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Apresentacao

O TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA: Praticas pedagogicas inclusivas
na Educacao Profissional é parte integrante da pesquisa intitulada:
Transtorno do Espectro Autista: Praticas pedagogicas inclusivas na
Educacao Profissional, desenvolvida no Mestrado Profissional em Educacao
Profissional e Tecnologica (ProfEPT) - campus Mesquita, do Instituto
Federal de Educacao, Ciéncia e Tecnologia do Rio de Janeiro (IFRJ).

Trata-se de um produto educacional com o objetivo de contribuir para o
aprimoramento dos profissionais da Conapne, servindo como material
instrutivo no processo de inclusao dos estudantes com Transtorno do
Espectro Autista nivel 1, dos Cursos Integrados, da Educacdo Profissional
Técnica de Nivel Médio, do IFR], numa perspectiva de educacdo integral,
omnilateral e humanizadora.

Optou-se pela confeccao de um e-book, como produto educacional,
devido ser de facil acesso e disponibilizacdao, com a finalidade de ser um
Recurso Educacional Aberto (REA).

Seu conteudo foi desenvolvido com base em analises documentais e
bibliograficas, de sugestoes obtidas, através das respostas do Questionario
Diagnostico aplicado a Conapne, do IFRJ], e de contribuicoes pedagogicas
sobre o tema da pesquisa, possuindo informag¢oes basicas sobre o TEA
nivel 1 de suporte, inclusao escolar, legislacao, referéncias e algumas
praticas pedagogicas e estratégias de inclusao para os profissionais da
Conapne, do IFR], mas, também, para educadores, discentes, demais
Instituicoes ou qualquer pessoa interessada neste tema.

Esperamos que esta publicagao possibilite outros estudos e pesquisas
sobre este tema ainda em desenvolvimento, mas de cunho instigador e
atual.
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1. BASES CONCEITUAIS DA EPTMN

1.1 Formagao Integral, Omnilateral e Humanizadora na EPTNM

Pensar a educacao inclusiva de estudantes com TEA nivel 1, nos Cursos
Integrados da Educacao Profissional Técnica de Nivel Médio (EPTNM) numa
perspectiva de educacao integral, omnilateral e humanizadora é preciso,
Inicialmente, apresentar as bases conceituais que norteam este trabalho:

» Educagao Profissional Técnica
de Nivel Médio e Curso
Integrado

Como parte Integrante da
modalidade Educacao Profissional e
Tecnolégica (EPT), a Educacao
Profissional Técnica de Nivel Médio
(EPTNM) ressignifica o antigo
conceito do ensino de técnicas
produtivas pela formacao de
profissionais guiados por principios
de educacao integral, adotando o
humanismo, ciéncia, tecnologia,
cultura e o trabalho como eixos
estruturantes na construcao do
conhecimento.

De acordo com a legislagao
vigente, a EPTNM podera ser
desenvolvida nas formas integrada,
concomitante ou subsequente ao
Ensino Meédio, ‘“incluindo saidas
intermediarias  de  qualificacdo
profissional técnica e cursos de
especializacao profissional técnica”
(BRASIL, 2021, Art. 4°), sendo
facultada a oferta, também, na
forma articulada com a Educacao de

Jovens e Adultos (EJA).

O Curso Integrado, foco deste
guia, € a formacao profissional em
uma determinada area (curso
técnico) integrada com a formacao
geral do Ensino Médio, realizado na
mesma instituicao de ensino.

» Trabalho enquanto principio
educativo

A EPTNM, na concepcao de
educacao integral e omnilateral, faz-
se necessaria compreendé-la nas
categorias trabalho e educagao,
entendendo o trabalho enquanto
principio educativo, em seu sentido
ontologico. Dessa forma, Saviani
(2007) enfatiza que o trabalho € a
acao do homem sobre a natureza,
pols ao aprender a transformar e
adequar os elementos da natureza
para  suprir  suas  proprias
necessidades, esse procedimento
passou a ser a sua formagao, o seu
processo educativo ao longo das
geragoes.



» Dualidade estrutural

A historia da educacao no Brasil foi marcada por caracteristicas politicas e
pedagogicas distintas ao longo dos anos, mas manteve como eixo
estruturante a dualidade, que sao sistemas de ensino diferenciados para
classes sociais distintas, ou seja, um padrao de ensino para as classes
dominantes de nossa sociedade e outro padrao de ensino para as classes
populares. Essa segmentacao por classe da educacao, Kuenzer (2005), chama
de dualidade estrutural.

Uma divisao cujo objetivo é formar na escola profissionalizante, as classes
dos trabalhadores; enquanto os mais abastados, frequentam a escola com
ampla base de formacao cientifica e cultural, preparando os futuro§

dirigentes da sociedade. Uma educagao que passou do assistencialismo a
base do sistema produtivo.

.
T

» Formacgao integral e omnilateral

A concepcao de formacao integral, na EPTNM, em especial dos Cursos
Integrados, representa muito mais do que a articulagao entre o ensino médio
e a educacao profissional. Segundo Ciavatta (2014, p. 197), a formacao
Integral visa expressar uma luta para superar o dualismo estrutural, a divisao
da sociedade em classes, a separagao entre a formagao para o trabalho
manual e o trabalho intelectual. E instituir um ensino médio que contemple

a ciencia, a vida, o trabalho e a cultura,

dando novo sentido para os estudantes e superando as desigualdades das
classes sociais.



Em relacao ao termo omnilateral,
este significa a formagao plena do
cidadao compreendendo todas as
suas dimensoes, € “formar o ser
humano na sua integralidade fisica,
mental, cultural, politica, cientifico-
tecnologica.”  (CIAVATTA, 2014,

p.190).
» Educacao humanizadora

Para expressar uma educagao
humanizadora, buscou-se 0S
ensinamentos de Freire (1999), que
visa entender o estudante como um
ser humano capaz de pensar,
dialogar, problematizar e fazer
escolhas;

PENSAR

DIALOGAR

PROBLEMATIZAR

FAZER ESCOLHAS

e nao como um automato, pronto
para ser ‘“programado”  para
reproduzir o que aprendeu. Uma
educacao para o trabalho que liberta
requer uma escola que inclua o ser

humano, suas diferencas e
necessidades.

E, uma educacao humanizadora,
também, expressada no sentido de
acolhimento, de empatia, de
melhorias nos relacionamentos entre
as pessoas, de afetividade nos
processos de ensino e aprendizagem,
propiciando o engajamento de todos
os envolvidos da comunidade escolar,
desde os alunos a gestao, na
formagao integral desses discentes
para a vida, para a coletividade e para

o mundo do trabalho.

1.2 Refletindo sobre a EPTNM no
contexto da inclusao

Ao longo dos anos, a dualidade se
consolidou como agente definidor da
funcao social de cada classe e,
também, do perfil das suas
respectivas escolas. Assim, passar do
modelo de educagao para a
submissao a almejada educacao para
a libertagcao, requer mudancgas
estruturails que perpassam pela
inclusao social, em seu proposito
mais amplo, e, também, da inclusao
escolar de pessoas com deficiéncia,
na perspectiva deste trabalho. O
pressuposto esta referendado em
pesquisas realizadas em que a
inclusao é apresentada como um
objetivo, ainda, em processo de
construcao e, nao raramente, com
pouca efetividade social. Neste
sentido, Andrade (2009, p. 112)
ressalta que:
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Em tempos de mundializacao do
capital e de reestruturacao
produtiva, a logica que impera é
a da exclusao includente, e, do
ponto de vista da educacao, lhe
® corresponde uma outra logica: a
inclusao excludente, que sao as
estratégias de inclusao daqueles
que nao correspondem aos
padroes de qualidade esperados
pelo capital e que apenas
conferem certificacao vazia JI..]
que fornecerao a justificativa,
pela incompeténcia, para a
exclusao do mundo do trabalho,
dos direitos e das formas dignas

de existencia.

--------\

\.-------.
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Cabe lembrar que a educacao na
logica do capital deve seguir o
paradigma de um ensino tecnicista,
instrumental, flexivel e moldavel para
atender as demandas do modo de
producao capitalista. Isso significa
que, aqueles que nao estao alinhados
com o ‘“perfil determinado pelo
mercado”, mesmo quando concluem
uma etapa da sua escolarizacao, nao
sao considerados aptos para o
emprego. Assim, o primeiro ponto
que se faz necessario debater é a
mudanca nos discursos, nas acoes e
na promulgacao de leis que,
aparentemente, representam um
progresso no sentido da inclusao,
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mas ainda sucumbem as leis do
mercado.

Se faz urgente uma educagao
profissional que traga para o centro
do processo de formacao para o
trabalho o ser humano. Uma
educacgao para o trabalho que liberta
requer uma escola que inclua o ser
humano, suas diferencas,
individualidades e necessidades. Uma
educacao que entende o ser humano
como um ser Iinacabado, em
constante processo de humanizacao,
e aprender faz parte da formacao do
sujeito em seu processo de
humanizagao para uma educagao
libertaria. A intersecao entre uma
educacao integral, omnilateral e
humanizadora com uma educacao
inclusiva é o sentido de desenvolver o

ser humano.

SER HUMANO

Educacao inclusiva
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A escola profissional € voltada para resultados, ensina uma técnica
produtiva. Dessa forma, o ser humano passa a ser um instrumento para o
sustento do sistema capitalista. Quando se pensa na educagao integral,
omnilateral e humanizadora, o individuo passa ser o centro do processo.
Atender as suas necessidades especificas em seu processo formativo, se torna
mais relevante do que a formacao da mao-de-obra. Uma educacao
profissional inclusiva encontra nos fundamentos da educagao integral e
omnilateral as bases para a construcao de uma escola humanizadora, ou seja,
como descreve Ciavatta (2014, p.191), uma “educac¢ao para a humanizacgao, e
nao apenas a meia educagao para a exploracao, a servico do mercado”. O foco
é o ser humano, cidadao pleno em todas as suas potencialidades para
insercao no mundo do trabalho; e nao mao-de-obra para o mercado de

trabalho.

SAIBA MAIS:

MOURA, Dante Henrique. Ensino medio integrado: subsuncdao aos
interesses do capital ou travessia para a formagao humana integral?
https://www.scielo.br/j/ep/a/c5IHHIqdxyTnwWvnGfdkztG/abstract/?

lang=pt.

SANTOS, Erika Moreira et al. Ensino medio integrado: concepgoes e
principios. VII CONEDU - Conedu em Casa.

https://editorarealize.com.br/artigo/visualizar/82435.

CIAVATTA, M. A FORMACAO INTEGRADA: A escola e o trabalho como
lugares de memoria e de identidade. Revista Trabalho Necessario, v. 3.
https://periodicos.uff.br/trabalhonecessario/article/view/6122.



https://www.scielo.br/j/ep/a/c5JHHJqdxyTnwWvnGfdkztG/abstract/?lang=pt
https://www.scielo.br/j/ep/a/c5JHHJqdxyTnwWvnGfdkztG/abstract/?lang=pt
https://editorarealize.com.br/artigo/visualizar/82435
https://periodicos.uff.br/trabalhonecessario/article/view/6122
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2. DEFINICOES E POLITICAS PUBLICAS

o ON

2.1 Paradigmas de Assisténcia a Pessoa com Deficiéncia

Historicamente, as pessoas com deficiéncias enfrentaram e ainda
enfrentam diversos preconceitos, dlscrlmlnagoes barreiras e estereotlpos E
possivel verificar essa evolucao, através das mudancas culturais, politicas,
legais e sociais presentes nas diferentes concepgoes de deﬁciéncia, ao longo
de cada momento historico. A seguir, os quatro paradigmas que
pesquisadores destacam:

Exclusao

Caracterizada pela rejeicao social e por
exterminio das pessoas com deficiéncia.

Exclusao

Segregacao

Isolamento e institucionalizacao das
pessoas com deficiéncia.

Segregacao

» Integracao

Maior socializacao da pessoa com deficiéncia.
Entretanto, essa forma de integracao ocorria
desde que a pessoa com deficiéncia estivesse
preparada para enfrentar as diversas barreiras
encontradas na sociedade.

Integracao



» Inclusao

E incluir todas as pessoas com ou sem
deficiéncia. Nesse conceito € a sociedade e o
ambiente que precisam se modificarem,
eliminando barreiras para atender a pessoa
com deficiéncia.

Inclusao

Esses paradigmas ainda se perpetuam em nossa sociedade em atitudes e
acoes. Na busca de um mundo mais justo e igualitario é imprescindivel que a
sociedade supere os paradigmas da exclusao, segregacao e integracao, para a
efetiva inclusao.

2.2 Modelos medico, social e biopsicossocial de interpretacao da
deficiéncia

Cada modelo apresenta uma compreensao de deficiéncia:

Modelo médico

Essa perspectiva evidencia a “cura” ou "medicaliza¢gao” para resolugao ou
melhora do corpo com deficiéncia.

Modelo social

Enfatiza que a sociedade é responsavel pela exclusao das pessoas com
deficiéncia, impostas por barreiras existentes no ambiente que impede a
participacao desses individuos.

Modelo biopsicossocial

E uma abordagem mais abrangente, levando em consideragao a interagao
e complexidade dos aspectos biologicos, psicologicos e sociais na pessoa com
deficiéncia.
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2.3 Inclusao educacional

A

~ Y

O conceito de inclusao significa
abranger todos, sem excecao. Para

Sassaki (2009), a inclusao é:

(4

"[..] como um paradigma de
sociedade, é o processo pelo qual
os sistemas sociais comuns sao
tornados adequados para toda a
diversidade humana - composta
por etnia, raca, lingua,
nacionalidade, genero, orientacao
sexual, deficiencia e outros
atributos - com a participacao
das proprias pessoas  na
formulacao e execucao dessas
adequacoes."”

4
’
0
0
0
0
0
0
0
O

S

No Brasil, ocorreram avancos na
area da inclusdo, principalmente apos
a criacdo da Politica Nacional de
Educacao Especial na Perspectiva da

Educacao Inclusiva (PNE), em 2008,

\Q-------.
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da Politica Nacional de Protecao dos
Direitos da Pessoa com Transtorno
do Espectro Autista - Lei n®
12.764/2012, conhecida como Lei
Berenice Piana, e da Lei Brasileira de
Inclusao da Pessoa com Deficiéncia
(LBI) Ne¢ 13.146/2015, tambeéem
conhecida como Estatuto da Pessoa
com Deficiencia. Todavia, a inclusao
ainda nao € uma realidade na maioria
das instituicoes brasileiras.

A Educacao inclusiva, presume-se o
direito de todos a educacao. Uma
escola inclusiva significa incluir todos
os alunos juntos, sem distingao.
(CONFERENCIA MUNDIAL SOBRE
EDUCACAO ESPECIAL, 1994).

Para Mantoan (2003), a inclusao
escolar implica em mudangca de
paradigma no ensino regular.
Constitui em ter todas as pessoas,
independente das “diferencas
culturais, sociais, étnicas, religiosas,
de genero, enfim, a diversidade
humana.” Uma escola inclusiva
considera as necessidades de todos
os alunos e propoe um modo de
organizacao do sistema educacional
que é estruturado em fung¢ao dessas
necessidades.

Uma educacao inclusiva entende
que cada estudante é unico, com
suas experiéncias de vida,
aprendizagem, personalidade,
sentimentos, dificuldades e
potencialidades, portanto, diferente.
Logo, todos os alunos, sejJa com ou
sem deficiencia, sao diferentes e
unicos. E, para se ter uma educacgao
inclusiva, também,
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é preciso reconhecer os diferentes contextos de vida desses estudantes
(economico, social e cultural), compreendendo que isso interfere diretamente
em seu aprendizado. Por isso, a necessidade de se ter agoes que minimizem
ou acabem com essas discrepancias. Dessa forma, pode-se compreender os
conceitos de igualdade e de equidade, que perpassam a educacao:

Promover oportunidades iguais a
todas as pessoas.

2.4 Pessoa com deficiéncia (PCD)

No Brasil, a LBI N2 13.146/2015, também conhecida como Estatuto da
Pessoa com Deficiéncia, em seu Art. 22, declara que:

)

"Considera-se pessoa com deficiéencia aquela que tem impedimento @
de longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o
qual, em interacao com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua
participacao plena e efetiva na sociedade em igualdade de condigoes
com as demais pessoas.”

.-------.\
\Q-------

S
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No dia 21 de setembro e
comemorado o Dia Nacional da
Pessoa com Deficiencia (PcD),
objetivando dar visibilidade a esses
individuos, sensibilizar para a inclusao
e a conscientizacao deles enquanto
cidadaos.

E preciso compreender que a
deficiencia faz parte da condicao do
ser humano. Uma pessoa pode ser
concebida com uma deficiencia. Mas,
também, a qualquer momento da sua
vida, ela pode ser acometida por uma
deficiéncia, seja no nascimento, na
juventude ou no envelhecimento,
como por exemplo: doenga,
hereditariedade ou por acidente. Por
ISSO, a necessidade de
conscientizagao e respeito.

2.5 Capacitismo

O capacitismo € uma postura, uma
atitude ou uma acao preconceituosa,
discriminatoria e hostil em relacao a
pessoa com deficiéncia, identificando-
a como sendo frageis, inferior,
limitado, incapaz. Subestimam sua
capacidade e habilidade em cuidar da
propria vida e de ser inapta para o
trabalho, em virtude de sua
deficiencia. Segundo Lage et al
(2023), o capacitismo é:

Muitas vezes insultuosas, quer

R
: "[..] expresso por meio de
¢ atitudes intencionais ou nao,
= internalizadas pela sociedade.
0
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sejJa de forma direta, como a
utilizagcao de termos pejorativos,
olhares ofensivos, afastamento
corporal; quer seja de forma
velada, disfarcada de
comportamentos protetores,
pledosos, bem como a
formulacago de exaltacoes a
capacidade de superagao ou algo
similar, a cultura capacitista se

faz presente.”

--------‘

S

Atitudes capacitistas no
ambito escolar:

>excluir ou ignorar estudante
autista nas aulas praticas, como:
educacao fisica, laboratorio,
pesquisa de campo, passeio e
visitacao escolar a algum lugar ou
Instituicao;

~aulas e materiais pedagogicos
sem adaptacao;

>avaliacoes em um unico formato
e que desconsideram as distintas
especificidades dos estudantes
autistas.

>nao ter mediacao e/ou intérprete
de enunciados quando necessita;

>bullying da comunidade escolar
com atitudes, gestos e palavras,
com intuito de ironizar ou
inferiorizar;
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>a narrativa de superacao, de
“heroi” ou de anjo;

>pensar que as adaptacoes sao
privilegios; e nao como um direito;

>achar que todos os autistas sao
iguails;

>quando alguém pensa que sentar
ou ocupar algum lugar

determinado na sala de aula e
privilegio; e nao inclusao.

O anticapacitismo ¢ a luta contra
todo tipo de preconceito e
discriminagao que classificam as
pessoas conforme sua deficiéncia,
presumindo que algumas pessoas sao
mais capazes que outras, seja para
aprender, se relacionar, trabalhar ou
qualquer outra situacao que envolva
seu cotidiano.

17

O que nao devemos dizer para
uma pessoa autista:

» "Deve ser ruim ser autista!”

» "Vocé so é autista quando quer!”
» "\océ nem parece que é autista!”
» “Agora, todo mundo é autista!”

» "Vocé é grosso e mal-educado!”

»"Voce usa o autismo como
desculpa.”

» "Hoje em dia, todo mundo & um
pouco autista!”

» "Vocé toma algum remeédio pra
ajudar?”

» "Voce nao tem cara de autista!”
» "Vocé é esquisito!”

» "Vocé nao parece com o autista
que conhego!”

» "Seu autismo é leve. Esse seu
comportamento e frescura!”

» "Voce parece ser normal!”

» "Autistas nao falam, mas voce

’

fala muito bem! Ah, vocé nao e
autista!l”
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» "Vocé nao pode ser autista. Voce

I"

é casada, trabalha e tem filhos!

» "Como vocé € autista, se vai
fazer graduagao?”

» "Vocé nao deve namorar, porque
voce é autista.”

» "Vocé nao tem cara de autista?”
e um genio! Nao pode ser

» "Voce é
autista!”

» Interseccionalidade

E a interacdo ou sobreposicao de
opressoes e discriminagoes existentes
em nossa sociedade. Além do
capacitismo  experienciado  pelo
estudante com TEA, ele, também,
podera sofrer discriminagoes por sua
raca, genero e/ou classe.

Para combater o capacitismo na
escola € necessario se desprender de
padroes que causam preconceito e
discriminacao. E se desvincular do
modelo de conceito padronizado de
"normal” e entender que todas as
pessoas sao diferentes em suas
caracteristicas, especificidades e
individualidades. E, para isso, a escola
deve ser um ambiente que promova

diversas acoes em seu cotidiano,

como por exemplo: minimizando ou
eliminando barreiras e promovendo

‘--------~

18

acessibilidade para se tornar uma
educacao inclusiva e voltada para a
diversidade.

2.6 Barreiras

Eﬁg

As barreiras sao os impedimentos
para a participacao das pessoas com
deficiencia nos diversos ambientes e
situacoes, seja em  obstaculos
concretos ou atitudes causadas pelo
preconceito ou discriminagao.

Segundo a Lei n® 13.146/2015, em
seu Inciso IV, as barreiras podem ser:

)

“qualquer entrave, obstaculo,
atitude ou comportamento que
limite ou impeca a participacao
social da pessoa, bem como o
gozo, a fruicao e o exercicio de
seus direitos a acessibilidade, a
liberdade de movimento e de
expressao, a comunicagao, ao

|\ |\

dCesso d mformagao, d

\

compreensao, a circulacao com
seguranca, entre outros [...]."

~§-------‘

S
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Essas barreiras podem ser classificadas em:

a) » Barreiras urbanisticas

Existentes nas vias e nos espacos publicos e privados abertos ao
publico ou de uso coletivo;

b) » Barreiras arquitetonicas

As existentes nos edificios publicos e privados;

c) » Barreiras nos transportes

As existentes nos sistemas e meios de transportes;

d) » Barreiras nas comunicagoes e na informagao

Qualquer entrave, obstaculo, atitude ou comportamento que
dificulte ou Iimpossibilite a expressao ou o recebimento de
mensagens e de informagOoes por intermédio de sistemas de
comunicacgao e de tecnologia da informagao;

e) » Barreiras atitudinais

Atitudes ou comportamentos que impe¢am ou prejudiquem a
participacao social da pessoa com deficiencia em igualdade de
condi¢coes e oportunidades com as demais pessoas;

f) » Barreiras tecnologicas

As que dificultam ou impedem o acesso da pessoa com deficiéncia
as tecnologias.
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Potenciais barreiras para os estudantes com TEA:

> urbanisticas: sinalizacdo inadequada para utilizacdo dos
transportes publicos; falta de sinalizacao nos pavimentos publicos e
privados; luzes de brilho intenso; cores vibrantes em paredes; falta
de espacos publicos e privados reservados para que, em momentos
de crise, possam utiliza-los para se acalmarem, se autorregularem;
locais com pouca iluminagao; odores fortes; sinais sonoros altos;
trafego intenso em areas residenciais; a nao identificacao de locais
de perigo.

> arquitetonicas: a escola nao possuir espacos tranquilos e
silenciosos, sala sensorial ou sala de autorregulagao reservada com
menos estimulos sensoriais para que o aluno possa se acalmar, em
momentos de crise, ansiedade ou agitacao, se reequilibrando
emocionalmente, quando necessario; salas de aula com grandes
quantidades de alunos; sinalizagao escolar com grande ruido sonoro,
que podem desencadear irritacao, agitacao ou crise; refeitorios ou
espacos reservados barulhentos, com odores fortes, aglomeragao de
pessoas e iluminacgao intensa para que possam se alimentarem sem
sobrecarga sensorial; luzes excessivamente brilhantes, piscando ou
com ruido; espacos internos sem acustica para diminuir os ruidos e
ecos; cores intensas; espacos na escola em que nao possui
seguranga, protecao ou a nao identificacao como sendo perigoso e
de risco para esses estudantes, pois em momentos de crise e na
tentativa de fugir daquela situacao, podem, por exemplo, tentar
pular de um vao de escada, janela ou sacada e se machucarem.

> transportes: com aglomeracao excessiva; ruidos altos; odores
fortes; muitos usuarios falando a0 mesmo tempo ou escutando
midias em som alto; pessoas encostando; e, demora excessiva no
aguardo dos transportes, podem desencadear sobrecarga sensorial e
crises.
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> comunicagoes e informagao: comunicacoes e informacao: a
falta de mapas de localizacao do espaco fisico escolar; excesso de
materiais de informacao visuais nas partes internas da escola podem
causar sobrecarga sensorial e ou distracao; a falta de cronograma
antecipado; a nao disponibilizacao do Plano de Ensino no inicio de
cada disciplina pelo docente, explicando a dinamica das aulas,
contelddos, trabalhos a serem entregues e avaliacoes do semestre; a
nao informacao, de forma prévia ou planejada, sobre situagoes ou
fatos que ocorrerao na instituicao ou sala de aula.

> atitudinais: acoes de bullying e cyberbullying da comunidade
académica; atitudes capacitistas; nao participar de grupos sociais,
excursoes e atividades grupais; isolamento do estudante por seus
pares; educadores nao buscar informagoes sobre as habilidades,
dificuldades e interesses do aluno, a fim de conhecé-lo mais para
que essas Informacoes possam ser consideradas em seu
planejamento de aulas, materiais pedagogicos e no PEI desse
estudante.

> tecnologicas: materiais pedagogicos digitais disponibilizados
aos estudantes com TEA que contenham: frases complexas que sao
dificeis de ler e palavras incomuns que sao dificeis de entender;
longas passagens de texto sem imagens, graficos, videos ou sem
outras ilustracoes ou formas de apresentacao para destacar o
contetdo; conteddo em movimento, piscando ou oscilante e audio de
fundo que nao pode ser desligado; plataformas digitais e midias sem
a devida orientacao prévia ao estudante, falta de sala multifuncional;
e, falta de recursos tecnologicos (ferramentas, dispositivos ou
sistemas).
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A deficiéncia nao é impedimento para o aprendizado. O problema sao as
barreiras que impedem a interagao entre o estudante autista e o mundo que
0 cerca.

A Lei n® 13.185/2015, considera o:

BULLYING

Como intimidacao sistematica,
em que ha ato de violéncia
fisica ou psicologica, intencional
e repetitivo, em situacoes de
intimidacao, humilhacao ou
discriminacao. S

Tambem é
caracterizado por  ataques
fisicos,

insultos  pessoails,
ameacas, comentarios e
apelidos pejorativos, expressoes
preconceituosas,  isolamento
social consciente e

CIBERBULLYING

Quando ha intimidacao
sistematica na rede mundial de
computadores. O bullying passa
do ambiente fisico para o virtual,
principalmente em redes sociais e
aplicativos de mensagens,
depreciando, Incitando a
violencia, adulterando fotos e
dados pessoais com o intuito de
criar meios de constrangimento
psicossocial.

premeditado, ironias.

2.7 Acessibilidade

De acordo com o Inciso I, do Art. 32, da Lei n? 13.146/2015, a
acessibilidade é considerada como sendo a possibilidade e condigcao da
pessoa com deficiencia ou com mobilidade reduzida acessar, de
maneira segura e autonoma, espacos, mobiliarios, equipamentos
urbanos, edificacoes, transportes, informacao e comunicagao, inclusive
seus sistemas e tecnologias, bem como de outros servicos e
instalacoes abertos ao publico, de uso publico ou privados.Visa a

remogcao das barreiras e a igualdade de oportunidades, propiciando a
inclusao.
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Alguns termos associados a acessibilidade:

Acessibilidade digital:

E a eliminacdo de barreiras na Web. Sites e portais devem ser projetados
para que todas as pessoas possam entender, navegar e interagir no mundo
digital.

Tecnologia Assistiva:

Sao produtos, equipamentos, recursos, dispositivos, estratégias,
metodologias, praticas e servicos, que possibilitam a funcionalidade de
atividades e de participagcao da pessoa com deficiencia ou mobilidade
reduzida.

Comunica¢ao Alternativa/Aumentativa (CAA):

Sao recursos, métodos e sistemas de comunicacao utilizados por pessoa
com deficiencia sem fala funcional e com fala funcional e em substituicao a
escrita.

Picture Exchange Communication System (PECS):

E um Sistema de Comunicagao por Trocas de Figuras utilizadas por pessoa
com deficiencia, visando a comunicacao de suas vontades, sentimentos e
desejos.
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2.7.1 Desenho Universal para Aprendizagem (DUA)

E um conceito que visa eliminar barreiras, criando objetivos educacionais,
métodos, materiais e avaliacoes ao alcance de todos. O DUA nao deve ser
entendido como uma solucao Unica para todos os discentes, mas como uma
abordagem mais flexivel dos conteudos curriculares ajustada para atender as
necessidades individuais. Dessa forma, ao elaborar as estratégias pedagogicas
para os alunos, estas devem ser planejadas e estruturadas de modo mais
abrangente e diversificada, independentemente de os estudantes serem PcDs
ou nao, possibilitando uma aprendizagem mais igualitaria ao alcance de

todos.

O DUA baseia-se em trés principios:

e

DUA Representacao

» Engajamento

|\ V4

Refere-se a motivacao, é envolver os estudantes nos conteudos e

’

atividades; e entender o "por que"” deve-se aprender determinado
conteudo.

» Representagao

»

E o conteudo que sera ensinado aos alunos; "o que” ele aprendera e
quais as estratégias pedagogicas serao utilizadas para essa
aprendizagem. E apresentar o mesmo conteddo de forma diversificada
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para que todos compreendam,
conforme as especificidades
iIndividuais de aprendizado.

» Acao e Expressao

E possibilitar multiplas formas de
uma mesma avaliagao para que o
aluno possa expressar o que
aprendeu. E o “como” o aluno
demonstrara o conhecimento
internalizado.
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2.8 Fundamentos legais sobre inclusao e TEA na EPTNM

Conhecer os direitos dos discentes com TEA nao é favor, nem privilégios.
Constitui um dever legal e moral da sociedade e das instituicoes de ensino.
Por isso, a necessidade de se conhecer as principais leis que tratam da
inclusao de pessoas com TEA, sao elas:

Constituicao da Republica Federativa do Brasil/1988

Estabelece em seu Art 32 Inciso IV “"promover o bem de todos, sem
preconceitos de origem, raga, sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de
discriminacao”.

Em seu Art. 205, institui que "A educacao, direito de todos e dever do Estado
e da familia, sera promovida e incentivada com a colaboracao da sociedade,
visando ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da
cidadania e sua qualificagcao para o trabalho.”

Em seu Art. 206, Inciso I, afirma que “igualdade de condi¢oes para o acesso
e permanéncia na escola”, E, em seu Art. 208, Inciso III, indica que
atendimento educacional especializado aos portadores de deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino.
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm. Acesso
em: 13 mar. 2024.

Lei n2 7.853/1989

Dispoe sobre o apoio as pessoas portadoras de deficiéncia, sua integracao
social, sobre a Coordenadoria Nacional para Integracao da Pessoa Portadora
de Deficiencia - Corde, institui a tutela jurisdicional de interesses coletivos ou
difusos dessas pessoas, disciplina a atuacao do Ministério Publico, define
crimes, e da outras providéncias.
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/LEIS/L7853.htm. Acesso em: 15 mar.
2024.

Lei n® 8.069/1990 - Conhecida como ECA

Dispoe sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) e da outras
providéncias. https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/leis/I8069.htm. Acesso
em: 12 mar. 2024.



https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L7853.htm
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8069.htm
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Lei n® 8.742/1993 - Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS)

Dispoe sobre a organizacao da Assisténcia Social e da outras providéncias,
oferecendo a garantia de 1 (um) salario-minimo mensal a pessoa com
deficiéncia e ao idoso que comprovem nao possuir meios de prover a propria
manutencao ou de té-la provida por sua familia. Alterada pela Lei n2 12.435/
2011. https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8742.htm. Acesso em: 12
mar. 2024. (link da Lei 8.742/1993).
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ Ato2011-
2014/2011/Lei/L12435.htm#artl. Acesso em: 12 mar. 2024. (link da Lei
12.435/2011).

Declaracao de Salamanca/1994

Dispoe sobre os principios, as politicas e as praticas na area das necessidades
educacionais especials.
http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/salamanca.pdf. Acesso em: 12
mar. 2024.

PORTARIA n2 1.793/1994

Recomenda a necessidade de complementar os curriculos de formacao de
docentes e outros profissionais que Interagem com portadores de
necessidades especialis.
http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/port1793.pdf. Acesso em: 13 jun.
2024.

Lei n° 8.899/1994

Concede passe livre as pessoas portadoras de deficiéncia no sistema de
transporte coletivo interestadual.
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8899.htm. Acesso em: 16 mar.
2024.

Lei n® 9.394/1996 — Conhecida como LDB

Estabelece as Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional (LDB).
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L9394.htm. Acesso em: 19 mar.
2024.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%2012.435-2011?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%2012.435-2011?OpenDocument
http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/salamanca.pdf
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
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Resolucao CNE/CEB n° 04/1999

Institui as Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educacao Profissional de

Nivel Técnico.

https://www.gov.br/mec/pt-br/media/seb-

1/pdf/leis/resolucoes_cne/copy of legisla_tecnico resol0499.pdf. Acesso em:
13 jun. 2024.

Decreto n® 3.298/1999

Regulamenta a Lei no 7.853, de 24 de outubro de 1989, dispoe sobre a
Politica Nacional para a Integracao da Pessoa Portadora de Deficiéncia,
consolida as normas de protecao, e da outras providéncias.

https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/decreto/d3298.htm. Acesso em: O3

ago. 2024.

Lei n? 10.048/2000

Da prioridade de atendimento as pessoas que especifica, e da outras
providéncias. https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I110048.htm. Acesso
em: 16 mar. 2024.

Lei n2 10.098/2000

Estabelece normas gerais e critérios basicos para a promoc¢ao da
acessibilidade das pessoas portadoras de deficiencia ou com mobilidade

reduzida, e da outras providéncias.
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I10098.htm. Acesso em: 19 mar.

2024.

Resolucao CNE/CEB n2 2/2001

Institui Diretrizes Nacionais para a Educac¢ao Especial na Educac¢ao Basica.
http://portal.mec.gov.br/cne/arquivos/pdf/CEBO201.pdf. Acesso em: 13 jun.
2024.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/d3298.htm
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Decreto n2 5.296/04

Regulamenta as Leis nos 10.048, de 8 de novembro de 2000, que da
prioridade de atendimento as pessoas que especifica, e 10.098, de 19 de
dezembro de 2000, que estabelece normas gerais e critérios basicos para a
promocao da acessibilidade das pessoas portadoras de deficiencia ou com
mobilidade reduzida, e da outras providéncias.
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ ato2004-
2006/2004/decreto/d5296.htm. Acesso em: 03 ago. 2024.

Politica Nacional de Educa¢ao Especial na Perspectiva da Educagao
Inclusiva/2008

Trata das diretrizes que estabelecem a politica de inclusao escolar.
http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/politica.pdf. Acesso em: 13 mar.
2024.

Decreto n2 6.949/2009

Promulga a Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiencia e seu Protocolo Facultativo, assinados em Nova York, em 30 de
margo de 2007. https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ ato2007-
2010/2009/decreto/d6949.htm. Acesso em: 15 mar.2024.

Lei n2 7.611/2011

Dispoe sobre a educacao especial, o atendimento educacional especializado e

da outras providéncias. https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-
2014/2011/decreto/d7611.htm. Acesso em: 19 mar. 2024.

Lei n? 12.711/2012

Dispoe sobre o ingresso nas universidades federais e nas instituicoes federais
de ensino técnico de nivel médio e da outras providéncias, garantindo aos
estudantes que tenham cursado integralmente em escolas publicas, um
percentual na reserva de vagas, também, para Pessoa com Deficiéncia (PcD).
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-2014/2012/lei/112711.htm.
Acesso em: 18 mar. 2024.


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/decreto/d5296.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/decreto/d5296.htm
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
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Lei n® 12.764/2012 - Conhecida como Lei Berenice Piana

Institui a Politica Nacional de Protecao dos Direitos da Pessoa com
Transtorno do Espectro Autista; e altera o § 32 do art. 98 da Lel n?
8.112/1990. Alterada pela Lei n® 14.723/2023.
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-2014/2012/lei/112764.htm.
Acesso em: 18 mar. 2024.

Lei n® 12.796/2013

Altera a Lei n? 9.394/1996, que estabelece as diretrizes e bases da educacao
nacional, para dispor sobre a formacao dos profissionais da educagao e dar
outras providéncias como a Educacao Especial.
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ Ato2011-
2014/2013/Lei/L12796.htm#artl. Acesso em: 18 mar. 2024.

Nota Tecnica MEC / SECADI / DPEE n2 24/2013

Dispoes sobre a orientagao aos Sistemas de Ensino para a implementagao da
Lei n? 12.764/2012 - Politica Nacional de Protecao dos Direitos da Pessoa
com Transtorno do Espectro Autista. http://portal.mec.gov.br/index.php?
option=com_docman&amp;view=download&amp;alias=13287-
nt24-sistem-lei12764-2012&amp;Itemid=30192. Acesso em: 22 mar. 2024.

Lei n? 13.146/2015 - Conhecida como Estatuto da Pessoa com
Deficiencia

Regulamenta a Lei n? 12.764/2012, que institui a Politica Nacional de
Protecao dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista.
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-
2014/2014/decreto/d8368.htm. Acesso em: 17 mar. 2024.

Lei n2 13.370/2016

Altera o § 32 do art. 98, da Lei n? 8.112/1990, para estender o direito a
horario especial ao servidor publico federal que tenha conjuge, filho ou
dependente com deficiéncia de qualquer natureza e para revogar a exigencia
de compensacao de horario. https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ Ato2015-
2018/2016/Lei/L13370.htm#artl. Acesso em: 18 mar. 2024.



http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocumenta
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocumenta
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2016/Lei/L13370.htm#art1
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2016/Lei/L13370.htm#art1
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Lei n2 13.409/2016

Altera a Lei n? 12.711/2012, para dispor sobre a reserva de vagas para
pessoas com deficiéncia nos cursos técnico de nivel médio e superior das
instituicoes federais de ensino.
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ Ato2015-
2018/2016/Lei/L13409.htm#artl. Acesso em: 19 mar. 2024.

Lei n2 13.861/ 2019

Altera a Lei n? 7.853/1989, para incluir as especificidades inerentes ao
transtorno do espectro autista nos censos demograficos.
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ Ato2019-
2022/2019/Lei/L13861.htm#artl. Acesso em: 19 mar. 2024.

Lei n2 13.977/2020 - Conhecida como Lei Romeo Mion

Altera a Lei n® 12.764/2012 (Lei Berenice Piana) e a Lei n? 9.265/1996, para
instituir a Carteira de Identificacao da Pessoa com Transtorno do Espectro
Autista (Ciptea), e da outras providéncias.
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ ato2019-2022/2020/lei/[13977.htm
Acesso em: 19 mar. 2024.

Lei n2 9.395/2021

Estabelece a politica estadual de protecao dos direitos da pessoa com TEA.
http://www3.alerj.rj.gov.br/lotus_notes/default.asp?
Id=2&URL=L2NvbnRsZWkubnNmL2YyNWVKYWU3ZTYOZGI1M2IwMzI1NJRm
ZTAWNTI2MmVmL2UXZTE3Y2NhYTQ4ZTdiM2YwMzI10Dc1MjAWNmMRjNDczP
09WZW5SEb2N1bWVudCZ1aWdobGlnaHQIMCwS5Mzkli&amp. Acesso em: 17
mai. 2024.

Lei n® 9.425/2021

Dispoe sobre o Laudo Médico pericial que atesta deficiéncias irreversiveis.

https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-9425-2021-rio-de-janeiro-dispoe-
sobre-o-laudo-medico-pericial-que-atesta-deficiencias-irreversiveis. Acesso em:
17 mai. 2024.



https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2016/Lei/L13409.htm#art1
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2016/Lei/L13409.htm#art1
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2019/Lei/L13861.htm#art1
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2019/Lei/L13861.htm#art1
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/lei/l13977.htm
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
http://www3.alerj.rj.gov.br/lotus_notes/default.asp?id=2&URL=L2NvbnRsZWkubnNmL2YyNWVkYWU3ZTY0ZGI1M2IwMzI1NjRmZTAwNTI2MmVmL2UxZTE3Y2NhYTQ4ZTdiM2YwMzI1ODc1MjAwNmRjNDczP09wZW5Eb2N1bWVudCZIaWdobGlnaHQ9MCw5Mzk1&amp
http://www3.alerj.rj.gov.br/lotus_notes/default.asp?id=2&URL=L2NvbnRsZWkubnNmL2YyNWVkYWU3ZTY0ZGI1M2IwMzI1NjRmZTAwNTI2MmVmL2UxZTE3Y2NhYTQ4ZTdiM2YwMzI1ODc1MjAwNmRjNDczP09wZW5Eb2N1bWVudCZIaWdobGlnaHQ9MCw5Mzk1&amp
http://www3.alerj.rj.gov.br/lotus_notes/default.asp?id=2&URL=L2NvbnRsZWkubnNmL2YyNWVkYWU3ZTY0ZGI1M2IwMzI1NjRmZTAwNTI2MmVmL2UxZTE3Y2NhYTQ4ZTdiM2YwMzI1ODc1MjAwNmRjNDczP09wZW5Eb2N1bWVudCZIaWdobGlnaHQ9MCw5Mzk1&amp
http://www3.alerj.rj.gov.br/lotus_notes/default.asp?id=2&URL=L2NvbnRsZWkubnNmL2YyNWVkYWU3ZTY0ZGI1M2IwMzI1NjRmZTAwNTI2MmVmL2UxZTE3Y2NhYTQ4ZTdiM2YwMzI1ODc1MjAwNmRjNDczP09wZW5Eb2N1bWVudCZIaWdobGlnaHQ9MCw5Mzk1&amp
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.069-1990?OpenDocument
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-9425-2021-rio-de-janeiro-dispoe-sobre-o-laudo-medico-pericial-que-atesta-deficiencias-irreversiveis
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-9425-2021-rio-de-janeiro-dispoe-sobre-o-laudo-medico-pericial-que-atesta-deficiencias-irreversiveis
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Lei n2 14.191/ 2021

Altera a Lei n2 9.394/1996 (Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional -
LDB), para dispor sobre a modalidade de educacao bilingue de surdos, surdo-
cegos, com deficiéncia auditiva sinalizantes, surdos com altas habilidades ou
superdotacao ou com outras deficiéncias associadas.
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ Ato2019-

2022/2021/Lei/L14191 htm#art2. Acesso em: 17 mar. 2024.

Lei n® 14.333/2022

Altera a Lei n2 9.394/1996 (Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional -
LDB), para dispor sobre a garantia de mobiliario, equipamentos e materiais
pedagogicos adequados a idade e as necessidades especificas de cada aluno.

https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ at02019-2022/2022/lei/I14333.htm.
Acesso em: 12 jul. 2024.

Lei n2 10.074/2023

Altera a Lei n? 9.395/2021, que estabelece a politica estadual de protecao dos
direitos da pessoa com TEA. https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-
10074-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-no-9-395-de-09-de-setembro-de-2021-
gue-estabelece-a-politica-estadual-de-protecao-dos-direitos-da-pessoa-com-
transtorno-do-espectro-autista. Acesso em: 17 mai. 2024.

Lei n2 14.624/2023

Altera a Lei n2 13.146/2015 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), para instituir
o uso do cordao de fita com desenhos de girassois para a identificacao de
pessoas com deficiéncias ocultas.
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ Ato2023-

2026/2023/Lei/L14624 . htm#artl. Acesso em:; 19 mar. 2024,

https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ Ato2023-
2026/2023/Lei/L14723.htm#art2. Acesso em: 20 mar. 2024.


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2021/Lei/L14191.htm#art2
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2021/Lei/L14191.htm#art2
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2022/lei/l14333.htm
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10074-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-no-9-395-de-09-de-setembro-de-2021-que-estabelece-a-politica-estadual-de-protecao-dos-direitos-da-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10074-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-no-9-395-de-09-de-setembro-de-2021-que-estabelece-a-politica-estadual-de-protecao-dos-direitos-da-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10074-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-no-9-395-de-09-de-setembro-de-2021-que-estabelece-a-politica-estadual-de-protecao-dos-direitos-da-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10074-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-no-9-395-de-09-de-setembro-de-2021-que-estabelece-a-politica-estadual-de-protecao-dos-direitos-da-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2023-2026/2023/Lei/L14624.htm#art1
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2023-2026/2023/Lei/L14624.htm#art1
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Lei n 14.254/2021

Dispoe sobre o acompanhamento integral para educandos com dislexia ou
Transtorno do Déficit de Atencao com Hiperatividade (TDAH) ou outro
transtorno de aprendizagem.
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ ato2019-2022/2021/lei/L14254.htm.
Acesso em: 19 mai. 2024.

Lei n© 10.186/2023

Altera a Lei n2 9.425/2021 para ampliar o direito ao Laudo Médico por tempo
indeterminado a pessoa com TEA e veda a exigencia da renovacao desse
Laudo Médico. https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10186-2023-rio-
de-janeiro-altera-a-lei-9425-de-29-de-setembro-de-2021-para-ampliar-o-
direito-ao-laudo-medico-por-tempo-indeterminado-a-pessoa-com-
transtorno-do-espectro-autista-tea-e-vedar-a-exigencia-de-renovacao-do-

laudo-medico-que-atesta-sua-condicao-por-tempo-indeterminado. = Acesso
em: 17 mai. 2024.

PARA SE APROFUNDAR...

Parecer CNE/CP n2 50/2023

Institui Orientacoes Especificas para o Publico da Educa¢ao Especial:
Atendimento de Estudantes com Transtorno do Espectro Autista (TEA) —
Aguardando Homologacao.

http://portal.mec.gov.br/index.php?
option=com_docman&view=download&alias=254501-pcp050-
23&category_slug=dezembro-2023-pdf&Itemid=30192.

Acesso em: 10 jan. 2024.



https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10186-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-9425-de-29-de-setembro-de-2021-para-ampliar-o-direito-ao-laudo-medico-por-tempo-indeterminado-a-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista-tea-e-vedar-a-exigencia-de-renovacao-do-laudo-medico-que-atesta-sua-condicao-por-tempo-indeterminado
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10186-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-9425-de-29-de-setembro-de-2021-para-ampliar-o-direito-ao-laudo-medico-por-tempo-indeterminado-a-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista-tea-e-vedar-a-exigencia-de-renovacao-do-laudo-medico-que-atesta-sua-condicao-por-tempo-indeterminado
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10186-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-9425-de-29-de-setembro-de-2021-para-ampliar-o-direito-ao-laudo-medico-por-tempo-indeterminado-a-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista-tea-e-vedar-a-exigencia-de-renovacao-do-laudo-medico-que-atesta-sua-condicao-por-tempo-indeterminado
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10186-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-9425-de-29-de-setembro-de-2021-para-ampliar-o-direito-ao-laudo-medico-por-tempo-indeterminado-a-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista-tea-e-vedar-a-exigencia-de-renovacao-do-laudo-medico-que-atesta-sua-condicao-por-tempo-indeterminado
https://leisestaduais.com.br/rj/lei-ordinaria-n-10186-2023-rio-de-janeiro-altera-a-lei-9425-de-29-de-setembro-de-2021-para-ampliar-o-direito-ao-laudo-medico-por-tempo-indeterminado-a-pessoa-com-transtorno-do-espectro-autista-tea-e-vedar-a-exigencia-de-renovacao-do-laudo-medico-que-atesta-sua-condicao-por-tempo-indeterminado
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14254.htm
http://portal.mec.gov.br/index.php?option=com_docman&view=download&alias=254501-pcp050-23&category_slug=dezembro-2023-pdf&Itemid=30192
http://portal.mec.gov.br/index.php?option=com_docman&view=download&alias=254501-pcp050-23&category_slug=dezembro-2023-pdf&Itemid=30192
http://portal.mec.gov.br/index.php?option=com_docman&view=download&alias=254501-pcp050-23&category_slug=dezembro-2023-pdf&Itemid=30192
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2.9 CONAPNE

Criado através do programa
Educacao, Tecnologia e
Profissionalizacao para Pessoas com
Necessidades Educacionais Especiais
(TEC NEP), o Nucleo de Atendimento
as Pessoas com Necessidades
Especificas (NAPNE), é orgao
instituido nos campi da Rede Federal
de Educacao Profissional, Cientifica e
Tecnologica. No ambito do IFRJ, o
NAPNE foi regulamentado em 2014,
pela Resolucao ConSup n° 55/2014.

Em 2023, com o estabelecimento
da Politica de Educacao Especial
Inclusiva do IFRJ, regulamentada
pela Resolucdo ConSup/IFR] n?2
125/2023, o NAPNE de cada campus
passou a ser considerado
Coordenacao de Atendimento as
Pessoas com Necessidades
Especificas (Conapne).

Sendo um setor de assessoramento
propositivo e consultivo que atua
como mediador na Educagcao Especial
Inclusiva e a Educagao Bilingue
(Libras e Lingua Portuguesa escrita),
a finalidade da Conapne ¢é de
assegurar O acesso, permanéncia e
conclusao com  éxito  desses
estudantes publico-alvo da Educacao
Especial Inclusiva.

A Conapne desenvolve, dentre
outras atribuicoes: suporte didatico-
pedagogico aos docentes, no que
tange as questoes das necessidades
especificas desses estudantes,
adaptacoes e eliminagoes de diversas
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barreiras; realiza reunioes com o
estudante e seus familiares, a fim de
conhecer e compreender as

necessidades  especificas  desse
estudante para um melhor
encaminhamento didatico-

pedagogico; organiza recursos de
acessibilidade; emite relatorios de
orientagoes pedagogicas sobre as

necessidades especificas do
estudante ao corpo  docente,
juntamente com o Atendimento
Educacional  Especializado  (AEE);

assessora o preenchimento do Plano
de Ensino Individualizado (PEI) do
estudante e faz o acompanhamento
desse instrumento para possiveis
ajustes no decorrer do semestre.

O Conapne deve ser formado por

servidores de diversas areas,
constituindo uma equipe
multidisciplinar, compreendendo,

dentre outros: pedagogos, psicologos,
professores de diversas areas,
tradutores e intérpretes de Libras,
profissional especialista em AEE,
mediadores, cuidadores e monitores.

A equipe da Conapne atende
estudantes com:;

>Deficiéncia visual

>Baixa visao

>Surdo-cegueira

>Deficiéncia auditiva

>Surdez

>Transtorno do Espectro Autista

(TEA)
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> Altas Habilidades/Superdotacao
>Transtorno Global do
Desenvolvimento

>Transtorno do Déficit de Atencao
>Hiperatividade (TDAH)

>Discalculia

>Dislexia

>Necessidades Especificas

>Qutros

Os estudantes publico-alvo da
Educacao Especial Inclusiva sao
encaminhados a Conapne, através da
indicacdo no ato da matricula, por
Laudo Médico, indicacao médica de
intervencao pedagogica, solicitacao
de avaliacao por parte dos docentes,
indicacdo da Coordenacao Técnico-
Pedagogica (CoTP), ou através de
indicacao solicitada no Conselho de
Classe (COCQ).

O Conapne é de fundamental
importancia na consolidacao de acoes
que visam promover a educacao
numa perspectiva mais inclusiva,
norteada pelos principios de uma
educacao integral e voltada para os
direitos humanos, em que os
estudantes publico-alvo da Educacao
Especial Inclusiva possam, através da
acessibilidade, eliminar as diversas
barreiras de acesso, permanéncia e
éxito para uma educacao publica de
qualidade.

SAIBA MAIS:

Regulamento da Educagao
Profissional Técnica de Nivel
Médio e do Ensino Maedio
https://portal.ifrj.edu.br/sites/de
fault/files/TFRI/PROET/regulam
ento da_educacao_profissional t
ecnica_de nivel medio.pdf.
Acesso em: 19 abril. 2024.

Politica de Educacao Especial
Inclusiva do Instituto Federal
do Rio de Janeiro.
https://portal.ifrj.edu.br/sites/de
fault/files/IFRJ/Ri0%20de%020
Janeiro/CONAPNE/Leis_Regulam
entos/resolucao 125-2023 -
politica de educacao especial |
nclusiva 1 1.pdf . Acesso em: 07
abr.2024.

Regulamento do NAPNE
https://portal.ifrj.edu.br/sites/de
fault/files/IFRI/PROEX/regulam
ento_do_napne_aprovado _pelo ¢
onsup_1.pdf. Acesso em: 08 abr.
2024,

Regulamento de Exercicios
Domiciliares
https://portal.ifrj.edu.br/sites/de
fault/files/TFRJ/PROET/resoluca
o no 3/ -

2018 regulamento_de_exercici

os_domiciliares O.pdf.  Acesso
em: 19 abr. 2024.



https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/regulamento_da_educacao_profissional_tecnica_de_nivel_medio.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/regulamento_da_educacao_profissional_tecnica_de_nivel_medio.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/regulamento_da_educacao_profissional_tecnica_de_nivel_medio.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/regulamento_da_educacao_profissional_tecnica_de_nivel_medio.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/Rio%20de%20Janeiro/CONAPNE/Leis_Regulamentos/resolucao_125-2023_-_politica_de_educacao_especial_inclusiva_1_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/Rio%20de%20Janeiro/CONAPNE/Leis_Regulamentos/resolucao_125-2023_-_politica_de_educacao_especial_inclusiva_1_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/Rio%20de%20Janeiro/CONAPNE/Leis_Regulamentos/resolucao_125-2023_-_politica_de_educacao_especial_inclusiva_1_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/Rio%20de%20Janeiro/CONAPNE/Leis_Regulamentos/resolucao_125-2023_-_politica_de_educacao_especial_inclusiva_1_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/Rio%20de%20Janeiro/CONAPNE/Leis_Regulamentos/resolucao_125-2023_-_politica_de_educacao_especial_inclusiva_1_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/Rio%20de%20Janeiro/CONAPNE/Leis_Regulamentos/resolucao_125-2023_-_politica_de_educacao_especial_inclusiva_1_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROEX/regulamento_do_napne_aprovado_pelo_consup_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROEX/regulamento_do_napne_aprovado_pelo_consup_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROEX/regulamento_do_napne_aprovado_pelo_consup_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROEX/regulamento_do_napne_aprovado_pelo_consup_1.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/resolucao_no_37_-_2018_regulamento_de_exercicios_domiciliares_0.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/resolucao_no_37_-_2018_regulamento_de_exercicios_domiciliares_0.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/resolucao_no_37_-_2018_regulamento_de_exercicios_domiciliares_0.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/resolucao_no_37_-_2018_regulamento_de_exercicios_domiciliares_0.pdf
https://portal.ifrj.edu.br/sites/default/files/IFRJ/PROET/resolucao_no_37_-_2018_regulamento_de_exercicios_domiciliares_0.pdf
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5. TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

3.1 Definicao e diagnostico do Transtorno do Espectro Autista

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é classificado como um transtorno
ue modifica o desenvolvimento do ser humano, podendo ter impacto, dentre
outras questoes: na linguagem, na aprendizagem, no comportamento, até nas
relacoes sociais. O TEA é uma condi¢ao neurologica; e nao uma doenca. E, por
transtorno do neurodesenvolvimento, entende-se um conjunto de
caracteristicas que se manifestam antes da crianca ingressar na escola e sao

definidos:

S

"[...] por déficits no desenvolvimento que acarretam prejuizos no funcionamento
pessoal, social, académico ou profissional. Os déficits de desenvolvimento variam
desde limitagoes muito especificas na aprendizagem ou no controle de fungoes
executivas até prejuizos globais em habilidades sociais ou inteligéncia.” (APA,

2013, p. 31)

\-----‘

.-------.\
)

A palavra autismo é derivada do grego autds que significa
"de si mesmo” (CUNHA, 2022, p. 20). E, se utiliza o termo
espectro, devido as manifestacoes desse transtorno variarem
muito de um individuo autista para outro, uma vez que
depende de diversos aspectos, como por exemplo: dos niveis
de gravidade de apoio para a sua condicao, de um amplo
conjunto de sintomas, do seu grau de desenvolvimento, se
existem comorbidades associadas ou nao, da sua idade
cronologica.

Por isso, cada sujeito que apresenta o TEA é unico e deve ser
acolhido em sua individualidade, de acordo com suas especificidades e

habilidades.

O autismo foi diagnosticado pela primeira vez, pelo médico e pioneiro da
Psiquiatria Infantil Leo Kanner (1943), caracterizado como sendo
manifestacoes de um quadro de esquizofrenia. Por esta razao, passou a fazer
parte do Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM- I),
em 1952. E, desde entao, o TEA, ao longo desses anos, passou por diversas
nomenclaturas e concepgoes.
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De acordo com o Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais -
DSM-5 (APA, 2014, p. 53), atualmente vigente, o individuo deve manifestar as
seguintes caracteristicas como critérios diagnosticos do TEA:

.) Prejuizo persistente na comunicagao social reciproca e na interagao
social;

.) Padroes restritos e repetitivos de comportamentos, interesses e
atividades;

O DEsses sintomas estio presentes desde o inicio da infancia e limitam
ou prejudicam o funcionamento diario.

O Transtorno do Espectro Autista - TEA é um novo transtorno do DSM-5
(APA, 2014, p. 53), pois passou a englobar os transtornos anteriormente
chamados de:

Autismo
Infantil Precoce

Transtorno global
do desenvolvimento
sem outra explicagao TEA
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E, enquanto transtorno do neurodesenvolvimento, o TEA apresenta tres
especificadores de gravidade: Nivel 1, Nivel 2 e Nivel 3, de suporte, definindo o
apoio necessario, conforme especificado no DSM-5 (APA, 2014, p.52). Para uma
melhor compreensao, o Quadro abaixo, exemplifica o atual Transtorno do
Espectro Autista, de acordo com a Tabela 2, do DSM-5, em seus niveis de
gravidade:

o
DEFICITS
. o
NIVEL DE
GRAVIDADE Comunica¢ao Comportamentos
social restritos e repetitivos
Na auséncia de apoio, déficits Inflexibilidade de
na comunicagao social causam comportamento causa
prejuizos notaveis. Dificuldade interferéncia significativa no
para iniciar interagoes sociais funcionamento em um ou
e exemplos <claros de mais contextos. Dificuldade
respostas atipicas ou sem em trocar de atividade.
sucesso a aberturas sociais Problemas para organizagao
dos outros. Pode parecer e planejamento SA0
apresentar interesse reduzido obstaculos a independéncia.
Nivel 1 por interagoes sociais. Por
“Exigindo exemplo, uma pessoa que
apoio” consegue falar

frases completas e envolver-
se na comunicacao, embora
apresente falhas na
conversacao com OS outros e
cujas tentativas de fazer
amizades sao estranhas e
comumente malsucedidas.
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NIVEL DE
GRAVIDADE

Nivel 2
“Exigindo
apoio
substancial”

Nivel 3
“Exigindo
apoio muito
substancial”

DEFICITS
Comunicagao Comportamentos
social restritos e repetitivos
Déficits graves nas Inflexibilidade do
habilidades de comunicacao comportamento, dificuldade
social verbal e nao verbal; de lidar com a mudanca ou
prejuizos sociais aparentes outros comportamentos
mesmo na presenca de apoio; restritos / repetitivos
limitacdio em dar inicio a aparecem com frequéncia

interacoes sociais e resposta
reduzida ou anormal a
aberturas socials que partem
de outros. Por exemplo, uma
pessoa que fala frases
simples, cuja interagao se
limita a interesses especiais
reduzidos e que apresenta
comunicacao nao  verbal
acentuadamente estranha.

Déficits graves nas
habilidades de comunicacao
social verbal e nao verbal
causam prejuizos graves de
funcionamento, grande
limitacdo em dar inicio a
interacoes sociais e resposta
minima a aberturas sociais
que partem de outros. Por
exemplo, uma pessoa com
fala inteligivel de poucas
palavras que raramente inicia
as interacoes e, quando o faz,
tem abordagens incomuns
apenas para satisfazer as
necessidades e reage somente
a abordagens sociais muito
diretas.

suficiente para serem obvios
ao observador casual e
interferem no funcionamento
em uma variedade de
contextos. Sofrimento e/ou
dificuldade de mudar o foco
ou as acoes.

Inflexibilidade de
comportamento, extrema
dificuldade em lidar com a
mudanca ou outros
comportamentos restritos /
repetitivos interferem
acentuadamente no
funcionamento em todas as
esferas. Grande

sofrimento/dificuldade
mudar o foco ou as acoes.

para
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Como enfatiza Pontis (2022),
devido a grande variagao desse
espectro, existem individuos com

potencial cognitivo na média e outros
com coeficiente de inteligéncia acima
da média, altas habilidades e
superdotacao, com habilidades em
apenas uma area especifica ou em
mais areas de conhecimento, como
por exemplo: matematica, memoria,
artistica e linguistica. Mas, também,
pesquisas apontam que
aproximadamente 30%  dessas
pessoas com TEA possuem deficiéncia
intelectual. Uns com desenvolvimento
de uma fala fluente e rebuscada,
enquanto outros se comunicam com
poucas palavras-frases ou através de
Comunicacao Aumentativa e
Alternativa (CAA). Grandin e Panek
((2024, p. 23), expoe a importancia
das mudancas ocorridas nos manuais
diagnosticos ao longo do tempo,
como a insercao do TGD-SOE no
DSM-III-R e a Sindrome de Asperger
no DSM-IV, porque ajudou na visao
do autismo como um espectro: “Em
uma ponta do espectro podem-se
encontrar 0S gravemente
incapacitados. Na outra, um Einstein
ou um Steve Jobs”.

Algumas pessoas com TEA, em
virtude dessa complexidade na
variagado do espectro, possui um
diagnostico errado ou SA0
parcialmente  diagnosticadas, em
razao de serem diagnosticados
apenas as comorbidades, passando

despercebido o TEA. No caso do TEA

40

nivel 1 de suporte, muitas dessas
Pess0as SQ0 diagnosticadas
tardiamente ou nao SQ0
diagnosticadas. Isso acarreta um
grande  sofrimento  académico,
profissional, social, pessoal e
emocional, com prejuizos diversos ao
longo de suas vidas, por nao fazerem
as intervencoes e terapias tao
necessarias ao seu acolhimento e
desenvolvimento.

3.2 Causas do TEA

A etiologia do Transtorno do
Espectro Autista ainda é incerta, com
muitos questionamentos,
inquietacoes e contestacoes na
literatura cientifica. Mas, pesquisas
apontam que as principals causas
podem ser de:

0 Fatores Geneéticos: em sua
grande maioria, vinculados aos
genes especificos que podem ou
nao serem herdados;

¢ Fatores Ambientais: como a
utilizacao  ou exposicao  a
determinados medicamentos ou
substancias durante a gestacao,
idade parental avancada ou baixo
peso ao nascer.
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3.3 Prevalencia do Autismo

O Centro de Controle e Prevencao de Doencas (Central of Disease Control —
CDC), dos Estados Unidos, publicou em 2023, o seu estudo realizado em
2020, indicando a prevaléncia de 1 a cada 36 criancas de 8 anos de idade, é
diagnosticada com TEA. O grafico abaixo, mostra a evolucao do diagnostico
num periodo de 20 anos:

2' 5 O 0/0 1 em 36
2'0 O 0/0 lem44
1l em 54
1 em 59
1,509%0 T emes
’
No data to display
1'0 O 0/0 lem 88
1 em 125 l1em110
l1em 150 1 em 150
0,509
SV
vV
(2000) (2002) (2004) (20006) (2008) (2010) (2012) (2014) (2016) (2018) (2020)

Fonte: CDC (Central of Disease Control)

Nesse mesmo estudo, o CDC divulgou que o predominio do TEA é maior em
meninos do que em meninas, sendo essa diferenca entre os sexos de uma 1
menina com TEA, para 4 meninos com TEA.
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3.4 Simbolos do Autismo

Os simbolos do autismo foram criados para representar a diversidade
existente nas pessoas diagnosticadas com o Transtorno do Espectro do
Autismo (TEA). Ele serve para identificacao e inclusao da pessoa autista, além
deserem utilizados em diversos lugares e instituicoes demonstrando
ainclusao social, através do acolhimento dessas pessoas e de seus familiares,
de comprometimento e de conscientizacao do TEA.

Esses simbolos, também sao utilizados em diversos espacos indicando a
participacao e conscientizacao do TEA e, demonstrando a inclusao social da
pessoa com TEA e sua familia, através do acolhimento ou do cumprimento de
lel.

Em 2007, a ONU instituiu o dia 02 de abril como o Dia Mundial da
Conscientizacao do Autismo. Em 2018, o 2 de abril passa a fazer parte do
calendario brasileiro oficial como Dia Nacional de Conscientizacao sobre o
Autismo.Um simbolo muito utilizado em monumentos e cartazes em todo o
mundo é a fita do quebra-cabeca ou a ilumina¢ao do local com a cor azul,
visando a conscientizacao dessa causa.

No Brasil, também, se comemora o Dia do Orgulho Autista, no dia 18 de
junho, com o simbolo do infinito nas cores do arco-iris, que representa a
neurodiversidade. Poréem, estes nao sao os unicos simbolos do autismo. Existe
uma diversidade de simbolos e significados. Sao eles:

Simbolo Significado

Fita Azul ou Cor Azul: As fitas vem sendo utilizadas
como simbolos, visando promover a conscientizacao das
pessoas, conforme suas cores e aparéncias, sobre um
determinado tema. A cor azul foi escolhida devido ao
transtorno ocorrer mais em meninos do que meninas (4
meninos para 1 menina). Especialistas presumiam que as
pessoas do sexo masculino eram mais predispostos ao
diagnostico de TEA. Contudo, estudos recentes comegam
a contestar tal afirmacao, pois estao identificando que as
pessoas do sexo feminino tendem a camuflar alguns
sinais de autismo, tornando o seu diagnodstico mais dificil.
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Simbolo

Significado

Fita da Conscientizagao: Também conhecida como fita
do quebra-cabeca ou fita do autismo, foi criada em 1999
como simbolo do autismo, tendo em sua composi¢cao
pecas de quebra-cabeca coloridas com cores vivas. Ela
possui diversos significados:

- é muito utilizada nas campanhas de conscientizacao
sobre o TEA e apoio a causa;

- como sinalizacao de atendimento preferencial e
prioritario, indicando que aquele local é adaptado para
receber pessoas com TEA, bem como seus direitos, sendo
um dos simbolos do autismo mais populares;

- 0 quebra-cabeca simboliza a complexidade do TEA. Suas
diferentes cores e formas significam a diversidade de
pessoas e familias que vivem com esse espectro.
Ultimamente, este simbolo tem sido criticado e nao
possul muita aceitacao pela comunidade autista. Mas,
existem pessoas com esse espectro que aceita e gosta do
quebra-cabeca.

ATENDIMENTO PREFERENCIAL

Sinalizacao de Atendimento Preferencial e
Prioritario: A fita do quebra-cabeca também é utilizada
para indicar que um determinado lugar é adaptado e/ou
que possui atendimento preferencial e prioritario para
pessoas com TEA.

Quebra-Cabeca: Em 1963 foi criado o quebra-cabega,
sendo o simbolo mais antigo do TEA. Entretanto, ele nao é
bem aceito por grande parte das pessoas que estao
dentro desse espectro, uma vez que significa a dificuldade
em compreender as pessoas com TEA. E, por isso, esse
significado nao contribui para o entendimento e
conscientizacao do autismo.
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Infinito: Criado pela comunidade autlsta este simbolo
do infinito com as cores do arco-iris expressa  a
diversidade existente nesse espectro. Individuos
neurodivergentes também utilizam esse simbolo.
Consideram neurodlvergentes por exemplo: individuos
com TEA, Transtorno de Déficit de Atencao-Hiperatividade
(TDAH), Dislexia, Sindrome de Tourette e Transtorno
obsessivo- compulsivo (TOC). No Brasi, a
neurodiversidade é comemorada no dia 18 de junho, Dia
do Orgulho Autista.

Maos pintadas: A conscientizacao sobre o Autismo,
também, ocorre através da simbologia de diversas maos
multicoloridas e/ou maos pintadas com varias cores,
podendo conter carinhas, coracoes ou pecas de quebra-
cabeca, demonstrando a diversidade desse espectro.

Cordao de Girassois: Instituido pelo Lei N2 14.624/2023,
o uso do Cordao de Fitas de Girassol (fita verde com
desenho de girassois — um girassol grande e dois
pequenos) serve para identificar pessoas com deficiéncias
ocultas. Para as pessoas com TEA, somente o uso desse
cordao nao garante o atendlmento prioritario. E
necessarla a apresentagao de documento comprobatorio
da deficiencia (laudo medlco Identidade com CID ou
Carteirinha CIPTEA, caso seja solicitado pela autoridade
local ou atendente.

Simbolo internacional de acessibilidade: Desenvolvido
pelas Nacoes Unidas (ONU), em 2015, foi criado para
representar acessibilidade para todas as pessoas com
deficiéncia. Também serve para identificar acessibilidade a
todos os servicos, informagao, tecnologias de comunicagao e
locais acessiveis para esses individuos. A logo nomeada ‘A
Acessibilidade’, por ser neutra e imparcial, possui uma figura
simétrica conectada por quatro pontos a um circulo,
expressando a harmonia entre o ser humano e a sociedade, e
com os bracos abertos, representando a inclusao de todas as
pessoas com deficiencia. Dessa forma, passa a incluir,
também, a acessibilidade para os individuos com TEA.

Fonte: Google Imagens (2023). Adaptado pela autora (2023).
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3.5 A Genese do Autismo

’

A trajetoria historica do autismo é considerada recente pelos
especialistas. Iniciou-se como sendo sintomas de um tipo de
esquizofrenia até chegar ao termo atual Transtorno do Espectro Autista.
Abaixo, segue os principais marcos historicos do TEA:

’

O psiquiatra suico Eugen Bleuler
empregou o termo autismo pela primeira
vez para descrever alguns pacientes
esquizofrénicos que possuia fuga da
realidade para um mundo interior.

1908 ¢¢

O psiquiatra austriaco Léo Kanner,
radicado nos Estados Unidos, utilizou o
termo autismo infantil precoce, em um
artigo publicado, para descrever criangas
com sintomas  diferenciados, com
estereotipias, comportamentos estranhos
e modo de interagir diferenciado,
iniciando dessa forma o diagnostico do
autismo.

O psiquiatra e pesquisador austriaco
Hans Asperger em seu estudo publicado
"A psicopatia autista na infancia”,
destacou a prevaléncia em meninos,
apresentando pouca capacidade em fazer
amizades, falta de empatia, conversacgao
unilateral, foco exagerado em assuntos
de seu interesse e movimentos
desordenados.
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A Associacao Americana de Psiquiatria
publica a primeira edicao do Manual
Diagnostico e Estatistico de Doencas
Mentais (DSM-1). Este manual é
referéencia mundial para pesquisadores e
clinicos da area, pois fornece
nomenclaturas e os critérios padrao para
o diagnostico dos transtornos mentais
estabelecidos. O autismo passa a constar
como um subgrupo da esquizofrenia

infantil.

O psiquiatra inglés Michael Rutter
considerou o autismo como sendo um
disturbio do desenvolvimento cognitivo,
Independente da esquizofrenia, criando
assim um marco no entendimento desse
transtorno. Ele apresentou uma nova
definicao fundamentado em quatro
critérios: atraso e desvios sociais, nao
somente em decorréncia da deficiencia
intelectual; dificuldades de comunicacao,
nao apenas em funcao de deficiéncia
intelectual; comportamentos com
estereotipias e maneirismos; e sintomas
presentes antes dos 30 meses de idade.

As crescentes pesquisas sobre o
autismo e a nova definicao de Michael
Rutter influenciaram na elaboracao do
DSM-III. Em 1987, ele passou por uma
revisao, o DSM-III-R. Neste manual, pela
primeira vez, o autismo € visto como
uma condicao especifica, se dissociando
da esquizofrenia. Dessa forma, passou a
pertencer uma nova classe, a dos
Transtornos Invasivos do

Desenvolvimento (TID).
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A psiquiatra inglesa Lorna Wing
desenvolveu o conceito de autismo como
um espectro e nomeou a condigao com o
termo Sindrome de Asperger, em
homenagem a Hans Asperger. Elaborou
o que ficou conhecido como a Triade de
Wing: prejuizo na interacao social
reciproca; prejuizo na comunicacao verbal
e nao-verbal; padroes estereotipados
repetitivos e restritos de
comportamento, interesses e atividades.
Por ser pesquisadora, psiquiatra, e mae
de uma crianca autista, sua pesquisa
transformou a maneira de como o

autismo era considerado.

O Manual DSM-4 e a Classificacao e
codificacao da CID-10 (Classificagao
@t el Estatistica Internacional de Doencas)
Seal M tornaram-se equivalentes para evitar
confusao entre os pesquisadores e o0s
clinicos. A Sindrome de Asperger passa a
compor o subgrupo do Transtorno Global
do Desenvolvimento (TGD), no DSM-1V,
ampliando o espectro do autismo.

-\

No DSM-5 todas as subcategorias do
autismo apontada no DSM-1V, inclusive a
Sindrome de Asperger, passa a ser
el apresentada em um unico diagnostico: o
NS Transtorno do Espectro Autista (TEA),

com 3 diferentes niveis de suporte. O
TEA passou a ser definido por dois
principais critérios: prejuizo persistente
na comunicacdao social reciproca e na
interacao social; e padroes restritos e
repetitivos de comportamento, interesses
ou atividades.
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A nova Classificacao  Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados a Saude (CID -11), adota o

sl termo Transtorno do Espectro Autista, de
ShrevwendWll acordo com o DSM-5, abrangendo os
sy = diagnodsticos, anteriormente classificados,
E do Transtorno Global do
W |¢

Desenvolvimento. Contudo, a traducao da
CID-11 para o Portugués ocorreu em
2024. Por este motivo, muitos médicos
ainda utilizam a CID-10.

Fonte: Google Imagens (2024). Adaptado pela autora (2024).

Atualmente, sao utilizados os seguintes termos:
pessoa com Transtorno do Espectro Autista, pessoa
autista, pessoa com autismo, ou simplesmente
autista. Algumas pessoas e comunidades autistas ou
neurodivergentes defendem o termo pessoa autista
ou somente autista como sendo o mais adequado, @
reforcando sua “identidade” de autista; e nao de
doenca. Outras pessoas preferem o termo pessoa
com Transtorno do Espectro Autista, pois a pessoa @O
vem antes de sua condicao. Neste Guia, optou-se por
pessoa com Transtorno do Espectro Autista, sendo o
termo utilizado na literatura acadéemica. O melhor a
se fazer é perguntar como a pessoa prefere.

SAIBA MAIS:

Autismo - Entenda de forma simples :https://www.youtube.com/watch?
v=EHuUY/x2zyuU&t=191s

Animacao: Autismo: https://www.youtube.com/watch?v=uObRcH3niSk


https://www.youtube.com/watch?v=EHuY7x2zyuU&t=191s
https://www.youtube.com/watch?v=EHuY7x2zyuU&t=191s
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3.6 Transtorno do Espectro Autista Nivel 1 de Suporte

A ciéncia vem estudando e desenvolvendotrajetorias com vistas a
compreender o Transtorno do Espectro Autista. Contudo, teorias e
legislacdes ainda estao muito aquém de abranger toda a complexidade
do autismo. Assim, para a elaboracao deste guia, a pesquisa teve como
base o Transtorno do Espectro Autista, nivel 1 de suporte, com
desenvolvimento de inteligéncia normal ou acima da média. No entanto,
também houve a necessidade de pesquisar pelos termos Sindrome de
Asperger, também conhecido como Transtorno de Asperger ou “Aspie”, e
Altismo de Alto Funcionamento, pois até o inicio de 2022, a literatura
existente considerava esses termos mencionados.

Cabe ressaltar que este guia nao foi construido somente baseando-se
nas caracteristicas descritas no campo da saude mental, considerando
que se trata de um transtorno do neurodesenvolvimento. O foco nao é o
aspecto clinico-terapéutico, nem tampouco o modelo médico; mas os
aspectos que caracterizam o espectro e que venham auxiliar, num
modelo biopsicossocial, sob uma perspectiva de educagao integral,
omnilateral e humanizadora, para uma pratica pedagogica com vistas a
inclusao no espago escolar.

Com a publicacao da versao do atual DSM-5, a antiga Sindrome de
Asperger passou a fazer parte do Transtorno do Espectro Autista nivel 1.
Assim, "muitos individuos anteriormente diagnosticados com transtorno
de Asperger, atualmente receberiam um diagnostico de transtorno do

espectro autista sem comprometimento linguistico ou intelectual”. (APA,
2014, p.32)
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Conforme expoe Hudson (2021, p.126):

)

"Até recentemente, individuos dentro do espectrodo autismo que tinham
desenvolvimento normal de inteligéncia e de linguagem, eram identificados como
uma categoria de diagnostico a parte, chamada Sindrome de Asperger. Alguns
alunos ainda recebemesse diagndstico, mas, futuramente, serao diagnosticados
como portadores de TEA leve (nivel 1). Ela afeta cerca de 1 a 2% da populagao

L]

--------‘

‘--------\
) §

V4

Entretanto, e importante destacar que, atualmente, o termo
Sindromede Asperger nao é mais utilizado, uma vez que o DSM-5 (APA,
2014) passou a engloba-lo no Transtorno do Espectro Autista nivel 1 de
suporte. Porém, a Sindrome de Asperger ainda prevalecia na
Classificacao Internacional de Doengas6 - CID-10 (OMS, 2019), fazendo
parte dos Transtornos Globais do Desenvolvimento, até o final de2021.
Somente a partir de janeiro de 2022, com a publicacao da 112 revisao da
Classificacao Internacional de Doengas (CID-11), pela OMS, o termo
Sindrome de Asperger deixou de fazer parte, oficialmente, da
nomenclatura médica.

Em razao da nova publicagao da CID-11 ter ocorrido somente no ano
de 2022, utilizou-se, também, o antigo termo Sindrome de Asperger na
busca pelos referenciais teoricos e documentais para a elaboracao deste
guia. Pela nova CID-11(OMS, 2022), o Transtorno do Espectro Autista
passou a ser identificado pelo codigo6A02, em substituicao ao F.84, da
CID-10 (OMS, 2019). Outra modificacao ocorrida foi em relacao as
subdivisoes que se referem a presenca ou nao de deficiéncia intelectual
(DI) e comprometimento ou nao da linguagem funcional. Na CID-
11(OMS, 2022), o correspondente ao TEA nivel 1 ou a Sindrome de
Asperger é identificado pelo codigo 6A02.0.

A CID-11 teve sua traducao concluida para o Portugués somente em
14 de fevereiro de 2024. Por isso, ainda € comum encontrar Laudos
Médicos de individuos com TEA com a especificacdo da CID-10. A seguir,
segue o quadro comparativo das CID-10 e CID-11, em relacao ao TEA e
suas subdivisoes.
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Documento elaborado pela Organizacao Mundial da Saude(OMS) para
listar em detalhes e de forma organizada epadronizada as doencas
Identificadas pela Medicina:

F. 84 CID-10

Transtornos Globais do Desenvolvimento(TGD)

F84.0 Autismo infantil
F84.1 Autismo atipico
F84.2 Sindrome de Rett
F84.3 Outro transtorno desintegrativo da infancia
Transtorno com hipercinesia associada a retardo
F84.4 : :
mental e a movimentos estereotipados
F84.5 Sindrome de Asperger
F84.8 Outros Transtornos Globais do Desenvolvimento
F84.9 Transtornos Globais do Desenvolvimento Sem

Outras Especificagoes (SOE).
Fonte: CID-11(OMS, 2022).
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6A02 CID-11

Transtorno do Espectro do Autismo (TEA)

TEA sem deficiéncia intelectual (DI) e com

6A02.0 comprometimento leve ou ausente da linguagem
funcional;
TEA com deficiéncia intelectual(DI) e com
6A02.1 comprometimento leve ou ausente da linguagem
funcional;
6A02.2 TEA sem deficiencia intelectual(DI) e com linguagem
: funcional prejudicada;
TEA com deficiéncia intelectual(DI) e com linguagem
6A02.3 ) o
funcional prejudicada;
6A02.5 TEA com deﬁciénci.a intelectual(DI) e com auséncia
de linguagem funcional;
6A02.Y Outro Transtorno do Espectro do Autismo especificado;
6A02.2 Transtorno do Espectro do Autismo, nao especificado.

De um modo geral, o TEA é observado a partir da primeira infancia e/ou
na fase escolar. Para os casos de Nivel 1 de suporte ou , também ,
chamados como “autismo leve”, em que nao ha perdas significativas do
cognitivo, uma grande parcela desses individuos sao diagnosticados,
tardiamente, na adolescéncia ou na vida adulta, visto que possuem
caracteristicas e peculiaridades que, no  delineamento de uma hipotese
diagnostica pode contemplar outros transtornos ou comorbidades,
dificultando a caracterizagao do autismo e, em alguns casos, levando a
um diagnostico equivocado . Alguns individuos somente serao
diagnosticados na idade adulta, "talvez levados pelo diagnostico de
autismo em alguma crian¢a da familia ou pelo rompimento de relagoes
profissionais ou familiares” (APA, 2014, p. 56).
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Diagnosticar uma pessoa com TEA
Nivel 1 de suporte, geralmente, é
demorado e complexo, exigindo um
extenso protocolo de investigacao.
Seu diagnostico deve ser clinico e
multidisciplinar, compreendendo
profissionais de diversas areas, como:
psiquiatra, neuropsicologa,
neurologista, fonoaudiologa
epsicologa, a fim de identificar e
emitir um diagndstico. E, para esses
individuos que possuem a parte
cognitiva preservada ou acima da
média, pode demorar mais tempo
para perceber o autismo e obter o
seu diagnodstico. Nas palavras de
Padovani e Assumpg¢ao Junior (2010,
p.161), ao abordar a Sindrome de
Asperger, o diagnostico “tendea ser
descoberto muito mais tarde [..] uma
vez que o quadro é mais leve,
podendo passar despercebido no
inicio do desenvolvimento”, o que
dificulta acoes de intervencao,
Inclusivena escola.

O estudante que apresenta o
diagnostico de TEA nivel 1,
caracterizado como menos apoio, €
considerado "leve”. Contudo, existem
criticas ao considerar o termo “leve”
para a comunidade autista. Quando
um individuo com TEA diz que possui
o autismo “leve”, como €& chamado
popularmente o nivel 1, para as
pessoas leigas passa uma concepgao
equivocada, sendo entendido que, se
o autismo é “leve”, nao necessita de
apoio. A vida é “normal” para esse

estudante, julgado nao possuir
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nenhum sofrimento, nenhuma
dificuldade. Apenas o considera
estranho, esquisito, estressado,

timido ou de poucos amigos. Muitas
vezes, até como uma forma de
explicacdo do diagnostico para os
pais, familiares e demais pessoas,
acabam por definir como “leve”, com
o intuito de melhor compreensao, ao
definir como sendo a forma mais
branda desse transtorno.

Mas, ao ser habitualmente
chamado de “leve”, se transmite uma
falsa impressao de que o autismo
nivel 1 possui pouco ou nenhum
prejuizo ao individuo. Ainda que o
TEA nivel 1 seja “invisivel"ou pouco
perceptivel, ele precisa de apoio e
acompanhamento da familia, da
escola e de profissionais, como por
exemplo, de um neurologista ou
psiquiatra. Como esse individuo, na
grande maioria dos casos, tem o
diagnostico tardiamente, nao possui
um apoio psicologo, fonoaudidlogo,
terapia ocupacional e/ou nutricionista
multiprofissional de forma precoce,
para uma melhor qualidade de vida.
E, este diagnostico, geralmente, vem
acompanhado de comorbidades,
como por exemplo: ansiedade,
depressao  efou  TDAH, que
necessitam de acompanhamento e
tratamento. As vezes, também, pode

vir seguido de dupla
excepcionalidade, apresentando
concomitantemente Altas

Habilidades/Superdotacao com outro
transtorno ou deficiencia.
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Vai depender das areas que
necessitem de intervencoes e/ou
suporte, uma vez que gera
consideravel sofrimento  pessoal,
limitagoes e atrasos, que impactam
diretamente na vida pessoal, social,
profissional e académica desse
individuo.

3.6.1 Principais caracteristicas

Esses estudantes podem
apresentar caracteristicas que
diferem de um individuo com TEA
para o outro, além de seu grau de
iIntensidade. A seguir, as principais
caracteristicas do estudante com TEA
apresentadas nas seguintes areas:

¢) Comunicagao Social:

aDificuldade na pragmatica
(dificuldade com o uso social da
linguagem e da comunicagao verbal
e nao verbal);

aDificuldade em se expressar, uso
de palavras de maneira incorreta
ou em situagoes inadequadas.
-aPode vocabulario
erudito;

aDificuldade de expressar
pensamentos e sentimentos.

apresentar

aFala monocordica  (apresenta
pouca ou nenhuma variagao na voz
ou, monotona, fala sem emocgao);

aEm uma conversa, possui
dificuldade em iniciar a fala e saber
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quando Iniciar, manter ou parar de
falar;

aFala com prosodla modificada
(variagoes no ritmo da linguagem
falada, na frequéncia, na altura, na
énfase e na entonacgao da fala);

aUtiliza pouco jargao do grupo de
colegas ou o utiliza de forma
inadequada na comunicagao;

aPossui dificuldade em entender
expressoes faciais e linguagem
corporal;

aFala muito sobre seu hiperfoco ou
assuntos de interesse com
detalhamento, como: universo,
Quimica, Matematlca gamers etc,;

aLinguagem pedante;

aPrefere conversar e se relaciona
melhor com adultos do que com
pessoas da sua idade;

aUtilizacao de palavras longas e
complexas;

aPossui literalidade (compreende
os conceitos de forma concreta,
sem  abstragao). E dificil a
compreensao de piadas, ironias,
sarcasmo, metaforas, palavras de
duplo sentldo e interpretacao de
textos que exigem abstragao;

aNao consegue diferenciar maldade
da bondade, possuindo uma maior
mgenmdade
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¢) Interagao Social:

aDificuldade em entender as
normas socials e comportamentos
Informais;

A,Diﬁculdade em Iniclar e manter
vinculos sociais significativos;

aPossui dificuldade de entender se
sao bem-vindos ou estao sendo
Intrusos em um ambiente ou
conversa por nao entender os
sinais nao verbais;

aPode ser ofensivo, sem intencao,
nao percebendo sua atitude;

aDificuldade em reagir as emocoes
dos outros, ou responde de
maneira diferente ou inadequada;

sFalta de compreensao intuitiva do
que os outros estao pensando e
sentindo, podendo levar a uma
interpretacao errada da situacao;

sPode ser motivo de bullying ou
pladas pois sao vistos como
diferentes, excentricos;

aDificuldade em entender normas
de comportamento ao mteraglr em
diferentes grupos sociais (familia,
colegas, autoridade etc.), podendo
ser formal demais com os colegas e

informal demais com as
autoridades;
aPode haver falta ou pouco

contato visual. Costuma ter um
olhar lateralizado ou fixo em um
objeto. Mas, as vezes, pode ter
contato V|sual excessIVo;

aPouca expressao facial;

aPode ter atitudes e opinioes
|aneX|ve|s levando a discussoes ou
crises, por causa da rigidez
cognitiva ou “quebra” de rotinas;

aPode se aproximar demais de uma
pessoa, Invadindo seu espaco
pessoal, ou ficar muito distante;

aCostuma ser franco, nao
percebendo se gerou um mal-estar
com sua resposta ou se foi
inapropriado com a sinceridade em
determinada situacao;

aDificuldade na imitacao de
comportamentos sociais;

aPode ocorrer uma Interpretacao
equivocada em relagao as acoes
dos outros.

Padroes restritos e
repetitivos de comportamentos,
interesses e atividades:

aPode ter Interesses bem
diferentes dos seus colegas ou
pares de idade;

aPrefere rotina e ordem, pois lhe
propiciam previsibilidade e
seguranga;

+E resistente as mudangas na
rotina ou no ambiente, nao
gostando de imprevisibilidade ou
surpresas;

aGostam de colecionar objetos;
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aOrganiza objetos de maneira
especifica;

aPossui tendencia ao isolamento.
Pode ser por se sentir melhor
assim, Oou por nao conseguir
interagir com os outros, ou para se
acalmar;

aPode apresentar questoes
sensoriais, com hipersensibilidade
ou hlposen5|b|I|dade sensorial a
sons, cheiros, texturas,
temperaturas, gostos, dores, cores
e luzes;

aPode apresentar comportamento
que oscila entre uma calma
excessiva ou grande agitacao;

aDificuldade com atencao dividida
e alternada, planejamento e
organizacao. A dificuldade extrema
para planejar, organizar e enfrentar
mudancas podem causar impacto
negativo  em seu sucesso
académico, mesmo com estudante
que possui inteligéncia acima da
media;

aPode ocorrer risadas em
momentos Inapropriados;

aDificuldade em focar em tarefas
simples e termina-las. Perdem o
interesse rapidamente ou se distrai
com estimulos externos;

aPode nao ter medo em situacoes
de risco, podendo gerar
comportamentos  potencialmente
perigosos por nao ter prudéncia em
situagcoes de perigos reais;
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aMuitas vezes, nao responde aos

primeiros comandos  ao ser
chamado, parecendo que esta
Ignorando;

aPode demorar para responder
uma pergunta, como se estivesse
processando o que ira responder;

aPossui diferenca em  sua
coordenacao motora fina ou grossa,
podendo ser percebido no andar
com movimentos desajeitados ou
descoordenados ou da forma como
segura objetos;

saPode  apresentar crises de
ansiedade, panico ou raiva, que
podem ser desencadeadas por
mudancas Inesperadas em sua
rotlna imprevistos, em situagoes
socials estressantes ou
desafiadoras;

sPode ter resistencia ao contato
fisico, como abragos, beijos, aperto
de mao ou toques, devido a
hipersensibilidade sensorial;

saPode parecer indiferente a
situagoes ou pessoas;

APode apresentar “stimming” ou
"stim”, também chamados de
estereotlplas que sao movimentos
corporais, posturais e linguisticos
repetitivos, de forma regulada,
como: balancar o corpo para frente
e para tras ou para as laterais,
“flapping” (balangar os bracos como
“bater asas”), maneirismaos,
rodopiar, andar nas pontas dos pés,
correr, andar de um lado para o
outro, pular, balancar as pernas ou
pés, tiques, ou outras mais sutis.
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No contexto escolar, esse estudante pode nao conseguir ou ter dificuldade
em fazer a apresentacao em publico do seu trabalho; nao responder a
chamada; ter uma fala pedante; ter comportamentos excéntricos; ser
socialmente isolado; nao gostar de fazer trabalhos em grupos, gerando grande
sofrimento emocional, em virtude da dificuldade na comunicacao e na interacao
social, ou prefere 0 mesmo grupo. Mas, as vezes, prefere fazer o trabalho
sozinho. Sao propensos a ansiedade e depressao.

Em determinados momentos podem ficar com duvidas no conteuddo
explicado, nas praticas de laboratorios, ou nas provas, mas tem dificuldade em
processar a duvida ou em perguntar. Nem sempre interage com os demais
colegas da sala e com seus professores. Também, nao gosta de trocar de salas,
nem de lugares, nem de cadeiras. Um imprevisto ou mudanga na rotina escolar
pode deixa-lo extremamente ansioso e irritado. Possui dificuldade com o
planejamento e a organizacao, seja nos estudos, seja no horario das aulas, na
realizacao dos trabalhos académicos ou em outros compromissos, chegando, na
maioria das vezes, atrasado, ou perdendo data de entrega dos trabalhos e das
provas, ou necessitando de um maior tempo para realizar suas atividades,
trabalhos e provas.

E comum utilizarem abafadores, protetores auriculares ou tapar os ouvidos
com as maos, devido ao barulho de algum equipamento no laboratorio ou que
seus colegas fazem na sala de aula, gerando estresse, irritacao e desatencao.
Quando se sente sobrecarregado por barulhos ou cheiros que nao toleram, é
muito comum sairem da sala de aula, do laboratorio ou do lugar que estao para
se acalmarem, se regularem. Também pode usar oculos em determinados
lugares por causa da hipersensibilidade a luz.

Alguns comportamentos desses estudantes muitas vezes sao resultados de
sobrecarga sensorial, podendo ocorrer autolesao, por exemplo, bater com a
cabeca ou se morder; bem como comportamentos disruptivos, que os fazem
gritar, se jogar no chao, chorar; e comportamentos desafiadores, como agredir
seus colegas ou figuras de autoridade. Outros, podem desenvolver

"comportamento motor semelhante a catatonia que é a lentificacdo e
‘congelamento’ em meio a agao” (APA, 2014, p. 55).
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Conscientizar-se de alguns
comportamentos do TEA sao
necessarios para que a escola possa
ir além das classificagdes e rotulos do
diagnostico. E entender que o
estudante, enquanto ser humano é o
resultado da complexa interacao de
aspectos biologicos, psicologicos e
socials, por iIsso a necessidade de
uma abordagem biopsicossocial. O
ambiente escolar deve ser prazeroso
para esse estudante, Instigando-o
com NOVOS conhecimentos,
principalmente o ensino profissional
técnico, de nivel médio, que é uma
experiéncia totalmente nova para ele.
Entretanto, a comunicacao verbal e
nao verbal e as interacoes sociais sao
muito desgastantes e estressantes
emocionalmente. Por isso, a
necessidade de apoio e mediagao
para que esse estudante possa
conseguir aprender, de forma mais
significativa, proveitosa e respeitosa,
com uma educacao que elimine
barreiras, entenda suas
especificidades, enfatize suas
habilidades e contemple todos os

aspectos de sua vida.

3.6.2 Comorbidades Associadas
ao TEA Nivel 1

Comorbidade é a existéncia de duas
ou mais condicoes ou transtornos em
um mesmo individuo. Muitos desses
estudantes com autismo possuem

comorbidades. De acordo com o
DSM-5 (APA, 2014), “cerca de 70%
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das pessoas com transtorno do
espectro autista podem ter um
transtorno mental comorbido, e
40% podem ter dois ou mais
transtornos mentais comorbidos).”

As principais comorbidades
relacionadas podem ser:

>Transtorno do Déficit de Atencao
e Hiperatividade (TDAH);
>Transtorno de Ansiedade;
>Transtornos Depressivos;
>Transtorno Obsessivo-Compulsivo

(TOC);

>Deficiéncia Intelectual (DI);

>Transtorno  opositivo-desafiador
(TOD);

>Disturbios do sono;

>Epilepsia;

>Disturbios Gastrointestinais.

3.6.3 TEA em Meninas

Sinais de autismo em meninas e
mulheres sao mais dificeis de serem
identificados. De acordo com a
pesquisa do CDC (2023), estima-se
que uma em cada quatro pessoas
com TEA é do sexo feminino,
demonstrando que a prevaléncia do
TEA é maior em meninos do que em

meninas. \
o O "‘f o\ 4
i
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No entanto, pesquisadores indicam que o quantitativo de diagnosticos em
meninas e mulheres com autismo podem ser subdiagnosticados. Segundo
Orra (2024, p.134), os protocolos utilizados nos diagnosticos do autismo sao
elaborados em informagoes pautadas no sexo masculino, o que pode levar a
uma grande negligéncia nas pesquisas e nos diagnosticos clinicos das
meninas e mulheres.

As meninas nao se encaixam em boa parte dos estereotipos masculinos
desse espectro, devido as diferencas entre os géneros. Os sintomas das
meninas podem ser mais brandos, sutis. Outro fator € em relacdo a
camuflarem social. As meninas tendem a mascarar mais os sintomas do que
os meninos. Geralmente, a sociedade espera que as meninas sejam mais
timidas ou comportadas do que os meninos. Entretanto, ao sair da escola,
por exemplo, costumam ter muita irritacdo, cansaco fisico, choro e/ou
esgotamento emocional, por causa do penoso esforco que uma camuflarem

exige de suas energias e emogoes.

De acordo com Camargos Jr. e Teixeira (2021, p, 92 - 93), se uma jovem
nao consegue se relacionar bem com seus pares ou se comportar
“socialmente dentro dos padroes sociais esperados, pode ser considerada
estranha, “nerd”, excéntrica, egoista, desajeitada, fria, mal-educada”.
Também, elas podem parecer mais inocentes, doceis, timidas, passivas,
isoladas socialmente. Porém, quando contrariadas, podem ter acessos de
raiva, ou ser indelicadas com as pessoas.

Por isso, muitas vezes, o diagnostico do TEA, em especial o nivel 1, em
meninas e mulheres é muito mais dificil e tardio. Todavia, quando chegam na
adolescéncia, os sintomas do autismo podem ficar mais evidentes, em
virtude de uma maior demanda de relacionamentos sociais, principalmente
nas escolas. Mesmo assim, muitas sao diagnosticadas com ansiedade e
depressao, para somente mais tarde ter o diagnostico de TEA ou, em outros
casos, sem o diagnostico correto.
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3.6.4 Termos utilizados no TEA

O Transtorno do Espectro Autista é muito amplo e complexo. Por isso,
existem alguns conceitos que sao essenciais para entender ou
conscientizar sobre o autismo, como os especificados abaixo:

Alexitimia: refere-se a dificuldade em compreender e
expressar os proprios sentimentos, emogoes e sensacgoes.
Muitas vezes, o estudante autista tem dificuldade em
entender ou explicar o que esta sentindo, de pedir ajuda.

Ecolalia: é a repeticao de sons, palavras e frases. E
possivel que ao fazer uma pergunta a um estudante
autista com ecolalia, ele pode repetir a pergunta ao invés
de respondé-la. E propenso a repetir o que ouve.

Stims: também  conhecido como  “stimming”,
“estereotipias” ou movimentos autoestimulatorios. Sao
movimentos, comportamentos e/ou atividades
involuntarias de maneira repetitiva ou ritualistica, como,
por exemplo: girar objetos ou em torno de si mesmo,
balancar as maos e bater na mesa, maneirismos,
balancar o corpo para frente e para tras ou para as
laterais, “flapping” (balangar os bragos como "bater
asas"), andar nas pontas dos pés, correr, andar de um
lado para o outro, pular, balancar as pernas ou pés,
tiques etc. Geralmente acontece devido a situagoes de
ansiedade, hiperexcitagao, ociosidade e sensorial. Elas
servem para que o estudante se reorganize
internamente, se acalme, se autorregule em
determinados momentos.
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Literalidade: € a compreensao dos conceitos e palavras
de forma literal, denotativa, sem abstracao. Dificuldade
em perceber “segundas inten¢oes” ou indiretas. Diante
da existéencia da literalidade na compreensao lida e
escrita, o estudante com TEA, por exemplo, pode ter mais
dificuldade na disciplina de Portugues do que na
Matematica, em razao da dificuldade na interpretacao de
alguns textos, poemas, poesias etc.

Hiperfoco: refere-se ao interesse intenso e focado em
alguma atividade ou assunto, como: falar sobre Historia,

carros, avioes, Quimica, personagens etc. O hiperfoco é
muito comum em estudantes com TEA.

Meltdown: ou "colapso”, frequentemente, se inicia como
um acesso de raiva. E uma crise explosiva, sendo
confundida como um ataque de fdria, em resposta a
situacoes extremas de sobrecargas sensoriais ou
emocionais. Nesse descontrole emocional e de
Impulsividade, o estudante com TEA pode chorar, gritar,
ter tremores e ser agressivo.

V4

Shutdown: ou ‘“desligamento” e um estado de
sobrecarga sensorial, cognitiva e emocional, em que o
estudante autista, temporariamente, pode ter uma perda
da capacidade de processar informacgoes, se “desligando”
do ambiente, ndo se comunicando, ficando apatico e com
um olhar vazio. As emocoes sao internalizadas. Muitos
preferem se isolar, ir para um local mais calmo, deitar-se
no chao, permanecer imovel ou nao interagir.

Fobia social: sao situacoes sociais que podem causar
muita ansiedade ou pavor, como: falar em publico, falar
com pessoas ou apresentar um trabalho para a turma.
Isso pode deixar o estudante autista muito
desconfortavel e inseguro.
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Seletividade alimentar: € a preferéncia por comer
determinados alimentos e a recusa em provar novos
alimentos diferentes dos que ja esta acostumado. Além
disso, a comida pode apresentar cheiro, cor, textura,
temperatura e sabor que, devido ao estimulo sensorial,
dificulta a alimentagao do estudante dentro do espectro.

Mascaramento: conhecido também como "masking” ou
camuflagem social, € quando um individuo autista, de
forma consciente ou inconsciente, esconde ou controla
comportamentos associados ao seu transtorno, que
podem ser vistos como inapropriados em determinada
situacao social, com o intuito de nao parecerem
estranhos ou para serem aceitos pelas pessoas tipicas.

V4

Neurodiversidade: €é um conceito que corresponde a
diversas composi¢coes neurologicas existentes nos seres
humanos. Algumas pessoas possui um funcionamento
neurologico diferente do que a sociedade entende como
padrao. Essas diferencas existentes entre os individuos
nao devem ser consideradas doencas ou déficit no
desenvolvimento; mas variacoes naturais do ceérebro
humano, devendo ser aceitas e respeitadas na sociedade.

Neurotipico: ou também chamado de tipico, € um termo
utilizado para referir-se ao individuo que apresenta um
funcionamento neuroldgico tipico, sem transtornos ou
disturbios, dentro da média esperada pela sociedade.

Neurodivergente: também conhecido como atipico ou
neuroatipico — € a pessoa que possui algum tipo de
transtorno ou condicao como, por exemplo: TEA, TDAH,
Dislexia, Sindrome de Tourette e TOC. Possui um
funcionamento neurologico atipico, fora da média

esperada pela sociedade.
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Fuga: e uma resposta adaptativa do estudante com TEA
para sair de uma situacao ou local estressante, com
atitudes Iimpulsivas e se expondo a ambientes ou
situacoes perigosas.

Rotina: estudante com TEA costuma seguir rotinas e nao
gosta de imprevistos. E uma forma de estruturar,
organizar e administrar o ambiente, a sua vida, dando-
lhe previsibilidade, mais seguran¢a, conforto e controle.
Mudancgas repentinas na rotina, situacoes novas, eventos
sociais ou imprevistos podem gerar irritacao e ansiedade,
causando crises.

Hipotonia: afeta o tonus muscular e a forga, causando
flacidez e moleza corporal. Dessa forma, € comum que
estudante autista tenha resistencia ou rejeite algumas
atividades que podem se tornar dificeis para ele,
principalmente na educac¢ao fisica ou em Artes, devido a

dificuldade em executar tarefas motoras grossas e finas.

Ressaca social: ou exaustao social ou fadiga social, € o
cansaco resultante de interacoes sociais. O contato com
outras pessoas causa um desgaste mental e emocional,
devido a interagoes sociais intensas ou prolongadas,
exigindo que a pessoa autista se recupere e descanse
para restaurar sua energia mental e emocional.

Rigidez cognitiva: é a incapacidade de alteracao da
conduta ou opiniao, de fazer algo de outra maneira, que
nao a de costume, mesmo sendo orientado. E a falta de
flexibilidade mental. Devido aos padroes rigidos de
pensamentos, apresenta dificuldade ou sofrimento
intenso na adaptacao de mudangas ou novas situacgoes
(imprevistos).
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Transtorno do Processamento Sensorial (TPS): é uma
condicao que ocorre quando o cérebro e o sistema
nervoso possuem dificuldade em processar os estimulos
que esta no ambiente ou nos sentidos. Assim, o
estudante com TEA pode possuir maior ou menor
sensibilidade. Ele pode ter hipersensibilidade, que é
receber de forma intensa alguns estimulos, como: odores
fortes, usar certos tipos de tecidos, luzes intensas,
refeitorio barulhento, determinados sons de alguns
equipamentos, alarmes, ou o sinal da escola, textura ou
gosto de alguns alimentos, aglomeragoes, temperaturas e
toques fisicos, por exemplo, que podem desencadear uma
sobrecarga sensorial, levando-o a irritacao, desconforto,
estresse, ansiedade ou crise (colapso). Ou, pode ter
hiposensibilidade em algumas situagoes, como se
machucar e nao sentir dor, nao conseguir identificar se

esta com sede ou com fome.

Funcgoes executivas: s3o habilidades da cognicdo. E a
capacidade que possibilita articular os pensamentos com
as acoes, como: a tomada de decisao, planejamento e
priorizagao, organizagao, atencao, resolucao de
problemas, memoria de trabalho, flexibilidade cognitiva,
iniciagao, gerenciamento do tempo, multitarefas,
autocontrole das emoc¢oes e dos comportamentos. O
estudante com TEA que possui disfungcao executiva, tem
déficits cognitivos, emocionais e comportamentais nas
fungoes executivas, podendo perder as datas de entregas
dos trabalhos escolares e provas, € desorganizado, se
"perde” no tempo, se distrai facilmente, necessidade de
dividir as tarefas em etapas, tem dificuldade em realizar
tarefas simples como anotar datas de provas, entregas
de trabalho, autocuidado, colocar as ideias em pratica.
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Teoria da mente: é a habilidade de compreender e
interpretar as intencoes, os desejos, os sentimentos, 0S
comportamentos e as crengas das outras pessoas. E
entender os estados mentais das outras pessoas, é se
colocar no lugar do outro. Estudante com TEA pode
apresentar dificuldades em, por exemplo: reconhecer
emoc¢oes em expressoes faciais (feliz, triste), perceber
mentiras, sinais nao verbais de reprovacao ou aprovacao,
e no uso da linguagem pragmatica (metaforas e ironias),
girias, charges, poesias, interpretando as situagoes de

forma concreta, literal.

3.6.5 Mitos X Verdades do TEA Nivel 1

’

O Transtorno do Espectro Autista e muito amplo e complexo. Por
Isso, existem alguns conceitos que sao essenciais para entender ou
conscientizar sobre o autismo, como os especificados abaixo:

“Autistas sao génios"”

Mito: Individuos dentro do espectro do nivel 1 nao
possuem deficiéncia intelectual. Somente uma parcela
deles possui inteligéncia acima da media ou Altas
Habilidades/Superdotagao. Contudo, as midias divulgam
uma imagem equivocada, como se todos fossem genios.

“"Pessoas autistas podem mudar de nivel de
suporte”
Verdade: Elas podem mudar de nivel, dependendo do
suporte necessario em algumas areas, podendo ser nivel
1 em relagao a algumas condicoes e necessitar de um
suporte maior em outra area, em um determinado
momento de sua vida.

“Pessoas autistas nao tem capacidade de
interagir na sociedade”
Mito: Os individuos autistas desse nivel possuem uma
maior Independéncia.
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“Todos os autistas sao iguais”

Mito: Cada pessoa autista é Unica. Apesar de possuir
algumas caracteristicas semelhantes que a identifica na
condicao do TEA, cada autista € bem diferente um do
outro, possuindo sua propria individualidade, suas
necessidades, seus interesses e suas habilidades. Por isso
é chamado de espectro.

“A pessoa autista tem dificuldade em escutar
alguéem quando existem outros sons”
Verdade: A pessoa com TEA pode ter dificuldade em
filtrar os barulhos de fundo, devido ao Transtorno do
Processamento Sensorial. Um exemplo disso é quando
um estudante dentro desse espectro tenta prestar
atencao na explicagao do professor e seus colegas de
turma estao rindo e/ou conversando muito ao mesmo
tempo. Ele precisa de um grande esfor¢o para se
concentrar e compreender a explicagcao, que pode gerar
sobrecarga sensorial, precisando se retirar da sala para
se acalmar.

“"Autismo e doenc¢a”

Mito: Autismo n3o é doenca, por isso nio tem cura. E
uma condicao do neurodesenvolvimento. Estudos
apontam diferenciacao entre o cérebro de uma pessoa
autista do cérebro de uma pessoa neurotipica. Através de
neuroimagens, outros tipos de exames e autdpsias de
cérebros de pessoas autistas, em comparacao com oOs
cérebros de pessoas sem TEA, constataram diversas
diferencas, como: alteracao no volume de massa cinzenta
e branca, das redes neurais e velocidade do
processamento cerebral mais rapida em determinada
area do cérebro e mais lenta em outras.
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4. PRATICAS PEDAGOGICAS PARA ESTUDANTE
COM TEA NIVEL 1 NA EPTMN

O estudante com TEA nivel 1, com desenvolvimento de inteligéncia normal
ou acima da média, além de sua “invisibilidade” ou ocultacao de sua condicao,
enfrenta diversas dificuldades em sua vida pessoal, académica e profissional.
E de fundamental importancia prop|C|ar—Ihe acolhimento e acessibilidade para
promover seu aprendizado, permanéncia e desenvolvimento. Isso nao
significa favorecimento, mas respeitar sua condicao para que ele possa
aprender melhor. Para tanto, € necessaria a eliminacao das barreiras e

adocao de praticas pedagogicas para esse estudante.

4.1 Eliminagao de barreiras para estudante com TEA nivel 1

4.1.1 Eliminagao de barreiras arquitetonicas

» Reduzir ou eliminar a sobrecarga sensorial e o nivel de distracao no
ambiente escolar, como: mudar a sinalizacao escolar com grande ruido
sonoro para uma intensidade mais baixa ou elimina-la; nos espacos escolares
deve haver locais silenciosos e sem odores; evitar a utilizacao de luzes
excessivamente brilhantes, piscando ou com ruido; concertar o aparelho de ar
condicionado ou ventilador com ruido excessivo; as paredes da escola devem
ser pintadas com cores mais neutras; retroprojetor regulado; o calcamento e
o piso deve sempre estar em bom estado; ambiente limpo;

» Oferecer sinalizacao e seguran¢ga em espacos da escola (vao de escads,
janelas, parapeito baixo) que podem ter um potencial perigo e risco para
esses estudantes em momentos de crise;

» Diminuir o nimero excessivo de estudantes por turma;

» Evitar pontos com excesso, falta ou pouca iluminagao na instituicao;

» Evitar trocas de salas de aula ou outro ambiente de aprendizagem, de

forma desnecessaria, mantendo a rotina e previsibilidade das aulas. Caso
necessite, o estudante deve ser avisado com antecedencia;
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» Disponibilizar, sempre que solicitado, um assento especifico na sala de aula
em que o estudante com TEA se sinta mais confortavel;

» Nos momentos de crise, ansiedade ou agitacao do estudante com TEA, a
instituicao deve disponibilizar um local mais tranquilo e privativo, com pouco
estimulo sensorial, como uma sala de acomodacao sensorial, sala de aula
vazia ou um espaco reservado na biblioteca, funcionando como um refigio,
para que ele possa se acalmar, se autorregular e, também, no intuito de
reduzir sua exposicao publica num momento de sobrecarga emocional,
sensorial e/ou social. Para isso, recomenda-se que o estudante sempre utilize
seu protetor auricular ou abafador sonoro. Contudo, sugere-se que a
CONAPNE tenha abafadores de som ou protetores auriculares para
emprestar ao estudante, caso seja necessario;

» Dentro do refeitorio deve haver um local mais reservado, sem
aglomeracoes de pessoas, sem odores fortes e silencioso. Caso nao tenha
esse espaco no refeitorio, que no proprio campus o estudante com TEA possa
ter outros locais mais tranquilos e reservados para fazer suas refeigoes, que
nao o sobrecarregue sensorialmente, emocionalmente e/ou socialmente. Caso
o campus venha a ter restaurante, que tenha a possibilidade de oferecer,
também, marmita descartavel para que esse estudante faca sua refeicao em
local externo, mais tranquilo.

4.1.2 Eliminacao de barreiras nas comunicagoes e na informagao

» Disponibilizar mapa da escola com a localizagao dos ambientes do campus,
telefones uteis e servicos oferecidos, como: setores, bolsas oferecidas pela
instituicao, aula de reforco, atividades extracurriculares etc;

» No inicio de cada semestre ou ano letivo, e com antecedeéencia, indicar as
salas de aula e laboratorios que serao utilizados com os respectivos horarios,
disciplinas e professores;

» A escola deve fazer regularmente uma limpeza do excesso de materiais de
informacoes visuais nas paredes internas da instituicao;
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» As informacoes devem ser
elaboradas de forma «clara e
suscinta, utilizando conteudo visual
(quando possivel) e evitando as
figuras de linguagem;

» E necessario que o estudante com
TEA tenha acesso, a cada semestre
ou ano letivo, de forma antecipada,
ao cronograma de aulas, ao
conteudo programatico, a0s
materiais de estudos adaptados,

materiais especificos necessarios,
trabalhos a serem entregues,
avaliacoes previstas e eventuais
atividades:;

» As monitorias e a mediacao,
também, devem ter seus respectivos
planejamentos disponibilizados com
antecedencia, indicando os locais,
horarios e contatos;

» A maioria dos estudantes com
TEA preferem a comunicagao visual;

» A instituicao deve fazer, dentro do
possivel, a previsibilidade das
diversas informagcoes que precisam
ser comunicadas, de forma prévia
ou planejada.

4.1.3 Eliminagao das barreiras
atitudinais

» A instituicao deve acolher esse
estudante no ato da matricula, ou
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tao logo seja identificada a sua
condicao de TEA, para que ele possa
Informar suas necessidades
especificas, a fim de promover sua
acessibilidade;

» E necessario conhecer o maximo
de informacoes sobre o estudante
com TEA para serem consideradas
no planejamento da Conapne, dos
docentes, e na elaboracao do PEI, no
que diz respeito as habilidades,
dificuldades e interesses:;

» O estudante com TEA, enquanto
pessoa com deficiencia, deve ter
atendimento preferencial nos
processos Internos e servigos da
Instituicao;

» Incentivar a sua participacao em
projetos, visitas técnicas, atividades
sociais, atividades de grupo. Porém,
sempre respeitando e considerando
as condicoes do estudante com TEA;

» Promover acoes anticapacitistas,
visando a sensibilizacao, a
conscientizacao, o respeito e a
inclusao da comunidade escolar,
podendo ser através de: palestras,
folders, cartazes, roda de conversa
etc.;
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4.1.4 Eliminacao das barreiras tecnologicas

»Os materiais pedagogicos digitais devem ser adaptados para
disponibilizagao aos estudantes com TEA;

» Orientar previamente o estudante com TEA sobre a utilizacao de
plataformas digitais e midias;

» Apresentar as tecnologias assistivas ao estudante com TEA, selecionadas de
acordo com suas necessidades especificas e suas preferéncias, para uma
melhor comunicagao, organizagao, planejamento, conducao das atividades
académicas e avaliagcoes, como por exemplo: aplicativos Kahoot, Padlet,
Plickers, Expressia, de bloco de anotacoes, de mapas mentais, de organizagao
e gestao de tarefas, de monitoramento de emocoes, audiolivros, podcast e
gravacao de video ou audio. Entretanto, é necessario disponibilizar, com
regulacao, o tempo de uso em telas para nao sobrecarregar emocionalmente

esse estudante;
» Atendimento do estudante com TEA em sala multifuncional ou em local

indicado pela Conapne.

4.1.5 Eliminagao das barreiras metodologicas

4.1.5.1 Documentos utilizados pela Conapne do IFRJ

> Ficha de Identificacao do(a) Estudante (Anexo I);

» Registro de Atendimento Inicial a Estudante com Necessidades Especificas
— RAI (Anexo II);

» Plano Educacional Individualizado - PEI (Anexo III);
» PEI — Registro de Atividades Docentes (Anexo IV);

» Registro de Atendimento do NAPNE (Anexo V).
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4.1.5.2 Elaboracao do plano
educacional individualizado
(PEI)

>0 PEI é um documento que possui
o plangamento do trabalho
pedagogico elaborado pelo docente
e com o suporte do Professor de
Atendimento Educacional
Especializado (AEE) e demais
servidores da CONAPNE, com base
numa avaliacao do estudante com
necessidade educacional especifica e
em consentimento com sua familia;
>Essa avaliacito do estudante é
imprescindivel para um atendimento
individualizado com vistas ao
planejamento pedagogico, conforme
suas necessidades educacionais
especiais, dificuldades, habilidades,
recursos humanos  necessarios,
materiais adaptados, tecnologias
assistivas etc.;

>A elaboracao do PEI deve ser de
forma conjunta entre o estudante
com TEA, a CONAPNE, os docentes e
demais profissionais incluidos em
sua educacao. Sempre com a
participacao do estudante com TEA
e da familia (se menor de 18 anos),
seguindo o planejamento e agoes
previstas;

>A partir da sua elaboragao deve-se
estabelecer uma data para a sua
revisao, que pode ser bimestral ou
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de acordo com a deliberacao da
mesma equipe. Caso os objetivos
propostos no PEI nao estejam sendo
alcancados, serao necessarios
ajustes no documento para o
desenvolvimento da aprendizagem
deste estudante. Por isso, o PEI é
flexivel, estando propenso a revisoes,
avaliacoes e modificacoes;

>As adaptacoes e a flexibilizagao
curricular, também, deverao constar
no PEI desse estudante.

4.1.5.3 Disponibilizacao de
material

>a CONAPNE verifica se o estudante
com TEA necessita de adaptagéo de
material. Em caso p05|t|vo quais as
adaptacoes necessarias para um
material mais acessivel e inclusivo
para esse estudante e se ele
precisara de algum tipo de material
Impresso adicional (Planner,
Calendario, planejamento semanal
priorizando as atividades e provas a
serem realizadas etc);

>0 docente deve disponibilizar, com
antecedencia, o material da
disciplina, como: cronograma,
conteddo  programatico, textos,
videos, slides, esquemas conceituais
e procedimentos, resumos, roteiros
de aulas ou livros, apostilas,
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gravacao de aula remota etc. Esse
estudante precisa de antecipacao
para que possa saber o que sera
ministrado ou exigido, para sua
previsao de rotina e
acompanhamento do conteldo
programatico de cada disciplina. E,
posteriormente, para que possa ter
esse conteudo organizado e
sequenciado para estudar. Os
docentes do Ensino Técnico de Nivel
Médio nao se limitam a um livro
especifico ou uma apostilha, por
exemplo, que possui, de forma
organizada e sequenciada, todo o
conteido a ser estudado em um
unico tipo de material. Eles possuem
autonomia no planejamento e
organizagao de suas aulas com
metodologias de ensino
diferenciadas e informacoes
atualizadas. Por isso, o estudante
com TEA necessita desse material
detalhado, uma vez que se torna
dificil para ele acompanhar e
estudar o contedldo ministrado em
cada disciplina. Devido a disfungao
executiva, dificuldade na interacao
social e na comunicacao, esse
estudante pode ter dificuldade em
acompanhar o conteudo de cada
disciplina, copiar e prestar atencao
na explicacgao do professor ao
mesmo tempo, ter dificuldade em
entender algumas informagoes
verbais, dificuldade em organizar,
planejar, priorizar e executar as
atividades, hipersensibilidade ao
barulho de conversas paralelas em
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sala de aula, excesso de
pensamentos, irritabilidade etc.;

>alguns estudantes com TEA podem
apresentar disfuncao executiva. E
importante que o  material
disponibilizado por cada docente
contenha, também, textos mais
objetivos, resumo do conteudo a ser
ministrado, mapa mental do
conteddo e o conteddo a ser
estudado para a prova. Sempre que
possivel, usar material concreto e
Imagens, desenhos e cores, mas
também, audiovisual; porém, tudo
com moderagao. Evite o excesso
para nao ocasionar polui¢ao visual;

>0 estudante com TEA podera
precisar de auda para a
organizagao, planejamento e
priorizacao  dos  assuntos e
atividades importantes a serem
realizadas, como: Agenda, Planner,
Calendario, Listas de Tarefas,
Checklist etc.

4.1.5.4 Adaptacao de atividades

»0 estudante com TEA podera
necessitar de esclarecimento
individualizado  das  atividades
propostas. A atividade deve ser
dividida em etapas menores, passo a
passo, com instrucoes claras, tema,
nimero minimo e maximo de
paragrafos ou paginas, como deve
ser entregue o trabalho e se vale
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nota. Evite trabalho que exija texto
muito longo.  Reformule os
enunciados. Sempre se certifique
que esse estudante compreendeu o
comando, a proposta da atividade e
como deve ser a entrega desse
trabalhob de modo a evitar
Interpretacoes  equivocadas do
trabalho. Disponibilize, de forma
impressa, a descricao e explicagao
dessa atividade;

»caso seja usado slide nas aulas,
permita um tempo maior para que
esse estudante possa fazer suas
anotacoes e disponibilize para ele
esse material com antecedéncia
para que possa estudar,
posteriormente, para as provas;

»caso esse estudante necessite,
permita que ele realize essa
atividade em outro local ou de
forma separada dos demais colegas
da turma;

» 0 estudante com TEA precisa de
um tempo maior para a realizacao e
entrega das atividades;

- elabore projetos individuais e em
dupla;

» pode utilizar uma ampulheta ou
cronometro, como ajuda, para que
esse estudante possa focar e
controlar seu tempo para realizar
suas atividades;

/5

» permita que o estudante com TEA
possa fazer a atividade para ser
entregue em data posterior na
propria aula, em sala separada ou na
CONAPNE. Muitas vezes, ele nao
consegue realizar essa atividade em
casa;

» as atividades recreativas devem
ser adaptadas, levando em
consideracao as necessidades
individuais de cada estudante com
TEA, principalmente relacionadas a
interacao social, comunicacao e
processamento sensorial;

» atencao ao numero excessivo de
atividades por discipling;

» 0s trabalhos em grupo podem ser
flexibilizados, ocorrendo em grupos
menores, dupla ou trio. Também
deve pensar em outras alternativas
de realizacao desse trabalho;

»em atividades de exposicao oral,
permita que o estudante, se
necessario, possa utilizar ficha ou
conteddo  impresso na  sua
apresentacao, dilacao do tempo,
mediacao do professor ou monitor
para nortear a sua fala, ou
apresentar somente para O
professor em outro local ou dia,
como forma de suporte. Também,
deve-se oferecer outras alternativas
de entrega para essa atividade,
como um trabalho escrito ou um
video sobre o tema da atividade,
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sempre adaptando a exigencia da
atividade para uma pessoa apenas;

» ao utilizar os laboratorios, esse
estudante deve estar acompanhado
de um monitor, mediador, facilitador
ou professor auxiliar, a fim de lhe
proporcionar mais seguranga e
apoiar na mediagao do seu ensino e
aprendizagem;

» evitar utilizar avaliagoes que
necessitem da interacao desse
estudante em sala de aula, caso ele
se sinta desconfortavel,
constrangido ou muito ansioso com
situacoes sociais.

4.1.5.5 Adaptacao de provas

» 0 docente de cada disciplina deve
informar, e se possivel entregar por
escrito, qual sera o conteldo da
prova, valor da prova, quantitativo
de questoes, se sera com consulta
ou nao etc. Essas orientacoes sao
importantes para o estudante com
TEA, se porventura ele necessitar de
adaptacoes;

»em caso de crise sensorial,
emocional ou social, @ necessario
oferecer acolhimento e alterar o
prazo da avaliagao para quando
estiver em condicoes de realiza-las;

» disponibilize um tempo adicional
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de prova. O estudante com TEA tem
direito a tempo de prova aumentado
para a realizagao de suas avaliagoes,
em meédia de 1h ou 1h30min. a
mais, a fim de garantir as condicoes
adequadas, conforme suas
necessidades  especificas, como:
dificuldade de interpretacao e
expressao ou na funcao executiva.
Essa dilacago de tempo pode
representar mais horas para fazer a
prova e/ou a realizacao da prova
dividida em etapas (seja no mesmo
dia ou em dias diferenciados);

»a prova deve ser realizada em
outro local reservado com intérprete
de enunciados ou  monitor,
principalmente para esclarecimento
de ddvidas de enunciados e
interpretacoes;

» considerar a possibilidade de

diferentes formas de avaliacao
(trabalho individual, prova oral,
prova de questoes objetivas,

exercicios etc.);

» evitar acumulo de trabalhos e
provas em uma mesma semana;

» certos estudantes com TEA
poderao necessitar de mais tempo
para estudar ou realizar as
avaliacoes, precisando flexibilizar o
cronograma e o formato das provas;

» Caso necessite, as provas devem
ser adaptadas de acordo com as
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necessidades desse  estudante.
Podera ser necessario algumas
adaptacoes, como: a reestruturacao
de enunciados para uma melhor
compreensao do esta sendo
solicitado; diminuir a quantidade de
alternativas de resposta (itens e
subitens); utilizar enunciados curtos
e direcionados, por exemplo: por
contetido ou tema da disciplina que
foi estudado; sempre que possivel,
utilizar imagens ilustrativas; colocar
o valor correspondente de cada
questao. A priorizacao é adequar as
questoes da prova em sua forma; e
apresentacao; e nao ao conteudo
exigido. A prova deve ter comandos
diretos, curtos e de facil
Interpretacao, podendo ser
destacados (em negrito). Quando
utilizar referentes, no intuito de nao
repetir os mesmos termos, € preciso
ter cuidado, pois para o estudante
com TEA talvez possa causar duvida
ou confusao, podendo pensar tratar-
se de outra pessoa, como por
exemplo: Paulo Freire, o autor, o
educador, o0 estudioso. Pode-se
utilizar legenda na prova para
termos especificos; evitar o uso de
linguagem figurativa, com metafora,
ironias, “pegadinhas”, utilizando
uma linguagem mais simples, clara
e objetiva para que possa
compreender o que esta sendo
pedido;

» adotar flexibilidade na correcao de
trabalhos e provas escritas,
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valorizando o conteudo semantico,
de acordo com as especificidades
desse estudante.

4.1.6. Eliminagao de barreiras
instrumentais

» compreender que o estudante
com TEA tem a necessidade de
utilizar protetor auricular, abafador
de ruidos ef/ou oOculos escuros,
devido a sua hipersensibilidade
sensorial;

» permitir a utilizacao de brinquedos
sensoriais, também  conhecidos
como “fidget toys”, para que esse
estudante o utilize em momentos de
tensao, ansiedade e inquietagao,
com o proposito de ajudar a se
acalmar, a se concentrar, lhe
trazendo seguranca e conforto.
Entretanto, deve-se utilizar os
brinquedos sensoriais sem sons e
luzes para nao incomodar os demais
alunos e nem o professor;

»estudantes com TEA tem
hipersensibilidade a determinados
tecidos, roupas, etiquetas e/ou
costuras. Por isso é preciso que o
docente responsavel pelo
laboratorio, ou o educador (em caso
de uniforme) indique quais
alternativas esse estudante pode
utilizar, como por exemplo: ao invés
de utilizar calga jeans para protecao
no laboratorio ou como parte do
uniforme, que ele possa usar calga
de moletom grosso, brim ou sarja.
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4.2 Inclusao de estratégias pedagogicas para estudante com TEA
na EPTNM

Partindo-se da compreensao de que cada estudante com TEA é Unico, que
as dificuldades e habilidades de um estudante podem nao ser as de outro
estudante dentro desse espectro, possuindo caracteristicas que diferem entre
si em intensidades e necessidades de apoios diferenciados e que as
estratégias utilizadas para um estudante podem nao funcionar para outro
estudante, sao de fundamental importancia. Portanto, o dialogo com esse
estudante e com sua familia sao essenciais para seu acolhimento e
verificacao de suas demandas individuais, suas especificidades e habilidades.
Assim, seguem algumas estratégicas pedagogicas e consideracoes, como
sugestoes, para promover sua acessibilidade e inclusao:

a antes de iniciar o periodo letivo,
e caso haja necessidade, deve-se
apresentar os ambientes da
instituicao para que esse estudante
conhega 0 novo espaco que ira
estudar e os arredores do campus,
com o objetivo de familiarizar-se
com o novo local, pois € comum que
ele se sinta desconfortavel e
ansioso. Isso podera contribuir para
que esse estudante crie sua nova
rotina e se sinta mais tranquilo;

a para garantir a inclusao e
acessibilidade do estudante com
TEA é importante adequar a
metodologia, a didatica e o
curriculo, repensar cronograma,
adaptar materials, provas,
atividades, listagem de tarefas,

trabalhos praticos e uso de

laboratorios as suas necessidades:

4 2 maioria dos estudantes com TEA
aprende com mais facilidade o
conteido utilizando a memoria
visual; outros aprendem de forma
auditiva ou cinestésica
(aprendizagem por meio da
experiéncia, da  pratica) O
importante é diversificar os recursos
nas aulas;

» esse estudante com TEA tem
habilidades que sao pontos fortes
que podem e devem ser explorados
e trabalhados em sua vida
académica e profissional, como por
exemplo: atencdao aos detalhes; é
muito criativo, com pensamento
unico e solucdoes inovadoras; ¢é
integro, tem bom senso de justica e
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respeita as diferencas; devido ao seu
hiperfoco possui bom conhecimento
e concentracado na area de seu
interesse; costuma  ter boa
capacidade analitica, facilidade em
resolucao de problemas, percepgao
de padroes, boa capacidade de
processamento visual e espacial;
possui uma memoria privilegiada;
pode ter facilidade para aprender
outros idiomas;

a alguns desses estudantes com TEA
apresentam Altas
Habilidades/Superdotacao,  sendo
preciso fazer, também, essa
adaptacao. E, de acordo com a

Politica Nacional de Educacao
Especial na Perspectiva da Educacgao
Inclusiva (BRASIL, 2008),
estudantes com Altas

Habilidades/Superdotacao

“"demonstram potencial elevado em
qualquer uma das seguintes areas,
iIsoladas ou combinadas: intelectual,
academica, lideranca,
psicomotricidade e artes”. Nesse
caso, € chamado de dupla
excepcionalidade. Nakano e Alves
(2015) relata que a dupla
excepcionalidade pode ser
caracterizada como a existéncia de
"alta performance, talento,
habilidade ou potencial’ de forma
conjunta com algum transtorno
especifico ou deficiéncia, ou seja,
apresenta concomitantemente Altas
Habilidades/Superdotacao em uma

ou mais areas do conhecimento com

I"
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um transtorno ou deficiencia, como
por exemplo: o TEA ou TDAH;

s utilize uma linguagem clara,
simples e objetiva, evitando ironias,
sarcasmos e piadas, pois o
estudante com TEA costuma
entender no sentido literal. E, deve
expressar-se de forma calma,
controlando a velocidade da fala e
intensidade da voz, para que o
estudante possa acompanhar sua
explicacao e seu raciocinio;

s esse estudante pode ter muita
dificuldade para falar em publico ou
responder a perguntas, quando
questionado em sala de aula. Evite
questiona-lo durante a aula perante
seus colegas, pois pode ser muito
dificil elaborar uma resposta, de
forma rapida, ou, opte por escolher
alternativas de respostas, evitando
causar angustia ou ansiedade. Essa
resposta, também, pode ser
entregue por escrito, em outro
momento;

» em aulas sincronas, o estudante
com TEA pode se sentir
desconfortavel para abrir a camera e
Interagir com os demais colegas, por
causa da sua dificuldade na
interacao social e na comunicacao;

» em caso de aulas on-line, estas
devem ser gravadas e
disponibilizadas para que esse
estudante possa ter acesso ao
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contetdo para estudar;

A Se por acaso esse estudante
sentir desconforto ou dificuldade
em apresentar um trabalho oral em
sala para os colegas, permita que
essa apresentacao ocorra somente
para o professor, que possa gravar
um video, entregar um trabalho por
escrito ou outra forma de entrega
desse mesmo trabalho;

» caso tenha dificuldade com
trabalho em grupo, possibilite que
ele participe apenas da pesquisa e
confeccao do trabalho, ou ofereca a
op¢ao de um trabalho em dupla ou
individual a ser entregue por escrito.
Flexibilize para que ele escolha o
grupo, talvez sendo mais confortavel
realizar o trabalho com seu grupo
usual, devido a dificuldade de
mudancgas, expressao verbal e de
interacao social. Lembre-se de que o

estudante com TEA pode ter
dificuldade na comunicacao.
Qualquer atividade que envolva

exposicao oral podera ser mais dificil
para esse estudante;

s+ em trabalho de producgao textual,
explique detalhadamente, de forma
clara e objetiva, como devera ser
elaborado. Se possivel, inclua
Imagens para facilitar 0
entendimento;

o por vezes, esse estudante tem
dificuldade em pedir ajuda, em

/8

explicar o que nao entendeu, em
mostrar ou falar o que nao quer. Por
IsSso, a necessidade de verificar se
entendeu o conteudo ensinado, de
entender a sua fala ou observar o
que lhe causa ansiedade, irritacao ou
crise;

s evite aglomeracao de provas e
trabalhos das disciplinas em pouco
espago de tempo. Caso seja
necessario, flexibilize com mais
tempo para a realizacao das provas
ou entrega dos trabalhos;

s 0 estudante com TEA que possui
Disturbio do Processamento
Auditivo Central (DPAC), pode ter
dificuldade em entender explicagoes
ou 0o que ouve em ambientes
barulhentos. Geralmente costuma
pedir para repetir o que foi dito.
Tem dificuldade em lembrar
informacoes ou instrucoes orais
longas, se distrai, perde o foco. Para
Isso, a necessidade de passar
instrucoes e informagoes por escrito
e de forma visual;

» esse estudante podera optar em
nao  participar de  eventos,
seminarios, congressos,
confraternizagoes, formaturas etc,
pois sao locails que apresentam
diversos  estimulos  sensoriais,
emocionais e sociais que podem lhe
causar uma sobrecarga, devido a sua
hipersensibilidade;
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4 Nao exija que o estudante com
TEA mantenha contato visual, pois
Isso pode gerar desconforto,
ansiedade, sobrecarga sensorial.
Continue conversando, mesmo que
pareca nao prestar atencao. Ele esta
atento ao que vocé esta dizendo;

» quando o estudante com TEA sair
da sala de aula, pode ser devido a
uma sobrecarga sensorial, emocional
ou social; ansiedade ou irritacao.
Permita sua saida, pois ele
necessitara se afastar para um local
tranquilo para se acalmar, se
regular. Caso esteja muito agitado
ou irritado, € conveniente que o
docente ou monitor observe aonde
ele ira e como se sente;

» esse estudante deve saber em
qual setor ou pessoa do campus
podera pedir ajuda, caso tenha
algum  problema. Também é
necessario conhecer locais que
possa Ir em caso de crise ou apenas
para ficar sozinho por um tempo;

s+ alguns desses estudantes nao
conseguem prestar aten¢ao na aula
do professor e copiar o contetido ao
mesmo tempo (atencao dividida).
Eles tendem a focar e prestar
atencao somente na explicacao do
professor, nao copiando nada em
seu caderno. Por isso, a necessidade
de uma sala de aula em que a
turma nao faga muito barulho e que
nao haja distracoes e outros

79

estimulos sensoriais, para que ele
possa ter foco e prestar atencao no
conteudo ensinado;

s alguns estudantes com TEA possui
dificuldade em realizar os trabalhos
em casa. Eles podem ser realizados
na propria aula da disciplina ou em
atendimento da CONAPNE;

s respeito e empatia podem evitar
desgastes emocionais. E necessario
conscientizar-se de que o “normal”
esperado para o ser humano deve
ser a diversidade;

a qualquer duvida, consulte sempre
o estudante, em particular para
entender suas necessidades e
desafios;

» estudante com TEA tem tendencia
a ser detalhista e metodico na
realizacao de suas atividades;

a esse estudante possui baixa
tolerancia a frustacao e ao fracasso,
se desmotivando rapidamente. E
Importante estar sempre
motivando-o para que possa lidar
com as dificuldades, visando sua
superacao;

4 conversar e, principalmente, ouvir
esse estudante e de fundamental
importancia, pois ele possui
perspectivas Unicas que enriquece
nosso aprendizado e conhecimento;
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» tem estudante com TEA que prefere estudar ou fazer anotagoes em outro
idioma;

a algumas vezes, esse estudante pode estar desenhando na sala de aula ou
com um olhar fixo em um objeto ou local. Ele pode estar se distraindo
facilmente, evitando contato visual ou ser uma forma que ele encontrou para
focar e prestar atencao na explicacao do professor;

a ao explicar o conteudo, deve-se verificar se esse estudante esta
acompanhando o raciocinio, uma vez que pode estar com duvidas, seja no
contetido explicado, nas praticas de laboratorios, nas atividades ou nas
provas, porem tem dificuldade em processar a duvida ou em perguntar. Se
utilizar figura de linguagem, procure explicar, também, de outra maneira para
que o estudante compreenda. As vezes, uma Unica palavra ndo compreendida,
faz com que esse estudante nao consiga mais acompanhar e entender o
conteddo ministrado, o trabalho exigido ou as questoes da prova;

» nos passeios culturais e nas visitas técnicas, forneca com antecedéncia
algumas informacoes do ambiente, nimero de pessoas, se ha ruidos de
maquinas ou equipamentos etc. E, sempre que necessitar, disponibilize um
monitor para acompanha-lo nos passeios ou visitas técnicas;

» as vezes, o didlogo entre o docente e seu estudante, monitor e/ou
estagiario podera parecer mais dificil, justamente por este estudante com
TEA ter dificuldade nas funcoes executivas, na comunicacao e/ou interacao
social. Sempre procure conversar e dar instrucoes claras da pesquisa,
monitoria ou estagio, discutam estratégias e adaptacoes que possam ser
viaveis, de preferéncia, com cada etapa por escrito do que precisa ser feito
para que ele possa se planejar e se organizar. Isso vale para grupo de
pesquisa ou de projeto também. O importante € ser explicito sobre as

orientagoes e expectativas;
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s se for necessario mudar o projeto de uma pesquisa ou mudar o professor /
orientador, seja prudente e tenha uma conversa clara e explicita com o
estudante com TEA, pois ele pode ter dificuldade com mudangas,
principalmente se for num assunto de seu interesse, podendo acarretar
estresse e desmotivacao;

a entender que pessoa com TEA sao estudantes, mas também sao
trabalhadores, pais e amigos. Estao e devem estar em todos os lugares de
nossa sociedade, em nosso trabalho, em nosso programa cultural, em nossa

escola, em nosso lazer, em nossa familia. Por isso, o respeito, a acessibilidade
e a inclusao sao imprescindiveis.

4.3 Mais informacgoes sobre Transtorno do Espectro Autista

Sites

Autismo e Realidade - https://autismoerealidade.org.br/

Canal Autismo - https://www.canalautismo.com.br/#google vignette

Guia de Acessibiidade de Interfaces para Autismo (GAIA) -
https://gaia.wiki.br/

NeuroConecta - https://neuroconecta.com.br/

TISMOO - https://tismoo.us/

Youtube

Como o autismo me afeta - https://www.youtube.com/watch?v=A24gvmB-
el8



https://autismoerealidade.org.br/
https://www.canalautismo.com.br/#google_vignette
https://gaia.wiki.br/
https://neuroconecta.com.br/
https://tismoo.us/
https://www.youtube.com/watch?v=A24gvmB-eT8
https://www.youtube.com/watch?v=A24gvmB-eT8
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Como o autista percebe o mundo - https://www.youtube.com/watch?

v=GaRu2gBLhec

O problema dos graus de autismo - https://www.youtube.com/watch?

v=FNS71Dk63q]I

O mundo na visao de um autista - https://www.youtube.com/watch?

v=S8DIkSyObho

Entendendo o autismo - https://www.youtube.com/watch?v=fxVMBFHZRqE

- Temple Grandin;
- O Contador;
-Tudo que quero;

- Mais que especiais;

- Uma viagem inesperada;

- Meu nome é Khan;
- Tao forte e tao perto;
- Querido John;

- Adam;

- No espaco nao existe sentimentos.

Imagem do filme "No espaco nao existe
sentimentos”. Fonte: Filmoteca, 2022.


https://www.youtube.com/watch?v=GaRu2gBLhec
https://www.youtube.com/watch?v=GaRu2gBLhec
https://www.youtube.com/watch?v=FNS71Dk63qI
https://www.youtube.com/watch?v=FNS71Dk63qI
https://www.youtube.com/watch?v=S8DJkSy0bho
https://www.youtube.com/watch?v=S8DJkSy0bho
https://www.youtube.com/watch?v=fxVMBFHZRqE
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- Atypical;
- The big band theory;
- Uma advogada extraordinaria;

- The Good Doctor;

- The Chosen;

Imagem da série “Atypical”. Fonte: Netflix,
2017.

- A Caminho do Céu;
- Tudo bem nao ser normal;
- Parenthood:

- Amor no Espectro.

- Anthony Hopkins;
- Keanu Reeves;

- Dan Aykroyd;

- Bill Gates;

- Elon Musk;

- Leticia Sabatella; Keanu Reeves. Fonte: Marca.
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Pessoas famosas com TEA

- Leticia Sabatella;
- Danilo Gentili;

- Vicent Van Gogh;
- Greta Thunberg;

- Steven Spielberg;

- Woody Allen;

- Michael Fhelps; e
Danilo Gentilli. Fonte: Rota News, 2017.

- Sia.

SAIBA MAIS:

Instagram Terapia em Quadrinhos -
https://www.instagram.com/terapiaemquadrinhos/



https://www.instagram.com/terapiaemquadrinhos/

Consideracoes finais

Pensar na inclusao do estudante com Transtorno do Espectro Autista, da
Educacao Profissional Tecnologica, numa perspectiva de educagao integral,
omnilateral e humanizadora, requer conceber uma educagao numa
formacao muito mais abrangente e acolhedora. E levar em consideracao
nao somente os aspectos técnicos do ensino e aprendizagem do curso.
Mas, dele enquanto estudante, futuro trabalhador, enquanto ser humano
critico com todas as suas especificidades e potencialidades, visando uma
educacao libertadora. Uma educacao integral que objetiva a formagao do
ser humano para e no mundo do trabalho. Nas palavras de Ciavatta e
Ramos (2011, p.31), uma educagao que se caracteriza como "“uma
concepcao de formagao humana que preconiza a integragao de todas as
dimensoes da vida - o trabalho, a ciencia e a cultura - no processo
formativo”.

Todavia, o estudante dentro desse espectro enfrenta grandes desafios,
com muitas barreiras a serem superadas, pois grande parte de seu
comportamento e crises, sao devidos a esses entraves, que culminam em
sua exclusao social e educacional. Por ser uma condicao diversa e
complexa, € necessario que a sociedade, as politicas publicas e as ac¢oes
institucionais respeitem e promovam a acessibilidade e a inclusao, através
da democratizacao do acesso, da permanéncia, do ensino e da
aprendizagem com éxito, para a sua formacao no mundo do trabalho, pois

todos nos seres humanos somos diversos em nossa pluralidade.
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ANEXO I - Ficha de Identificagao do(a) Estudante

==l INSTITUTO FEDERAL Q NAPNE

, _ Nicleo de Apoio as Pessoas
BB Riode]laneiro com Necessidades Especificas

IFR) - CGNAPNE
FICHA DE IDENTIFICACAO DO(A) ESTUDANTE

Nome do(a) estudante:

Nome social, se houver:

Pertencimento Racial:
()Preto ()Pardo ()Branco () Amarelo(oriental) ( )Indigena ( )Nao-declarado

Género:
Campus: Curso:
Turno: ldentidade: CPF: Data de Nascimento:
Telefone fixo: Telefone celular 1| Telefone celular 2

Outro contato:
E-mail:
Endereco:

Responsavel legal pelo(a) estudante: ( )pai ()mae ( )outro
Nome completo do Responsavel legal:

At
CUIIL

At~ 1.
alyv |.

Contato 2:

O IFRJ, de acordo com a legislacao atual, atende estudantes com deficiéncia

e/ou
ﬁgﬁgfg'm%des especificas - seja ela fisica, visual, auditiva, intelectual, com

global do desenvolvimento e com altas habilidades, além de estudantes cujas
gscessidades educacionais se originam de transtornos neurocomportamentais

disturbios de aprendizagem de naturezas diversas. Nesse sentido, é essencial

gue o estudante ou seu responsavel sinalize essas informacdes

esgéegto antes, de forma que seja possivel proporcionar o pleno acesso aos
escolfPdareydanta nesessita de-atendimento especifico?

()SIM ()NAO (* Em caso negativo, va direto ao fim do formulario e assine.)

Marque tantas opcoes quanto for necessario.
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ANEXO I - Ficha de Identificagao do(a) Estudante

1- Apresenta comprometimento visual? ()Sim ( )Nao
Descreva:

Com laudo? ()Sim ()Nao
Faz acompanhamento periddico? ()Sim ( )Nao

2- Apresenta comprometimento motor?

( )Sim ( JNao Descreva:

Com

laudo? ()Sim ()Nao Faz acompanhamento periddico? ()Sim ()Nao

3- Apresenta comprometimento auditivo?

()Sim ()Nao
Descreva;

Com laudo? ()Sim ()Nao
Faz acompanhamento periddico? ()Sim ( )Nao

4- Apresenta Transtorno do Espectro Autista?

()Sim ()Nao
Descreva:

Com laudo? ()Sim ()Nao
Faz acompanhamento periddico? ()Sim ( )Nao

5- Apresenta Transtorno de Déficit de Atencao e/ou Hiperatividade?

( )Sim ( JNao Descreva:

Ccom

laudo? ()Sim ()Nao Faz acompanhamento periddico? ()Sim ()Nao
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ANEXO I - Ficha de Identificagao do(a) Estudante

6- Apresenta Altas Habilidades/superdotacao? ()Sim ( )Nao
Descreva:

Com laudo? ()Sim ()Nao
Faz acompanhamento periodico? ()Sim ()Nao

7- Apresenta outros transtornos?

( )Sim ( JNao Descreva:

Com

laudo? ()Sim ()Nao Faz acompanhamento periodico? ()Sim ()Nao

8- Apresenta algum problema de saude?

()Sim ( )Nao Faz tratamento/acompanhamento para esse problema? ( )Sim (
JNao

Descreva:

Obs: Ressaltamos que, caso o(a) estudante apresente algum desses

comprometimentos ou
%gHrQa outra questao séria, é necessario que o responsavel informe a escola

maxima urgéncia. Declaro que as informacdes prestadas no preenchimento

desse formulario sao a expressao

da verdade. Rio de Janeiro, de de

Assinatura do(a) responsavel legal
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ANEXO II - Registro de Atendimento Inicial a Estudante com
Necessidades Especificas (RAI)

€, NAPNE

Nicleo de Atendimento as Pessoas
com Necessidades Especificas

C Y ]
B  INSTITUTO FEDERAL

SN DE EDUEAi;ﬁD. CIENCIA E TECNOLOGIA
Bl Riode aneiro

REGISTRO DE ATENDIMENTO INICIAL A ESTUDANTE COM NECESSIDADES
ESPECIFICAS

I - Identificacao do/da estudante e do curso

Nome civil completo:

Nome social (caso haja):

Data de nascimento:

E-mail; Telefone;

Endereco:
Nome e contato dos responsavels:

Necessita de auxilio estudantil? () Nao () Sim

Curso: Turma:

Turno: Periodo de Ingresso:

Modalidade: () Subsequente () Integrado () EJA () Superior () Profissionalizante
()Pos-graduacao

II - Identificacao da necessidade especifica

Necessidade Especifica:

Ha comorbidade relevante? () Nao () Sim Qual(is)?

Medicacao de uso continuo: () Nao () Sim Qual(is)?

Frequéncia a servi¢os de apoio (CAP, APAE, etc.): () Nao () Sim Qual(is)?

Documentos anexados: () Nao () Sim Qual(is)?

III - Compreensao e expressao (Perguntas realizadas conforme a necessidade

especifica):
As pessoas [he entendem e vocé as entende em um , _

., () Sim () Nao () N/A
dialogo? , _
Domina o Braille?
Necessita de guia-interprete? o M/,,\
Domina a Lingua de Sinais — LIBRAS? AR




ANEXO II - Registro de Atendimento Inicial a Estudante com
Necessidades Especificas (RAI)

Tem dominio da escrita e da oralidade?

No caso de surdos, é oralizado(a)?

() Sim () Nao () N/A () Sim

() Nao () N/A

llllll

Faz uso de aparelho auditivo ou implante
coclear?

~

especificadaacma? Quat?

IV - Propostas iniciais de intervencao

Ha necessidade de adaptacoes de acessibilidade? () Nao () Sim Qual(is)?

@ Arquitetdnica:

@ Comunicacional:

@ Metodoldgica:
@ Programética:

@ Instrumental:

@ Atitudinal:

Encaminha-se o(a) estudante para:

@ Atendimento Educacional Especializado
@ Acompanhamento com estagiario em sala
@ Monitoria

@ Assisténcia Estudantil

@ Apoios complementares externos

@ Aula de Libras

@ Outros:

V - Resumo da trajetoria escolar

Como foi seu processo de escolarizacao até o momento (medidas inclusivas adotadas,

rendimento escolar)?

Qual escola que frequentou anteriormente? Que tipo de escola era?




ANEXO II - Registro de Atendimento Inicial a Estudante com
Necessidades Especificas (RAI)

Expectativas referentes ao progresso escolar:
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ANEXO II - Registro de Atendimento Inicial a Estudante com
Necessidades Especificas (RAI)

VI - Informacoes a respeito de aspectos de sociabilidade

Numa escala de 0 a 5, qual seria seu grau de independéncia? (Nenhuma =0 e Total = 5)
Paracomer? ( ) Paravestir? () Para cuidados pessoais e higiene? ()

Para estudar? ( ) Para se locomover? ()

Como se relaciona:

Em casa com seus familiares:

Sozinho:

Como € a aceitacao das suas necessidades especificas?
De si préprio;: .~~~
De Familiares:

VII - Outras informacoes

Tera dificuldades na locomocao para ir a instituicao (Campus)? () Nao ( )Sim
Exerce alguma atividade profissional? () Nao ( )Sim

Se sim, em que area?

Se sim, vocé considera que essa atividade pode interferir nos seus estudos? De que
forma? Lhe atrapalha a estudar? Se sim, por qué?



ANEXO II - Registro de Atendimento Inicial a Estudante com
Necessidades Especificas (RAI)

Aluno ou Responsavel
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ANEXO III - Plano Educacional Individualizado (PEI)

i @, NAPNE

I Niicleo de Apoio as Pessoas

S WD W INSTITUTO FEDERAL DE com Necessidades Especificas
' EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA

Cin

PLANO EDUCACIONAL INDIVIDUALIZADO

A segunda etapa do Plano Educacional Individualizado devera ser elaborado no inicio do periodo letivo pela

equipe multiprofissional composta por: Coordenador do NAPNE, CoTP, AEE, Coordenacao de curso,

docentes e o aluno e/ou familiar (caso manifeste interesse). O PEI devera ser revisado a cada 2 meses, de modo
a avaliar o desenvolvimento do aluno, se necessario for elaborar uma nova versao. A revisao devera ser
realizada pela mesma equipe multiprofissional.

DADOS DE IDENTIFICACAO DO ESTUDANTE

Aluno:

Curso:
Matricula:

POTENCIALIDADES DO ESTUDANTE
Exemplo: Gosta de ler, tocar violao e de conversar. Escreve muito bem.

DIFICULDADES DO ESTUDANTE
Exemplo: dificuldade de raciocinio logico e em participar de atividades de ordem abstrata.

PONTOS POSITIVOS ENCONTRADOS NA ESCOLA
Exemplo: Possui rampas e Tradutor e Intérprete de Libras.

PONTOS NEGATIVOS ENCONTRADOS NA ESCOLA
Exemplo: Falta de banheiros adaptados, nao possui Professor de AEE.

PONTOS POSITIVOS ENCONTRADOS FORA DA ESCOLA
Exemplo: Continua com o tratamento com geneticista.

DIFICULDADES APRESENTADAS EM SALA DE AULA

Exemplo: Nas disciplinas em que o conteudo é légico ou abstrato, o aluno apresenta muitas dificuldades,
necessitando transformar em algo mais real para o seu entendimento.

QUAL ORIGEM DO CASO?
Exemplo: Na gestacdo. E uma sindrome rara.

ENCAMINHAMENTOS E SOLUCOES
Aproximacao da familia, elaboracao do PEI, conscientizacao da equipe escolar.

QUEM FICA RESPONSAVEL?
Nome do setor responsavel pelo acompanhamento pedagogico. Exemplo: CoTP /NAPNE



ANEXO IV - PEI Registro de Atividades Docentes

onN
BN INSTITUTO FEDERAL
BEN oE EDUCA{;ED. CIENCIA E TECNOLOGIA
Bl Riode Janeiro
PEI- REGISTRO DAS ATIVIDADES DOCENTES
Disciplina: Professor: Curso Ano/Semestre:
Aluno: Matricula:
Tembo de Desenvolvimento do Sugestoes para melhoria do
Objetivos Contetidos Metodologias e Recursos realiga 30 aluno nas atividades processo de aprendizado do
¢ propostas aluno
Como o aluno
Objetivos Oqueé Como vou ensinar? (prazo de Disponibilizar ao aluno materiais
educacionais essencial parao | O que vou usar para ensinar? realizacao do| respondeu a proposta de¢ leitura complementar;
alung aprender? O que vou usar para facilitar a trabalho?) do PEI?
O fue vou aprendizagem? Ex: 3
ensinar? Posso utilizar: semanas
@ Metodologias diferenciadas
@ Tecnologias assistivas
@ Adaptacoes e/ou compactacoes
nos conteuidos e objetivos
Observacoes:
Assinatura dos docentes

Data:

REGISTRO DE ACOMPANHAMENTO DO PEI - PREENCHIDO E AVALIADO COLETIVAMENTE EM REUNIAO
PEDAGOGICA

O Plano Educacional Individualizado — PEI devera ser avaliado em reuniao propria de avaliacao de alunos. Devera ocorrer a cada bimestre ou semestre e ser arquivado na pasta do aluno ao final
de cada semestre letivo.

Aluno: Curso: Matricula: Ano/Semestre: _______
Conseguiu Quais recursos foram O tempo foi 0 aluno demonstrou Sugestoes para o éxito Assinatura do docente
cumprir os utilizados para a suficiente? avanco no seu do aluno
objetivos? execucao das desenvolvimento?
(Colocar todas as atividades?

disciplinas e os
professores que
nao fizerem o PEI
colocar na frente
Nao se Aplicae
assinar)

Disciplina Biologia
Sim. conseguiu estudar
os contelidos
solicitados.

Disponibilizacao de material
complementar aos estudos;

Necessidade de adaptacao
e/ou compactacao curricular

para éxito na disciplina.

Foi dado ao aluno
3 semanas para pr
cada contelido

aEresentado no

5im. Houve um avanco apos
oposta do PEI. O aluno
demonstrou maior habilidade na

utilizaqéo do recurso, porém,

aind a sera necessarloo
acomp Ahh %men 0
monltores ed|SC|p|na

O aluno necessita de
acompanhamento continuo,

dlsponlblllzagao de material

Eb%guw gf@raﬂ% %%Trlédos e

Disciplina Historia

Disciplina ...

Observacao: Esse documento deve ser avaliado em reunides pedagdgicas, conselhos de classe, colegiados de curso etc.




> P

ANEXO IV - PEI Registro de Atividades Docentes

Outras observacoes:

Assinatura dos responsaveis pelo preenchimento do documento:

Data:




ANEXO V - Registro de Atendimento do NAPNE

! . INSTITUTO FEDERAL DE

. ' EDUCAGAO, CIENCIA E TECNOLOGIA

M

NAPNE

Niicleo de gémiu as Pessoas
com Necessidades Especificas

REGISTRO DE ATENDIMENTO DO NAPNE

Identificacao:

ITJovoullituw.

CUrso — _ _ _ __ __ _ __ __ —
Ano 3 L L L Semestre:_ L _ _
Idade: . L B Contato: L L L

" Nivel e modalidade de ensino:

() Subsequente

() Integrado

() Pés-graduacao

() Superior () EJA () Profissionalizante
Sexo (opcional):
()F
()M () Outros: __ B L
Motivo do atendimento:
Medidas a serem adotadas:

Observacoes:
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ANEXO V - Registro de Atendimento do NAPNE

Discente:

Procedimento:

Data:  / /

E)a?a: ] /

‘Assinatura e SIAPE membro do NAPNE




mas
sticas do

A

Dificuldade de interacido
social ,;

Falta de contato visual

W < ¥

Atencio: as caracteristicas podem variar de uma pessoa para outra, pois

cada individuo com TEA é ﬁnicio. Por isso é chamado de espectro.
- \



ANEXO VII - Cartaz sobre o que é Capacitismo

O queé
CAPACITISMO?

Sdo situacoes, atitudes e acoes
-‘ preconceituosas, discriminatdrias
e violentas contra a pessoa com
deficiéncia (PcD), abrangendo
desde a acessibilidade até a forma
como todos tratam essas pessoas .

Frases preconceituosas:

“Nossa, hem parece que vocé tem deficiéncia!”
“Achei que vocé era normal.”
“Vocé fala! Nem parece que é surda!”
“Acho que dei mancada.”
“Essa pessoa é um exemplo de superacédo!”

“Mesmo deficiente,ela consegue fazer tudo.”
“Ele deu uma de Jodo-sem-braco.”

“Vocé é retardado, idiota, mongol, imbecil?”

Barreiras que impedem a PcD:

Urbanisticas - existentes nas vias e
espacos publicos e privados de uso
coletivo; Arquiteténicas

- existentes nos
edificios publicos e privados, De
transportes - existentes nos sistemas
e meios de transportes;, Nas
comunicacdées e informagoes -
dificultam a troca de mensagens e
informacgaées; Atitudinais -
comportamentos que prejudiqguem a
participaco  social da  PcD;
Tecnolégicas - dificultam ou impede
0 acesso da PcD as tecnologias.

) NAO SEJA CAPACITISTA!

‘\1 Ndo aponte nem encare pessoas com
deficiéncia;
ﬁ Respeite os espacos preferenciais para PcD;
Néo use termos pejorativos;
Nao utilize termos incorretos para PcD;
I Néo faca ou ria de piadas capacitistas.
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