas com TEA e se a alimentacao contribui para o estado emocional:

A alimentacdo é individual cada crianca leva seu lanche, a alimentacao
desse aluno consiste geralmente em frutas, sucos e biscoitos especificos.
Pelos cursos realizados, ndo acredito que a alimentagéo tenha contribuigdo
para o estado emocional dessas criancgas (...) (Flor)

Como é possivel perceber, a professora apresenta desconhecimento sobre a relacdo da
alimentacéo e a qualidade de vida de crianca acometida pelo transtorno autista.

Com o resultado da pesquisa de campo, ressalta-se que 0s principais aspectos investigados
deixam claro que educar desde a perspectiva da inclusdo é um verdadeiro desafio. Os pais confiam
no papel da escola, no desempenho dos professores. Consideram a escola fundamental, pois
possibilita melhores avancos cognitivos e comportamentais da crianca. Frente ao cenario dos
professores, percebe-se a formag¢do minimizada acerca do tema, escassos recursos disponiveis e
pouco apoio institucional. Por sua vez, a intervencéo fica delegada a professora, que, em sala de
aula, desenvolve atividades regulares, embora esta tenha dificuldades frente a quantidade de alunos
em sala, a escassez de material, etc. O professor pode ser considerado como a mola propulsora da
educagcdo de alunos com necessidades especiais, servindo de conexdo entre a proposta da
instituicdo escolar, os alunos e a familia. Sdo esses os responséveis para consolidar uma educacgéo
inclusiva, através de condutas pautadas nos valores da mesma.

5 CONCLUSAO

De acordo com o exposto, foi possivel conhecer a importancia da familia no contexto da
inclusdo escolar da crianga com transtorno espectro autista, percebe-se o quanto € importante
conhecer sobre esse transtorno para a possibilidade de conduzir corretamente essa crianca, para seu
desenvolvimento integral, sendo fundamental a parceria entre a familia e a escola.

De acordo com os objetivos inicialmente tracados, foi possivel constatar:

¢ A importancia da familia no contexto da inclusao escolar da crianga acometida pelo
espectro autista (TEA) é fundamental.

A familia resiste muitas vezes em aceitar o diagnéstico da crianca acometida pelo
TEA;

Existem varios tipos de intervencdo, porém os professores conhecem poucos e
utilizam estratégias de forma regular, porém sem um conhecimento especifico;

Os professores costumam utilizar estratégias mistas, de forma intuitiva para promover
a inclusao da crianca autista;

O conhecimento dos professores e da familia acerca da relacéo entre alimentacao e
autismo é escasso, praticamente nulo.

Destacados 0s aspectos anteriores, pode-se dizer que a pergunta da pesquisa foi
contemplada; o papel da familia é primordial para o desenvolvimento de uma crianga com o
transtorno do espectro autista, pois sdo os pais que irdo conduzir e apoiar essa crian¢a por toda a
vida. Mas, por sua vez, a escola, juntamente com a familia, servira como alicerce para esta crianca.
Assim sendo, € importante, para a crianga com TEA, estar inserida no meio de pessoas que cuidem
dela e fagam o possivel para o seu progresso. Embora este ocorra de forma gradativa, o autista
podera desenvolver as suas diversas potencialidades como ser humano.

Sabe-se, ainda, da importancia das intervencfes de uma equipe multidisciplinar, que inclui
psiquiatra, psicologo, neurologista, pediatra, professor, psicopedagogo e fonoaudiélogo com
habilidades e experiéncia no assunto, 0s quais possam contribuir de forma muito positiva para a
evolucdo significativa da crianga com TEA e, dessa forma, ela possa responder aos estimulos
realizados individualmente por cada profissional, pois fica evidente pelo trabalho realizado que os
pais necessitam de profissionais que os guiem na direcao certa em prol do progresso do filho.



A crianca pode até receber estimulos de varios profissionais e estar inclusa na escola regular,
no entanto necessita primeiro estar inserida em um ambiente familiar que Ihe proporcione seguranca,
dedicacao e estimulos presentes nessa vivéncia familiar.

A inclusdo oportuniza ndo apenas trabalhar pelo fim do preconceito, como também a
valorizacdo de cada pessoa, independente da sua situacdo e de suas limitacées. Percebe-se que a
inclusdo contribui muito para que as criangas, desde pequenas, aceitem e respeitem a outra criangca
do jeito que ela é, amadurecendo assim atitudes que serdo Uteis a vida adulta, como respeito e
generosidade, de forma que um aprenda com o outro em um laco de amizade e aceitacao.

Para os docentes, a inclusdo implica uma oportunidade de aprender cada vez mais e
aprimorar suas habilidades e competéncias dentro da pratica educacional. Por isso, como observado,
a escola é um ambiente de competéncias a serem desenvolvidas por todos, principalmente no
contexto da inclusdo, pois os pais se sentem acolhidos e aceitos, os alunos aprendem a respeitar e
serem solidarios, os professores aprendem novas técnicas que acrescentaram na sua pratica
docente. A escola, como um todo, ajuda a desenvolver seu papel de incluir e fazer dessa crianga um
ser conhecedor dos direitos e deveres na sociedade, fato salientado no levantamento bibliografico e
em harmonia com a pesquisa de campo sobre 0 assunto em questéao.

Através deste estudo, houve melhor compreenséo acerca da alimenta¢éo da crianga com
transtorno do espectro autista. Observou-se que, apesar das entrevistadas ndo deterem informacdes
precisas sobre alimentacao, cientificamente ja € comprovado que criangas que evitam determinados
tipos de alimentos, como caseina, derivados do leite e gliten, melhoram varios aspectos relacionados
ao seu desenvolvimento. Assim, compreende-se que, quando se restringem alguns alimentos
prejudiciais para criancas com TEA e substitui-se por alimentos nutritivos, a vida das criancas
acometidas melhora significativamente, e melhores seréo os resultados para mente e corpo.

Enfim, foi possivel compreender, por intermédio desta pesquisa, que o papel da familia é
primordial para o desenvolvimento da crianca autista, e que a familia por sua vez precisa do suporte
da escola. Desde uma proposta inclusiva, a escola tem como principal finalidade trabalhar com
aceitacdo daquilo que chamamos ser diferente. Pode-se entender que, para que se tenha incluséo,
precisa-se de uma mudanca de olhar em torno dessa proposta, ndo se trata apenas da insercéo
social dessas criancas especiais, e sim atuagédo de cada profissional da equipe multidisciplinar e de
cada membro que constitui a comunidade escolar, pois, afinal, a inclusdo escolar ocorre dentro da
instituicdo de ensino, sendo necessario o envolvimento de todos.

REFERENCIAS

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. (2013): DSM-: Diagnostic and statistical manual of
mental disorders. Washington: American Psychiatric Association.

ASPERGER, H. (1944). Austistic psichopathy in childhood. Archiv fur Psychiatrie und
Nervenkrakheiten, v. 117, p. 76-136.

BANDIM, J. M. (2011): Autismo: uma abordagem pratica. 2. Ed. Recife: Bagaco.

BELIZARIO, J. L; OWENTHAL, R. (2013): A. Inclusdo escolar e os transtornos do espectro do
autismo. In: SCHMIDT, Carlo (Org.). Autismo, educacao e transdisplinaridade. Campinas, SP:
Papirus.

BRASIL, Camara dos Deputados.(2015): Legislacao brasileira sobre educacéo. 3. ed. Brasilia.

CEDCA. (2010): Conselho Estadual dos Direitos das Criancas e do Adolescentes. Disponivel
em:<http//www.conselhocrianga.al.gov.br.> Acesso em: 29 ago 17.



DESSEN, M. A. (2001): Deficiéncia mental e familia: implicacdes para o desenvolvimento da crianca.
Psicologia: Teoria e Pesquisa, v. 17, p. 133-141.

GOERGEN, M. (2013). Sobre o diagnostico em transtorno do espectro do autismo (TEA):
consideragBes introdutérias a tematica. In: SCHMIDT, C. (Org.). Autismo, Educacgdo e
Transdisplinaridade. Campinas, SP: Papirus.

GONZALEZ, E.(2007): Necessidades educacionais especificas. Porto Alegre: Artmed.

KANNER, L. (1943): Autistic disturbances of affective contact. Nervous Child. v. 02. p. 217 — 250.
KIDD, S. L.(2013): Meu filho tem autismo, e agora? Sé&o Paulo: M. Books, 2013.

LAKATOS, E.(2013): Sociologia geral. 7. ed. S&o Paulo: Atlas.

LIMA, J.; MOURA, G..; NASCIMENTO, A.; RAMOS, M. (2017): Gluten e caseina na alimentacédo do
autista. Disponivel em: <https://www.portaleducacao.com.br>. Acesso em: 09 ago 2017.

MARCELINO, C.(2010): Autismo: esperanca pela nutricdo — historia de vida, lutas, conquistas e
muitos ensinamentos. Sao Paulo: M. Books do Brasil.

MELLO, A. M3, S. R.(2005): Autismo: guia pratico. 4. ed. Sdo Paulo: AMA; Brasilia; CORDE.
SANTOS, C. A B dos.A nutricho da crianga  autista. Disponivel em: <

https://sites.google.com/site/autismoemfoco/ANUTRIODACRIANAAUTISTA . pdf?attredirects=0>.
Acesso em: 15 set 2017.

SCHMIDT, C. (Org).(2013): Autismo, educacéo e transdisciplinaridade. Campinas: Papirus.
SILVA, B. (2012): Mundo singular entenda o autismo. Rio de Janeiro: Fontanar, 2012.

SILVA, N. I. (2011): Relagdo entre habito alimentar e sindrome do espectro autista. Dissertacdo
(Mestrado) - Escola Superior de Agricultura “Luiz de Queiroz”, SP. Piracicaba, 2011. 132 p.

SINGH, M. M,; KAY, S. R. (1976): Wheat gluten as a pathogenic factor in schizophrenia. NY: Science.
191: 401-402.

WHITELEY, P., et al.(2010): Um estudo se livre do glliten e da caseina — intervencédo alimentar para
criangas com transtorno do espectro autista. Rev. Nutricional Neuroscience, vol.13, p. 87 — 100.


https://www.portaleducacao.com.br/
https://sites.google.com/site/autismoemfoco/ANUTRIODACRIANAAUTISTA

