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RESUMO

As relevantes finalidades desta pesquisa, transitaram entre caracteristicas da
aplicabilidade do progndstico precoce da crianca com transtorno do espectro autista
(TEA), e a sistematizacao inclusiva no sistema educacional. A percepc¢ao do autismo
infantil, dispde um desempenho diversificado concernente a crianca a
interdependéncia social e de intercomunicacao, isto posto, o objetivo geral do estudo
€ a metodizacdo da historicidade do autismo infantil ao dialogar entre a correlacéo
do autismo com caracteristicas singulares de “psicose” com o “diagnostico de
“disturbio do desenvolvimento”. Na generalidade, a compreensdo das teorias que
representam o autismo infantil h& incertezas a se considerar e, tal incoeréncia
biolégica ou as contrariedades relacionadas a pressuposicdo precoce nos faz
analisar se tais criangas  pronunciam-se inteligéncia com  altas
habilidades/superdotacdo. O objetivo especifico da investigacdo procedera na
relevancia do diagnostico do autismo para tracar e categorizar o transtorno do
espectro autista (TEA) objetivando analisar e identificar a ocorréncia da inclusédo
escolar da crianga com transtorno do espectro autista. A metodologia para
elaboracdo da inclusdo deu-se através de pesquisas bibliograficas, artigos
cientificos, livros, politicas educacionais nacionais e internacionais. Concluir-se-a
expondo os aspectos apresentados com vistas ao esclarecimento de ambiguidades
que circundam sobre a temética exploratdria, sem para tanto findar o assunto.

Palavras chaves: transtorno do espectro autista (TEA); autismo infantil; inclusao
escolar



ABSTRACT

The relevant purposes of this research, transited between characteristics of the
applicability of early prognosis of children with autistic spectrum disorder (ASD), and
the inclusive systematization in the educational system. The perception of childhood
autism has a diversified performance concerning the child to social interdependence
and intercommunication. Thus, the general objective of the study is to methodize the
historicity of childhood autism by dialoguing between the correlation of autism with
unique characteristics of “psychosis”. with the "diagnosis of" developmental disorder.
" In general, the understanding of the theories that represent childhood autism has
uncertainties to consider and such biological incoherence or setbacks related to early
presupposition makes us analyze whether such children pronounce intelligence with
high abilities / giftedness. The specific objective of the investigation will be the
relevance of the diagnosis of autism to trace and categorize autism spectrum
disorder (ASD) aiming to analyze and identify the occurrence of school inclusion of
children with autism spectrum disorder. The methodology for the elaboration of
inclusion was through bibliographical research, scientific articles, books, national and
international educational policies. It will conclude by exposing the presented aspects
in order to clarify ambiguities surrounding the exploratory theme, without ending the
subject.

Keywords: autistic spectrum disorder (ASD); childhood autism; school inclusion
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INTRODUCAO

Este trabalho pretende colaborar para a reflexdo e debate das questdes
relativas ao Transtorno do Espectro Autista (TEA) infantil, conhecimento que a
investigacédo tratara através do “estado da arte”, e a recolha de dados se limitara aos
artigos cientificos publicados no periodo de 1993 a 2014.

Nomeia, a andlise descreve a deteccdo precoce do Transtorno do Espectro
Autista (TEA) infantil, por meio de uma elaboracdo expositiva das pesquisas
realizadas nessa tematica, utilizando-se de metodologias e autores de alta
relevancia para estabelecer a melhor abordagem sobre a investigacao.

Ao falar sobre autismo, tem-se que ter em mente que a sua conceituacao nao
compreende uma metodizacdo limitada, posto que ha diferencas quanto aos seus
ensinamentos. Desta feita, o presente trabalho demonstrard a diferenciacdo da
crianca com  Transtorno do  Espectro  Autista (TEA) com altas
habilidades/superdotacdo dos demais casos.

Diante desse contexto, o entendimento acerca da matéria € de extrema
relevancia, visto que a ponderacgao entre as questdes que norteiam tais nogdes deve
ter equilibrio entre a sua real necessidade e aplicacéo.

Historicamente, o estudo sobre o autismo remete-nos as pesquisas feitas por
Kanner, médico especialista, este define o autismo como uma "psicose" (Teixeira
2006, p. 3), e aos demais autores, a definicdo dada ao autismo ou também chamado
Transtorno do Espectro Autista (TEA) como sendo "um distlrbio cognitivo que afeta
principalmente a comunicacdo e o social da crianca" (ALENCAR; FLEITH, 2001;
RANGNI; COSTA, 2011).

A esse propdsito, outras anomalias podem vir a ser incorporadas ao
diagnéstico autista sendo elas: Transtorno do Défict de Atencdo (TDA); Psicopatia;
Transtorno do déficit de atencdo com hiperatividade (TDAH); e, Transtorno Opositor
Desafiador (TOD).

Entretanto, o intuito desta investigacdo € demostrar como o TEA ¢é
diagnosticado e conceituado, sendo a analise da aplicabilidade de tal diagnodstico
importante para a percepcao da criangca com altas habilidades/superdotagédo em sua

inclusao escolar.



No primeiro capitulo encontra-se descrita as principais pesquisas académicas
sobre o autismo infantil. Em sintese, os fundamentos histéricos do autismo infantil,
ponderando-se as questdes do seu prognadstico clinico e as questdes que envolvem
0s principios norteadores do caso.

No segundo capitulo tracei um histérico mais abrangente sobre o autismo,
descrevendo-se suas perspectivas e as principais teorias que abarcam sua
concepcgao.

No terceiro capitulo situa-se a descricdo do Transtorno de Espectro Autista
(TEA), com seu diagnéstico e caracteristica, posto que as caracteristicas que
permeiam o TEA, bem como a Sindrome de Aspenger (SA), nas quais as altas
habilidades/superdotacdo demandam inumeras singularidades, faz-nos tratar de
forma pormenorizada.

O quarto e ultimo capitulo pretende analisar de forma critica as questdes que
envolvem a inclusdo escolar de uma criangca com diagndstico autista, analisando —se
0s principios norteadores do caso, assim como, apresenta-se a Lei de Diretrizes e
Bases da Educacdo Nacional — LDB (Lei n° 9394/96) que interpde 0 suporte na
aplicacdo de legislacdes educacionais pautando-se na igualdade de condi¢cbes ao
acesso educacional, e no atendimento educacional gratuito aos educandos com
necessidades especiais.

Analisar a aplicabilidade do diagndstico do Transtorno do Espectro Autista na
inclusédo escolar, com énfase nas altas habilidades/superdotacdo. A pesquisa trouxe
como base a revisdo bibliogréfica, artigos, revistas cientificas e livros. Sendo o
objetivo geral compreender o processo de inclusdo, bem como trazer novas
perspectivas que possam auxiliar os educadores na sua pratica e formacéo

pedagogica.



1. DELIMITACAO METODOLOGICA

1.1 Progndstico Académico sobre o Autismo Infantil.

O presente trabalho tem como finalidade a investigacé@o bibliografica sobre o
Transtorno do Espectro Autista (TEA). Para tanto, fez-se necesséria uma pesquisa
cientifica, um estudo exploratério com objetivo de reunir o maximo de informacdes
elementares sobre a tematica, ou seja, buscou-se os principais artigos cientificos
alcancados, atingidos e verificados, aptos a nos fornecer dados novos, atuais e
relevantes.

Com base nas informacfes obtidas, uma tabela sera elaborada para melhor
compreensao dos fundamentos tedricos revestidos sobre a historia do TEA.

A utilizacdo do estado da arte para demostrar os dados, serd de suma
importancia, visto que esclarecerd, divulgard e refutara o presente estudo,
constatando sua veracidade.

Sendo assim, a mais ou menos quinze anos, 0 Brasil tem procurado
aperfeicoar o “estado da arte”, com o intuito de comprovar as pesquisas
bibliograficas e as fontes utilizadas nas pesquisas cientificas, para proporcionar ao
investigador um melhor acesso as informacdes, facilitando a pesquisa. Feito, o
quadro 1 faz uma analise dos dados, ou seja, 0 estado da arte demostrara a reflexao

académica sobre o autismo infantil e suas caracteristicas peculiares.

1.2 Metodologia

O objetivo da metodologia que se aplicara na pesquisa, utilizando-se para
tanto o estado da arte, como mencionado, € a recolha de informacdes que se tornam
relevantes, sem esgotar a problematica sobre o tema proposto. Para tanto, se
utilizou da analise bibliografica de livros, doutrinas, artigos cientificos e pareceres
que certificara, validara e constatara as no¢des do presente trabalho.

Por conseguinte, ao citar Eva Lakatos e Marina Marconi, “a pesquisa

7

bibliografica € um apanhado geral sobre os principais trabalhos ja realizados,



revestidos de importancia por serem capazes de fornecer dados atuais e relevantes
relacionados com o tema” (2003, p. 159).

Além disso, utilizar-se-A de um quadro em colunas como método
sistematizado na apresentacdo dos dados que obedecera a classificagdo dos
materiais do estudo, ou seja, a metodologia a ser utilizada abrangera investigacfes
bibliograficas do que j& foi referido e reportado sobre a questdo com a pretensdo de
reexame e novo enfoque (LAKATOS, MARCONI, 2003, p.169).

Nesta perspectiva, fundamentar-se-a as investigacdes em fundadas teorias,
contributo este, dos autores pesquisados sem, entretanto, esgotar a imensa gama

de autores renomados sobre a temética proposta.

1.3 Pesquisa recente sobre a tematica.

O presente trabalho tem como finalidade a investigacao bibliografica
sobre o Transtorno do Espectro Autista (TEA). Para tanto, fez-se necesséria
uma pesquisa cientifica, um estudo exploratério com objetivo de reunir o
méaximo de informacdes elementares sobre a tematica, ou seja, buscou-se 0s
principais artigos cientificos alcangados, atingidos e verificados, aptos a nos
fornecer dados novos, atuais e relevantes.

Com base nas informacdes obtidas, uma tabela sera elaborada para
melhor compreenséo dos fundamentos tedricos revestidos sobre a histéria do
TEA.

A utilizacdo do estado da arte para demostrar os dados, sera de suma
importancia, visto que esclarecera, divulgard e refutard o presente estudo,
constatando sua veracidade.

Sendo assim, de uns anos para c&, o Brasil tem procurado aperfeigoar o
“‘estado da arte”, com o intuito de comprovar as pesquisas bibliograficas e as fontes
utilizadas nas pesquisas cientificas, para proporcionar ao investigador um melhor
acesso as informacdes, facilitando a pesquisa. Feito, a tabela abaixo faz uma
analise dos dados, ou seja, 0 estado da arte demostrara a evolucao historica do
TEA.

1.4Reflexdo Académica sobre o Autismo Infantil



Ante ao exposto, cabe-nos pontuar de forma contundente cada um dos

posicionamentos hora mencionados. Vé-se com base nas informacdes pesquisadas,

a visao de diversos investigadores que discutem e de sobremaneira conduzem na

melhor forma de detecc¢édo precoce do autismo.

quadro:

Ao fazer uma verificagdo cronoldgica dos artigos cientificos tem-se o presente

Quadro 1. Reflexdo histérica dos estudos académicos quanto da caracterizacédo

clinica da crianca com autismo infantil *

Ndmer | Autor Titulo Instituicdo Ano

o

1 RITVO, Genetic and | Journal of autismo and Developmental | 1982
Edward R.; | Immunohematolog | Disords, vol 12, n® 2, p. 109-114.

RITVO, Eva |ic factors in
C. ;| autismo.
BROTHERS,

Anne Masson

2 BEREOHFF, | Autismo: uma | Em aberto. Brasilia, ano 13, n. 60, out/dez. p. | 1993
Ana Maria P. | historia de | 11-24

conquistas.

3 COSTA, Diagnéstico Arg. Neuropsiquiartr 1998
Maria  lone | Genético e Clinico
Ferreira da; do Autismo Infantil
NUNESMAIA
, Henrique Gil
da Silva.

4 BOSA, Autismo: breve | Univerisidade Federal do Rio Grande do Sul; 2000
Cleonice; reviséo de | Institute of psychiatry- University of London,
CALLIAS, diferentes Inglaterra.

Maria abordagens.

5 ASSUMPCA | Autismo Infantil Revista Brasileira Psiquiatria 2000

@) JRO,
Francisco B.;
PIMENTEL,

ANA Cristina

M.




6 PEREIRA Autismo: 0 | Revista Portuguesa de Psicossomatica, vol. 2, | 2000
GONCALVE | processo do | num. 2, jul/dez, 2000, pp. 35-44 Sociedade
S, Edgar de significado como | Portuguesa de  Psicossomatica  Porto,
conceito central. Portugal.
7 SOUSA, Caracteristica da | https://www.psicologia.pt/artigos/textos/A0259. | 2004
Pedro Miguel | sindrome Autista. | Pdf
Lopes de;
SANTOS,
Isabel
Margarida
Silva Costa
dos.
8 KLIN, Ami. Autismo e | YALE Child Study Center, Yale University | 2006
sindrome de | School of Medicine, New Haven, Connecticut,
Asperger: uma | USA.
visdo geral.
9 BORGES, Consideracdes Mental- ano IV, n® 7 — Barbacena- p. 137-146 | 2006
Thelma sobre o autismo
Pontes. infantil.
10 MATTOS, Reflexdes sobre a | Revista Educacao Especial. 2011
Laura Kemp | inclusdo  escolar
de; de uma crianca
NUEMBERG, | com diagnéstico
Adriano de autismo na
Henrique. educacdo infantil.
11 SANTOS, Representacdes Universidade Federal de Pernambuco, Recife. | 2012
Michele Sociais de
Aratjo; Professores sobre
SANTOS, 0 Autismo Infantil.
Maria de
Fatima de
Souza.
12 OLIVEIRA, Estado da arte | Universidade Presbiteriana Mackenzie CCBS | 2012
Juliana  de; | sobre a inclusdo | — Programa de Po6s-Graduagdo em DistUrbios
PAULA, escolar de alunos | do Desenvolvimento Cadernos de Pos-
Cristiane com transtorno do | Graduagéo em Distarbios do
Silvestre de espectro autista no | Desenvolvimento, Sdo Paulo, v.12, n.1, p. 53-
Brasil. 65, 2012
13 ONZI, Transtorno do | Revista Caderno Pedagdgico, [S.l], v. 12, n. | 2015
Franciele Espectro Autista: a | 3, dez. 2015



https://www.psicologia.pt/artigos/textos/A0259.pdf
https://www.psicologia.pt/artigos/textos/A0259.pdf

Zanella;

importancia do

GOMES, diagnéstico e
Roberta de | reabilitacao.
Figueiredo
14 SALDANHA. | Conceitos e | Sapientiae / Revista Angolana de Ciéncia e | 2015
Ana Diferencas entre | Epistemologia, Volume 1, N° 1, 2015; 143-161
Elisabete Incapacidade e
Perturbacgéo do
Espectro do
Autismo (PEA).
15 TEODORO, A inclusdo de | Research, Society and Development, vol. 1, n° | 2016
Graziele alunos com | 2, 2016, pags 127-143.
Cristina,; Transtorno do
GODINHO, Espectro  Autista
Maira Céssia | no Ensino
Santos; Fundamental
HACHIMINE,
Aparecida
Helena
16 Reis, H. 1., | Caracteristicas e | Revista Brasileira de Educagdo Especial, | 2016
Pereira, A. P. | Especificidades da | 22(3), 325-336.
S, & | Comunicagdo
Almeida, L Social na

Perturbacéo do
Espectro do

Autismo.

* Fonte: autoria propria com base em periédicos (2019).

Com vistas a investigacdo, analisar-se-a e sera objeto de informacao cada um

destes artigos cientificos para melhor compreensao sobre o objeto de estudo, qual

seja, o autismo infantil e suas peculiaridades, com maior énfase no transtorno do

espectro autista (TEA).

Tratar-se-a desta forma, de trazer o minimo de conhecimento sobre a

inclusdo educacional das criancas com necessidades especiais, sem, entretanto,

haver um exaurimento sobre o assunto.

Partindo-se dos ensinamentos iniciais sobre o autismo infantil, remeter-se-a

aos primordios do século XIX, a qual desconhecia-se os comportamentos ditos

“‘irregulares” para determinados sujeitos e, para tal, eram considerados portadores




de caracteristicas de severa desordem da personalidade, que se manifesta na
infancia precoce por anormal desenvolvimento de linguagem e relacdes com o0s
outros, conforme esclarece Maria Costa e Henrique Nunesmaia (1988, p.24).

Com vistas a compreender as caracteristicas variaveis apresentadas,
pesquisadores como Eugen Bleuler, Plouller, Leo Kanner, Ritvo, entre tantos outros
pesquisadores pelo mundo, questionaram e buscaram descrever uma evolugéo para
o autismo, fundamentando-se em diagndsticos genético e clinico.

Vé-se que as consideracdes sobre o autismo infantil se denotam ao estudo de
Leo Kanner, compreendida na década 40, e para a visdo dos pesquisadores, varias
linhas de analise partiram deste estudo e, nos dias atuais, o objetivo ainda é
apresentar uma “uniformizacao do diagndstico” (COSTA, NUNESMAIA, p.25).

Ainda se torna evidente, as pressuposicbes em direcdo as ideias
“psicanaliticas”, ou seja, nas palavras de Thelma Borges de que o sujeito advém do
encontro entre mais de um espaco psiquico, e nesse encontro algo acontece ou
deixa de acontecer, gerando consequéncias (2006, p. 138).

Compreender-se-a nas palavras da referida autora, que para a psicanalise, o
sujeito se constitui por meio de duas opera¢cfes importantes: a responsavel pela
formacao do eu e pelo advento do sujeito desejante (BORGES,2006, 138).

Para Francisco Assumpcéo e Ana Cristina Pimentel (2000, p. 37) apesar da
extensdo conceitual sobre o autismo, torna-se pertinente remeter ao autismo a partir
de sua “constelacdo comportamental’, ou seja, a verificacdo da apreciacdo
conceitual do autismo na atualidade, por diversos autores, converte-se 0 autismo
dentro de uma abordagem de déficit cognitivo ndo mais considerando-o uma
psicose, mas sim um disturbio de desenvolvimento.

Em discordancia de condicbes favoraveis ou contrarias aos fatores genéticos
no inicio apresentados ao autismo infantil e esquizofrenia, Ritvo (1982, p. 109)
destaca que “o conhecimento de ambos os distUrbios dificulta a analise, e nenhuma
evidéncia forte existe implicando na genética o desenvolvimento de psicoses
infantis”.

Para o referido autor, o debate sobre as contribuicbes relativas as
predisposicoes de criancas para 0 desenvolvimento do autismo infantil e
esquizofrenia sacrificam a credibilidade cientifica para a ideologia (RITVO, p. 109).

Cleonice Bosa (2000, p. 168) esclarece que os diversos sistemas de estudos

baseado em tais critérios, e a problematica, apresenta-se em trés dominios:



prejuizos qualitativos de interagdo, tanto social, verbal e n&o-verbal, brinquedo
imaginativo, bem como o comportamento e interesses restritivos e repetitivos.
Reforcando-se a abrangéncia de conceituacdo estabelecidas e remetendo-se
para as possibilidades atuais, o autismo ainda possui desafios quanto da sua
concepcao e determinagcdo, mas mesmo confrontando-se 0s pesquisadores, 0S
dados acabam por nos levar a crer que o autismo se adentra a uma interpelacdo

cognitiva.

2 HISTORICIDADE E PERPESPECTIVA SOBRE O AUTISMO INFANTIL

Ao procurar analisar as questdes que permeiam o autismo infantil, percebe-se
gue sua abordagem deve ser prudente e meticulosa. Para tanto, cabe-nos elencar
sua evolucdo para assim compreender sua sistematica. Partindo-se da evolucéo,
ter-se-a algumas descricdes sobre uma provavel conceituacdo de autismo, antes
mesmo dos estudos envolvendo Kanner.

Pedro Sousa e Isabel Santos (2004, p. 3) fazem referéncia ao estudo de Itard,
no século XIX, em 1801, no qual o estudioso refere-se ao “autismo” como sendo
“criangas invulgares”, exemplificando para tanto, Vitor, o rapaz selvagem de
Aveyron.

O termo autista foi inserido na literatura psiquiatra no ano de 1906, por
Plouller e, somente em 1911, conforme pesquisas, Eugene Bleuler difundiu o
autismo como se referindo a “representacdo do quadro de esquizofrenia” (SOUSA,;
SANTOS, 2004, p. 3).

Ante ao exposto, somente em 1942, por intermédio do estudo sobre distarbios
autisticos que o psiquiatra norte americano Leo Kanner subscreveu, que o termo
autismo ganhou maior evidéncia, ou seja, através do relato facultado por Kenner
sobre os “disturbios autisticos do contacto afectivo”, assim nomeado, que se difundiu
um “quadro caracterizado por autismo extremo, obsessividade, estereotipias e
ecolalia” (ASSUMPCAO/ PIMENTEL, 2000, p. 37).

Em 1993, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) inclui o autismo na
classificagdo mundial de doencas, bem como em 02 de abril de 2008, a Organizacao

das Nacdes Unidas (ONU) decretou o primeiro Dia Mundial sobre a Conscientizacao



do Autismo. No ano de 2010, o secretério geral da ONU, Ban Ki-Moon evidéncia a
importéancia da inclus&o social do autista (https://news.un.org/pt/).

Em maio de 2014, na 67° Assembleia Mundial da Saude, em maio de 2014 foi
aprovada resolucdo “Comprehensive and coordinated efforts for the management of
autism spectrum disorders” (ASD) empenhados no contributo de proporcionar
capacitacdo para se lidar com o transtorno do espectro autista, bem como

problemas correlatos.(https://www.paho.org/bra/index.php?ltemid=1098).

Perante ao exposto, cabe-nos detectar as no¢cdes sobre o que define autismo
infantil. Ao citar autores de renome como Howlin, Varon-Cohen e Hadwin, Ana

Saldanha, aponta suas perspectivas:

Defendem que o autismo é um transtorno complexo que afecta muitos
aspectos do funcionamento da crianga. A comunicagdo, assim como o
desenvolvimento social, vé-se seriamente perturbados, inclusive em
individuos com inteligéncia ndo-verbal. Estas dificuldades estéo
exacerbadas por rigidos padrées do comportamento, interesses obsessivos
e rotinas (2015, p. 149).

E para tanto, o exame de criancas que apresentavam tais caracteristicas,
reforcava uma relacdo e semelhanca com a esquizofrenia. Entretanto, novos
pesquisadores foram surgindo, € uma nova concep¢do do autismo viria a ser
relacionada, qual seja: a de que estes possuiam um déficit cognitivo, ndo mais
sendo considerados como possuidores de certa “psicose” como assim determinava
Kanner, mas que o autista apresentava um “disturbio do desenvolvimento”, nas
palavras de RITVO (1976 in ASSUMPCAO, p. 37).

Nesse interim, baseando-se nas teorias apresentadas, “teoria psicogénica”
em contrapartida a “teoria da disfungao bioldgica” (disturbio de desenvolvimento),
acredita-se que nos dias atuais que o autista possui “caracteristicas de uma
disfuncéo bioldgica estrutural ou funcional que altera gravemente o desenvolvimento
e a maturacdo do Sistema Nervoso Central’, nas palavras de Ana Maria Bereohff
(1993, p. 11).

No entanto, a situacdo ainda ndo se encontra pacificada e conforme cita

Pereira Gongalves (2000, p. 36):

a procura sistematica de dois grupos de factores etioldgicos da perturbacéo;
por um lado aqueles que sendo de natureza biolégica, causariam uma
disfuncéo e conduziriam a um qualquer déficit cognitivo; por outro lado, que
tipo de déficit se tornaria responsavel pelo processo alterado de
aprendizagem, ou seja, pelo processo de desenvolvimento psico-social, e
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que levaria aos comportamentos tipicos destas pessoas, tal como os
conhecemos

Isto é, os avangcos embora com certas ressalvas nos expdem nos termos de
Cleonice Bosa (2000, p. 175):

as interpretacdes psicanaliticas quanto a génese do autismo e alguns
tratamentos e as observacdes realizadas pelos seus proponentes tém sido
confirmadas em estudos contemporaneos e muito contribuiu para a
disseminagao do conhecimento sobre as caracteristicas dessa sindrome

E como conceituar ou definir o autismo? Com base nas informacgdes, 0 mais
proximo conceito que ter-se-a € “um transtorno invasivo do desenvolvimento,
caracterizado por prejuizos na interacéo social, atraso na aquisicdo da linguagem e
comportamentos estereotipados e repetitivo” (JOHNS HOPLINS in TEIXEIRA, 2006,
p. 101).

O autismo também pode ser considerado nas palavras de Gillbert como uma
sindrome comportamental com etiologias diferentes na qual o processo de
desenvolvimento infantil encontra-se profundamente distorcido (CLEONICE BOSA,
2000, p. 167).

Leboyer citado por Santos e Santos (2012, p. 364) posiciona de forma critica,
pois na sua visdo o “autismo é um disturbio do desenvolvimento a tal ponto
complexo que nenhum modelo, nenhuma abordagem clinica, metodolégica ou
terapéutica poderia por si mesmo, abranger a verdade”.

Para a Organizacao Mundial de Saude- OMS:

Autismo é uma sindrome presente desde o nascimento e se manifesta
invariavelmente antes dos 30 meses de idade. Caracteriza-se por respostas
anormais a estimulos auditivos ou visuais, e por problemas graves quanto a
compreensao da linguagem falada. A fala custa a aparecer, e quando isto
acontece, notam-se ecolalia, uso inadequado dos pronomes, estrutura
gramatical imatura, inabilidade de usar termos abstratos. Ha também em
geral, uma incapacidade na utilizacdo social, tanto na linguagem verbal
como da corpérea. Ocorrem problemas muito graves de relacionamento
social antes de cinco anos de idade, como incapacidade de desenvolver
contato olho no olho, ligacédo social e jogos em grupos. O comportamento é
usualmente ritualistico e pode incluir rotinas anormais, resisténcia a
mudancas, ligacdo a objetos estranhos e um padrdo de brincar
estereotipado. A capacidade para pensamento abstrato-simbdlico ou para
jogos imaginativos fica diminuida. A performance é com frequéncia melhor
em tarefas que requerem meméria simples ou habilidade viso-espacial,
comparando-se com aquelas que requerem capacidade simbdlica ou
linguistica (OMS- 1984).



A de mencionar que existem a consideragéo de duas vertentes de deficiéncia
no autismo infantil: a primaria e a secundaria. Para a autora Ana Maria Bereohff a
primeira esta relacionada com os problemas subjacentes de compreensao e
motricidade, e, a secundaria relaciona-se com “os disturbios de comportamento
consequentes da deficiéncia primaria (1993, p. 12).

Ao analisar o exposto, percebe-se a dificuldade em definir de forma clara e
precisa 0 conceito de autismo, ou seja, 0 autismo € abrangente no trato
comportamental e explora-lo acaba por nos vincular em causas estabelecidas nas
diversas possibilidades existentes.

O que considero, a partir desta breve tentativa de esclarecer a evolugao
histérica do autismo € que ainda se faz necesséario clarificar alguns pontos
importantes para assim poder entender sua metodizacéao.

E o presente estudo ndo h& de exaurir todas as possibilidades, mas abrira
uma porta para que novos estudos acerca do assunto possam elucidar a
problematica do que se pode interpretar sobre o distarbio autistico. E para tanto,

passar-se-a a analise de como é feito um diagndéstico do autismo infantil.

2.4Diagndstico e Relevante concepc¢édo sobre o autismo infantil

A guestdo agora que nos é colocada, € em relacéo ao diagndstico do autismo
infantil. Como informado anteriormente, a definicdo do autismo infantil esbarra nas
concepcdes do mundo cientifico, pois temos de um lado a visdo da teoria
psicogénica e a da teoria da disfuncao biologica.

Desta maneira, procurar-se-a examinar o diagnostico do autismo infantil. Para
assim, compreender melhor a deteccdo do autismo, tendendo por uma abordagem
de extrema prudéncia.

Nas palavras de Bernard Golse (2005, p. 428), “a detecgdo precoce do
autismo infantil condiciona em grande parte a qualidade do prognéstico cognitivo”,
ou seja, a deteccdo podera ser feita nos primeiros anos de vida da crianca
utilizando-se da técnica do “Check List for Autistic Todlers”— CHAT. Entretanto, a dé
saber que nem sempre a detec¢cao segue tais parametros.

Ao buscar mais informacdes acerca do assunto, Teixeira (2006, p..28),

pondera em seu livro, que “os transtornos comportamentais em criancas,



apareceram antes do século XVI onde as criangas nao tinham estimulos de brincar,
de expressar 0S seus pensamentos, suas vontades”, ou seja, nao tinham
diagnoésticos precisos para qualificar seu comportamento, que muitas vezes era
reduzido a um “déficit neurodesenvolvimental” (GOLSE, 2005, p. 428).

A problemética do diagnostico ao longo dos anos elevou as discussdes sobre
o diagndstico comportamental de criancas que a época ndo possui uma definicdo
clara. Um dos primeiros termos reconhecidos foi a nomeacao de tais transtornos
comportamentais como sendo “autismo de Kanner”’, ou distlrbios autisticos do
contacto afetivo. Pode-se destacar em Franca, que a denominacédo ao prognostico
dado ao autismo infantil era de uma crianga como uma “doenga ou deficiéncia
mental” (GOLSE, 2005, p. 429).

A analise de prevencdo vem para validar uma das primeiras abordagens ou
até mesmo descricdo deste conjunto de sintomas. Trata-se do estudo exposto por
Leo Kenner, em 1943, na qual foram analisadas 11 criangas que apresentavam
caracteristicas de certa forma consideradas comuns: ‘“incapacidade de se
relacionarem com outras pessoas; severos disturbios de linguagem e uma
preocupacao obsessiva pelo que é imitavel — denominado autismo infantil precoce”
(BOSA, 2000, p.167)

Vé-se que o prognostico precoce nos permite a antecipacao no tratamento
este deve nitidamente “intervir antes da constituicdo do quadro completo”, isto é,
caso seja detectado a deficiéncia, em especial o cognitivo, poder-se-a realizar
recursos terapéuticos precoces (GOLSE, 2005, p. 429).

Entretanto, ndo poder-se-a dizer que isso ocorre em todos 0s casos, pois
discussdes e estudos existem e ndo € algo consensual de que o diagndéstico precoce
pode retardar os sintomas nos primeiros periodos de vida da crianca autista, pois
tem-se que levar em conta a individualidade de cada crianca, e pelo fato de que
cada crianca diferentemente, e distintamente, pode possuir alto ou baixo nivel de
funcionamento (QI limite de aproximadamente 70) (GOLSE, 2005, p. 430).

Desta feita, percebe-se que o diagndstico do autismo infantil &€ extremamente

complexo e como diz Francisco Assumpcao e Ana Pimentel:

‘exige-se que abordagens multidisciplinares sejam efetivas visando néo
somente a questdo educacional e da socializacdo, mas principalmente a
guestdo médica e a tentativa de estabelecer etiologias e quadros clinicos
bem definidos, passiveis de progndsticos precisos e abordagens
terapéuticas eficazes” (2000,p. 39).



Nesta ocorréncia, o diagnostico ainda € considerado de forma errbnea “néo
constatavel” ou de “dificil determinagéo”. Indo mais longe, verifica-se que como néo
€ possivel obter uma definicdo clara do que se compreende por autismo infantil, tal
situagao cria “dificuldades para a elaboragao de instrumentos precisos e adequados
gue pudessem ser utilizados na avaliagao e diagnosticos desses casos”, como bem
pontua Ana Maria Bereohff (1993, p. 12).

Seréd com vistas a esta busca que ter-se-a um grande avan¢o nas pesquisas e
serdo possiveis a identificacdo e a disseminacdo do conhecimento nesta area,

levando as futuras geracdes a ter de forma efetiva um diagndstico.

2.5Sindrome de Asperger (SA)

Ao contrapor o autismo em relacdo a Sindrome de Aspenger (SA) poder-se-a
dizer que o SA tem como particularidade, défices na interacdo social, limitacdo no
interesse e no comportamento assim como no autismo.

Entretanto, apresenta diferentemente do autismo, a falta de qualquer retardo
clinicamente significativo na linguagem falada ou na percepcao da linguagem, no
desenvolvimento cognitivo, nas habilidades de autocuidado e na curiosidade sobre o
ambiente, como bem esclarece Ami Klin (2006, p, 8).

Historicamente, o pesquisador austriaco Hans Aspenger, em 1944, observou
guatro criancas que apresentavam um quadro de dificuldade de integragcéo social. A
pesquisa por ele feita, diferentemente de Kanner, que observou onze criancas, fez
surgir a denominagao “psicopatia autistica”.

E como correlacionar as duas pesquisas feitas? Primeiramente, a duas
pesquisas ocorreram de forma distinta, e 0s mesmos nao tiveram acesso ou troca de
informagdes quanto da investigagdo. Por isso, cada qual denominou seu estudo
conforme a verificagdo comportamental de suas pesquisas.

A psicopatia autistica nas palavras de Klin (2006, p. 8) é compreendida como
sendo “um transtorno estavel de personalidade marcado pelo isolamento social’. A

referida autora ainda continua:



apesar de ter as habilidades intelectuais preservadas, as criancas
apresentam um notavel pobreza na comunica¢do néo verbal, que envolvia
tanto gestos como tom afetivo de voz, empatia pobre e uma tendéncia a
intelectualizar as emoc8es, uma inclinacdo a ter uma fala prolixa, em
mondlogo e as vezes incoerente, uma linguagem tendendo ao formalismo,
interesses que ocupam totalmente o foco da atencdo envolvendo tépicos
ndo usuais que dominavam sua conservacao, e incoordenacdo motora
(2006, s8).

Percebe-se, das pesquisas referidas e dos varios estudos na tentativa de
validacdo do SA como sendo distinto do autismo, este parecer ndo obtém consenso
dentro da éarea de pesquisa internacional, ou seja, dada a falta precisa de
diagnostico, a SA funciona como “ um diagnéstico residual” (KLIN, p. 9).

Sendo assim, com demonstracdo dos prejuizos que cercam tal progndstico
fica dificil obter padrdes claros quanto da distingdo entre o autismo e a Sindrome de
SA.

3 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA)

O transtorno do Espectro Autista (TEA) ainda ndo possui critério especifico,
ou seja, apresenta-se ainda com diferentes progndsticos em sua classificacao
levando a conceituacdo de uma condicéo de psicose ou de ser um transtorno global
de desenvolvimento. O contributo para ndo haver um conceito efetivo, leva-se em
conta aos estudos e investigagdes feitas até o presente momento, pois um aumento
da frequéncia de casos tem permitido um melhor reconhecimento, bem como sua
deteccdo precoce que acaba por facilitar sua prevaléncia nas investigacdes e
estudos.

Nesse sentido, € evidente que houve alteragbes do termo “autismo” no
decorrer das décadas, conforme bem descrito nos capitulos anteriores, e sera
através da investigacao feita até o presente momento que passar-se-a a ser utilizado
de forma mais veemente, o termo “Transtorno do Espectro Autista (TEA)”.

Metring destaca que o transtorno do espectro autista possui caracteristicas
esséncias, e acaba por se distinguir dos demais casos, ou seja, diferencia-se por
apresentar um quadro de: i) déficit persistente na comunicacgao social, reciprocidade
e interacdo social; ii) padrdes restritivos e repetitivos de comportamento das
atividades e do interesse (2016, p.188).

Desta feita, pode-se dizer que TEA define-se, nas palavras de Franciele Onzi

e Roberta Gomes como sendo:



“Prejuizos persistentes na comunicagéo e interagdo social, bem como nos
comportamentos que podem incluir os interesses e os padrdes de
atividades, sintomas estes presentes desde a infancia que limitam ou
prejudicam o funcionamento diario do individuo” (2015, p.188)

E para as referidas autoras ha “ trés subcategorias” que fazem parte do TEA,
quais sejam: “no nivel um, o individuo exige apoio; no nivel dois, exige apoio
substancial; e no nivel trés exige muito apoio substancial’ (ONZI;GOMES, p. 189).

Ademais, estas, defendem que o TEA por sua complexidade, e pela
dificuldade de diagnosticar precisamente, torna imprescindivel a continua
investigagcdo, para se avancar cientificamente no diagnostico e no processo de
reabilitacdo (ONZI;GOMES, p. 189).

Desta feita, fica evidenciado que o apoio desde o momento do diagnostico
reverbera e muito na vida da crianca, pois sera consequentemente, com o apoio dos
familiares, bem como dos proprios educadores que a infancia, juventude e até
mesmo a fase adulta desse individuo ndo os tornard pessoas limitadas no seu trato
pessoal, social e profissional.

Percebe-se que o TEA mesmo limitando consideravelmente na capacidade de
consumacao das atividades diarias, bem como na inter-relacdo com a sociedade,
ndo se pode negar a estes, conquistas educacionais, conquistas pessoais e, até
mesmo em conquistas laborais (OMS).

Sabe-se que ndo é facil aos responsaveis cuidar de criangcas com
necessidades especiais, tem em vista ndo somente a responsabilidade ou 6nus
emocionais e econdmicos, mas muitas vezes é a dificuldade na obtencao de acesso
€ apoio aos servicos minimos aos quais estes tém direito, e que lhe sdo propostos
de forma inadequada (OMS).

Ao analisar pontualmente as caracteristicas do TEA e, de certa forma nao
fazer uma andlise limitada em sua caracterizacdo, percebera que individualmente e
qualitativamente, anormalidades aos quais estes possuem podem ser: graves ou
ndo, invasivas e abrangentes ou ndo, isto é, o que estar-se-4 a dizer, que as
caracteristicas de anormalidades serdo expressa dependendo do comprometimento
que se manifestard em seu desenvolvimento de interacdo social reciproca,
linguagem e comunicacgéao; e, presenca ou repertorio de comportamento e interesses

restritos, repetitivos e estereotipados (ONZI;GOMES, p. 191)



O que é importante? O diagnéstico precoce especifico, para que assim haja
‘intervengdo e uma maior chance de desenvolvimento do sujeito em suas
potencialidades e inclusido social” (TEODORO; GOMINHO; HACHEMINE, p. 131) e,
para encontrar um tratamento adequado conforme a necessidade.

Para Teodoro, Gominho e Hachemine:

E importante que haja um diagndstico precoce, para isso é necessario que
se tenha um trabalho em conjunto com diversas areas, principalmente a
salide, educacdo, ou seja, € necessario que se reconheca e se atenha as
carateristicas do autismo o mais cedo possivel, mas o mais importante do
que o diagnostico precoce € a intervencdo precoce [...]. O trabalho
multidisciplinar no tratamento de pessoas com autismo envolve profissionais
de diversas areas como fonoaudiologia, psicologia, fisioterapia, pedagogia,
psiquiatria, terapia ocupacional e entre outros (2016, p. 131).

Existe leis que determinam expressamente a inclusdo do sujeito
diagnosticado com TEA, como mencionado até mesmo pelos 6rgdos internacionais.
Entretanto, como verificado, pessoas diagnosticadas com TEA possuem
caracteristicas individuais e possuem especificidades proprias, o que dificulta as
condi¢cbes de individualizagcédo de ensino em diferentes graus de adaptacdo e apoio,
como bem esclarece Teodoro, Gominho e Hachemine (2016, p. 132).

Conforme Politica Nacional de Educacdo Especial na Perspectiva da

Educacao Inclusiva:

“é considerado publico-alvo da Educacgdo Inclusiva: Na perspectiva da
educacdo inclusiva, a educacdo especial passa a constituir a proposta
pedagégica da escola, definindo como seu publico-alvo os alunos com
deficiéncia, transtornos globais de desenvolvimento e  altas
habilidades/superdotacdo” (TEODORO; GOMINHO; HACHEMINE, p. 132).

Desta forma, a OMS solicita o reconhecimento da necessidade de
fortalecimento da capacidade na promocdo de saude e bem-estar de todas as
pessoas com TEA, enforcando-se em contribuir com esforcos de comprometimento
dos governos e aplicagdo da discussao internacional sobre o autismo, bem como
procurar criar politicas e planos de acdo eficaz na abordagem do TEA com

estratégias aplicaveis para avaliacao e tratamento do TEA.



4 ANALISE CRITICA SOBRE A INCLUSAO ESCOLAR DE UMA CRIANCA COM
DIAGNOSTICO DE AUTISMO.

O grande problema sobre a inclusédo escolar de uma crianga com prognostico
de transtorno do espectro autista leva-nos a uma grande discussao, qual seja: se
realmente ha inclusdo ou uma exclusdo. Partindo-se deste pressuposto, cabe-nos
ponderar as praticas de formacao de tais operadores na escola.

O conflito existente remete-nos ha uma percepcdo historica, social e até
mesmo politica, ou seja, ha um determinado fortalecimento nos processos de
inclusdo, mas ao mesmo tempo o de exclusdo — ha consideracdo de um individuo
problema- vendo-se as questdes multiplas de identificacdo precoce da crianca com
transtorno do espectro autista esbarrar em caracteristicas peculiares de uma prética
rotineira da sociedade, isto €, os mecanismos educacionais ainda perpetuam “um
cotidiano escolar de tradigdes e rituais homogeneizantes”, como bem esclarece
Marisa Rocha (2008, p. 478).

E como proceder nestas questbes? Como garantir o direito de acesso as
instituicbes e servicos de ensino? Constata-se de modo geral, a dificuldade na
garantia do direito de matricula ou de acesso, posto que, as escolas ampliam acfes
preventivas e acabam por desviar 0os preceitos legais da LDB/96, que trata da
“‘inclusdo de alunos especiais na escola regular’ (MARISA, 2008).

Em sintese, para Reis (2016, p. 333) se ponderar a aplicacdo em um
“conjunto de praticas sustentando a importancia de uma intervencdo o mais precoce
possivel”, ou seja, se aplicar “politicas na educacdo” de forma continua evitando-se
o isolamento, evitando-se a culpabilizacdo dos professores e alunos pela
‘defasagem’ e excluindo-os de uma efetiva interferéncia na logica que da sentido a
formacao instituida” (ROCHA, p. 478) verificar-se-4 formas eficazes na inclusédo
escolar.

Salienta Marisa Rocha (2008, p. 478):

“escola é uma rede complexa de acbes e proposicdes em que se constréi
uma diversidade de caminhos possiveis de serem trilhados, dentre os quais
as sucessivas praticas de exclusdo do que ndo se encaixa nas expectativas
construidas nas tradicGes e/ou nos novos manuais de produtividade, sendo
o sufocamento do coletivo um dos principais efeitos”.



E importante destacar o papel do profissional da educagéo, nas palavras de
Metring (2006) “o educador deve ser o facilitador na aprendizagem para os alunos
com TEA, bem como, o “apoio pedagogico é fundamental para se alcancar o
patamar de aprendizagem que estes alunos necessitam”.

O que se espera dos docentes, sdo mecanismos diferenciados para propor
atividades com oralidade, leitura e escrita dos alunos autistas, com vistas a inclui-los
dentro do regime regular escolar a que se encontra inserido.

Metring (2016) acentua:

para o autista o caminho percorrido na fase escolar ndo € um caminho facil
de se seguir, no entanto com muito trabalho e empenho, a cada meta
tracada ao longo da vida escolar do TEA sera certamente atingida". “As
criangas autistas devem ser inseridas em um meio, 0 menos restrito
possivel, e, sempre que possivel, em turmas regulares colocando um
crescente desafio aos profissionais, passando a ser destes a
responsabilidade na promocdo de experiéncias de aprendizagem que
podem ser bem- sucedidas para estas criangas bem também para todas as
outras que partilham meios inclusivos (2016, p.188).

Seguindo-se a mesma sistematica, Nuner (2008) descreve que:

“o profissional da educacdo deve tracar algumas metas para orientar o0s
alunos com TEA nas suas dificuldades de aprendizagem, fazendo com que
0s mesmos em sala de aula aprenda o que for de mais necessario para
suprir o seu aprendizado corretamente” (2008).

Verifica-se que a maioria dos pesquisadores apontam para uma maior
inclusdo na educacgéo dos alunos com transtornos do espectro autista, uma vez que,
comprovadamente “resultados do desempenho de individuos com transtorno do
espectro autista apresentam certa diversificacdo, como mencionado anteriormente, e
aos individuos que apresentam “superdotacao/altas habilidades” (PIEDADE, 2016)
tem levado ao aumento dos estudos sobre a tematica.

Para tanto, comparando-se os estudos inicialmente desenvolvidos na década
de 1980, com os dias atuais, conforme destaca Pereira, estes merecem de forma
efetiva uma abordagem mais eficaz, com identificacdo dos padrdes, para assim

alcancar as necessidades e expectativas destes alunos, ou seja:

“Evidenciam-se caréncias em ac¢les pedagdgicas que atendam de forma
eficaz as necessidades e expectativas desses alunos, seja nos programas
especiais, seja nos espacos regulares de ensino. Essa defasagem existe a

necessidade de realizacdo de trabalhos mais especificos de modificagGes



curriculares voltados a atender esse aluno nas escolas regulares, ampliando

para além dos atendimentos educacionais especializados”. (2004, p.17).

Para Pereira (2014) o meio escolar e até mesmo os curriculos escolares tem
muitas dificuldades em planejar os conteudos para os alunos que estdo com 0s

niveis superiores do ensino.

[...] educadores questionam-se quanto ao aprofundamento de contelddos
somente para alunos de altas habilidades ou para o grupo todo. Indagam se
precisam se preocupar com o aluno que se destaca em todas as matérias,
ja que ha outros que precisam se suporte por apresentar dificuldades.
Pontuam se podem dispensar o aluno de altas habilidades de suas aulas,
ou, ainda se aproveitam o aluno com grande facilidade para a
aprendizagem em monitorias. Discutem promoc¢6es ou aceleragdes de ano/
série como forma de ajustamento. Angustiam-se quando percebem que o
aluno com potencial superior ndo produz satisfatoriamente em sala de aula
ou que ele, professor, tera de vivenciar a experiéncia de conviver com esse
aluno com altas habilidades/ superdotacdo diariamente, provendo estimulos
e atividades que sejam estimulantes para ele. (PEREIRA, 2004, p.314).

Segundo Piedade (2016): “

h& um inseguranca por parte dos profissionais da educacao em relacdo aos
alunos com altas habilidades/superdotagédo, pois esses alunos sao
esquecidos e séo poucos estimulados na escola. No contexto escolar tem
muitas escolas que ndo estdo preparadas para atender e suprir a
necessidade educacionais desses alunos. Quanto antes for descoberta as
habilidades em criancas com altas habilidades/ superdotacdo, os
professores tém mais tempo e possibilidades para trabalhar com as
mesmas”

Verifica-se que os profissionais que se encontram preparados em
competéncias capazes de auxiliar estas criancas, 0S mesmos acabam por expressas
maior entusiasmo, aumentando sua autoconfianga, bem como cooperam para com
estes profissionais (GARDNER; FELDMAN; KRECHEVSKY, p 11, 2001b).

Outro fator preponderante, € a disponibilidade de recursos para acompanhar
os alunos com altas habilidades/superdotacdo. Na medida que a atuacdo de
profissionais qualificados, com execucdo de atividades multidisciplinares agregam
de forma conjunta, perfazendo um apoio eficaz no processo educativo, levando-os a
direcionamentos que os fazem aprender sem demostrar desinteresse (Piedade,
2016).

Como bem exemplifica Piedade (2006):



‘Logo, a ampliagdo de conhecimento sobre as altas habilidades/
superdotacdo na formacao de professores € um passo fundamental para
gue esses possam atuar na identificacdo e também na compreensao de

como lidar com esses alunos no dia-a-dia escolar” (2016.p79)

Conclui-se que a educacdo empregada de forma objetiva e eficaz impulsiona
o desenvolvimento dos alunos com altas habilidades/superdotacédo levando-os a

alcancar desempenhos surpreendentes.

CONCLUSAO

O autismo infantil correspondente de certa obscuridade trouxe para esta
composicdo multifacetada abordagens multidisciplinares com o0 escopo de
efetivamente visar a analise do que poder-se-a fazer diante de suas relevantes
finalidades trazendo debates investigativos com questbes conceituais e
educacionais em sua sociabilizacdo para a inclusdo escolar dos sujeitos
diagnosticados com necessidades especiais.

O estudo partindo-se da investigacdo de Kanner deu abertura para analisar as
pertinentes definicbes do transtorno do espectro autista (TEA) com vistas a
aplicacdo de diagnésticos precoces, mas essencialmente descrever questdes de
ordem médica ao tentar estabelecer prognosticos fundamentais para um tratamento
terapéutico eficaz.

Para chegaremos em alguns dados relevantes sobre o TEA, foi de suma
importancia o estudo e pesquisa efetiva das mais recentes pesquisas no meio
académico. Desta forma, a descricdo nos aproximou de solugdes relevantes para
ultrapassar obstaculos impostos na inclusdo e escolarizacdo dos diferentes tipos de
criancas diagnosticadas com TEA.

Percebe-se que para alcancar tal objetivo € necessario ampliar a rede de
relacbes entre politica governamental, familiar, social e escolar, ou seja, é
necessaria uma ruptura com o histérico escolar de exclusdo existente, promovendo
formas de inclusdo destas diferentes criancas que até o momento séo excluidas de

novas experiéncias educacionais por conta da falta de atendimento especializado.



Somente a partir de um atendimento especializado, criangas diagnosticas
com TEA e/ou Sindrome de Asperger — criancas diferenciadas pela elevada
habilidade/superdotacdo — constituidas de direitos (LDB/96) poderdo obter
tratamento diferenciado com modelos cientificos pragmaticos, tendo acesso a uma
educagcdo em um cenario ainda de incertezas.

A inclusdo necessita de maior conscientizacdo, e com aceitacdo das
diversidades a eles inerentes, com convivéncia benéfica, trard para a vida destas
criancas/ alunos um convivio harmonioso dentro da comunidade escolar.

Faz-se necesséria a preparacdo dos professores com formacdo continuada,
bem como especializacdo efetiva em areas de educacédo especial, para que o aluno
especial se sinta confortavel para integra-se efetivamente nas dinamicas sociais e

valorando sua inter-relacédo nas trocas sociais.
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