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RESUMO

Este trabalho teve por objetivo geral analisar o perfil e as necessidades formativas dos
cuidadores de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) que atuam nos anos
iniciais do Ensino Fundamental no municipio de Santa Rita, Paraiba. A pesquisa surgiu a
partir das vivéncias da autora durante os estagios obrigatorios realizados em escolas publicas
da regido, onde se observou a importancia do papel dos cuidadores na promogao da inclusio
escolar. Na construcao dessa pesquisa, fez-se uso da revisao bibliografica, onde se discutiu a
respeito do TEA e da atuacdo dos cuidadores, conforme a legislacdo e a literatura na area.
Numa abordagem qualitativa e de carater exploratério, a revisao bibliografica foi
complementada com uma pesquisa de campo, realizada em uma escola publica do municipio
de Santa Rita. Fez-se uso do questionario como principal instrumento de coleta de dados,
tendo como sujeitos nove (9) cuidadores que atuam nos anos iniciais do Ensino Fundamental
junto as criancas com TEA. Os resultados mostraram a fragilidade na formagao e capacitacao
dos cuidadores de criangas com TEA, bem como seu distanciamento dos demais profissionais
da escola, especialmente dos professores, impactando a qualidade do atendimento ¢ a
inclusdo escolar das criancas. A maioria possui ensino médio completo, pouca experiéncia e
acesso limitado a formacgdo continuada. A falta de regulamentagdo clara sobre o papel dos
cuidadores também contribui para a variacdo na qualidade do suporte. De tal modo,
conclui-se que urge que politicas publicas se voltem para tal profissional, dando-lhes
condic¢des dignas de trabalho e estimulo a formagao continuada.

Palavras-chave: Inclusdo. Transtorno do Espectro Autista. Cuidadores. Formagao.



ABSTRACT

The general objective of this study was to analyze the profile and training needs of caregivers
of children with Autism Spectrum Disorder (ASD) who work in the early grades of
elementary school in the municipality of Santa Rita, Paraiba. The research arose from the
author's experiences during mandatory internships in public schools in the region, where she
observed the importance of the role of caregivers in promoting school inclusion. In
constructing this research, a literature review was used, which discussed ASD and the role of
caregivers, according to legislation and literature in the area. Using a qualitative and
exploratory approach, the literature review was complemented by field research conducted in
a public school in the municipality of Santa Rita. A questionnaire was used as the main data
collection instrument, with nine (9) caregivers who work in the early grades of elementary
school with children with ASD as subjects. The results revealed the fragility of the training
and qualifications of caregivers of children with ASD, as well as their distance from other
school professionals, especially teachers, impacting the quality of care and the children's
educational inclusion. Most have completed high school, little experience, and limited access
to continuing education. The lack of clear regulations regarding the role of caregivers also
contributes to the variation in the quality of support. Therefore, it is concluded that public
policies are urgently needed to address these professionals, providing them with decent
working conditions and encouraging continuing education.

Keywords: Inclusion. Autism Spectrum Disorder. Caregivers. Training.
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I. INTRODUCAO

O presente trabalho teve como objetivo geral analisar o perfil e as necessidades
formativas dos cuidadores de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) que atuam
nos anos iniciais do Ensino Fundamental no municipio de Santa Rita, na Paraiba. A pesquisa
apresenta relevancia nao apenas do ponto de vista académico, mas também por seu potencial
contributivo para a melhoria da educagao inclusiva no referido municipio.

Durante os estagios obrigatorios realizados em escolas publicas de Santa Rita pela
Universidade Federal da Paraiba (UFPB), foi possivel observar de forma direta o trabalho dos
cuidadores de criangas com TEA e seu impacto na inclusao e no bem-estar dos alunos. Essas
vivéncias despertaram o interesse em investigar mais profundamente o papel desses
profissionais, especialmente diante da falta de suporte e formacao adequada que enfrentam.

A partir dessa experiéncia pratica, surgiu a reflexdo central da pesquisa: os cuidadores
da rede municipal estdo preparados, do ponto de vista formativo, para contribuir com a
inclusdo de criancas com TEA? A escolha do tema justifica-se pela percep¢do de que, embora
existam politicas de inclusdo em vigor, hd indicios de desafios enfrentados no cotidiano
escolar. Dentre esses desafios, destacam-se aspectos relacionados a atuagdo e a formagao dos
cuidadores, que serdao analisados neste trabalho com o objetivo geral de compreender em que
medida esses profissionais estdo preparados para atender as demandas da inclusdo escolar de
criancas com TEA.

O tema “O papel dos cuidadores na inclusdo escolar de criangas com TEA nos anos
iniciais no municipio de Santa Rita/PB” se mostra, portanto, extremamente relevante, pois
destaca a importancia da presenca e da qualificacao desses profissionais no ambiente escolar.

A inclusdo, entendida como um direito assegurado pela Lei Brasileira de Inclusdo
(Brasil, 2015) exige nao apenas o acesso a escola, mas também a adaptagdo de metodologias,
espagos ¢ relacdes para acolher cada aluno em sua singularidade. Quando tratamos de
criancas com TEA, esse principio torna-se ainda mais essencial, ja que estamos lidando com
sujeitos que apresentam formas particulares de perceber, sentir e interagir com o mundo ao
seu redor.

O Transtorno do Espectro Autista ¢ uma condi¢do do neurodesenvolvimento que afeta
a comunicagao, o comportamento e a socializagdo, exigindo, por isso, estratégias pedagogicas
especificas e uma rede de apoio so6lida. Nesse sentido, os cuidadores exercem um papel
fundamental no processo e, por conseguinte, a sua valorizagdo deve estar no centro das

politicas de inclusdo.
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Desse modo, essa pesquisa pretendeu contribuir para as discussdes na area, com foco
na problematizagcdo das questdes formativas dos cuidadores e ligadas a valorizacdo desses
profissionais, por meio da andlise de aspectos do perfil, atuagdo nas escolas e necessidades
manifestas para o exercicio da fungao.

A partir dessa investigacdao, buscou-se refletir sobre os possiveis caminhos para a
qualificacdo continuada dos cuidadores, visando fortalecer as praticas inclusivas e colaborar
com a constru¢do de uma educa¢do mais justa, acolhedora e sensivel as singularidades dos
estudantes com TEA.

Dessa forma, para alcangar o objetivo geral da pesquisa foi necessario delinear os
objetivos especificos que sdo apresentados nos capitulos a seguir. No segundo capitulo
buscou-se analisar o TEA no contexto da politica educacional inclusiva brasileira, analisando
suas especificidades e os direitos garantidos as criancas diagnosticadas com esse transtorno.
Em seguida, examinou-se a produgdo teorica e legal relacionada ao papel dos cuidadores,
com foco naqueles que atuam junto a estudantes com TEA, particularmente os que atuam no
Ensino Fundamental.

A pesquisa também se propde a mapear o perfil dos cuidadores em exercicio na rede
municipal de ensino de Santa Rita, na Paraiba, numa determinada escola onde a pesquisadora
realizou seus estagios curriculares, a fim de identificar as necessidades formativas e os
desafios enfrentados por estes profissionais no cotidiano escolar.

Nesse sentido, ao identificar e analisar a atuagdo dos cuidadores, também se buscou
oferecer contribuigdes reflexivas para o fortalecimento das estratégias de inclusdo escolar. A
intencdo ¢ analisar como esses profissionais colaboram no apoio pedagdgico e emocional das
criancas com TEA e, a partir disso, propor estratégias que envolvam a formacao continuada, a
articulagdo entre escola e familia, bem como a ampliacdo do suporte institucional oferecido
pelas redes de ensino.

Dessa maneira, espera-se contribuir para uma educa¢do mais acessivel, efetiva e
sensivel as necessidades de todos os alunos, especialmente daqueles que fazem parte do

espectro autista.
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II. COMPREENDENDO A EDUCACAO INCLUSIVA

O transtorno do espectro autista (TEA), segundo o Departamento Cientifico de
Pediatria do Desenvolvimento e Comportamento (2019) € um transtorno do desenvolvimento
neurologico, caracterizado por dificuldades de comunicagdo, interagdo social e pela presenga
de comportamentos e/ou interesses repetitivos e restritos.

De tal modo, criangas com o Transtorno do Espectro Autista, frequentemente,
apresentam dificuldades para expressar suas emogdes e estabelecer vinculos sociais, além de
demonstrarem comportamentos repetitivos € interesses restritos.

Silva e Mulick (2009) complementam esse quadro ao apontar que essas criangas
podem apresentar hiperatividade, impulsividade e respostas sensoriais atipicas, como
hipersensibilidade a sons ou texturas, o que influencia diretamente seu comportamento e
aprendizagem no ambiente escolar.

Considerando a variedade de caracteristicas que podem estar presentes em individuos
com TEA, torna-se necessario compreender que esse transtorno se manifesta de diferentes
formas. Como explica a Associagdo Americana de Psiquiatria (2014, p. 94), "manifestagoes
do transtorno também variam muito dependendo da gravidade da condigdo autista, do nivel
de desenvolvimento e da idade cronologica; dai o uso do termo espectro".

Essa variabilidade nas manifestacdes do transtorno reforca a ideia de que o TEA nao
segue um padrdo Unico, mas sim um espectro com diferentes niveis de comprometimento e
habilidades. Por isso, o diagnoéstico de TEA pode abranger uma gama de perfis, como
exemplificam Araujo, Veras e Varella (2018, p. 90):

O diagnostico de TEA pode ser dado tanto para aqueles casos de
individuos que sao oralizados e escolarizados, mas que apresentam
dificuldades em compreender regras sociais, ironias e que se
interessam demasiadamente por poucos topicos especificos, quanto
para aqueles individuos que ndo desenvolveram a linguagem, que
evitam constantemente a presenca de pessoas, que apresentem
rituais ¢ comportamentos estereotipados constantemente ao longo

do dia, e que necessitam de auxilio para se alimentar, se vestir, se
banhar, entre outras necessidades basicas.

Para facilitar a compreensdo da intensidade dos sintomas e orientar estratégias de
intervengdo mais eficazes, o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais —
DSM-5 (American Psychiatric Association, 2014) propde uma classificagdo por niveis de
gravidade, sendo o Nivel 1 ("exigindo apoio"), o Nivel 2 ("exigindo apoio substancial") e o

Nivel 3 ("exigindo apoio muito substancial"). (apud Silva e Mulick, 2009).
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Essa classificagdo ¢ baseada em dois critérios principais: o grau de comprometimento
na comunicagdo social (verbal e ndo verbal) e a intensidade dos comportamentos restritivos e
repetitivos. Assim, o Nivel 1 é considerado o mais leve do espectro, mas ainda assim
apresenta prejuizos notaveis na comunicagdo social. A pessoa consegue se expressar com
frases completas e manter conversas simples, mas tem dificuldade para iniciar interagdes,
manter o didlogo e entender regras sociais. Também pode apresentar rigidez no
comportamento, o que atrapalha na adaptacdo a mudancas ou em tarefas que exigem
planejamento. As tentativas de fazer amizades costumam ser estranhas ou ineficazes, podendo
gerar isolamento (Silva e Mulick, 2009).

No Nivel 2, os déficits na comunicagdo social sdo mais evidentes, mesmo com apoio.
A pessoa pode falar com frases simples, mas tende a se comunicar com base em interesses
restritos e usar gestos ou expressoes incomuns. Também ¢ comum apresentar
comportamentos repetitivos e resisténcia a mudancas, que acabam interferindo na rotina e
sendo percebidos até por pessoas de fora do convivio (Silva e Mulick, 2009).

Ja o Nivel 3 ¢ o mais severo e requer apoio muito substancial. Nesse caso, ha graves
prejuizos na comunicacdo, tanto verbal quanto ndo verbal. A pessoa raramente inicia
interacdes e, quando o faz, costuma ser de forma incomum e apenas para satisfazer
necessidades bésicas. SO responde a estimulos sociais muito diretos. Além disso, existe
grande dificuldade para lidar com mudangas e forte presenca de comportamentos repetitivos,
0 que compromete significativamente sua vida em todos os contextos (Silva e Mulick, 2009).

Dessa forma, a classificacao por niveis de gravidade descrita no DSM-5 oferece uma
ferramenta clinica essencial para a personalizagdo do atendimento as pessoas com TEA,
permitindo a definicdo do tipo e da intensidade do suporte necessario. Com isso, torna-se
possivel desenvolver intervengdes mais eficazes e individualizadas, promovendo o

desenvolvimento global e a inclusdo social dos individuos diagnosticados.
2.1 Aspectos Historicos do Transtorno do Espectro Autista

O reconhecimento do TEA como um transtorno especifico avangou significativamente
nas ultimas décadas. No inicio, ele era frequentemente confundido com outras condi¢des, €
sua compreensdo clinica passou por diversas transformacgdes até¢ chegar a forma como
conhecemos hoje.

Compreender esse percurso historico € essencial para entender como as praticas

educacionais e de apoio evoluiram, tornando-se mais adequadas as necessidades dos
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individuos autistas especialmente apds a ampliagdo do conceito de espectro, que passou a
incluir diferentes niveis e formas de manifestagdo do transtorno, como ja mencionado.

Para entender melhor essas mudancas, vale a pena revisitar a historia e observar como,
em diferentes épocas, as pessoas com deficiéncia foram vistas, tratadas e inseridas nos
contextos sociais € educacionais. A esse respeito, Bianchetti (apud Pereira, 2009) destaca que,
ao longo do tempo, aqueles que ndo se enquadraram nos padrdes considerados “normais”

acabavam sendo vistos como um empecilho para aquele determinado grupo. Para o autor:

E evidente que alguém que ndo se enquadra no padrio social e
historicamente considerado normal, sequer seja decorrente do seu
processo de concepg¢do e nascimento ou impingido na luta pela
sobrevivéncia, acaba tornando-se um empecilho, um peso morto, fato
que o leva a ser relegado, abandonado, sem que isso cause 0s
chamados sentimentos de culpa caracteristicos da nossa fase
historica. (Bianchetti apud Pereira, 2009, p. 717).

Ao analisarmos como o Brasil passou a tratar as pessoas com deficiéncia,
deparamo-nos com alguns fatos importantes datados do periodo do Brasil Império, quando
surgiram as primeiras iniciativas voltadas ao atendimento de pessoas com deficiéncia, por
meio da criagdo de instituigdes especializadas, como o Imperial Instituto dos Meninos Cegos,
fundado em 1854 (hoje “Instituto Benjamin Constant”) ou o Imperial Instituto dos
surdos-mudos (hoje, Instituto Nacional de educagdo de surdos — INES).

Foram institui¢des criadas especificamente para o publico com deficiéncia, pois, a
época se acreditava na impossibilidade de que todos pudessem aprender juntos. E, ainda que
o atendimento tenha ocorrido em espagos especificos, ou seja, separados da escola regular, ¢
importante reconhecer que, antes destas institui¢des, tais individuos nao tinham nenhuma
oportunidade de estudar.

Dessa forma, temos no Brasil o nascedouro da Educagdo Especial que, em seus
primeiros momentos, foi marcada por agdes isoladas, com foco principal nas deficiéncias
sensoriais, especialmente a visual e a auditiva ¢ em menor escala, nas deficiéncias fisicas.
Quanto a deficiéncia intelectual, houve por muito tempo um siléncio quase absoluto,
evidenciando a exclusdo historica desse grupo, como observa Miranda (2003).

Esse quadro comegou a apresentar mudancas a partir da década de 1960, com a
promulgacdo da LDB de 1961, que trouxe novos direcionamentos para a educagdo dessas

pessoas. A Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional de 1961 (LDB n° 4.024)

introduziu pela primeira vez a possibilidade de matricula de pessoas com deficiéncia na rede
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regular de ensino, ainda que sem obrigatoriedade foi a partir de entdo que se anuncia uma
politica de “preferéncia” pela integra¢dao em vez da exclusdo total (Brasil, 1961).

No entanto, com a reformulagdo da LDB em 1971, houve uma expansao significativa
das classes e escolas especiais em todo o pais. Nesse periodo, foi criado o CENESP (Centro
Nacional de Educagdo Especial), responsavel por coordenar as politicas voltadas a educagao
especial, consolidando um modelo educacional marcado pela segrega¢ao.

Esse modelo, porém, comegou a ser repensado a partir da Constituicdo Federal de
1988 que prevé que o Estado tem o dever de garantir o atendimento educacional
especializado as pessoas com deficiéncia, preferencialmente na rede regular de ensino,
promovendo assim a inclusdo educacional (Brasil, 1988, art. 208, III).

Novos avangos s3o sentidos, ainda, na LDB 9.294 (Brasil, 1996) e mais tarde, na
Politica Nacional de Educagdo Especial na perspectiva da Educacgdo Inclusiva (Brasil, 2008).
Mas, ¢ com a Lei n® 12.764 (Brasil, 2012) que criou a Politica Nacional de Protecao dos
Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, que estabelece as diretrizes para
garantir inclusdo, cuidado e respeito a dignidade dessas pessoas, em especifico.

Esses avangos mostram o quanto o olhar da sociedade e das politicas publicas vem
mudando, buscando oferecer mais oportunidades e apoio para que as pessoas com TEA sejam

realmente incluidas e respeitadas em todos os espagos, especialmente na escola.
2.2 Direitos Legais e Sociais das Criancas com TEA

Nos ultimos anos, os direitos das pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA)
vém ganhando mais reconhecimento, tanto na legislacdo quanto na sociedade em geral. As
criancas com TEA, assim como todas as outras, t€ém direito a educacgao, a saude, ao convivio
familiar e a participagdo na comunidade. No entanto, para que esses direitos saiam do papel e
se tornem realidade no dia a dia, ¢ fundamental que existam politicas publicas adequadas e
que a sociedade esteja mais consciente sobre as necessidades e particularidades do TEA.

Com isso surgiram alguns instrumentos a fim de que, direitos sejam reconhecidos e
garantidos em diversas esferas sociais. Um importante dispositivo legal nessa direcao ¢ a lei
n° 12.764 (Brasil, 2012) que ficou conhecida como a Lei Berenice Piana. Essa lei reconhece
que pessoas com TEA sdo consideradas pessoas com deficiéncia, garantindo-lhes acesso a
atendimento especializado na saude, inclusdo escolar, protecao contra discriminagao e outros

direitos.
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Um ponto importante da Lei 12.764 ¢ o incentivo a formacdo de profissionais e a
orientacdo de pais e responsaveis, visando um atendimento mais adequado. Nesse aspecto,
destaca-se a preocupacao que deve ocupar as redes de ensino no sentido de garantir que os
profissionais diretamente envolvidos na inclusdo da pessoa com TEA tenham formacdo
adequada.

Outra lei fundamental para as pessoas com deficiéncia e as que possuem o TEA ¢ a
Lein® 13.146/2015, conhecida como Lei Brasileira de Inclusdo ou simplesmente LBI. Essa lei
reforca o direito a educagdo inclusiva, ao acesso as escolas regulares com adaptagdes, e
proibe qualquer cobranga extra por parte das institui¢des de ensino (Brasil, 2015).

Outra lei que merece destaque ¢ a de n° 13.977, de 2020, conhecida como Lei Romeo
Mion. O principal avanco criado por esta lei € a criacao da Carteira de Identificacdo da Pessoa
com TEA (CIPTEA), que garante prioridade no atendimento e facilita o acesso a servicos
publicos e privados.

E evidente que tais direitos sdo protegidos pela Constituigio Federal do Brasil (1988)
e pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA, 1990), pois, nestas leis estdo assegurados
plenos direitos de protecao integral a todas as criangas, inclusive aquelas com deficiéncia,
com TEA. Portanto, ndo deveria ser preciso leis especificas para criangas com TEA, mas, na
pratica, a sociedade ainda necessita de garantias especificas para que direitos humanos sejam
respeitados.

Destaca-se, ainda, em 2009, a Convengao da ONU sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, que passou a valer no Brasil pelo Decreto n° 6.949 (Brasil, 2009), garantindo que
as pessoas com deficiéncia tenham o direito de participar ativamente das decisdes sobre
politicas e programas que impactam suas vidas. Isso significa que elas devem ser ouvidas e
envolvidas nesses processos, ajudando a construir solu¢des mais justas e inclusivas. A
participagdo direta ¢ essencial para que seus direitos sejam respeitados de verdade e para que

a sociedade se torne mais igualitdria e democratica.
2.3 Desafios das Criancas com TEA e suas Familias na Escola e na Sociedade

Alguns dos desafios enfrentados pelas familias e pelas criangas com TEA vao além do
acesso a escola e envolvem também a convivéncia social € a constru¢ao de vinculos fora do
ambiente familiar. No entanto, ¢ importante reconhecer que tais dificuldades podem surgir
ainda mais cedo, ja no momento do diagndstico, quando sentimentos de medo, inseguranga e

incerteza passam a fazer parte da rotina da familia.
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Nesse contexto, “Entretanto, deve-se considerar a importancia da presencga da equipe
multiprofissional nesse processo a fim de compartilhar os questionamentos, as angustias e as
necessidades dos familiares que se estabelecem no momento do diagnostico.” (PINTO et al.,
2016, p. 2).

Como aponta Glat,

(...) criangas e jovens portadores de deficiéncia, mesmo estudando em
classes regulares, continuam segregados em suas comunidades, e seus
relacionamentos pessoais se limitam as suas familias, aos
profissionais ¢ a outras pessoas com o mesmo tipo de deficiéncia

(apud Ferreira, 2007, p. 550).

Essa citacdo mostra que estar na escola ndo ¢ o mesmo que estar incluido, de fato. A
inclusdo precisa ser vivida de forma mais ampla, garantindo espacos de convivéncia, escuta e
pertencimento, dentro e fora da escola, para que essas criangas possam se desenvolver
plenamente em todos os aspectos. Mas, ¢ fundamental que os ambientes, materiais e,
sobretudo, os profissionais estejam preparados para respeitar as diferengas. Nao € uma tarefa
facil, mas, ndo ¢ impossivel.

De tal modo, é possivel admitir que a inclusdo de criangas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA) no ambiente escolar e social ainda ¢ cercada por inumeros desafios.
Muitas familias enfrentam dificuldades desde o diagndstico até a garantia de acesso a uma
educagdao de qualidade, ou seja, uma educacdo que respeite as particularidades de cada
crianga.

Entre os principais obstaculos estdo a falta de estrutura das institui¢des e da formagao
dos profissionais para favorecer a inclusdo. Além disso, € pertinente destacar, ainda, a falta de
recursos pedagdgicos, ambientes adaptados e um curriculo flexivel.

O ambiente escolar, que deveria ser um espago de promogao de igualdade e respeito as
diferengas, muitas vezes se mostra excludente. A auséncia de politicas publicas eficazes e de
uma formagdo continuada para os profissionais da educagdo de modo continuo, inclusivo e de
qualidade, contribui para uma pratica pedagogica ineficiente ou pouco sensivel as
necessidades dos estudantes com TEA.

Nesse contexto, a afirmacdo de Ferreira (2007, p. 551) é extremamente pertinente ao
destacar que “o ambiente escolar precisa se construir como um espago aberto, acolhedor,
preparado e disposto as peculiaridades de cada um.” Essa perspectiva refor¢a a importancia
de uma escola que va além da simples aceitagcdo da diferenga, promovendo uma verdadeira

cultura de inclusdo.



21

Nesse sentido, uma reflexdao importante sobre o impacto do “ser diferente” na vida das

pessoas com TEA e seus familiares ¢ apresentada da seguinte forma:

O “ser diferente” da maioria pode gerar sentimentos de soliddo e de
ndo pertencimento por parte de pessoas com TEA e seus familiares, o
que acaba, muitas vezes, mobilizando a busca pela cura de sua
condicdo. Por outro lado, tem-se nas politicas e nos movimentos a
favor da inclusdo, que abrangem todos os ambitos de uma sociedade,
a problematizacdo sobre o que ¢é ser “diferente” e a busca por
transformacodes sociais. (apud Araujo; Silva; Zanon, 2023, p.2).

Essa problematizacdo ¢ fundamental para que se reconheca que a inclusdo ndo deve
visar apenas a adaptacdo da pessoa com TEA ao meio, mas sim a transformacdo dos
ambientes escolares, sociais e culturais para que acolham a diversidade de uma maneira mais
genuina e assim, as diferencas ndo serdo obstaculos, problemas ou dificuldades. O TEA sera

mais uma das inimeras diferencas que fazem parte do ser humano.
2.4 A Inclusido Escolar da Crianca com TEA

Segundo Silva e Mulick (2009), criancas com TEA frequentemente apresentam
problemas de comportamento, como hiperatividade, dificuldade de manter a atengao,
impulsividade e comportamentos agressivos ou autodestrutivos. Além disso, ¢ comum
observarem-se respostas sensoriais e perceptuais peculiares, como hipersensibilidade ou
hipossensibilidade a estimulos sonoros, visuais, tateis, olfativos e gustativos, bem como um
alto limiar para a dor fisica € um medo excessivo de estimulos geralmente considerados
inofensivos.

Como se V&, as caracteristicas sdo muito diversas e por isso o quanto antes de chegar
ao diagnodstico, melhora a intervencdo precoce. Diagnoéstico e intervengdo sdo agodes
importantes em beneficio do sujeito com TEA.

Silva e Mulick (2009) destacam a importancia de um diagndstico precoce como
essencial para o desenvolvimento da crianga com TEA. Para eles, a idade em que a crianga
comeca a receber intervengdes apropriadas ¢ um dos elementos essenciais para um melhor
prognoéstico em termos de seu desenvolvimento.

O diagnoéstico € importante para a familia, mas, também tem um papel importante
junto a institui¢do escolar. Nesse sentido, ele ndo ¢ necessario para a matricula, pois,
conforme a Constituicdo Federal brasileira (1988) e a Lei n® 9.394 (Brasil, 1996), a educacao
¢ direito de todos e deve ser oferecida de forma inclusiva, garantindo condigdes para a

aprendizagem, inclusive dos estudantes que apresentem necessidades educacionais
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especificas. Mas, para fins de atendimento, suporte e ajuda da Educacdo Especial, a presenca
do diagndstico € relevante.

A Educagdo Especial tem um papel decisivo na inclusdo, considerando que, por meio
dos recursos, profissionais e servicos de que dispde, pode contribuir significativamente para a
qualidade das experiéncias vivenciadas pelo estudante com TEA ao longo de sua trajetoria
escolar. Segundo Hoher Camargo e Bosa (apud Lemos; Salomao; Agripino-Ramos, 2014), o
contexto escolar oportuniza contatos sociais, favorecendo o desenvolvimento da crianca com
TEA, assim como o das demais, a medida que convivem e aprendem com as diferencgas.

A Educagdao Especial se faz presente por meio do Atendimento Educacional
Especializado (AEE) que ocorre na Sala de Recursos Multifuncionais, por meio das
orientacdes dadas a familia e ao professor da sala regular, além da presenca do cuidador,
quando necessario.

De acordo com Lemos, Salomdo e Agripino-Ramos (2014), considerando que os
individuos com autismo apresentam prejuizos em areas fundamentais como a comunicagao e
a interacdo social, ¢ fundamental que os profissionais que trabalham com essas criangas
adotem estratégias que promovam a aquisicao de habilidades que sdo pré-requisitos para o
desenvolvimento de outras competéncias essenciais.

Nesse sentido a Lei n® 7.611 (Brasil, 2011) dispde sobre o papel da Educacdo Especial
e sobre o AEE, estabelecendo normas para garantir o acesso € a permanéncia de alunos com
deficiéncia, incluindo os com TEA, no sistema educacional, em todas as etapas de sua
escolarizagdo, o que coaduna com o Art. 8° inciso I, da Lei n° 9.394 (Brasil, 1996) que
defende que as escolas da rede regular de ensino devem garantir que os professores das
classes comuns e da Educacdo Especial sejam capacitados para atender as necessidades
educacionais dos alunos.

Por outro lado, a legislagdo brasileira prevé que sdo necessarios investimento em
aspectos qualitativos, como formacgdo de professores, desenvolvimento de metodologias,
materiais didaticos, tecnologia e curriculos, pois, entende que tais requisitos sdo fundamentais
para a oferta de uma educacdo de qualidade e para a promogdo do sucesso de cada crianga
que manifesta algum tipo de dificuldade, desde os primeiros anos de vida escolar (Rocha;
Ferreira-Vasques; Lamonica, 2025).

Dessa perspectiva, destaca-se que na Lei n® 12.764 fica definido que:

(...) caso seja comprovada a necessidade de apoio as atividades de
comunicacdo, intera¢do social, locomogdo, alimentacdo e cuidados
pessoais, a instituicdo de ensino em que a pessoa com transtorno do
espectro autista ou com outra deficiéncia estiver matriculada
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disponibilizara acompanhante especializado no contexto escolar
(Brasil, 2012, Art. 3°, §1°).

Nesse sentido, o referido “acompanhante especializado” vem recebendo diferentes
termos a depender do contexto. Cuidador, apoiador, mediador, educador social, profissional
de apoio especializado etc. sdo algumas das muitas expressdes que sdo utilizadas. Contudo,
importa entender o papel deste profissional que aqui utilizaremos a expressdo: “cuidador”.
Para nossa legislagdo e pesquisadores na area o papel do cuidador ¢é oferecer o
acompanhamento mais individualizado possivel, de forma a viabilizar a mobilidade do
estudante apoiado no ambiente escolar, o atendimento de suas necessidades pessoais e a
promogao de sua autonomia (Barbosa e Balbino, 2014).

Além das tarefas centrais do cuidador, ele precisa atentar para a realizagdo de outras
tarefas que ndo podem ser prestadas pelo professor de sala, em funcdo de suas proprias
condicoes de trabalho, isto é, salas lotadas, outros alunos a serem atendidos, contetido
programatico a ser apresentado, ou ainda, por falta de treinamento para esse tipo de trabalho.
(Barbosa e Balbino, 2014).

A presencga do cuidador visa atender ao que esta definido no Art. 28 da Lei n® 13.146
(Brasil, 2015) quando afirma que a educacdo deve garantir igualdade de condi¢des para o
acesso ¢ permanéncia na escola de alunos com deficiéncia, incluindo criancas com TEA,
assegurando os recursos e adaptacdes necessarias para um ambiente inclusivo e o pleno
desenvolvimento desses alunos. Portanto, o cuidador assume papel decisivo em prol da

inclusdo, mas, para cumprir tal missdo, necessita de qualificagao.
2.5 Educacio Inclusiva e o Apoio Especializado a Alunos com TEA

De acordo com o Art. 58, § 1°, da Lei n° 9.394 (Brasil,1996), que estabelece as
diretrizes e bases da educacdo nacional, a Educagdo Especial deve ser oferecida,
preferencialmente, na rede regular de ensino, com a oferta de servigos de apoio especializado,
sempre que necessario. Essa abordagem visa atender as especificidades dos educandos com
necessidades especificas, promovendo a inclusdo e garantindo que todos, independentemente
das suas condi¢des, tenham acesso a uma educacdo de qualidade, adaptada as suas
necessidades e potencialidades.

Embora o artigo busque garantir a inclusdo e a adaptacdo das condi¢des de ensino, a
falta de regulamentacdo especifica para a atua¢do do apoiador dificulta a defini¢ao clara de

suas fungdes e responsabilidades, prejudicando a efetivacao dessa inclusao.
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Para Gomes e Aguiar:

A atuagdo do PAE ainda ndo ¢ regulamentada na Consolidagdo das
Leis do Trabalho (CLT), assim, ndo ha a requisicao de uma formacao
especifica para a sua atuagdo e, como ndo ha uma legislagdo que
ampare essa categoria de profissionais, suas fungdes passam a ser
interpretadas de maneiras diversas (Gomes e Aguiar., 2022, p. 2).

Esse tem sido um ponto chave na inclusdo de criangas ou jovens com TEA, pois,
alguns, a depender do nivel de suporte indicado, desde o diagnostico, apresentam
necessidades mais constantes, o que, na legislagdo brasileira, vem sendo garantido por meio
da presenca do cuidador. Mas, estes nao dispdem de uma legisla¢ao especifica em termos de
ocupacdo, o que gera limites para sua selecao, contratagao etc.

Na perspectiva inclusiva, conforme a Resolu¢do CNE/CEB n° 2/2001, os sistemas de
ensino devem matricular todos os alunos, e cabe as escolas se organizarem para atender os
educandos com necessidades educacionais especiais, assegurando as condi¢cdes necessarias
para uma educacao de qualidade para todos (Brasil, 2001). No entanto, Costa (2017) afirma:
“um dos grandes desafios atuais é proporcionar uma educacdo para todos, sem distingdes,
além de assegurar um trabalho educativo organizado e adaptado para atender as Necessidades
Educacionais Especiais (NEE) dos alunos” (p.16), evidenciando assim as dificuldades na
implementagao pratica dessas diretrizes.

O Art. 4° paragrafo tnico, da Lei n® 12.764 (Brasil, 2012) também assegura que a
pessoa com transtorno do espectro autista, quando incluida nas classes regulares de ensino,
tém direito a acompanhante especializado, quando essa necessidade for comprovada. Esse
acompanhamento ¢ fundamental para o processo de inclusdo escolar, pois, como destaca
Pereira (2022, p. 13), no ambiente escolar, o profissional de apoio “tem o papel de mediador
das relagdes e interacdes, flexibilizando, em muitos casos, demandas, tendo em vista as
necessidades especificas da crianga e suas limitagdes".

Na mesma diregdo, o § 2° da mesma lei, assegura que, quando necessario, a institui¢ao
de ensino deve disponibilizar um acompanhante especializado para alunos com transtorno do
espectro autista (TEA) ou outras deficiéncias, a fim de apoiar atividades como comunicagao,
interagdo social, locomoc¢do, alimentacdo e cuidados pessoais. Esse apoio visa garantir a
inclusdo do estudante, promovendo sua participagdo nas atividades escolares e o
desenvolvimento de suas potencialidades, assegurando-lhe igualdade de oportunidades de

aprendizagem e socializa¢do (Brasil, 2012).
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Nos anos iniciais, em Santa Rita, foi estabelecida como meta, a criagdo de um comité
intersetorial até 2016, conforme o item 4.5 da meta da cidade, com o objetivo de garantir e
ampliar o atendimento educacional especializado a alunos com deficiéncia, transtornos do
desenvolvimento e altas habilidades, de acordo com a avaliacdo realizada pela familia e pelo
aluno (Santa Rita, 2015).

A colaboragdo entre a professora regular e a professora auxiliar, ou educadora
especial, no acompanhamento de alunos com autismo, ¢ fundamental para o processo de
aprendizagem inclusivo. Um estudo realizado com alunos do 5° ano em uma escola de Santa
Catarina evidenciou que a atuacdo da professora auxiliar demanda uma abordagem
diferenciada, com atencdo especial as necessidades do aluno, para garantir um
desenvolvimento eficaz no ambiente escolar (Alves, 2016). Assim, conforme o Art. 8°, inciso
I, da Lei n° 9.394/1996, as escolas da rede regular de ensino devem garantir que os
professores das classes comuns e da educagdo especial sejam capacitados e especializados
para atender as necessidades educacionais dos alunos.

Dessa forma, ¢ essencial que os profissionais envolvidos no processo de
ensino-aprendizagem possuam conhecimentos e habilidades especificas para lidar com a
diversidade presente na sala de aula, incluindo a de alunos com deficiéncia, transtornos do
espectro autista (TEA) ou outras necessidades educacionais especiais. A capacitacdo das
equipes, conforme estabelece a meta 4.8 do municipio de Santa Rita que era para ter sido
estabelecida em 2016, ¢ fundamental para garantir que os educadores e profissionais de apoio
estejam preparados para oferecer um atendimento adequado, seja por meio de professores
especializados, tradutores de Libras, mediadores, entre outros, assegurando a inclusdo efetiva
e o desenvolvimento pleno dos estudantes. (Santa Rita, 2015, p. 5).

Nesse sentido Lima afirma:

(...) Torna-se importante a atualiza¢do da proposta municipal de inclusao
para que se defina com maior clareza a presenga dos cuidadores escolares
como parte integrante das estratégias de desenvolvimento € que sejam
definidas de modo estratégico as diretrizes formativas para o trabalho desses
profissionais (Lima, 2018, p.141).

Essa atualizacdo ¢ indispensavel para garantir uma pratica inclusiva mais efetiva, que
reconheca o papel fundamental dos cuidadores no processo educacional e no

desenvolvimento integral dos estudantes.
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III. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente trabalho teve como objetivo geral analisar o perfil e as necessidades
formativas dos cuidadores de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) que atuam
nos anos iniciais do Ensino Fundamental no municipio de Santa Rita, Paraiba. Para alcancar
esse proposito, foram estabelecidos os seguintes objetivos especificos: 1. Analisar o
Transtorno do Espectro Autista (TEA) no contexto da politica educacional inclusiva no
Brasil; 2. Analisar a producao teorica e legal referente ao papel dos cuidadores; e 3. Mapear o

perfil dos cuidadores de estudantes com TEA atuantes no referido municipio.

3.1 Tipo de Pesquisa

Dessa forma, a pesquisa adotou uma abordagem qualitativa, com carater exploratorio,
buscando compreender as experiéncias, percepcdes e praticas dos cuidadores no cotidiano
escolar, a fim de tragar um perfil destes profissionais, a0 mesmo tempo em que identifica os
principais desafios vivenciados. Esse tipo de abordagem ¢ importante, pois, como afirmam
Losch, Rambo e Ferreira (s.d., p. 4), “compreende-se que, ao se enfocar as perspectivas,
experiéncias e interpretagdes dos individuos envolvidos, se estabelece uma compreensao mais

rica e profunda dos fendmenos sociais e educacionais.”

Inicialmente, foi realizada uma revisdo de literatura para embasar teoricamente a
pesquisa. Nesse sentido, Moreira (2004, p. 21) destaca que “neste cenario informacional, as
revisdes de literatura por seu aspecto sumarizador assumem importante fun¢do organica,
juntamente com os indices e as bibliografias especializadas”.

Num segundo momento, fez-se uma pesquisa de campo, possibilitando uma
aproximacdo da realidade vivida pelos/as cuidadores/as e uma melhor compreensdo da
tematica. Conforme Gonsalves (apud Piana, 2009, p. 4), a pesquisa de campo ¢ o tipo de
pesquisa que pretende buscar a informagdao diretamente com a populacdo pesquisada,
exigindo do pesquisador um encontro mais direto com o fendémeno estudado.

Nesta pesquisa, especificamente, que ¢ parte dos requisitos para a conclusdo da
graduacdo na licenciatura em Pedagogia da UFPB, dispomos de uma amostra pequena,
compativel com o tempo e o nivel de discussdo proposta neste trabalho de conclusdo de
curso, mas, representativa da rede municipal de Santa Rita/PB, pois, voltou-se para a escola

com o maior numero de estudantes com deficiéncia acompanhados por cuidadores.
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3.2 Sujeitos da Pesquisa

Os sujeitos da pesquisa convidados totalizaram onze (11) cuidadores/as que
acompanham criangas diagnosticadas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) nos anos
iniciais do Ensino Fundamental em uma escola localizada no municipio de Santa Rita, que
sera identificada como “Escola X, que possui o maior nimero de estudantes com
deficiéncias matriculados e acompanhados por cuidadores.

Ap0s visita a escola e conversa informal com os cuidadores sobre a pesquisa, foram
convidados a participar, de maneira voluntaria, todos os apoiadores da Escola X que se
encontravam em efetivo exercicio de suas funcdes. No entanto, foi dado um tempo de alguns
dias para que respondessem e devolvessem o referido questiondrio, e ao final deste periodo,
nove (9) apoiadores devolveram o questionario e dois (2) ndo devolveram e ndo justificaram.

De tal modo, as andlises incidiram sobre as respostas de nove (9) cuidadores.

3.3 Campo da Pesquisa

A pesquisa foi realizada na Escola X, numa escola municipal do ensino fundamental,
situada no municipio de Santa Rita, no estado da Paraiba. A escolha da instituicao se deu em
razao dela possuir um maior quantitativo de criancas com TEA matriculadas e que dispunham
de um cuidador.

Cabe ressaltar, ainda, que a escola X foi o local onde a pesquisadora realizou a maior
parte de seus estdgios durante a formacdo académica no curso de Pedagogia e promoveu essa
vivéncia prévia com a temdtica, despertando o interesse e possibilitando uma maior
familiaridade com a realidade da escola. De tal modo, a experiéncia da autora contribui para
que a questao dos/as cuidadores/as se transformasse em tema de pesquisa.

A escola oferece o Ensino Fundamental, do 1° ao 9° ano, nas modalidades de Ensino
Regular e Educacdo de Jovens e Adultos (EJA), funcionando nos trés turnos: manha, tarde e
noite. Atualmente, a unidade atende 577 alunos e conta com uma infraestrutura composta por
11 salas de aula, 1 biblioteca, 1 quadra de esportes, 1 sala da direcdo, 1 secretaria e 1 sala dos
professores. O corpo docente ¢ formado por 32 professores. A equipe de apoio inclui 11
cuidadores, que se revezam entre os turnos da manhd e da tarde, 3 cozinheiras, 4 vigias, 1
secretario, além de uma supervisora pedagdgica que atua nos turnos matutino e vespertino.
No periodo noturno, o apoio pedagogico € realizado por uma auxiliar pedagogica. A gestao

da escola ¢ conduzida por duas diretoras.
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A escola dispdoe de uma Sala de Recursos Multifuncionais, que funciona as tergas e
quintas durante todo o dia, com atendimento realizado por uma professora especializada em
Educacao Especial. No total, sdo atendidas 28 criangas, sendo 23 com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), 4 com Deficiéncia Intelectual (DI) e I com Sindrome de Down.

Em relacdo ao atendimento especializado, a escola nao conta, em seu quadro
permanente, com psicologa, assistente social ou psicopedagoga. Quando ha necessidade de
acompanhamento nessas areas, a escola entra em contato com a Secretaria de Educagdo, que
realiza os devidos encaminhamentos e, sempre que possivel, disponibiliza profissionais para

atendimento direto na unidade.

3.4 Instrumento da Pesquisa

O instrumento utilizado para a coleta de dados foi o questionario, elaborado com foco
em identificar dados para um possivel perfil profissional, além de identificar sua atuagao
junto as criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) e principais desafios, a fim de
compreender suas necessidades e seu papel frente a inclusdo escolar.

Como principal instrumento de coleta de dados se fez uso do questionario, permitindo
maior aprofundamento na analise das experiéncias relatadas. A escolha por esse instrumento
se justifica pela necessidade de aprofundar o entendimento sobre o fenomeno investigado a
partir do ponto de vista dos sujeitos envolvidos, mas, dispondo de pouco tempo para sua
realizagao.

Entre os diversos instrumentos de coleta de dados utilizados em pesquisas, o
questionario destaca-se pela sua praticidade e abrangéncia. Ele permite obter informagdes de

varias pessoas de forma padronizada e objetiva. Nesse sentido:

O questionario é um instrumento de investigacdo que visa recolher
informacdes baseando-se, geralmente, na inquisicdo de um grupo
representativo da populacdo em estudo. Para tal, coloca-se uma série
de questdes que abrangem um tema de interesse para os
investigadores, ndo havendo interacdo direta entre estes e o0s
inquiridos (Amaro; Povoa; Macedo, 2005, p. 3).

Os questionarios foram compostos por quatorze (14) perguntas, sendo duas (2) na
primeira parte, que abordavam dados pessoais mais gerais dos respondentes, € o restante na
segunda parte, com doze (12) questdes mais especificas acerca dos conhecimentos na area,
cursos, formacdes, funcdes exercidas e desafios enfrentados. Aspectos relacionados ao

conhecimento que possuem sobre o TEA, seus direitos dentro da politica educacional
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inclusiva, e a forma como enxergam seu papel na escola e no processo de aprendizagem e
desenvolvimento dos estudantes com TEA fizeram parte do instrumento.
Os questionarios foram respondidos individualmente, por meio do Google Forms, em

horérios escolhidos pelos proprios participantes, de acordo com a disponibilidade de cada um.

3.5 Apresentacio, Discussiao e Analise dos Dados

O formulario foi enviado via link eletronico para 11 cuidadores que atuam com
estudantes com TEA no municipio de Santa Rita. No entanto, apenas nove responderam
dentro do prazo estipulado. Apesar do niimero reduzido de participantes, as respostas obtidas
forneceram dados relevantes e consistentes, que contribuiram significativamente para a
compreensdo do perfil desses profissionais e de sua atuacdo na educagdo inclusiva.

A faixa etdria dos participantes variou entre 22 e 60 anos, evidenciando uma
diversidade geracional entre os cuidadores. Essa variacdo indicou diferentes niveis de
experiéncia, formacdes e perspectivas profissionais, aspectos que enriqueceram a analise
qualitativa proposta neste estudo. Os cuidadores participantes foram numerados como Cl,
C2, C3 e assim por diante.

Com base na primeira parte do questionario, identificamos que na questao referente a
formagao profissional, os resultados revelaram que a maior parte dos cuidadores possuem o

ensino médio, e que um percentual menor ndao possui esse nivel de ensino concluido.

Quadro 1: Formacio.

CUIDADOR RESPOSTA

Cl Pos-Graduagio

C2 Ensino médio completo
C3 Ensino médio completo
C4 Ensino médio completo
C5 Ensino médio completo
Cé6 Ensino médio completo
Cc7 Ensino médio completo
C8 Ensino médio incompleto
C9 Ensino médio completo

Fonte: Dados Coletados pela autora
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Como pode se observar no quadro 1, a maioria dos cuidadores ndo possuem
qualificacdo para o exercicio da funcdo, pois, no Art. 4°, paragrafo unico, da Lei n° 12.764
(Brasil, 2012) se adverte para que a pessoa com o TEA, quando incluida em classes regulares
de ensino, tenham um acompanhante especializado, quando houver necessidade comprovada
de suporte. No entanto, apesar da previsdo legal, ndo hd uma regulamenta¢do que defina
claramente o que caracteriza essa especializagdo, tampouco o nivel de formagao exigido para
o exercicio da funcdo. Mas, ¢ evidente que uma escolarizacdo em nivel médio, ou seja, a
educagdo basica esta longe de ser considerada como uma pessoa especializada. Que
conhecimentos a respeito do TEA sdo dados no Ensino Médio que capacitem o individuo a
cumprir o papel de cuidador?

Essa grande lacuna na legislacdo contribui para uma grande varia¢ao na formacao dos
profissionais que atuam como acompanhantes. Conforme mostrado na tabela acima onde
77,8% dos acompanhantes possuem ensino médio completo, 11,1% tém ensino médio
incompleto e apenas 11,1% possuem pds-graduagdo. Esses dados revelam a auséncia de
critérios uniformes para a qualificagdo desses profissionais, o que pode impactar diretamente
na qualidade do atendimento oferecido as criangcas com TEA no ambiente escolar.

Quando perguntado aos cuidadores sobre o quantitativo de criangas acompanhadas na

Escola X, obtivemos o seguinte resultado:

Quadro 2: Quantitativo de criancas acompanhadas.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl 2
C2 4 ou+
C3 2
C4 2
C5 2
Co6 2
Cc7 2
C8 2
C9 2
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Fonte: Dados Coletados pela autora

Ao se observar o quadro 2, verifica-se que o quantitativo da maioria dos cuidadores
ndo parece ser exorbitante (2), com exce¢ao de C2 que atende de quatro a mais criangas,
entretanto, o quantitativo ndo ¢ suficiente para dimensionar se a qualidade desse
acompanhamento ¢ afetada, pois, ndo revela o nivel de suporte que cada crianga demanda ao
cuidador.

Essa disparidade de C2 no quantitativo de criangas acompanhadas ndo ¢ algo
incomum, pois, na auséncia de Leis de Trabalho que regulamentem a func¢do, a atuagdo destes
profissionais sofre diferentes interpretagdes, conforme destaca Gomes et al. (2022). Essa falta
de regulamentacio pode impactar diretamente a quantidade e a qualidade do
acompanhamento que os cuidadores conseguem oferecer as criangas.

Ainda sobre a qualidade do trabalho do cuidador, no quadro 3 ¢ possivel observar uma

variagao:

Quadro 3: Horas de Trabalho semanal.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl 20h
C2 40 h
C3 40 h
C4 40 h
Cs 40 h
Cé6 40 h
C7 40 h
C8 40 h
C9 40 h

Fonte: Dados Coletados pela autora

A maioria dos cuidadores trabalham no regime de 40h semanais, o que significa oito
(8) horas de trabalho por dia, de segunda a sexta-feira. Esse aspecto pode comprometer a
qualidade do acompanhamento dado, considerando que criangas com niveis de suporte 3

exigem 100% de atencdo do profissional. Mais uma vez, a auséncia de regulamentagdo na
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atua¢do dos cuidadores ¢ um ponto fragil e a auséncia da fun¢do no quadro efetivo das redes
de ensino fragiliza ainda mais o trabalho destes profissionais.

Os dados da Tabela 3 mostram que a maioria dos cuidadores trabalha 40 horas por
semana, exceto um que trabalha 20 horas. Esse cenario refor¢a a importancia de uma
regulamentacdo adequada e de formagdo especifica para garantir a qualidade do servigo
prestado, considerando a carga horaria significativa desses profissionais.

No quadro 4 podemos verificar o resultado das respostas dadas pelos cuidadores no

que diz respeito ao tempo de atuagdo nessa func¢ao.

Quadro 4: Tempo de atuacio como cuidador.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl Menos de 1 ano
C2 1-2 anos
C3 3-5 anos
C4 1-2 anos
C5 1-2 anos
C6 Menos de 1 ano
C7 Menos de 1 ano
C8 3-5 anos
Cc9 1-2 anos

Fonte: Dados Coletados pela autora

Conforme se observa no quadro 4, ha uma diversidade de tempos na funcdo, o que
indica a qualidade das experiéncias dos cuidadores no exercicio de suas fun¢des. Como se
pode notar, C1, C6 e C7 tém menos de um (1) ano na atividade profissional e C6 ¢ C7 so
possuem o nivel médio, o que agrava suas condi¢des de trabalho. J4 o C1 ¢ uma pessoa, a
principio, com maior condi¢do, pois, tem uma graduacdo e uma pos-graduacdo e trabalha
apenas 20h semanais nessa fun¢do. Ainda chama mais a atencdo o fato de C8 ja possuir entre
3-5 anos de trabalho na area e nao possuir, a0 menos, o nivel médio de escolarizacdo, de onde
se evidencia que ele/a iniciou seu trabalho como cuidador quando possuia somente o nivel

fundamental de escolaridade, o que ¢ bem preocupante.
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Essa realidade contrasta com o que prevé a legislacdo, indicando a necessidade de
investimento em formagdo continuada e suporte aos profissionais, especialmente para aqueles
que estdo iniciando sua trajetoria na educagdo inclusiva. Conforme a Lei n® 9.394 (Brasil,
1996) ¢ responsabilidade das escolas garantir que seus profissionais estejam capacitados para
atender as necessidades educacionais dos alunos, inclusive na educagdo especial. Serd que os
cuidadores vém sendo formados em servigo para o exercicio da fun¢do?

Sobre isso, foi perguntado aos cuidadores se eles possuiam algum curso sobre o TEA

e os resultados podem ser vistos no quadro 5.

Quadro 5: Curso na area do TEA.

CUIDADOR RESPOSTA
C1 Sim
C2 Sim
C3 Nao
C4 Sim
C5 Sim
C6 Sim
C7 Nao
C8 Nao
C9 Nao

Fonte: Dados Coletados pela autora

Conforme se vé€ no quadro 5, a maioria dos cuidadores respondeu SIM a pergunta.
Portanto, sdo 55,6% dos cuidadores dizem ter feito cursos na area, mas, questionamos sobre a
veracidade das respostas. Serd que estdo se referindo a cursos, realmente? Ou estdo pensando
em formacgdes?

Com excec¢do de C1 que possui titulagdo que indica a possibilidade de participagdo em
cursos de formacdo na area, conforme se vé no quadro 6, para os demais que possuem uma
formagao ainda em nivel médio, ¢ muito possivel que a resposta dada a pergunta, tenha sido
inadequada, o que se comprova no quadro 6.

Ao observar o quadro 6 que complementa o quadro 5, se percebe que, de fato, C1 € o

unico que tem curso especifico na area, ou seja, o curso da ciéncia aplicada ABA (Uma
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analise aplicada do comportamento), estratégia apropriada ao trabalho com criangas com o
TEA, especialmente quando exigem nivel de suporte maior (niveis 2 e 3).

Ja C2 e C5 responderam que possuiam curso na area, mas, ao exemplificar indicaram
algum tipo de formag¢do em Educacdo Inclusiva, C2 chamou de curso técnico, o que
caracterizaria um curso em nivel médio, mas, de fato, ndo é uma formac¢ao na area do TEA.
Enquanto, C4 nao identifica o curso, cita que foi dado pela prefeitura de Bayeux. E os demais
afirmam nao possuir curso na area.

A legislagdo e a literatura na area deixam claro que para acompanhar as criangas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA), hd a necessidade de ampliar e aprimorar a capacitagao
desses profissionais para assegurar um atendimento de qualidade e este requisito ndo vem

sendo garantido na Escola X.

Quadro 6: Tipo de Cursos na area do TEA.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl ABA
C2 Técnico em

Educacao Inclusiva
C3 Nao possui
C4 Pela prefeitura de
Bayeux

C5 Educagao Inclusiva
C6 ABA
Cc7 Nao possui
C8 Nao possui
C9 Nao possui

Fonte: Dados Coletados pela autora

Complementando a questdo anterior, perguntamos aos cuidadores sobre a frequéncia
das formagdes/capacitagdes/atualizacdes sobre o TEA e os resultados podem ser vistos no

quadro 7.
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Quadro 7: Frequéncia das formacées dadas pela rede de ensino.

CUIDADOR RESPOSTA
C1 Raramente
C2 Raramente
C3 Frequentemente
C4 Raramente
Cs5 Nunca
Co6 Raramente
C7 As vezes
C8 Frequentemente
C9 As vezes

Fonte: Dados Coletados pela autora

Dos nove cuidadores que responderam o questionario, embora sejam da mesma rede
publica de ensino e atuem na mesma escola, suas respostas sao divergentes, o que provoca
estranheza. Quatro (4) cuidadores afirmam que essas formagdes ocorrem raramente,
enquanto dois (2) dizem que ocorrem das vezes, o que nos leva a refletir que, ¢ possivel que,
ambas as expressoes (raramente/as vezes) possam ter tido o mesmo sentido, portanto, iremos
considera-las como sendo do mesmo tipo. Portanto, sdo seis (6) cuidadores sem acesso a
momentos formativos dados pela rede de ensino, o que descumpre o que preve a legislacdo na
area, conforme defende a LDB 9.394 (1996), a LBI (2015) e a Lei 12.764 (2012).

Por outro lado, dois (2) cuidadores responderam frequentemente, o que ¢ uma resposta
que destoa das demais. Entdo, refletimos: como ¢ possivel participar da mesma rede de ensino
e mesma escola ¢ ter participado frequentemente de formagdes, enquanto os demais
raramente fizeram isso? Fomos analisar e os dados e os cuidadores que responderam de tal
modo sdo os mesmos (C3 e C8) que indicaram ter mais tempo na fung¢ao, ou seja, de 3-5 anos.
Entao, ¢ possivel que suas formagdes tenham ocorrido ha mais de dois (2) anos, quando os
demais cuidadores (C1, C2, C4, C6, C7 e C9) nao faziam parte da rede de ensino ou da
escola. Mas, ainda assim, ndo esta correto afirmar que formagdes recebidas hd mais de 2 anos
sejam frequentes.

E, por fim, um (1) cuidador (C5) declarou que nunca teve capacitacao sobre o tema e

esta na rede de ensino entre 1-2 anos, o que significa, a principio, que nesse tempo nao foi
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ofertada nenhum tipo de formagdo para os cuidadores, o que ¢ absolutamente grave para as
criangas acompanhadas.

Nesse contexto, a afirmacao de Ferreira (2007, p. 551) é extremamente pertinente ao
destacar que “o ambiente escolar precisa se construir como um espago aberto, acolhedor,
preparado e disposto as peculiaridades de cada um.” No entanto, para que isso ocorra, ¢
fundamental que os profissionais estejam devidamente formados e atualizados, cabendo a
escola e a rede de ensino ofertar as condi¢gdes adequadas.

Nessa dire¢do, a questdo seguinte foi a respeito da opinido dos cuidadores se a
formagdo ofertada pela rede de ensino era suficiente para o atendimento das necessidades das

criancas com TEA, e os resultados podem ser vistos no quadro 8.

Quadro 8: Qualidade da formacio continuada para atender as demandas do TEA.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl Nao
C2 Parcialmente
C3 Sim
C4 Nao
Cs Nao
C6 Nao
Cc7 Sim
C8 Parcialmente
C9 Parcialmente

Fonte: dados coletados pela autora

O Quadro 8 mostra que, entre os nove cuidadores, quatro (Cl, C4, C5 e C6)
consideram que a formagdo continuada ndo ¢ suficiente, trés (C2, C8 e C9) responderam
parcialmente e apenas dois (C3 e C7) disseram sim.

Ao relacionar esses dados com a formagdo de cada um, percebe-se uma contradicao:
justamente os cuidadores que ndo possuem cursos especificos na area (C3 e C7) foram os que
avaliaram positivamente a qualidade da formagdo, enquanto aqueles que ja tiveram contato
com cursos como ABA ou Educacao Inclusiva avaliaram a formacao como insuficiente. Isso

sugere que experiéncias pontuais ndo t€m sido capazes de preparar adequadamente para o
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trabalho com TEA e que ainda existe uma lacuna significativa entre a oferta de cursos e as
necessidades reais do cotidiano escolar.

Como aponta Ferreira (2007, p. 551), para que a escola seja verdadeiramente
acolhedora, ¢ fundamental que os profissionais recebam formagdo continua e adequada, o
que, de acordo com os dados, ainda nao acontece de forma efetiva.

Na questdo seguinte buscou-se identificar quais sdo os principais desafios enfrentados
pelos cuidadores no cotidiano da escola, quando acompanham criangcas com TEA e os

resultados podem ser vistos no quadro 9.

Quadro 9: Principais desafios dos cuidadores.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl Necessidade de atualizagdo sobre o TEA.
C2 Area externa inadequada.

Inexisténcia de atividades adaptadas para aluno

C3 com TEA.

Diversidade de criangas com TEA;
C4 Falta de apoio psicopedagdgico.
C5 Mudanga na rotina escolar.
Co6 Falta de apoio.
Cc7 Falta de apoio.
C8 Falta de empatia dos profissionais.
C9 Varios

Fonte: Dados Coletados pela autora

Ao analisar os dados apresentados no quadro 9, observa-se que os cuidadores
enfrentam desafios diversos e complexos no cotidiano escolar, mas, todos sdo igualmente
importantes e dependem da secretaria de Educagdo e da escola resolvé-los. Nesse sentido,
Costa (2017, p. 16) afirma que “um dos grandes desafios atuais € proporcionar uma educacao
para todos, sem distingdes, além de assegurar um trabalho educativo organizado e adaptado
para atender as Necessidades Educacionais Especiais (NEE) dos alunos.”

As respostas indicam desde aspectos estruturais, como a men¢ao de C2 sobre a “area

externa inadequada”, até questdes mais amplas como a falta de apoio institucional (C6 e C7)
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e a auséncia de empatia no ambiente escolar (C8). Esses elementos refletem tanto limitagoes
fisicas quanto subjetivas no processo de inclusao.

Outro ponto relevante estd na fala de C3, que denuncia a falta de adaptagdo das
atividades pelos professores, revelando a fragilidade no compromisso pedagdgico com a
inclusdo escolar. Essa queixa € recorrente na literatura da area, que enfatiza a importancia de
um planejamento individualizado e colaborativo entre a equipe escolar. J4 o C1 destaca a
questdo da atualizacdo sobre o tema (TEA), sinalizando que o desenvolvimento do aluno
exige uma postura ativa e preparada por parte do cuidador.

A resposta de C4 incluiu outras explicagdes que aqui foram sintetizadas. Mas, que
revela uma compreensdao mais profunda das especificidades do TEA. C4 aponta que cada
crianca com TEA ¢ unica, refor¢ando a importancia da escuta atenta, da observacdo e do
apoio técnico especializado, citando a Psicopedagogia. Ainda menciona os desafios do
primeiro ano escolar, a complexidade da adaptacdo e as barreiras comunicacionais com
alunos ndo verbais, aspectos que demandam sensibilidade, formagdo adequada e estratégias
diferenciadas por parte da escola.

O mesmo sujeito, destaca as dificuldades na leitura e na escrita como desafiadoras, o
que reforga a importancia de intervencdes pedagogicas adaptadas e continuas, além de um
olhar mais atento para o percurso de aprendizagem dessas criangas. As falas apontam, de
forma clara, para uma caréncia estrutural, formativa e relacional que compromete a eficacia
da incluséo escolar.

Na questdo seguinte, a investigacao se voltou para compreender qual o tipo e o nivel
de suporte que esses cuidadores recebiam da institui¢do, e os resultados indicam que 55,6%
dos cuidadores classificam o apoio que recebem da escola como bom, enquanto 44,4% o
consideram insuficiente. Essa divisdo revela uma percep¢do bastante fragmentada sobre a
qualidade do suporte oferecido pela instituicdo. Embora a maioria reconhega um apoio
adequado, quase metade dos profissionais deixam claro que existem lacunas significativas
nesse acompanhamento.

A Resolugdo CNE/CEB n° 2/2001 estabelece que os sistemas de ensino tém a
responsabilidade de matricular todos os alunos e se organizar para atender as necessidades
educacionais especiais, garantindo condi¢des para uma educacdo de qualidade para todos
(Brasil, 2001). Entretanto, os dados indicam que essa orientagdo ainda ndo esta plenamente

efetivada na pratica da Escola X, junto aos cuidadores.
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Quadro 10: Avaliacdo do apoio que recebe da escola.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl Insuficiente
C2 Insuficiente
C3 Bom
C4 Bom
C5 Bom
Cé6 Insuficiente
C7 Bom
C8 Insuficiente
C9 Bom

Fonte: Dados Coletados pela autora

No quadro 11, a seguir, temos os dados referentes a questdo relativa a presencga na
escola de suporte especializado para os estudantes com TEA, a fim de contribuir para a
inclusdo e desenvolvimento pleno desses alunos, e os resultados indicaram que 44,4% dos
cuidadores afirmaram que a escola oferece esse suporte de forma parcial, 33,3% responderam
que ndo ha suporte especializado e somente 22,2% reconhecem a presenga efetiva desse tipo
de atendimento. Esses nimeros apontam para uma lacuna significativa no cumprimento das
necessidades especificas dos alunos com TEA, refletindo diretamente na qualidade do

trabalho realizado pelos cuidadores.

Quadro 11: Oferta de suporte especializado.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl Nao
C2 Parcialmente
C3 Parcialmente
C4 Nao
C5 Sim




C6 Nao
C7 Sim
C8 Parcialmente
C9 Parcialmente

Fonte: Dados Coletados pela autora
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Diante dos dados, questiona-se como podem existir percepgdes tao distintas, tendo em

vista que todos os cuidadores participantes sdo da mesma escola? Até que ponto C5 e C7

compreendem o TEA e suas necessidades para julgar que hd na escola esse tipo de

atendimento? C1, C4 e C6 dizem que ndo ha esse tipo de suporte, enquanto C3, C8 e C9

acreditam que existe parcialmente. Mas, se compararmos essas repostas com o quadro 1,

veremos que somente C1 tem pos-graduacdo, o que se presume que tenha um nivel mais

aprofundado sobre o TEA, enquanto os demais s6 possuem o Ensino Médio.

Na proxima questdo, foi perguntado sobre se os proprios cuidadores se sentem

incluidos nos processos de planejamento da escola, e 44,4% ndo se sentem incluidos,

enquanto 33,3% afirmam que sim, e 22,2% indicam sentir uma inclusdo parcial, como se vé

no quadro 12.

Quadro 12: Inclusao dos cuidadores nos processos de planejamento.

CUIDADOR RESPOSTA
Cl Néo
C2 Nao
C3 Sim
C4 Parcialmente
Cs5 Sim
Cé6 Nao
C7 Nao
C8 Parcialmente
C9 Sim

Fonte: Dados Coletados pela autora
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Esse dado denuncia uma situacao que merece atencao, pois a participagao efetiva dos
cuidadores ¢ fundamental para garantir a construcdo de um ambiente educacional mais
colaborativo ¢ adequado as necessidades dos alunos com TEA. Como afirmam Rocha,
Ferreira-Vasques e Lamonica (2025), investir na formacao dos professores, no
desenvolvimento de metodologias, materiais didaticos, tecnologia e curriculos alinhados as
legislacdes vigentes € essencial para garantir a qualidade da educagdo e o sucesso da crianca
desde os primeiros anos escolares. Mas, os cuidadores sdo agentes colaboradores desse
processo. Logo, sem eles, ha sérios prejuizos.

A auséncia ou a participagao limitada dos cuidadores no planejamento pode
comprometer a troca de informacgdes e a articulagdo necessdria para que as estratégias
educacionais sejam efetivas e personalizadas. Assim, ¢ fundamental que a escola promova
mecanismos que garantam a inclusdo desses profissionais, fortalecendo o trabalho em equipe
e o trabalho colaborativo.

Na proxima questdo foi questionado quais os apoios que os cuidadores consideram
importantes para melhorar sua pratica junto aos estudantes com TEA. Nessa perspectiva
foram dadas vérias opgdes para que eles marcassem aquelas que julgavam relevantes. As
respostas mais frequentes foram: 1. formagdo continuada, informacdes e orientagdes, apoio da
escola e trabalho articulado com o professor da sala, cada uma com seis indicagdes. Isso
evidencia a forte demanda por capacitacdo constante e maior integracdo com a equipe
pedagdgica, elementos essenciais para que o cuidador desempenhe seu papel com seguranga e
eficacia.

Além disso, o apoio emocional e a parceria com a familia, com quatro respostas cada,
mostram que o papel do cuidador envolve também aspectos afetivos e relacionais, refor¢ando
sua complexidade e a necessidade de um suporte amplo. Por fim, outras questdes estruturais,
como melhores salarios, redu¢do da carga horaria e menor quantitativo de alunos para
acompanhar, apesar de terem recebido menos indicagdes, apontam para desafios que

impactam diretamente as condi¢des de trabalho desses profissionais.

Quadro 13: Apoios importantes para melhorar a experiéncia como cuidador (a).

QUESTOES RESPOSTA

Apoio Emocional 4

Informagoes e orientacoes 6




42

Formagao Continuada 6
Apoio da escola 6
Parceria da Familia 4
Trabalho articulado com o professor da 6
sala

Diminuicao nas horas de trabalho 1
Melhores salarios 3
Menor quantidade de alunos para 1
acompanhar

Fonte: Dados Coletados pela autora

No Quadro 13, os cuidadores indicam que os apoios mais importantes para melhorar
sua experiéncia sao informagdes, orientacdes, formacdo continuada, apoio da escola e
trabalho articulado com o professor da sala, todos com seis respostas cada. Essa percepgao
reforca a necessidade de um suporte estruturado para esses profissionais, especialmente
porque, como apontam Gomes e Aguiar (2022), a atuacdo do PAE ainda ndo possui
regulamentacdo especifica na CLT, o que resulta na falta de uma formag¢do definida e na
interpretagdo diversa de suas fungdes. Portanto, o reconhecimento formal e a oferta de
formag¢do continuada, destacados pelos proprios cuidadores, sdo fundamentais para qualificar
e valorizar essa categoria.

Na questdo seguinte foi perguntado quais atividades sdo exercidas pelo cuidador junto
ao estudante com TEA. Do mesmo modo, foram dadas varias opgdes para que fossem

selecionadas quantas o sujeito desejasse, como se vé no quadro 14.

Quadro 14: Atividades exercidas pelo cuidador.

QUESTOES RESPOSTA

Realizar ou ajudar na higiene da crianga/adolescente 5

Conter ou acalmar a crianga/adolescente em momentos

de desorganizagao, crise ou agressividade 8
Ajudar ou fazer a alimentagdo da crianga/adolescente 6
acompanhado/a

Estimular nas habilidades comunicativas 7
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Estimular na intera¢cdo com as criangas € com os
professores 7

Promover a participaco da crianga/adolescente nas

atividades escolares 7
Interpretar a necessidades e explicar para os 5
professores

Brincar com a crianga/adolescente 5
Explicar e realizar as atividades solicitadas 7
Planejar atividades 1

Fazer companhia para a crianga/adolescente

Retirar da sala quando estiver atrapalhando a aula

Fonte: Dados Coletados pela autora

Conforme apresentado no Quadro 14, as atividades exercidas pelos cuidadores vao
muito além do que a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (LBI), Lei n°
13.146/2015, define para o profissional de apoio escolar, que envolve principalmente
cuidados basicos como alimentagdo, higiene e locomogao.

Na pratica, os dados revelam que, além dessas fungdes basicas que foram citadas por
5 a 6 cuidadores, esses profissionais também desempenham papéis que demandam
conhecimentos pedagdgicos e emocionais, como estimular habilidades comunicativas (7),
promover a interacdo com colegas e professores (7), explicar e realizar atividades escolares
(7) e fomentar a participacao da crianga nas atividades escolares (7).

Outro ponto importante ¢ o apoio em momentos de crise, desorganiza¢do ou
agressividade, atividade mencionada por 8 cuidadores, o que evidencia a necessidade de uma
formagdo que inclua estratégias para lidar com situagdes de regulacdo emocional e
comportamental.

Ainda que algumas fun¢des como planejar atividades (1 resposta) e retirar a crianga da
sala em momentos de conflito (2) aparegam com menor frequéncia, elas indicam uma atuagao
que transita entre o pedagogico e o disciplinar, apontando para a complexidade do papel do
cuidador e para a auséncia de uma delimitagao clara das suas responsabilidades.

Dessa forma, reafirma-se a necessidade de regulamentacdo especifica para a funcao
do profissional de apoio escolar, abrangendo suas atribuicdes ¢ o nivel de formagdo

necessario, garantindo, assim, a qualidade do atendimento e o fortalecimento da inclusao
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escolar, pois, na realidade investigada, a formagdo de 90% deles ¢ de nivel médio, ndo
havendo nenhuma formagao especializada como critério para seu ingresso numa area tao

complexa como o TEA.
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CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa teve como objetivo geral compreender o papel dos cuidadores no
Municipio de Santa Rita, especialmente no contexto da educagdo inclusiva voltada para
estudantes com Transtorno do Espectro Autista (TEA). A partir disso, buscou-se analisar
como o TEA ¢ tratado nas politicas educacionais inclusivas do Brasil, identificando os
avancos legais e tedricos que fundamentam a atuacdo desses profissionais.

A partir da analise realizada, observou-se que os cuidadores da escola X tém
desempenhado um papel central no cotidiano dessas criangas, atuando, muitas vezes, como 0s
principais responsaveis por garantir sua permanéncia na escola, auxiliando em suas
necessidades basicas, comportamentais ¢ emocionais. No entanto, esses profissionais, em sua
maioria, ndo possuem formagdo pedagogica nem especializagdo com o TEA, o que limita seu
potencial de contribui¢cdo para o processo de aprendizagem.

Apesar de ser fundamental, a presenca dos cuidadores, nao pode substituir o papel do
professor, que deve ser o principal agente do processo educacional, onde também pelas
respostas vistas nesta pesquisa ndo hd uma contribuicdo em sua grande parte. A falta de
preparo e de formagdo especifica dos docentes revela-se como uma das maiores barreiras a
inclusdo real. Mas, a falta de empatia também ¢ uma barreira extensa para essa inclusao.

Além disso, a pesquisa revelou uma realidade preocupante: em Santa Rita, a inclusao
muitas vezes se resume a matricula e a presenga fisica do aluno na sala de aula. Na pratica,
faltam adaptacdes pedagogicas significativas e metodologias diferenciadas que atendam as
necessidades especificas dos alunos com TEA.

Diante desse cenario observado na escola X, torna-se urgente a implementagao de
politicas publicas mais efetivas que priorizem a formagdo inicial e continuada dos
professores, a valorizacdo do trabalho colaborativo entre professores, cuidadores e outros
profissionais da escola, e o investimento em recursos didaticos e materiais adaptados, assim
como em mudancas estruturais na escola.

A auséncia dessas politicas publicas consistentes ¢ um problema. Nesse estudo, nosso
foco se voltou mais especificamente para os cuidadores escolares, mas, nossa analise aponta
para outros sujeitos que devem atuar em colaboragdo com o cuidador. A falta da parceira
entre os diferentes profissionais € um dos principais entraves para a consolidagdo de uma
educagdo inclusiva de qualidade.

No que tange os cuidadores, ficou evidente que esses profissionais, muitas vezes

assumem fungdes essenciais no acompanhamento de alunos com TEA, atuam sem diretrizes
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claras, sem formacgao especifica e frequentemente em condi¢des precarias de trabalho. Nao
ha, na maioria dos municipios, regulamentacdo que defina seu papel de forma precisa,
tampouco politicas que assegurem capacitacdo continuada, planos de carreira ou garantia de
direitos trabalhistas basicos. Com essa precarizagdo na formacdo, alguns cuidadores ndo
buscam seus direitos e acabam tendo que fazer um trabalho que nao ¢ seu.

Essa lacuna nas politicas publicas reforca uma logica de exclusdo disfarcada de
inclusdo, onde a responsabilidade pelo aluno com deficiéncia €, muitas vezes, delegada
exclusivamente ao cuidador, em vez de ser compartilhada entre toda a equipe pedagogica,
como recomendam os principios da educacgao inclusiva.

E fundamental que o poder publico reconheca a importancia estratégica desses
profissionais no ambiente escolar e implemente politicas que valorizem sua atuacio,
garantindo-lhes condi¢des adequadas de trabalho, formagdo especifica e integracao efetiva as
praticas pedagdgicas da escola, pois, como revelou esse estudo, 44,4% dos cuidadores
afirmaram nao se sentir incluidos no ambiente escolar. Esse dado evidencia a sensacdo de
invisibilidade e marginaliza¢do vivida por esses profissionais, que, apesar de desempenharem
fungdes fundamentais no cotidiano escolar, muitas vezes ndo sdo reconhecidos como parte
integrante da equipe pedagbgica.

Por fim, este estudo reforca a ideia de que a verdadeira inclusdo ndo pode ser
terceirizada, delegada apenas a um profissional ou setor especifico da escola. A inclusdo real
exige o envolvimento de toda a comunidade escolar, professores, cuidadores, gestores, equipe
de apoio, familias e os proprios estudantes em um processo continuo de construgdo coletiva.
Ela deve ser um compromisso institucional e ético, sustentado por conhecimento, empatia,
responsabilidade e vontade politica. Ndo basta apenas garantir a matricula do aluno com
TEA; € preciso assegurar que ele tenha acesso a aprendizagem de forma significativa, com
adaptagdes pedagogicas adequadas, respeito as suas especificidades e acolhimento de sua
subjetividade.

Ainda ha muitas lacunas a serem preenchidas, como a auséncia de formagao inicial e
continuada dos profissionais da educagdo, a precarizagdo do trabalho dos cuidadores, a falta
de recursos pedagogicos e estruturais, € a escassez de politicas publicas efetivas voltadas a
educagdo inclusiva, especialmente nos contextos de maior vulnerabilidade social. Essas
fragilidades demonstram que a inclusdo ndo pode ser tratada como um favor ou uma acao
pontual, mas como um direito inegociavel garantido por lei e respaldado por principios de
justica social.

E certo, portanto, que uma escola verdadeiramente inclusiva se constroi com
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investimento em formagao, com praticas colaborativas, com escuta ativa e com a valorizagao
de todos os profissionais envolvidos no processo educativo. Acima de tudo, ela se fortalece
quando ha o reconhecimento de que toda crianca, independentemente de sua condicdo, tem o
direito de aprender com qualidade, dignidade e respeito. O caminho ainda ¢ longo, mas ¢
possivel avangar quando ha comprometimento coletivo com uma educacao que seja, de fato,

para todos.
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APENDICE - A - TERMO DE CONSENTIMENTO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Titulo da Pesquisa: O papel dos cuidadores na inclusdio escolar de criangas com TEA no
municipio de Santa Rita/Pb.

Pesquisador Responsivel: Dimarielly Vitoria Rodrigues Pessoa

Curso de Pedagogia

Institwigdio: Universidade Federal da Paraiba

E-mail: dvpr(@academico.ufpb.br

Telefone: (83) 98666-6119

Orientador(a):
Prof® Dr." Prof. Dr. Sandra Alves da Silva Santiago (DHP/CE/UFPB)
E-mail: sandraassantiago@gmail com

Apresentagio da Pesquisa
Vocé esta sendo convidado{a) a participar da pesquisa acima citada, que tem como objetivo geral:
Analisar o papel dos cuidadores de estudantes com Transtomo do Espectro Autista (TEA) no

municipio de Santa Rita-PB, considerando suas atnibuigdes, desafios enfrentados ¢ contnbuigdes para
a inclusdo escolar,

Ohbjetivos especificos da pesquisa:
-Compreender o TEA na politica educacional inclusiva no Brasil;
-Analisar a produgio tedrica e legal sobre o papel dos cuidadores;

-Mapear o perfil dos cuidadores de estudantes com TEA no municipio de Santa Rita-PB.

Procedimentos:
Sua participaciio consistird em:

-Responder a uma entrevisia semiestruturada sobre suas expenéncias, praticas e percepcdes em
relagdo ao trabalho como cuidador{a) de estudantes com TEA.

Riscos e Beneficios:

Embora os nscos sejam minimos, ¢ possivel que a participacdo nesta pesquisa provogue algum
desconforto, como cansaco durante a entrevista ou incomodo ao relembrar situagdes desafiadoras da
pratica profissional. Caso isso ocorra, vocé tera total liberdade para interromper sua participagdo a
qualguer momento, sem qualguer prejuizo.

As informagdes coletadas serdo utilizadas exclusivamente para fins académicos e cientificos.

Como beneficios, espera-se que esta pesquisa coniribua para:
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-Ampliar a compreensio sobre o papel dos cuidadores na inclusiio escolar de estudantes com TEA;

-Produzir subsidios para a formagdo e valonzagdo desses profissionais;

-Apoiar a construgdo de politicas pablicas educacionais mais eficazes no municipio de Santa Rita,
fortalecendo a rede de apoio a inclusdo escolar.

Confidencialidade:

Todas as informagdes fornecidas serdo tratadas com sigilo absoluto. Nenhum dado que permita sua
identificagdo serd divulgado. Os registros ficario armazenados em ambiente seguro e serdo utilizados
exclusivamente para fins de pesquisa cientifica e académica.

Direitos do Participante:
-Sua participagio € voluntina, podendo ser interrompida a qualquer momento, sem necessidade de

Jjustificativa e sem qualquer prejuizo.

-Vocé tem direito a solicitar esclarecimentos sobre qualquer aspecto da pesquisa, a qualquer momento
(antes, durante ou depois da pariicipagio).

CONSENTIMENTO

Ao colocar sua assinatura ao final deste documento, VOCE, de forma voluntaria, na qualidade de
PARTICIPANTE da pesquisa, expressa o seu conseniimenio livre e esclarecido para participar deste
estudo e declara que estd suficientemente informadofa), de maneira clara e objetiva, acerca da
presente investigagio.

Vocé receberd uma copia deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), assinada
pelofa) Pesquisador{a) Responsavel.

Nome do(a) Participante:

Assinatura do(a) Participante:

Local e Data:

Assinatura do Pesquisador:
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APENDICE - B - QUESTIONARIO APLICADO COM OS CUIDADORES

ROTEIRO DA ENTREVISTA

Suas iniciais :

Idade :

1. Qual ¢é a sua formacao educacional:

( )Ensino Fundamental Incompleto
( )Ensino Fundamental Completo

( )Ensino Médio Incompleto

( )Ensino Médio Completo

( )Ensino Superior Completo

( )Pos - Graduacao

Outro:

2. Na escola, vocé acompanha quantas criancas ?

()N
()2
()3
()4 ou mais

3. Quantas horas vocé trabalha por semana ?

()10

()20
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()30
( )40

4. Vocé atua como cuidador ha quanto tempo?

~_

)Menos de 1 ano

~

)1-2 anos

~

)3-5 anos

~

)Mais de 5 anos

5. Vocé tem algum curso na area do TEA?

( )Sim

( )Nio

=)

. Se sim, qual ? Onde fez ?

7. Com que frequéncia, a secretaria de educacao oferece as formacdes continuadas ou

atualizagoes sobre TEA?

( )Nunca

( )Raramente

( )As vezes

( )Frequentemente

8. Vocé considera que a formacao continuada ¢é suficiente para atender as demandas do

cuidado de uma crianca com TEA?

( )Sim

( )Nio
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( )Parcialmente

9. Quais sao os principais desafios que vocé enfrenta no dia a dia com a crianca com

TEA?

10. Como vocé avalia o apoio que recebe da escola da crianca com TEA?

( )Excelente
( )Bom

( )Insuficiente
( )Inexistente

11. A escola oferece suporte especializado, como mediadores, orientacdes pedagogicas ou

atendimentos personalizados?

( )Sim
( )Nao
( )Parcialmente

12. Vocé se sente incluido(a) nos processos de planejamento e acompanhamento escolar

da crianca com TEA?

( )Sim
( )Nao
( )Parcialmente

13. Quais tipos de apoio vocé considera mais importantes para melhorar sua experiéncia

como cuidador(a)?

( )Apoio emocional

( )Informacgdes e Orientacoes
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)Formacao Continuada

)Apoio da escola

)Parceria da Familia

)Trabalho articulado com o professor da sala
)Diminuicao nas horas de trabalho
)Melhores salarios

)Menor quantidade de alunos para acompanhar

14. Quais as atividades que vocé exerce como cuidador:

(
(

)Realizar ou ajudar na Higiene da crianca/adolescente

)Conter ou acalmar a crianca/adolescente em momentos de desorganizacio, crise ou

agressividade.

(
(

)Ajudar ou fazer a Alimentacio da crianca/adolescente acompanhado/a.
)Estimular nas habilidades comunicativas.

)Estimular na interacio com as crianc¢as e com professores.

)Promover a participaciao da crianca/adolescente nas atividades escolares.
)Interpretar as necessidades e explicar para os professores.

)Brincar com a crian¢a/adolescente.

)Explicar e realizar as atividades solicitadas.

)Planejar atividades.

)Fazer companhia para a crianca/adolescente.

)Retirar da sala quando estiver atrapalhando a aula.
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