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RESUMO

Através desta pesquisa pretendeu-se compreender e analisar o funcionamento da
Rede de Atencdo as Criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), no
municipio de Cubatdo, estado de S&o Paulo. Objetivou-se, portanto, identificar
como tem sido desenvolvido o trabalho pela perspectiva de diferentes atores que
compdem a rede, tanto os que ofertam servicos como 0s que recebem, no caso,
os pais e/ou familiares. O método da pesquisa teve abordagem qualitativa e
utilizou as técnicas de entrevistas compreensivas junto aos pais e de entrevistas
semiestruturadas com os profissionais que prestam atendimento as criangas com
TEA. Em relacdo aos familiares, participaram seis maes de alunos com TEA de
uma escola publica de Ensino Fundamental I; jA em relacdo ao setor educacéo,
foram entrevistados quatro professores do atendimento educacional especializado
de quatro escolas de diferentes regides; e por sua vez, do setor saude, um
profissional do Servico de Especialidades Pediatricas e dois da Casa da
Esperanca de Cubatdo. O material reunido foi analisado e organizado em quatro
categorias tematicas, a saber: (1) Rede de atencdo institucional: entre a intencéo
da intersetorialidade e a pratica da setorialidade; (2) Centralidade da escola e a
politica da Educacado Inclusiva em Cubatédo; (3) Pandemia de Covid-19 e as
fragilidades expostas na atencdo as criancas com TEA; (4) Redes de apoio
extrainstitucionais: internet, fé e soliddo. Observamos a fragilidade de uma rede
continua de atencédo e como foi desarticulada pelo atravessamento da pandemia;
a responsabilizacéo da figura materna na oferta do suporte para a crianca e 0 seu
envolvimento em redes tecidas pelas proprias familias com filhos com TEA para
ampliar os cuidados dos filhos. A expectativa é de que, com os resultados,
possamos refletir sobre propostas de intervencées mais colaborativas por meio da
rede de apoio intersetorial e, portanto, sugerimos um produto técnico que possa
articular melhor a rede de servicos em Cubatdo, realocando o Atendimento
Educacional Especializado nesta rede, visando a responder de forma mais efetiva
as necessidades que demandam essas criangas.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista. Rede de Atencédo. Atendimento
Educacional Especializado. Politicas Publicas para o TEA. Pandemia de Covid-
19.



ABSTRACT

Through this research, it was intended to understand and analyze the functioning
of the Attention Network for Children with Autism Spectrum Disorder (ASD), in the
municipality of Cubatdo, state of Sdo Paulo. The objective was, therefore, to
identify how the work has been developed from the perspective of different actors
that make up the network, both those who offer services and those who receive
them, such as parents and/or family members. The research method had a
qualitative approach and used the techniques of comprehensive interviews with
parents and semi-structured interviews with professionals who provide care to
children with ASD. Regarding family members, six mothers of students with ASD
from a public elementary school participated; regarding the education sector, four
specialized educational services teachers from four schools in different regions
were interviewed; and from the health sector, were interviewed one professional
from the Pediatric Specialty Service and two from the Casa da Esperanca in
Cubatdo. The material gathered was analyzed and organized into four thematic
categories: (1) Institutional care network: between the intention of intersectoriality
and the practice of sectoriality; (2) Centrality of the school and the policy of
Inclusive Education in Cubatdo; (3) Covid-19 pandemic and the weaknesses
exposed in the care of children with ASD; (4) Extra-institutional support networks:
internet, faith and solitude. We observed the fragility of a continuous care network
and how it was dismantled by the emergence of the pandemic; the responsibility of
the mother figure in offering support for the child and her involvement in networks
built by the families with children with ASD to expand the children care. The
expectation is that with the results we will be able to deliberate on proposals for
more collaborative interventions through the intersectoral support network, and
therefore we suggest a technical product that can better articulate the service
network in Cubatéo, reallocating the Specialized Educational Service in this
network, aiming to respond more effectively to the needs that these children
demand.

Keywords: Autism Spectrum Disorder. Attention Network. Specialized
Educational Services. Public Policies for ASD. Covid-19 pandemic.



RESUMEN

Mediante esta investigacion, se pretendi6 comprender y analizar el
funcionamiento de la Red de Atencion a Nifios con Trastorno del Espectro Autista
(TEA), en la municipalidad de Cubatdo, Estado de Sédo Paulo. El objetivo fue
identificar como se ha desarrollado el trabajo desde la perspectiva de los
diferentes actores que conforman la red, tanto los que ofrecen servicios como los
gue reciben, en este caso padres y/o familiares. El método de investigacion tuvo
un enfoque cualitativo y utilizé las técnicas de entrevistas integrales con padres y
entrevistas semiestructuradas con profesionales que brindan atencién a nifios con
TEA. En relacion a los familiares, se entrevisto a seis madres de estudiantes con
TEA de una escuela primaria publica, ya en relacion con el sector educativo,
cuatro docentes de atencion educativa especializada de cuatro escuelas de
diferentes regiones, y a su vez, del sector salud, un profesional del Servicio de
Especialidades Pediatricas y dos de la Casa de la Esperanza de Cubatdo. El
material reunido fue analizado y organizado en cuatro categorias tematicas, que
incluyen: (1) Red de atencion institucional: entre la intencion de intersectorialidad
y la practica de la sectorialidad; (2) Centralidad de la escuela y la politica de
Educacion Inclusiva en Cubatéo; (3) La pandemia de Covid-19 y las debilidades
expuestas en el cuidado de los nifios con TEA; (4) Redes de apoyo
extrainstitucional: internet, fe y soledad. Observamos la fragilidad de una red
continua de atencién y como se desarticulé por el cruce de la pandemia; la
responsabilidad de la figura materna en la prestacion de apoyo al nifio y su
participacion en redes tejidas por las propias familias con nifios con TEA para
ampliar el cuidado de sus hijos. La expectativa es que con los resultados
podamos reflexionar sobre propuestas de intervenciones mas colaborativas a
través de la red de apoyo intersectorial, y por lo tanto sugerimos un producto
técnico que pueda articular mejor la red de servicios en Cubatdo, renombrando el
Servicio Educativo Especializado en esta red, apuntando a responder de manera
mas efectiva a las necesidades que estos nifios demandan.

Palabras clave: Trastorno del Espectro Autista. Red de Atencion. Servicio
Educativo Especializado. Politicas Publicas para TEA. Pandemia de Covid-19.
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Apresentacao

1. APRESENTACAO

Inicio minha apresentacéo através do meu avd materno, um nordestino do
Estado de Sergipe que migrou para o Estado de S&o Paulo, e entre idas e vindas,
em busca de construir sonhos junto a familia, foi preso no golpe de 64, por fazer
parte da diretoria em transicdo do sindicato dos arrumadores, na cidade de
Santos, onde fixou residéncia. Passou 110 dias preso e foi torturado no navio
Raul Soares, atracado no Porto de Santos durante o regime militar. Minha mae,
uma jovem, na época com 16 anos, hamorava com meu pai, um jovem idealista
gue iniciava seu mandato sendo um dos diretores do mesmo sindicato, genro do
“Seu Joao”. E apds anos vivendo com seus direitos politicos cassados e vivendo
a margem da sociedade, receberam a anistia. Construiram uma familia de quatro
filhos. Ele trabalhou como estivador no porto de Santos. Ela, uma dona de casa,
gue acompanhava os filhos na rotina escolar. Foi através de muito trabalho e
sempre priorizando nosso sucesso académico e profissional que ambos

conseguiram se realizar através dos filhos.

Sou professora ha trinta anos, iniciei minhas préaticas educacionais por
meio do curso de magistério no ensino médio da Escola Estadual “Canada”.
Ingressei no servico publico na Educacado Infantil enquanto iniciava a vida
académica no curso de graduacdo em Educacdo Especial com habilitacdo em
Deficiéncia Mental, pela Universidade Lusiada (UNILUS), concluido em 1994.
Especializada em Direitos Educacionais pela Unido das Faculdades Claretianas
(UNICLAIR) e em Psicopedagogia Clinica e Institucional pela Faculdade
Internacional de Curitiba (FACINTER). Atualmente pés-graduada em Applied

Behavioral Analysis (ABA)? pela Universidade Celso Lisboa e Child Behavior

! Golpe de 64: instaurou a Ditadura Civil Militar no Brasil com duragdo de 21 anos e incluiu em
suas préticas a repressao, torturas, perseguicdes, desaparecimentos de opositores ao regime e
assassinatos. O presidente Jodo Goulart havia assumido a presidéncia apds a rendncia de Janio
Quadros. Periodo da observancia dos movimentos que pretendiam conduzir o pais a justi¢a social,
a igualdade e aos direitos dos trabalhadores no processo produtivo que se encontrava em
constante ascensdo. Também mantinha contato com paises socialistas. Este fato envolvia plano
politico, ideolégico e econémico mundial, temido pelos conservadores e por grupos militares
brasileiros (COSTA; SUBTIL, 2016, p. 30).

2 Intervencéo para Autismo e Deficiéncia Intelectual.



Apresentacao

Institute of Miami2, na intencdo de melhorar a qualidade dos atendimentos. Isso

porque, como nos diria Paulo Freire (1966, p.14):

N&o ha ensino sem pesquisa e pesquisa sem ensino. Esses que-
fazeres se encontram um no corpo do outro. Enquanto ensino
continuo buscando, reprocurando. Ensino porgue busco, porque
indaguei, porque indago e me indago. Pesquiso para constatar,
constatando, intervenho, intervindo educo e me educo. Pesquiso
para conhecer o0 que ainda ndo conheg¢o e comunicar ou anunciar
a novidade.

Nesse movimento inquieto de indagacdes, me apresento em 2019 ao
Programa de Mestrado Profissional em Ciéncias da Saude com uma proposta de
estudo sobre a rede de atencao as criancas com transtorno do espectro autista do
municipio de Cubatdo, municipio este que, desde 2011, passei a compor a equipe
do atendimento educacional especializado e a perceber no cotidiano do trabalho a
necessidade de conhecer em mais profundidade e sistematizar as falas e as
percepcOes dos profissionais que compdem a rede, bem como os familiares

diretamente implicados.

Delinear essa trajetoria ndo foi uma tarefa simples. Como afetar-se e nédo
se envolver diante de pessoas que o0 tocam como ser humano, no sentido de
direitos negados a um publico que precisaria ter acesso a um conjunto de
servicos e acdes derivadas de leis? A inquietacdo tomou conta, o desejo da
professora que atua no sistema e estando no lugar de pesquisadora, buscando
compreender como uma rede de atendimento poderia funcionar de forma mais
articulada para que de fato as criancas e familias acessem o0s servicos que

poderiam garantir maior desenvolvimento.

3 Certificado internacional emitido pelo Child Behavior Institute of Miami.



2. INTRODUCAO




Introducéo

2. INTRODUCAO

Esta pesquisa teve como objetivo compreender com mais profundidade
como a rede de servigos funciona para as criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA) e relatos de seus familiares que faz uso do sistema publico de

saude e educacao no municipio de Cubatdo, Estado de Séo Paulo.

A expressao autismo foi usada pela primeira vez por Eugene Bleuler, em
1911, para designar a perda de contato com a realidade com dificuldade na

comunicacao, que considera esses comportamentos da linha da esquizofrenia.

Em 1943, Leo Kanner descreveu em seu artigo “Autistic Disturbances of
Affective Contact” sua pesquisa com onze crian¢gas com quadro de isolamento
extremo. Hans Asperger, em 1944, em Viena, Austria, publicou sua tese de
doutorado, descrevendo seus estudos com quatro criangas que apresentavam as
mesmas caracteristicas. Esses trabalhos sé foram comparados quando Lorna
Wing, em 1981, traduziu e publicou em uma revista inglesa o artigo de Hans
Asperger (ASSUMPCAO e KUCZYNSKI, 2015, p.3).

No Brasil, a partir da lei 12.764, de 27 de dezembro de 2012, instituiu-se a
Politica Nacional de Protec&o dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro
Autista, sendo que passou a adotar a expressao “pessoa com transtorno do
espectro autista” por ela ser mais abrangente que o termo “autista”, agregando no
interior dela vérias outras sindromes, tais como a de Asperger, Kanner, Heller, ou

ainda, o Transtorno Invasivo do Desenvolvimento Sem Outra Especificacao.

No Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais-V
(NASCIMENTO, 2014, p.53) o Transtorno do Espectro Autista (TEA) passou a
englobar transtornos que antes eram chamados de autismo infantil precoce,
autismo infantil, autismo de Kanner, autismo de alto funcionamento, autismo
atipico, transtorno global do desenvolvimento sem outra especificacdo, transtorno

desintegrativo da infancia e transtorno de Asperger.



Introducéo

De acordo com o DSM-V (NASCIMENTO, 2014, p.52), séao utilizados como
critérios de diagnéstico para o TEA a diade* “Comunicagdo social,
comportamentos estereotipados e repetitivos, interesses restritos". E sao
classificados em trés niveis: nivel 1, necessita suporte; nivel 2, necessita suporte

substancial; nivel 3, necessita suporte muito substancial.

A Classificagédo Internacional de Doencgas (CID 11), publicada em maio de
2019 pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), padroniza as doencgas e outros
problemas de saude, e passou a vigorar no Brasil em 1 de janeiro de 2022,
reunindo todos os transtornos que fazem parte do espectro do autismo (Autismo
Infantil, Sindrome de Rett, Transtorno Desintegrativo da Infancia e o Transtorno
com Hipercinesia) em Transtorno do Espectro Autista, adequando-se ao DSM-5
(ALMEIDA et al., 2020, p.1).

De acordo com os incisos | e Il, do 81° do Art. 1° da lei supracitada, é
considerada pessoa com transtorno do espectro autista aquela portadora de

sindrome clinica caracterizada na seguinte forma:

deficiéncia persistente e clinicamente significativa da comunicacao
e da interacdo sociais, manifestada por deficiéncia marcada de
comunicacdo verbal e ndo verbal usada para interacdo social;
auséncia de reciprocidade social; faléncia em desenvolver e manter
relacbes apropriadas ao seu nivel de desenvolvimento”; e,
“padrdes restritivos e repetitivos de comportamentos, interesses e
atividades, manifestados por comportamentos motores ou verbais
estereotipados ou por comportamentos sensoriais incomuns;
excessiva aderéncia a rotinas e padrbes de comportamento
ritualizados; interesses restritos e fixos (BRASIL, 2020).

Um grande estudo de coorte multinacional, realizado por BAI D, YIP BHK,
WINDHAM et al. (2019, p.1042), visando a estimar os efeitos genéticos, maternos
e ambientais nos individuos com TEA, trouxe um grande avancgo para 0 meio
cientifico e de relevancia mundial. A meta-analise de Bai D, et al (2019, p. 1035)
“utilizou coortes de nascimento completo de criancas da Dinamarca, Finlandia,
Suécia, Israel e Australia Ocidental, nascidas entre 1° de janeiro de 1998 e 31 de
dezembro de 2011, e seguiram até os 16 anos de idade. Os dados foram

analisados de 23 de setembro de 2016 a 4 de fevereiro de 2018”. O resultado

“Diade: Déficits persistentes na comunicacao social e na intera¢do social em mltiplos contextos.
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desses estudos incluiram 2 milhdes de individuos, sendo que 22.156 foram

diagnosticados com TEA:

Com base em dados populacionais de 5 paises, no que é para
nosso conhecimento o maior estudo até o momento, a
hereditariedade do TEA foi estimada em aproximadamente 80%,
indicando que a variagcdo da ocorréncia de TEA na populacéo
deve-se principalmente a influéncias genéticas herdadas, sem
apoio a contribuicdo dos efeitos maternos.
(BAI, YIP, WINDHAM et al., 2019, p. 1042)

Ainda, segundo os pesquisadores, podem surgir diferencas modestas nas
fontes de risco entre 0s paises pesquisados. As interacdes ou correlacdes entre

os fatores genes e o ambiente ainda sdo desconhecidas.

A Lei 7.853, de 24 de outubro de 1989, alterada pela Lei 13.861, de julho
de 2019, que dispde sobre o apoio as pessoas portadoras de deficiéncia, sua
integracdo social, sobre a Coordenadoria Nacional para Integracdo da Pessoa
Portadora de Deficiéncia, que passara a incluir as especificidades inerentes ao
transtorno do espectro autista nos censos demograficos, foi sancionada pelo
presidente da republica, mas, devido a Covid-19, foi adiada com previsdo de
acontecer em 2022 (BRASIL, 2019).5

No Brasil, infelizmente, ndo temos até o momento dados quantitativos de
pessoas que apresentem o TEA e o censo podera servir como instrumento

avaliativo para a criacdo de novas politicas publicas.

O reconhecimento do TEA como uma deficiéncia engendrou um novo
debate em torno das formas como esta populagao deve ser contemplada no rol de
acOes e servicos disponiveis no SUS para além da assisténcia que vinha sendo
provida, de um lado pelos CAPSIi, no campo da saude mental, e de outro, pelas
entidades filantrépicas conveniadas ou pelas associacfes de familiares.
Apresento alguns resultados de estudos de revisdo bibliografica das politicas que

norteiam a rede de cuidados do TEA:

>0 censo demogréfico do IBGE foi adiado devido a pandemia de COVID -19, trazendo impactos
enormes para as implementacdes de politicas publicas (Brasil, 2019).
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Os documentos intitulados "Diretrizes de Atencéo a Reabilitacdo da Pessoa
com Transtorno do Espectro Autista" (BRASIL, 2014) e "Linha de Cuidado para a
Atencédo as Pessoas com Transtornos do Espectro do Autismo e suas Familias na
Rede de Atencdo Psicossocial do Sistema Unico de Saude" (BRASIL, 2015)
foram produzidos em um contexto histérico-politico onde diferencas muito
significativas marcavam 0s posicionamentos dos integrantes do campo da
atencao psicossocial em relagdo aos do campo da reabilitacdo e das associagdes
de familiares de autistas. Essas diferencas que, de certa forma, sempre existiram,
foram evidenciadas quando o debate sobre a organizacdo de redes de cuidado foi
adquirindo maior envergadura no SUS, resultado da robustez da base normativa
da saude mental — depois da Lei n® 10.216 e realizagdo da Il Conferéncia
Nacional de Saude Mental, ambas em 2001 —, e do avanco de diretrizes e acdes
do campo da reabilitacdo, representado pela area da saude da pessoa com
deficiéncia (OLIVEIRA, et al., p.712).

A Linha de Cuidados se dirige aos gestores e profissionais da Rede de
Atencao Psicossocial (RAPS), do SUS com a meta de “[...] contribuir para a
ampliacdo do acesso e a qualificacdo da atencéo as pessoas com Transtornos do
Espectro do Autismo (TEA) e suas familias” (BRASIL, 2015, p.7). Foi elaborada
pela Area de Saide Mental do Ministério da Salde, em parceria com outras areas
técnicas: Saude da Pessoa com Deficiéncia, Saude da Crianca e Aleitamento
Materno (ATCAM), e da Rede de Atencdo a Urgéncia e Emergéncia (RUE), bem
como com o Ministério da Educacdo, do Desenvolvimento Social e Combate a
Fome e com a Secretaria Nacional de Promocgao dos Direitos das Pessoas com
Deficiéncia. Em sua elaboracdo, contou também com a participagdo de
pesquisadores e representantes da sociedade civil e de entidades relacionadas
ao autismo, como a Associacao Brasileira de Autismo (ABRA). Destaca em seu
texto a importancia da promoc¢ao de articulagcdes intra e intersetoriais, como via
para a garantia de direitos e de participagcéo social das pessoas com TEA e suas
familias (OLIVEIRA, et al., 2017, p. 715).

Um equipamento potencialmente bem dimensionado para atender pessoas

com TEA, por ser pautado em equipes multiprofissionais, atuar no territorio, de
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forma intersetorial e respeitando a necessidade/demanda de cada caso. Todavia,
além do numero reduzido de unidades, é importante ressaltar que na prética, a
maioria das unidades tem varias dificuldades que podem comprometer a
assisténcia adequada a pessoas com TEA, incluindo o fato delas: (1) trabalharem
com equipes reduzidas, (2) apresentarem problemas na infraestrutura frente a
grande e variada demanda dos usuéarios, (3) carecerem de recursos humanos
com formagédo especializada em TEA, (4) n&o contarem com diretrizes
organizadoras em termos da assisténcia a esses pacientes, (5) ndo possuirem
avaliacdo sisteméatica e periddica do processo de terapia/tratamento dos casos,
(6) oferecerem prioritariamente intervencdes grupais (sendo, em geral, as
individuais mais preconizadas para esses pacientes), além de (7) contarem com
equipes heterogéneas quanto a abordagem teodrica, o que pode comprometer o
cumprimento do principio da equidade para esses pacientes (PORTOLESE; et al.,
2017, p.83).

Wong et al. (2015) realizaram uma ampla revisao de literatura dos estudos
gue identificaram praticas baseadas em evidéncia no tratamento do TEA. Os
resultados identificaram um total de 27 intervencdes que apresentam eficacia no
tratamento do TEA, de acordo com estudos que atenderam aos rigorosos critérios
de qualidade. Das 27 intervencbes baseadas em evidéncias, 16 delas séo
intervencdes especificas de uma das abordagens recomendadas pelo Ministério
da Saude (ABA, Analise do Comportamento Aplicada). Outras sete intervencdes
séo utilizadas pela ABA, TEACCH e Comunicagcdo Suplementar e Alternativa. Os
autores destacam que a ABA é a abordagem que apresenta maior suporte de
estudos de alta qualidade, o que confirma resultados de outros estudos mais
recentes (Eikeseth, Klintwall, Jahr, & Karlsson, 2012; c; Roth, Gillis & Reed,
2014).

Quanto a qualidade de vida das familias que convivem com criancas com
TEA, estudo de revisdo refere sobrecarga emocional dos familiares,
principalmente das méaes. Os principais fatores citados como geradores da tenséo
familiar sdo a postergacao diagnostica, a dificuldade em lidar com o diagnéstico e

com o0s sintomas, 0 acesso precario aos servicos de saude e ao apoio social, a
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falta de atividades educacionais e de lazer para os seus filhos, a situacdo

financeira e as preocupacdes com futuro dos filhos (SILVA, 2018, p.23).

Historicamente, temos uma logica de rede que se mostra fragilizada. Um
dos varios fatores dessa fragilizac&o circula em torno de uma viséo fragmentada e
segmentada das acdes e servigcos, cujo resultado é uma segregacado e alguma
exclusdo da dimenséo subjetiva ndo s6 da populacdo com TEA, mas dos demais
sujeitos em sofrimento psiquico (SILVA, FURTADO, 2019, p.122).

E importante salientar o contexto dificil em que estdo vivendo as criancas
com TEA e como séo oferecidos os servicos, especialmente, com o contexto da
pandemia de Covid-19%. Em 23 de marco de 2020, com o decreto de pandemia,
fomos surpreendidos mundialmente com o fechamento das escolas e todos os

atendimentos clinicos foram suspensos.

As universidades brasileiras tém se debrucado a essa tematica,
pesquisadores da UFPEL estdo com o projeto de pesquisa intitulado “Pandemia
de Covid-19 e TEA: Impactos da quarentena na vida das criancas e familias
brasileiras”, com duracao de 21/07/2020 a 31/07/2022, a fim de encontrarmos na

literatura evidéncias que nos mostrem dados precisos durante esse periodo.

A presente pesquisa foi atravessada pela pandemia, que por sua vez
impactou a vida das criancas e familiares, mas que também, de certa forma,
redimensionou todo o objeto de estudo da pesquisa: A Rede de Atencdo as
Criancas com Transtorno do Espectro Autista no Municipio de Cubatdo-SP. Uma
escola fechada fisicamente que se virtualizou, servicos de saude suspensos,
familias empobrecidas e com uma série de dificuldades decorrentes do contexto

de isolamento e de um cotidiano mais restrito ao espaco fisico da casa.

Mantivemos a analise sobre a rede, mas nao tivemos como néo olhar para
esse contexto — novo — que se colocou diante das nossas vidas — e que de fato

explicitou questbes que ja se anunciavam enquanto hipétese: uma rede de

® A Covid-19 é uma infeccdo respiratéria aguda causada pelo coronavirus SARS-CoV-2,
potencialmente grave, de elevada transmissibilidade e de distribuicao global (Ministério da Saude,
2021).
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atencdo que pouco se comunica para a producdo de cuidado das criangas com
TEA.

A pesquisa seguiu seu percurso de reunido das informacfes, pautando,
junto aos profissionais e as familias, questionamentos sobre 0s assuntos
pertinentes a producdo de uma rede de atencdo as criangcas com TEA. Percurso
com muitos questionamentos, didlogos internos, reflexdes e acdes, analisando a
trajetéria de pessoas que possam confirmar ou refutar as hipéteses da existéncia
ou ndo de um trabalho em rede entre profissionais, em parceria ou ndo com as

familias.

Assim, abordaremos sobre a inclusdo escolar e as dificuldades nos
atendimentos, estando num dos periodos mais dificeis dos Ultimos tempos, uma
pandemia, que trouxe a alguns setores um sofrimento dificil de mensurar, em
especial as criancas com TEA e suas familias. E de alguma forma, os espacos
produzidos pela pesquisa, de escuta e de dialogo junto com os colaboradores, foi
uma forma de avaliar suas percep¢des do periodo vivido, em especial, aquele
referente ao momento de maior restricdo de circulacdo entre os meses de marco
a outubro de 2020.

A pesquisa possibilitou ser escuta e voz de familias que estdo caladas em
seus direitos, maes que buscam nos servigcos publicos o apoio necessario para a
educacdao e cuidados dos filhos. E dentro de cada profissional, a inquietacéo e o
desejo de oferecer a comunidade com o TEA acesso adequado a sua
especificidade. Relatamos, também, as angustias da profissdo frente as
demandas ao tentar oferecer o maximo de apoio possivel num momento muito
dificil em todos os setores. Algumas situacfes comuns a muitas criangas e
familiares, mas que agravou substancialmente com a pandemia de Covid-19.
Mostramos todo o percurso investigativo, que também néo foi facil, porque as
cobrangas séo grandes, ainda mais dentro de um contexto de pesquisadora bem
diferente da normalidade. E na vida pessoal, o medo também fazia parte,

preocupacdo com os familiares e de cuidar de uma rotina atipica, mas foi através
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do ndo afastamento do trabalho, sem fazer uso de licenca sabatica’, que pude
vivenciar tudo isso e sentir com verdade todos esses momentos. N&do foi uma
missao facil, me senti esgotada por diversas vezes, sem ter como me dedicar da
forma como deveria ou gostaria, mas possibilitou que eu compartilhasse com o
leitor um pouco dessa experiéncia com mais profundidade e que valera para uma

vida.

A educacgdo no municipio de Cubatdo retomou com 0 ensino remoto em
14/05/2020, mas nem todas as criancas se beneficiaram dessa modalidade e a
guebra da rotina trouxe muitas preocupacdes as familias, pois tiveram que
conviver com crises frequentes e o retorno ao uso de medicacdo. Na saude, a
retomada dos atendimentos levou um pouco mais de tempo, com atendimentos
de urgéncia e servicos de assisténcia as familias. Agora, em 2022, ja estamos
com a frequéncia em 100% presencial, tanto na educacdo, quanto na saude.
Buscamos avaliar a necessidade de cada crianca e aguardamos as politicas de
governo para minimizar 0sS prejuizos causados com o fechamento dos

eguipamentos.

A dissertacdo esta organizada em seis capitulos, abordando os seguintes

assuntos elencados a seguir:
No capitulo 1: Apresentacdo da professora pesquisadora.

No capitulo 2: Introducdo - Apresentamos o0 objeto de pesquisa, 0 percurso
metodolégico e os capitulos abordados. Uma breve revisdo bibliografica com
énfase em alguns estudos em rede de apoio. A trajetéria de politicas publicas até
chegar a educacao inclusiva, relatos sobre a escola e as criangcas com TEA.

No capitulo 3: Tragcamos o0s objetivos da pesquisa com enfoque na Rede de
Atencédo as Criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) no Municipio de
Cubatéo - SP.

7 A licenca sabatica consiste num periodo de dispensa ao servigo, para se concretizar um objetivo
pessoal ou profissional sem perder o vinculo laboral. A licenca para um periodo sabatico esta
sujeita a um aval da sua entidade patronal.
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No capitulo 4: Método e o contexto da Pandemia de Covid-19, em que
mostramos as técnicas utilizados durante a trajetoria da pesquisa: Entrevistas
Compreensivas com o0s pais (maes); Entrevistas semiestruturadas com o0s
profissionais da Educacdo e Saude que realizam os atendimentos as criancas
com TEA na rede publica; Pesquisa documental, dados fornecidos pelas

Secretarias de Educacgéo, Saude e Assisténcia Social e suas interfaces.

No capitulo 5: Contextos da Pesquisa: O municipio de Cubatdo em seu
contexto historico e como cidade industrial, abordando-a entre as oito cidades que
fazem parte da regido metropolitana da Baixada Santista; A Secretaria de
Educacdo e o departamento de Educacao Inclusiva e Educacédo Especial; Na
Secretaria de Saude, elencamos os atendimentos do Departamento de Atencao
Basica porta de entrada da municipalidade em saude, do Servico de
Especialidades Pediatricas (SEP) como vigilancia infanti e da Casa da
Esperanga, com atendimento em sistema Ambulatorial ou no Projeto
“Transformando Vidas; a Assisténcia Social, com os programas existentes no
municipio do CRAS, CREAS.

No capitulo 6: Discussdo - Abordamos a Rede de Atencao Institucional:
entre a intencdo da intersetorialidade e a préatica da setorialidade, mostrando
como O municipio organiza sua rede de atencdo as criangcas com TEA; A
Centralidade da escola e a politica da Educacéao Inclusiva em Cubatéo; Pandemia
e as fragilidades expostas na atencdo as criancas com TEA; Redes de apoio
extrainstitucionais: internet, fé e soliddo. Essas tematicas surgiram através dos
dialogos estabelecidos com as maes, profissionais dos atendimentos em saude e

educacao.

No capitulo 7: Nas consideracdes finais, mencionamos as conclusdes a

gue chegamos através desta pesquisa.
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2.1 Educacéo Inclusiva, Escola e as Criangas com Autismo

Embora a escola seja um dos locais mais importantes na vida de uma
crianca, a primeira instituicdo social depois da familia, ambiente de acolhimento e
aprendizagem significativa, isso nem sempre acontece com criancas com
transtorno do espectro autista. A escola ainda apresenta dificuldade em receber
as criancas que apresentam dificuldades relacionadas ao transtorno do
processamento sensorial®, que podem causar impactos diretos no

comportamento.

Percebem-se as dificuldades que muitos pais passam para tornar possivel
o0 ingresso de seus filhos na escola, a reatividade relacionada as crises sensoriais,
em relacdo a alimentacdo (seletividade ou compulsdo alimentar), falta de
autonomia nos cuidados com a higiene pessoal e/ou locomocao. Embasada em
Duarte et al. (2018, p. 315), esses comportamentos nem sempre sdo adequados
ou desejados para o convivio social, devido a questbes oriundas de desordem
sensorial, e nem sempre séo tratados com base em evidéncias cientificas na fase
inicial da vida da crianga com TEA, prejudicando seu desenvolvimento nas fases

seguintes.

E esse processo de ampliacdo das redes de cuidado, de passagem para a
instituicdo escolar, podem causar, a principio, resisténcia na interacdo e
permanéncia da criangca em novos espacos até a sua ambientagcdo, e iSso
acarreta aos pais e profissionais muitas angustias por ndo saber lidar com a
alteracdo do comportamento, apresentando episddios de birras ou crises®,
situacdes bastante complexas e comuns em criancas com TEA, devido ao contato
com pessoas diferentes e com estimulos intensos, causados pelo processamento
sensorial (hipersensibilidade ou hipossensibilidade). Cunha (2018, p.119) afirma:

“Muitos séo os fatores que as motivam, dentre os quais, o barulho, a mudanca de

8 Transtorno Processamento Sensorial: € a sensibilidade maior aos estimulos do ambiente ou
ainda uma sensibilidade muito menor, que chamamos de hipersensibilidade e hipossensibilidade.

° Birra: originado de algum descontentamento, geralmente acompanhado de choros, gritos e
outras atitudes; crise: frequentes quando a pessoa estd exposta ao excesso de estimulos
sensoriais e ndo sabe como lidar com essas informacdes.
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rotina, o excesso de estimulos, as incertezas, as ansiedades, os conflitos e as

frustracées”.

As escolas brasileiras ainda tém encontrado dificuldade em propiciar aos
educandos propostas que favorecam de fato o desenvolvimento de criancas que
necessitam de um maior nivel de suporte para que a aprendizagem aconteca.
Temos como referéncia a Base Nacional Comum Curricular (BNCC), documento
gue reune os conteudos minimos a serem trabalhados na educacdo basica,
garantindo, assim, a equidade (BRASIL, 2017). Froehlich e Meurer (2021, p.3)
trazem o que tem de ser atendido e quais as competéncias os alunos devem
desenvolver, mas pensando em Educacgédo Especial, os objetivos sdo comuns a
todos? As metas a serem atingidas sdo as mesmas? As aprendizagens trazidas

Ccomo essenciais seriam mencionadas?

E possivel utilizar diferentes estratégias e técnicas dentro das salas de
aula. Quando pensamos tanto em termos da educacgdo inclusiva quanto da
incluséo total, ainda seguem modelos de aprendizagem homogénea, nao levando
em consideragao que “somos pessoas diferentes e também podemos aprender de

maneira diferente”.

Estudos do grupo de pesquisa da Universidade Federal de Sao Carlos
(UFSCar) — “Formacédo de Recursos Humanos e Ensino em Educacdo Especial
(Foreesp)” — mostram que faltam aspectos basicos para garantir ndo apenas o
acesso, mas a permanéncia e o aprendizado desses alunos com necessidades

educacionais especiais, matriculados em classes comuns.

De acordo com Mendes e Vilaronga (2014, p.141), sé&o relatados
problemas com a formag&do debilitada dos professores com cursos que nao
correspondem a realidade dos alunos PAEE, poucos momentos de troca com 0s
professores especializados e a demanda excessiva da educacdo especial nas

salas de recursos multifuncionais.

O Observatorio Nacional de Educacdo Especial (ONEESP), criado para
analisar a implantacdo das salas de recursos multifuncionais (SRMs) sob os

aspectos da avaliacdo dos alunos no atendimento educacional especializado das
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salas de recursos multifuncionais, especificamente, no aspecto da avaliagcédo para
encaminhamento, do desempenho do aluno e do aluno nas provas de larga
escala, revelam que a grande maioria de suspeitas para o TEA e deficiéncia
intelectual sdo encaminhadas para outras instituicbes especializadas para
avaliacdo e diagnoéstico e, devido ao grande fluxo de demanda, o processo é
moroso e com devolutivas superficiais quanto as estratégias que deveriam auxiliar
no desenvolvimento de planos de atendimentos especificos as necessidades de

cada crianca. Percebe-se que o mesmo acontece na regido da Baixada Santista.

O grupo de pesquisa ONEESP também abordou as condi¢des de trabalho
dos profissionais do Atendimento Educacional Especializado na inclusdo dos
alunos com deficiéncia, que mostram resultados em relagdo as demandas do
servico, entre eles, coloca-se a necessidade de investimentos na formacao dos
professores, bem como a preparacdo de uma equipe multidisciplinar para que
esse laudo ndo seja apenas a constatacdo da deficiéncia com o0 objetivo de
assegurar direitos em relacdo a seguridade social, mas que fornecga, por meio da
avaliacdo, subsidios para que esses dados possam auxiliar no trabalho mais
produtivo na Sala de Recursos Multifuncionais (PASIAN, MENDES e CIA, 2019,

p. 9).

Sabe-se que a escola espera que a crianca se adapte ao modelo
tradicional e comum a todos os alunos, no sentido contrario de oferecer uma
educacdo com oportunidades voltadas as suas necessidades, de acordo com
tratados firmados mundialmente, como o de Salamanca (Brasil, 1994), a
Declaragédo Mundial sobre Educacéo para Todos (Brasil, 2001) e a Declaracdo de
Incheon (Unesco, 2015), as quais demandam respeito aos principios de
diversidade, permissédo de acesso, criacdo de possibilidades de apoio e incluséo,

respeito a seus direitos e diferencas.

Os professores do atendimento educacional especializado e da classe
comum devem atentar-se a proposta de trabalho organizado e planejado aos
alunos com TEA, visando a metas e necessidades especificas a cada um.
RESSALTA SASSAKI (20114, p.10-14):
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Como as necessidades especiais variam de acordo com as
diferencas individuais de cada crianca, o PIE!® se fundamenta no
pressuposto de que ndo h& dois alunos iguais. Entre outros
aspectos, o PIE devera informar necessidades, metas, recursos
humanos, recursos materiais, inteligéncias multiplas, estilos de
aprendizagem.

No Brasil, algumas leis estaduais e municipais asseguram direitos no
atendimento as PCDs por meio do plano educacional, que assume nomenclaturas
diversas, como: Plano de Desenvolvimento Individualizado (PDI) e Plano de
Atendimento Individualizado (PAI) para que possam ter estratégias voltadas as

suas necessidades.

Em 2009, a Resolugcéo n. 4 institui diretrizes operacionais dos sistemas
para assegurar, através do plano de atendimento educacional especializado
(AEE), sendo essa responsabilidade atribuida ao professor do AEE, que deve:
elaborar e executar plano de atendimento educacional especializado, avaliando a
funcionalidade e a aplicabilidade dos recursos pedagdgicos e de acessibilidade
(BRASIL, 2009, p.3).

A Resolucédo n° 61, de 2014, do Estado de Sao Paulo, estabelece no Artigo
9° que o professor especializado, que atue em sala de recursos, itinerancia ou
classe regida pelo professor especializado - CRPE, responsabilizar-se-a por: V -
elaborar e desenvolver o Plano de Atendimento Individualizado (Sao Paulo,
2014).

A Lei n® 12.764/2012 teve impacto no acesso a escola comum
com o crescimento das matriculas, em todas as regibes do pais,
na Educacdo Infantil e nos anos iniciais do Ensino Fundamental,
houve queda nas matriculas referentes aos anos finais do Ensino
Fundamental e no Ensino Médio. Tais informagdes sinalizaram
grande indice de evasdo escolar. Vale ainda pontuar, que,
novamente, a regido Sudeste foi aquela cujos percentuais
diferiram das demais, apontando para um numero inferior de
acesso a sala comum para os alunos com TEA (SANTOS; ELIAS,
2018, p. 478).

Cabe, também, analisar os motivos da evaséo escolar dos alunos ao longo

dos ciclos de escolarizacdo. Devemos nos preocupar com o tipo de apoio dado

10 pPIE: Plano Individualizado Educacional
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aos adolescentes e jovens que apresentam necessidade de maior suporte para a

sua permanéncia e qualidade de ensino desde 0s anos iniciais até a vida adulta.

Além da socializacdo, estar na escola para muitas criancas também
significa 0 acesso a programas de assisténcia social, em especial, aqueles que
provém de alguma renda familiar. Precisamos levar em conta os fatores de
pertencimento a comunidade escolar e a necessidade de transformagéo social,
mas devemos pensar na escola como local de aprendizagem e oferecer o apoio
necessario para permanéncia nesse espaco ofertado, pois ainda evidenciamos
uma baixa qualidade do servico e uma educacdo ndo compreendida de fato como

prioridade para esse publico.

Tannuds-Valaddo e Mendes (2018, p.14) afirmam que planejar a
aprendizagem de criancas com deficiéncia é fundamental para retirarmos roétulos
de que estdo na escola somente para socializar e de que professores ndo sabem
como ensina-los. “Se continuarmos a planejar o ensino desses alunos de modo
independente, na classe comum e nos servicos especializados, vamos ainda
produzir muitos estudos para constatar que ha queixas recorrentes de que esses
alunos ndo estdo avangando no processo de escolarizacdo”. E fundamental que
as escolas promovam saberes que vao além da socializacdo. Nesse sentido, o
Plano de Ensino Individualizado (PEI) € um instrumento indispensavel como apoio
a escolarizacdo de alunos com TEA na classe comum, pois é nele que constarao
informacdes necessarias para serem trabalhadas dentro das escolas, nas clinicas

e pelas familias.

Em relacdo ao curriculo em si, ha pouca flexibilizagdo, sabe-se que os
alunos aprendem por caminhos diferentes e tém direito de ser avaliados
continuamente e com critérios diferenciados. No que confere a legislacao
nacional: “Os sistemas de ensino devem assegurar aos educandos com
deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades ou
superdotacao: curriculos, métodos, técnicas, recursos educativos e organizacao

especificos, para atender as suas necessidades” (BRASIL, 2013).
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Apoiada em Fonseca e Ciola (2016, p. 18), ressalta-se que, no caso dos
alunos com TEA, ha a necessidade de adequacdo de atividades, verificando a
linha de base!! para que o aluno possa avancar em seu aprendizado. Isso os
diferem significativamente dos demais alunos e o0 professor deve buscar
metodologias para uma educacao dentro das perspectivas de politicas publicas

inclusivas de qualidade.

A inclusdo do aluno com deficiéncia e o direito a educacdo esta
assegurada pela Constituicdo Federal (Brasil, 1988), Estatuto da Crianca e do
Adolescente (Brasil, 1990), Lei de Diretrizes e Bases (Brasil, 1996), A Lei
Berenice Piana (Brasil, 2012) e mais recentemente a Lei Brasileira de Incluséo
(BRASIL, 2015). Direitos esses que garantem ao aluno com TEA o acesso a
escola, sua permanéncia e participacdo. A matricula pode ser realizada em
instituicbes publicas e também particulares de educacgédo, seu atendimento por
professores especializados como apoio complementar e/ou suplementar a

formacgéo, respeitando suas especificidades.

Com a Politica de Educacao Inclusiva, promulgada pelo Decreto n° 7611,
de 17 de novembro de 2011, que dispde sobre a educacdo especial, o
atendimento educacional especializado e da outras providéncias, o Ministério da
Educacdo (MEC) disponibilizou recursos de acessibilidade aos estados e
municipios e também equipamentos, como computadores, TVs, impressoras,
lupas eletronicas, teclados adaptados, mobilidrios, jogos, entre outros. Cada
instancia deveria disponibilizar o espaco fisico para alocar a sala de recursos
multifuncionais, porém passaram-se mais de dez anos e ainda encontramos

escolas sem esses espacos ou recursos, alguns ainda inadequados.

Observa-se nas escolas publicas que a oferta de profissionais de apoio que
realizem a mediacdo pedagogica como preconiza a Nota Técnica n° 24, de 21 de
marco de 2013, que orienta os sistemas de ensino para a implementacéo da Lei
n°® 12.764, de 27 de dezembro de 2012, que institui a Politica Nacional de

Protecado dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista em atender

11 Linha de base: avaliacéo do repertério inicial.



18
Introducéo

as suas especificidades em sala de aula, realizando o trabalho inclusivo, ainda é

deficitaria e, em algumas unidades, inexistente.

Um dos pontos divergentes que podemos levantar, com base no cotidiano
profissional, esta relacionado as expectativas dos pais, das equipes escolares e
da administracdo publica no que se refere ao profissional de apoio para o
atendimento as necessidades dos alunos com TEA, responsaveis pela higiene e
alimentacdo daqueles que requerem maior nivel de cuidados. A Secretaria de
Educacdo do municipio de Cubatdo, onde a pesquisa foi desenvolvida, justifica a
falta de funcionarios disponiveis por conta das dificuldades orcamentérias, ja que
o governo federal ndo disponibiliza verba para o pagamento desses profissionais.
Ja alguns pais pleiteiam a exclusividade desses profissionais no cuidado dos
filhos. Esse impasse entre administracdo e familias, no pleito por professores
especializados para acompanhar seus filhos em sala de aula, acaba ndo sendo
viabilizado pelo alto custo para a maquina administrativa, levando a judicializacao

de muitos casos.

Fundamentada em Schwartzman (2011, p.37), as demandas de criancas
com TEA estdo cada vez mais sendo estudadas devido a um incremento
significativo no nimero de criancas que tém apresentado o transtorno do espectro

autista nos ultimos anos.

Segundo andlise de dados de 2018, publicada nos EUA, na Rede de
Monitoramento de Deficiéncias de Desenvolvimento e Autismo (ADDM), do
Centers for Disease Control and Prevention (CDC), aponta-se a prevaléncia de 1
em cada 44 criangas de 8 anos identificada com autismo (MAENNER et al.,
2021).

Até o presente momento, como mencionado anteriormente, no censo
demografico ndo consta explicitamente a informacéo sobre TEA, espera-se que 0
proximo censo demogréfico no Brasil conte com informacBes sobre as
especificidades, visando a promocdo de politicas publicas em nosso pais
(BRASIL, 2019).


https://www.cdc.gov/
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A legislacdo vigente que institui a Politica Nacional de Protecdo dos
Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista garante, para 0os casos
comprovados, que a crianca seja incluida em classes comuns de ensino regular
com direito a acompanhante especializado (BRASIL, 2012). De um lado, mées
ativistas lutam pela inclusdo no ensino regular e, de outro, ha também aquelas
que lutam pelo retorno das escolas e classes especiais, principalmente, para os
casos de criangas com maior nivel de comprometimento e que ndo tém se

beneficiado da proposta da insercdo no ensino regular convencional.

Em 2015, a Declaracdo de Incheon (UNESCO) reuniu diversos paises no
Forum Mundial de Educacéo, objetivando a garantia de acesso das criancas no
propésito da equidade e na inclusdo, bem como na qualidade e nos resultados da
aprendizagem, no contexto de uma abordagem de educacédo ao longo da vida. No
Brasil, em outubro de 2020, o governo federal sancionou a nova Politica Nacional
de Educacgéo Especial. O Plano Nacional da Educacdo Especial prevé o retorno

de escolas e classes especiais, com incentivos federais.

Nesse documento, o governo federal, com o objetivo de priorizar as
politicas voltadas as PCD, “equitativa, inclusiva e com aprendizado ao longo da
vida", dividiu opinides dos pais, profissionais e ativistas. Segundo o documento
apresentado, o governo considerou o pedido da comunidade que assiste aos
alunos destinatarios da Educacdo Especial (PNEE, 2020). Para alguns, ha
necessidade de um atendimento especifico para grupos com autismo severo. E
para outros, significa a possibilidade de fechar as portas da inclusdo em escolas

regulares.

Quando o MEC, através da Politica Nacional de Educacao Especial, adotou
a perspectiva de Educacdo Inclusiva, reconhecendo os tratados internacionais,
Nessa perspectiva, escolas e profissionais da educacédo se adequaram ao longo
de mais de uma década a um novo olhar, mais humanizado, voltado para praticas

inclusivas no atendimento dessas criancas e jovens, mas ndo capacitista?,

12 Capacitismo: é a discriminacg&o ou violéncias praticadas contra as pessoas com deficiéncia. E a
atitude preconceituosa que hierarquiza as pessoas em funcdo da adequacéo de seus corpos a um
ideal de beleza e capacidade funcional.
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oportunizando a interacdo social e pedagdgica em um ambiente anteriormente
excludente as pessoas com deficiéncia. Houve a migracdo desses alunos, de

instituicdes ou escolas especiais, para escolas comuns a todos.

E por conta da acdo movida pelo Partido Socialista Brasileiro (PSB) e da
mobilizagdo da comunidade ativista, o ministro Dias Toffoli, do Supremo Tribunal
Federal (STF), suspendeu, através de liminar, o decreto n°® 10.502, de 30 de
setembro de 2020, sancionado pelo presidente da republica Jair Messias
Bolsonaro, alegando inconstitucionalidade n.6590/2020 (ADI)*® (BRASIL, 2020).

Com a nova Politica Nacional de Educacdo Especial proposta pelo
governo, podera ocorrer o retorno de classes e escolas especializadas, bem como
dispor de recursos para esse fim. De um lado, estdo as familias de criancas e
jovens que necessitam de maior nivel de suporte e que apoiam o retorno do
atendimento na modalidade de Educacao Especial e, do outro, os familiares que
apoiam a incluséo de seus filhos numa perspectiva de melhorar as condi¢cbes de
formacdo dos professores e investimentos em educagao inclusiva, na escola

regular.

Através do chamado “amici curiae"!4, aconteceu a audicdo de entidades
representativas e pessoas com deficiéncia que possam contribuir com
posicionamentos teoricos e experiéncias relacionadas a problemética em analise
pela corte, que, devido a pandemia de Covid-19, realizou-se através de
videoconferéncias, nos dias 23 e 24 de agosto de 2021, para que as autoridades

possam decidir sobre a inconstitucionalidade ou néo do decreto.

Segundo o artigo que analisa o decreto do PNEE 2020 (ROCHA et al.,
2021), das 30 instituicbes que requisitaram a andlise junto ao STF, dezesseis (16)
pedidos foram aceitos, sendo 8 favoraveis e 8 desfavoraveis a sua sustentacao.
Outras quatorze (14) solicitacdes ndo foram aceitas, sendo também desfavoraveis

ao plano apresentado pelo governo federal, 0 que demonstra que as opinides

13 ADI: Ag&o Direta de Inconstitucionalidade.
14 Amicus curiae é quando uma pessoa, entidade ou 6rgdo, com profundo interesse em uma
guestdo juridica, é levada a discussao junto ao judiciario.
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acerca do futuro desses atendimentos do PAEE estdo dividindo opinides de

pessoas ligadas ao movimento.

Assim, estamos em um novo momento politico, mais complexo, pois ha
disputa em torno do modelo de Inclusdo Escolar que se quer efetivar: uma escola
inclusiva para todos, com 0s apoios necessarios para tal, ou o retorno das escolas
especializadas, retomando a estrutura do que se tinha na década de 90. Entende-
se a necessidade premente colocada de sanar as dificuldades de ingresso nas
unidades publicas de ensino para que a aprendizagem seja prazerosa e
produtiva, além de também garantir a permanéncia e a qualidade dos alunos

nessas unidades.

Reafirmando Mendes (2006, p.401), os governos nunca garantiram
politicas condizentes as necessidades de criancas e adolescentes que precisam
desses servi¢cos. E com o aumento da demanda diagnosticada com TEA e suas
variaveis comportamentais, somado a falta de recursos para implementar e gerir
equipamentos, fornecendo a infraestrutura necessaria e recursos humanos
adequados a esse publico, parlamentares ganham espaco para forcar a alteracao

da lei.

Passadas quase duas décadas em que Mendes (2006) afirmou a
dificuldade de investimentos em infraestruturas necesséarias as pessoas com
deficiéncia, ainda identificamos queixas de profissionais e mudancas nas politicas
gue conduzem para essa afirmacao de que precisamos de mais investimentos e
fiscalizagdo das mesmas. Temos como exemplo a alteracdo no Projeto de Lei n°
2.505, de 2021, que dispde sobre as sancfes aplicaveis em virtude da préatica de
atos de improbidade administrativa, de que trata o 84° do art. 37 da Constituicao
Federal, alterando dispositivos da Lei n°® 8.429, de 2 de junho de 1992, que altera
a punicao de improbidade administrativa no caso da obrigatoriedade dos estados
e municipios de cumprir as determina¢gBes impostas com a acessibilidade que

consta na Lei Brasileira de Incluséo.

E com a chegada da pandemia de Covid-19, as desigualdades foram ainda

mais intensificadas em nosso pais. Pletsch e Sa (2021, p.34) dialogam sobre o
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enfrentamento dos impactos da crise sanitaria: “As pessoas com deficiéncia e ou
incapacidade, que enfrentam a excluséo, a discriminacdo e a desigualdade social
h& séculos, enfrentaram, com a pandemia, a suspensdo de VAarios servicos e

apoios importantes”

De toda forma, inimeros questionamentos passaram a ser feitos, tais
como: as leis que garantem uma melhor condicdo de vida e aprendizagem para
as criangcas com TEA estdo sendo aplicadas? Qual rede de atencéo seria
necessaria para de fato apoiar os aspectos de aprendizagens das criancas com
TEA em uma verdadeira acepg¢ao de inclusdo? O setor saude tem promovido
acOes de conscientizacdo sobre o TEA durante a gravidez das futuras maes? As
criancas na 12 infancia recebem atendimentos especificos ao seu
desenvolvimento em caso de risco de Transtorno do Espectro Autista
anteriormente a poda neuronal?'® E ainda, concordamos com os questionamentos

e o0 posicionamento formulados por MENDES (2006, p. 402):

Qual a pratica necessaria? E o conhecimento necessario para
fundamentar a pratica? E este é, sem davida nenhuma, um
exercicio para a pesquisa cientifica.

Apoés essa provocativa reflexdo, pretende-se com esse estudo responder
parte desses questionamentos por meio da compreensdo e andlise da rede de
atencdo para as criangas com transtorno do espectro autista a partir da
perspectiva das familias e dos profissionais da educacéo e da saude da cidade de

Cubatéo, Séo Paulo, diretamente implicados na constituicdo dessa rede.

S&o questionamentos importantes a fazer durante o percurso da pesquisa
para tentarmos oferecer maiores possibilidades de aprendizagens na vida escolar
dessas criancas e oferecer ao poder publico meios de se criar e implementar

NnovosS programas.

Enfim, as situagdes colocadas pelas necessidades das criancas com
transtornos do espectro autista interrogam uma diversidade de atores envolvidos

direta e indiretamente a elas, passando pela criagcdo e implementacéo de servigos

1> Poda neuronal: processo que ocorre dentro do cérebro, que resulta na reducéo do nimero total
de neurbnios e sinapses.
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e acOes que respondam de forma mais eficaz a essas necessidades. A
universidade, em especial a universidade publica, tem assumido a

responsabilidade de producéo de conhecimento sobre a tematica em voga.

Assim, da minha dupla insercdo — pesquisadora e profissional —, assumo
debrucar nesse campo para quicd buscar compreensdes mais aprofundadas do
modo pelo qual a rede de atencdo de Cubatdo tem se efetivado, suas

potencialidades e dificuldades, seus nds e entroncamentos.



3. OBJETIVOS
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3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

e Compreender e analisar a rede de atencdo as criangas com transtorno

do espectro autista no municipio de Cubatao.

3.2 Objetivos Especificos

e Mapear o funcionamento dos servicos da rede de atendimento na

saude e educacao dedicados as criancas com TEA;

e Analisar a rede de atencdo com base na experiéncia dos profissionais

gue a operam e das familias que transitam por ela.



4. METODO E O CONTEXTO DA PANDEMIA
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4. METODO E O CONTEXTO DA PANDEMIA

Para entendermos um pouco do funcionamento das redes de atendimento,
apresento alguns dados que possam nortear os trabalhos de andlise da rede de
atendimento, com base em pesquisa documental junto as secretarias de

educacéo, saude e assisténcia do municipio.

Para realizar a pesquisa, o0 método utilizado visa a responder as perguntas
elaboradas e a atender aos objetivos pretendidos. Frente a isso, optou-se pela
realizacdo de uma pesquisa de metodologia qualitativa (Flick, 2009, p.24),
recorrendo a trés diferentes técnicas para reunido de informag¢des que depois

serdo analisadas.

A primeira técnica escolhida para as maes foram as entrevistas
compreensivas. O conceito de “entrevistas compreensivas” é colocado por
Ferreira (2014, p. 981) como uma “técnica qualitativa de recolha de dados que
articula formas tradicionais de entrevista ‘semidiretiva’ com técnicas de entrevista
de natureza mais etnogréfica, na tentativa de evitar o dirigismo do modelo de
questionario aberto”. Propbe-se por uma abordagem contraria a producdo
extensiva e supostamente impessoal de dados, no sentido de superar o
formalismo metodoldgico caracteristico de uma heranca funcional-estruturalista da

pesquisa cientifica.

Durante as entrevistas compreensivas, buscamos explorar a percepgao
dos individuos (maes), estabelecendo uma relacdo de confianca, como ja
acontecia durante o nosso convivio escolar. Houve também a elaboracédo de
guestbes que pudessem ser utilizadas como disparadores para que as

entrevistadas pudessem expor o seu ponto de vista.

Partindo de todos esses elementos necessarios para realizar as
entrevistas, pude perceber a necessidade de preparar e explorar todas as
informagcdes durante as andlises, ndo sendo algo tdo simples ou espontaneo,
como pode parecer num primeiro momento. Quanto aos entrevistados, buscamos

através da entrevista individual, a profundidade de suas falas, analisando as
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percepcdes de cada entrevistado e producdo de andlises especificas de cada
individuo, na tentativa de experimentar como entrevistador e ouvinte a

aproximacao sensivel ao tema pesquisado.

Embasada em Ribeiro et al. (2018, p.25), como um convite as provocacoes
do que vivenciam no cotidiano os familiares, maes de criangas com transtorno do
espectro autista, a fim de compreender, na perspectiva das participantes, o
percurso realizado na rede de atencdo, desde o nascimento da crianca até o

diagnéstico conclusivo?®.

Participaram da pesquisa seis maes de alunos da UME “Prof?® Maria do
Rosario”. A entrevista aconteceu quando os alunos ainda estavam em ensino
remoto e o setor saude em processo de retorno aos atendimentos clinicos.
Buscamos entrevistar maes de criancas com TEA com diferentes niveis de

necessidade de suporte.’

16 APENDICE A
Y TEA: nivel 1, necessita suporte; nivel 2, necessita suporte substancial; nivel 3, necessita
suporte muito substancial.
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Quadro 1 - Familias participantes do estudo

Familia Crianca Mae Pai Irmaos (Quantos/ldade)
(Idade)
F1 Cc1 M1 nao entrevistado Nao
(10 anos)
F2 c?2 M 2 ndo entrevistado Nao
(9 anos)
F3 Cc3 M3 ndo entrevistado Nao
(10 anos)
F4 c4 M 4 ndo entrevistado 1 irmao
(7 anos) (17 anos)
F5 C5 M5 nao entrevistado 2 irmaos e 2 irmas
(7 anos) (25 anos, 24 anos,
21 anos e 16 anos)
F6 C6 M 6 ndo entrevistado Nao
(9 anos)

Configuragéo familiar: Apresentacdo das familias

Familia 1

A familia € composta pelo pai, mae e a crianca. O pai € aposentado e a

mae trabalha como vigilante. A crianca € filho Unico do casal e residem nas

proximidades da escola.

Familia 2

A crianca reside com a méde no zoneamento da escola, os pais séo

separados e o genitor trabalha em outro estado. C2 é o unico filho do casal.

Familia 3

A familia é formada pelo pai, mée e a crianga. O casal completou 23 anos

de casados e C3 € o unico filho do casal aguardado durante 14 anos de casados.

A mae é dona de casa e 0 pai € parceiro nos cuidados com o filho.
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Familia 4

A familia é formada por pai, mae, a crianga, um irméo de 17 anos e a avo
materna de 71 anos. O genitor trabalha em outra cidade dentro do estado de SP e

se veem aos finais de semana.
Familia 5

A familia é formada por pai, mde, C5 e mais 4 irm&dos. Um irmao de 25,
outro irmao de 24, uma irma de 21 anos e outra de 16 anos. H4 também um
netinho de 2 anos que reside com a familia, filho da irm& mais nova. A filha de 21
€ casada e ndo mora na mesma residéncia. A mae € dona de casa e se diz a
Unica cuidadora da crianga. A crianca tem plano de saude devido ao emprego do
genitor.

Familia 6

O C6 é o unico filho do casal. A méde é dona de casa e cuidadora da
crianca, o pai € o provedor no sustento da familia. A crianga tem plano de saude
oriundo do emprego do genitor.

A segunda técnica escolhida foram as entrevistas semiestruturadas. De

acordo com Marconi e Lakatos (2018, p.338):

A entrevista é definida como técnica utilizada pelo pesquisador em
gue ele se pde frente a frente com o investigado e |he faz
perguntas, objetivando recolher os dados de que precisa para a
realizacdo de sua pesquisa. Trata-se de um diadlogo assimétrico:
de um lado, temos um investigador que dirige a interacéo,
segundo seus objetivos e, de outro, um investigado que é fonte
das informacdes.

Elas foram realizadas com quatro professores do Atendimento Educacional
Especializado (AEE)*®, em quatro escolas de diferentes regides do municipio que

atendem a um maior fluxo de alunos do Ensino Fundamental |, de diferentes

18 Apéndice 2
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condicdes socioeconbmicas, a fim de averiguar as condicbes e estratégias

adotadas nas escolas que recebem os alunos com TEA.?°

Os professores foram selecionados seguindo os critérios de escolha das
escolas localizadas em diferentes regides da cidade e levando em consideragéo o

tempo de servigo desses profissionais.

Quadro 2 — Profissionais da Educacdo e Saude

Professores e Profissionais da Saude Tempo de formagéo
ou trabalho
P1 27 anos
P2 39 anos
P3 13 anos
P4 26 anos
P5 28 anos
P6 12 anos
P7 13 anos

Também participaram, por meio da concessdao de entrevistas
semiestruturadas, os profissionais da saude?® do Servico de Especialidades
Pediatricas que realizam as avaliacées de criancas encaminhadas pelas escolas
e dois profissionais da Casa da Esperanca?!, a saber, uma psicologa e uma
assistente social, e também dos servicos mencionados pelas maes, como
aconteceu com a assisténcia social, totalizaram trés. Os profissionais da saude e
assisténcia social foram disponibilizados através de suas chefias imediatas.
Buscou-se, por meio de informagbes de como s&o realizados os atendimentos
nos aspectos relacionados ao tempo de espera para ingresso da crianga ao

guadro de atendidos, espaco fisico, materiais de apoio e praticas baseadas em

19 Apéndice 3
20 Apéndice 4
21 Apéndice 5
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evidéncias, quantidade de pacientes que passam diariamente pelo servico, tempo
de cada sessdo, permanéncia, devolutiva aos pais e aos responsaveis pelo

encaminhamento escolar da crianca.

E importante salientar que as entrevistas com as maes e professores
aconteceram de forma remota, devido ao periodo pandémico, respaldado pelo
parecer do Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP), Resolucdo 510 de
2016, que orienta os procedimentos em pesquisas com qualquer etapa em
ambiente virtual. Ja as entrevistas com os profissionais do setor da saude e da
assisténcia social aconteceram presencialmente, seguindo o0s protocolos da

vigilancia sanitéria.

Por fim, conclui-se com Spink et al. (2014, p.230) que, por meio das
entrevistas, espera-se oferecer uma escuta aos funcionarios, respeitando o fluxo
discursivo e argumentativo de cada profissional, mesmo que estes sejam

divergentes e conflitantes, mantendo o principio ético e democratico.

E a terceira técnica utilizada para a composi¢cdo do campo empirico se
refere a revisdo documental. Reunimos informacdes junto a Secretaria Municipal
de Educacéo, através do Departamento de Educacao Inclusiva, especificamente,
informacgdes relativas a identificacdo do publico matriculado na rede. E também
com a Secretaria Municipal de Saude, através do Departamento de Atencao

Basica e Departamento de Urgéncia e Emergéncia.

Nos anexos, os documentos relacionados ao TCLE e documentos da
Secretaria de Educacdo com as orientacdes para o retorno as aulas presenciais
no municipio de Cubatdo e o papel do atendimento educacional especializado,

dando suporte a esse planejamento em relacdo aos alunos com deficiéncias.

De inicio, ao delinear as etapas da pesquisa e qual seria a metodologia
mais pertinente que pudesse demonstrar suas dimensdes no campo cientifico,
tinha a preocupagao, enquanto pesquisadora, de transmitir aos leitores a mesma
intensidade de sentimentos dessas maes e que foi sentida por mim durante as
entrevistas, num periodo em que a pandemia de Covid-19 estava no auge das

incertezas, em que viviamos com muitas restricdes e periodos de lockdown com a
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alta dos contagios. Periodo em que as pessoas pertencentes a classes sociais
menos favorecidas foram as mais atingidas em relagcdo ao sustento familiar e

privacdo dos servicos considerados essenciais.

E, também, ndo tinhamos até o momento nenhuma perspectiva de por
guanto tempo estariamos vivendo essa situacdo de precariedade das redes de
apoio. O pais apresentava dificuldades no planejamento preventivo, nos cuidados,
nenhuma previsao de vacinacao no Brasil e, para as criangas, 0s cientistas ainda
pesquisavam as reacdes no organismo infantil. Acredito que esse foi um dos
periodos mais dificeis da vida dessas criancas e suas familias. Em relacédo a
essas mées que enfrentam a todo instante situagbes bastante diferenciadas de
ser maes de filhos com deficiéncia, pude assim viver uma das experiéncias mais

ricas enquanto pessoa, professora e pesquisadora.

Com todas as informacdes reunidas, sendo todas as entrevistas gravadas
e transcritas, passamos a analise do material com base nas principais categorias
tedricas da presente pesquisa e organizamos 0s resultados nos seguintes topicos,
a saber, 1) Rede de atencdo institucional: entre a intencdo da intersetorialidade e
a pratica da setorialidade; 2) Centralidade da escola e a politica da Educacéao
Inclusiva em Cubatdo; 3) Pandemia e as fragilidades expostas na atencdo as
criangas com TEA; 4) Redes de apoio extrainstitucionais: internet, fé e solidao.

Pretendemos mostrar algumas situacdes vivenciadas pelas criancas e
familiares de pessoas com TEA no municipio de Cubatdo na busca por
informacdes sobre o TEA, as redes existentes e as que vao se formando ao longo
da trajetdria percorrida até a finalizagdo do 1° ciclo escolar, além de levar a
discusséo propostas de intervengdo com esse publico nas redes de atendimento,

interligando os setores.

Y

Anterior a apresentacdo dos resultados, cabe explicitar o caminho

percorrido no Comité de Etica e Pesquisa, bem como o contexto de Cubato.
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4.1 Trajetéria do Comité de Etica e Pesquisa

A pandemia de Covid-19 trouxe com ela um quadro de incertezas em
diversos setores da sociedade. J& com o0 aceite da Secretaria de Educacao e
enguanto aguardavamos a aprovacao da Secretaria de Saude para entrar com a
solicitacdo no Comité de Etica e Pesquisa (CEP), precisamente em marco de
2020, a regido da Baixada Santista passou por um intenso periodo de chuvas,
sendo que o municipio de Cubatédo, por ser uma cidade localizada na encosta da
Serra do Mar, com moradias em &reas de preservacdo e com riscos de
alagamentos, enfrentou diversos problemas de infraestrutura, o que gerou mais

demandas de atengcdo aos gestores.

Em seguida, o mundo foi tomado pela pandemia, com o fechamento de
todos os estabelecimentos publicos e privados do pais por um periodo que, a
principio, seria uma “quarentena” de aproximadamente 14 dias, mas que se
estendeu por aproximadamente um ano e meio de distanciamento na educacao

publica.

J& na saude, o acesso as informacdes sobre a tramitagdo do processo de
autorizacdo da pesquisa ficou bastante prejudicado devido ao estado acelerado
de contagio pela Covid-19, quando ainda n&do tinhamos conhecimento sobre o
virus, a vacina e quando o numero de pessoas nas UTIs chegou a quase 100%
na regido. A espera foi de oito meses para a conclusdo desta 12 etapa pela
secretaria de saude, resultando no atraso do inicio do processo de autoriza¢cao no
CEP - UNIFESP. Ap6s a compilacdo documental, demos inicio, no més de
outubro, no comité de Etica e Pesquisa. O projeto passou por trés versdes devido
a necessidade de corre¢cdes documentais pelos gestores publicos do municipio
onde a pesquisa foi desenvolvida e a ajustes no projeto e no Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido, até sua aprovacao final, em abril de 2021.

O projeto entdo aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa CAAE -
39362620.7.0000.5505, Parecer de final n°® 1250/2020, consta nos anexos.

Iniciamos a reunido das informacdes partindo das entrevistas com os professores
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do AEE. N&o foi possivel que acontecesse nos territérios de trabalho por receio
de que esses profissionais se sentissem em risco de contagio de Covid-19 e,
pensando no sucesso das entrevistas, modificamos para o sistema de
videoconferéncia atraves da plataforma Google Meet. O mesmo aconteceu para a
producdo das entrevistas em profundidade com os responsaveis (maes), ja que
sdo as principais cuidadoras dos filhos e sem a possibilidade de deixa-los com

outro responsavel.

Em relacdo aos profissionais da saude e assisténcia social da Casa da
Esperanca, estes por sua vez foram entrevistados dentro do seu territério de
trabalho, de modo presencial e seguindo o0s protocolos de seguranca

recomendados pela Secretaria de Satide e pelo Comité de Etica.

Todos os entrevistados receberam letras para as iniciais, “M” para mae e
“P” para os profissionais da educagao e saude. Juntamos os dois grupos para

preservar a identidade dos participantes.
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5. CONTEXTOS DA PESQUISA

O municipio de Cubatéao

O inicio da civilizacdo conta que habitantes pré-historicos deixaram
vestigios de sua participacdo atraves dos sambaquis encontrados na regido. A
palavra deriva do tupi tamba (conchas) e qui (monte), monte de conchas
originarias do litoral. Por meio desses achados, pesquisadores podem pesquisar a

histéria e obter informacdes sobre o passado e compreender sua estrutura atual.

A cidade ficou conhecida mundialmente como o vale da morte devido a
poluicdo do periodo de industrializacdo descontrolada nas décadas de 70 e 80. O
incéndio na década de 80 na Vila Sdo José, mais conhecida como Vila Soco,
tomou conta da tragica histéria da cidade. Segundo fontes de Ferreira et al.,
(2007), um vazamento do oleoduto que cruzava a favela deixou escapar

combustivel.

Os moradores, visando a comercializacao, fizeram o armazenamento do
produto em suas casas e, a noite, por falha de comunicacdo no bombeamento de
gasolina de um dos terminais da Petrobras, nesse mesmo dia, um dos dutos nao
aguentou a presséao e estourou, fazendo com que o produto vazasse por todo o
mangue na madrugada do dia 25 de fevereiro de 1984. Tudo se transformou em
chamas. Esse incéndio foi o um dos mais graves de toda a historia, fazendo com

gue os moradores da regido recordem desse acontecimento até os dias atuais.

O nascimento de bebés anencéfalos na regido da Vila Parisi também levou
0 municipio de Cubatdo a ser mundialmente conhecido como o vale da morte.
Segundo fontes do jornal eletrbnico Novo Milénio, em 16/09/1982, o jornal santista
A Tribuna revelou as causas das malformacdes congénitas encontradas em
grande numero entre os recém-nascidos de Cubatdo. O fato marcou a historia

devido a quantidade excessiva de diéxido de enxofre no ar.
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O guara-vermelho tornou-se simbolo da recuperacdo ambiental do
municipio na década de 90, com o retorno da ave ao manguezal. A preocupagao

atualmente € com seus predadores e a falta de preservacdo do meio ambiente.

O municipio de Cubatdo compde uma das 9 cidades da regido
metropolitana da Baixada Santista. A ligacdo entre a capital do estado e o porto
de Santos fez com que o municipio fosse citado em diversos acontecimentos

marcantes da histéria de nosso pais.

A Regido Metropolitana da Baixada Santista

Imagem publicada no livro Agenda 21 Cubatdo 2020.
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O Sr. Ademério da Silva Oliveira é o atual ocupante do cargo de gestor
administrativo do municipio. A populacdo estimada em 2021 é de 132.521 e no
ultimo censo em 2010 foi de 118.720 pessoas, com densidade demografica de
830,91 hab/km2. O salario mensal dos trabalhadores formais € de cerca de 4,2
salarios minimos e cerca de 37% da populacédo tém rendimento nominal mensal

per capita de até ¥z salario minimo, em 2010.
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A taxa de escolarizacdo de 6 a 14 anos de idade é de 98% e o IDEB dos
anos iniciais do ensino fundamental da rede publica, em 2019, foi de 6,1; nos
anos finais foi de 5,2. O numero de matriculados no ensino fundamental em 2020
foi de 14.972, no ensino médio as matriculas alcancaram 4.770. Docentes no
ensino fundamental somam 865, no ensino médio 328 e o numero de

estabelecimentos é de 43 escolas do fundamental e de 13 de ensino médio.

Na salde, a taxa de mortalidade infantil, em média, fica em torno de 14.1
para 1.000 nascidos vivos. O SUS conta com 28 estabelecimentos (dados de
2009).

No quadro abaixo podemos observar o indice populacional dos bairros de
Cubatdo, mas tendo como base o censo demogréafico de 2010. Durante esse
periodo, houve a formacédo de novos bairros, que devem ser incluidos no novo

Censo.

Partindo da minha observacdo pessoal, percebeu-se a migracdo da
populacéo para outras cidades da regidao ou estados brasileiros, especialmente na
pandemia de Covid-19. A situacdo de desemprego durante esse periodo também

pode ter contribuido significativamente para tais mudancas.

Densidade populacional por UEPEs

Elaborado por Novo Milénio. Fonte: Censo 2010 IBGE
Vila dos Pescadores Raiz da Serra 2,18 0%
16.565,62 10% Guara-Vermelho 4,29 0%

Vila Nova demais setores 27,85 0%

11.858,54 7% Vila Esperanca 16.845,17 10%
Piacaguera 32,33 0%

Vila Sdo José

11.091,62 7% Outra 417,79 0%

Sitio Cafezal 46,60 0%

Cota 200 Vila Light 184,47 0%

10.845,35
Lo Vila Natal
18.216,83 11%

Paranhos 347,62 0%

Vila Elizabeth
1.966,99 1%

\ Centro 2.166,95 1%
3 Parque Séo Luis
2.393,92 1%

Vila Couto 3.717,37 2%
\_Jardim Nova Republica
4.006,03 29

Cruzeiro Quinhentista 69,08
0%

Jardim Serra Pildes-Zangala 72,56 0%
Anchieta

10.181,01 6%

Pinhal do
Miranda
9.505,59 6%

Ilha Caraguata
9.111,92 5%

Itutinga-Piloes 4.497,28 3%
Vale Verde 5.288,43 3%

Vila Fabril 6.045,51 4%

< o M 80 162,90 0%
Jardim Casqueiro 6.264,32 4% Lo 3

Santa Rosa 8.195,76 5% -/
Jardim S&o Francisco
7.594,32 5%

Fonte: Novo Milénio com dados do Censo IBGE 2010
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O PIB per capita, segundo fonte do IBGE de 2018, era de R$101.597,09,

ficando em 18° do estado e 1° na regiéao.

Cubatédo é uma das cidades com maior arrecadacao de impostos da regido
metropolitana da Baixada Santista, com status de municipio mais rico entre as
cidades vizinhas, mas isso ndo necessariamente se converte em servicos de
melhor qualidade para seus municipes. Ha uma caréncia em saneamento basico
e had muitas é&reas invadidas pela populacdo na busca por moradia. Os
equipamentos de educacao, saude e assisténcia nem sempre estdo dentro dos

territorios, dificultando a vida de seus usuarios.

Interfaces entre a Educagao, Saude e Assisténcia Social

Segundo Silva, et al. (2016, p. 114) a busca por integracdo entre saude e
educacao para promoc¢ao de um sistema educacional efetivamente inclusivo exige
uma série de estratégias coordenadas, a partir das quais 0s sujeitos terdo
condicbes de desenvolver um trabalho coletivo em prol da educacédo de todos.
Entre essas estratégias, certamente estdo a necessidade de reformulacdo da
formacao de profissionais de salde — que precisam compreender os problemas e
demandas escolares —, a articulacdo entre instituicbes académicas e redes de
servicos para o desenvolvimento de pesquisas, métodos e formacgao continua, e a
reestruturacdo do funcionamento escolar, a fim de que valorize professores e
alunos e assim oferega melhores condigbes de um fazer educativo que promova o

desenvolvimento de todos.

Em pesquisa realizada na cidade de Santos, municipio vizinho a cidade de
Cubatéo, com professores de salas regulares do ensino fundamental que tinham
alunos com deficiéncia e TEA, concluiu-se que as diversas areas do
conhecimento se envolvem no atendimento aos alunos com deficiéncia, mas nao
obstante estas instancias pouco ou nada se conversam, ocorrendo apenas o

encaminhamento de criangas da educacdo para a saude, onde sao
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diagnosticadas, rotuladas e devolvidas para a escola, sem a elaboragdo e
efetivacdo de planos conjuntos de atendimento que caminhem em direcdo ao
processo de uma educacéo inclusiva que garanta acdes intersetoriais” (SILVA, et
al., 2016, p. 114). Isso demonstra que o contexto de atendimentos setorializados
nao é exclusividade do municipio de Cubatdo, mas de um perfil existente em

nossa regiao.

Ja em relacdo a educacdo especial e assisténcia social, para Marchesini
(2015, p. 64) as politicas determinam que os profissionais das duas areas
trabalhem de maneira articulada e atendendo todas as necessidades especificas
das pessoas publico-alvo da educacgéo especial. E fundamental que a educagéo
e a assisténcia social se configurem enquanto areas articuladas, a fim de
beneficiar as familias, os alunos, os professores e demais profissionais envolvidos

na escola.

O municipio de Cubatdo conta com o servico de assisténcia social dentro
da Casa da Esperanca, equipamento onde séo realizadas as avaliacbes e 0s
atendimentos multiprofissionais. O servi¢co social € a porta de entrada junto com o
setor meédico. Apés a passagem pelo médico da instituicdo, a crianca é
encaminhada ao servico social, onde é realizada a matricula da crianga, a
avaliagdo socioeconémica, o encaminhamento aos beneficios e aos exames que

sejam necessarios, sendo direcionado para os atendimentos nos setores.

Segundo a lei n° 12.435, de 6 de julho de 2011 que estabelece as regras
para concessdo do beneficio sdo impostas limitacdes como renda mensal per
capita inferior a um quarto do salario minimo e comprovacdo da deficiéncia

através de avaliacdo e laudo expedido por equipe do SUS ou do INSS.

As familias recebem orientacdo sobre o Beneficio da Prestacao
Continuada (BPC) destinado as pessoas idosas acima de 65 anos ou com
deficiéncia. Sdo também encaminhadas ao transporte, a carteirinha municipal e
intermunicipal, e ao passe livre, beneficio destinado ao deficiente e um

acompanhante para viajar fora do estado.
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Hoje o Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS) preconiza que, para
acessar o0 beneficio do BPC, seja referenciado ao CRAS do seu bairro, ou no
equipamento mais proximo, sendo a Casa da Esperanca o local de acesso. Todas
as criancas que passam pela instituicdo e com a necessidade do beneficio sé&o
referenciadas no CRAS e cadastradas, para posteriormente com o card Unico, 0
cadastro da assisténcia, conseguira dar entrada ao beneficio, uma das exigéncias
do INSS.

Marchesini (2015, p. 64) ainda afirma que o atendimento de assisténcia
social também pode ir muito além dos beneficios e de eventuais auxilios
econdmicos, pois 0s assistentes sociais tém a funcdo de garantir o acesso e a
permanéncia na escola, além de favorecer a articulagdo entre a assisténcia
social, a educacéo, a saude, o transporte, e outras politicas publicas em prol das

familias e principalmente dos alunos.

E determinado por lei que as professoras da sala de recursos orientem o0s
pais ou responsaveis pelos alunos, bem como a comunidade, sobre
procedimentos e encaminhamentos sociais, culturais, laborais e de saude, ou
seja, deveria haver uma troca entre profissionais para que ambos pudessem
orientar da melhor forma (SAO PAULO, 2014).

Com relagéo a articulagdo entre os os profissionais do AEE e a assisténcia
social no municipio visando promover acfes participativas em beneficio dos
alunos com deficiéncia, ndo existe nenhum tipo de parceria, hem mesmo

conhecimento das acdes praticadas por essa secretaria.
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A Secretaria de Educacéo

A rede municipal de educagcdo conta com 54 unidades, sendo elas dos

segmentos que vao desde a creche ao ensino fundamental Il. O municipio tem

uma escola técnica de musica e uma escola especializada que atende alunos

com nivel de comprometimento grave.

UMES Creche | Educaga Ensino Ensino EJA Projeto Escola
o Infantil | Fundament | Fundamenta Técnico Especializa
all [l Musica da
15 19 20 9 4 1 1
TOTAL 54

A Secretaria de Saude

Segundo o Departamento de Atencdo a Saude - Divisdo de Atencéo Basica
do municipio, cada equipe de Saude da Familia é composta por: médico
generalista ou especialista em Saude da Familia, ou médico da Familia e
Comunidade; enfermeiro generalista ou especialista em Saude da Familia; auxiliar
ou técnico de enfermagem; e agentes comunitarios de saude. Podem ser
acrescidos a essa composicao os profissionais de Saude Bucal: cirurgido-dentista
generalista ou especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em Saude

Bucal.

O municipio conta com 34 (trinta e quatro) Enfermeiros(as) distribuidos(as)
nas 18 (dezoito) Unidades de Saude; 4 (quatro) pediatras, porém o Programa

preconiza Médico Generalista, ou Especialista em Saude da Familia, ou Médico
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de Familia e Comunidade. Com tais especialidades, ha um total de 26 (vinte e

seis) Médicos exercendo a fungéo.

Unidade Béasicas de Saude | Equipes de Saude da Familia | Pronto Socorro Hospital
(ESF’s) Municipal
18 27 1 PS Central 1
1 PS Infantil

Sobre o servi¢o de vigilancia infantil, a municipalidade conta com o Servico

de Especialidades Pediatricas (SEP).

Na Atencéo Béasica do Municipio, séo realizados os primeiros atendimentos
meédicos necessarios e encaminhados ao SEP quando néo possuem diagndstico
fechado. Porém, quando o diagnostico € TEA, o paciente € encaminhado a Casa
da Esperanca, que podera receber atendimento em sistema Ambulatorial ou no
Projeto “Transformando Vidas”. O projeto mencionado € um termo de fomento
realizado em parceria entre a Casa da Esperanca e a municipalidade como
prestacdo de servicos no atendimento a 500 criancas, adolescentes e jovens com

deficiéncia.

O Departamento de Atencdo a Saude ressalta que estuda meios de

implantar na Atencdo Basica o formulario M-CHAT?,

A Casa da Esperanca

Em 1980, ocasido em que o numero de pessoas com deficiéncia era
crescente na cidade de Cubatdo e as mesmas tinham que procurar tratamento

nas cidades vizinhas, o Rotary Club e as autoridades constituidas do municipio se

22 M-CHAT: instrumento de rastreamento precoce de autismo, que visa identificar indicios desse
transtorno em criancgas entre 18 e 24 meses.
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mobilizaram para criar uma instituicio com a finalidade de assistir, tratar e
reabilitar esse contingente populacional. Assim, em 21/03/1980, foi fundada a
casa que atende criangas, jovens e adultos nos setores especificos de tratamento
e € uma Organizacdo Nao Governamental, que recebe verbas da municipalidade
e doacOes voluntarias. Neste servico, sdo ofertados os seguintes atendimentos:
psicologia, fisioterapia, professor de educacdo fisica, professora de arte,
pedagogia, fonoaudiologia, terapia ocupacional, o setor médico e de assisténcia

social.

A instituicdo ganhou recentemente novos espacos, ampliando os ja
existentes, através da iniciativa da indastria Carbocloro, que construiu um novo

prédio para melhor atender & demanda.

Foto 1: sala de atendimento psicolégico  Foto 2: sala de atendimento pedagdogico
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Foto 3: sala de arteterapia Foto 4: producdes artisticas da instituicao

Foto 6: hidroterapia Foto 7: sala de fisioterapia
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Foto 10: preparativos para bazar Foto 11: consultério médico

O Servico de Especialidades Pediatricas

O Servico de Especialidades Pediatricas (SEP) integra o Sistema Unico de
Saude, sendo localizado em um anexo do Pronto Socorro Infantil. E administrado
pela Organizacdo Nao Governamental “Caminho de Damasco” e tem como
objetivo o atendimento em especialidades infantis, compondo o0s servicos das
Unidades Basicas de Saude (UBS).
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Neste servi¢co, sdo oferecidos atendimentos multiprofissionais, que servem

como referéncia no encaminhamento para a Casa da Esperanca.

Ao lado direito, a imagem da sala de atendimento psicolégico onde ocorreu

a entrevista.

Foto 12 e 13: Servico de Especialidades Pediatricas

A Secretaria de Assisténcia Social

O servico de assisténcia social tem como porta de entrada o Centro de
Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) que atua com as familias, orientando e

fortalecendo os vinculos sociofamiliares.

Ja o Centro de Referéncia Especializado da Assisténcia Social (CREAS) é
voltado ao atendimento de pessoas que sofrem violacfes de direitos (idosos,
pessoas com deficiéncias, criancas e adolescentes, violéncia doméstica, vitimas

de racismo, entre outros).

O CREAS recebe as denuncias por meio de rede (Conselho Tutelar, Pronto

Socorro, Disque 100, Delegacias, etc.), mas também podem ser feitas
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pessoalmente. A equipe faz o registro e, posteriormente, leva-as para

averiguacéao e atendimento.

Centro de Referéncia de Centro de Referéncia Equipe CREAS
Assisténcia Social Especializado de
Assisténcia Social

CRAS - Centro CREAS - Jardim Costa e Silva | 1 coordenador

CRAS - Vila Natal 6 assistentes sociais

CRAS - CEU das Artes (Jardim 4 psicologos

Nova Republica) 2 técnicos administrativos
CRAS - Rubens Lara 4 técnicos de promogéo social

Centro de Cadastramento
Social - Centro
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6. RESULTADOS E DISCUSSAO

6.1 Rede de atencéo institucional: entre a intencdo da intersetorialidade e a

pratica da setorialidade

A seguir apresentamos um fluxograma de Acompanhamento e
Atendimento da pessoa com TEA na rede publica com os servicos de apoio
ofertados pelas secretarias de saude e da educagcdo do municipio de Cubatao.
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MINISTERIO DA
SAUDE

MINISTERIO DA
EDUCAGAO

POLITICA
DE

»| EDUCAGAO
INCLUSIVA
2008

DIRETRIZES DE
ATENGAO A
REABILITAGAO
DA PESSOA COM
TEA

SECRETARIA DE
EDUCAGAO

SECRETARIA DE
SAUDE

UNIDADE
BASICA DE
SAUDE
EESSP(;‘E?:'I':L DEPARTAMENTO ESCOLAS
PRINCESA |<+Mais suporte— DE EDUCAGAO |—INCLUSAO—5| DO ENSINO
REGULAR
ISABEL INCLUSIVA
SERVIGO DE
ESPECIALIDADES
PEDIATRICAS
SAUDE MENTAL
PROFESSORES
DE EDUCAGAO
ESPECIAL PROFESSORES
ATENDIMENTO fo SALAS DE
EDUCACIONAL contratunio RECURSOS
ESPECIALIZADO MULTIFUNCIONAIS

PROFISSIONAL DE
APOIO ESCOLAR

INCLUSIVO

CASADA
ESPERANCA
(ATENDE
TODOS 05
TIPOS DE
DEFICIENCIAS)

Elaborado pela autora: fluxograma da Rede Municipal de Cubatao
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De acordo com o fluxograma, podemos acompanhar o trajeto de
Acompanhamento e Atendimento da pessoa com TEA na rede escolar e no
sistema publico de saude, ofertados pela secretaria de educag¢do do municipio de

Cubatéo a crianca com TEA.

Em muitos relatos dos pais e de funcionarios da educacéo, ha indicacao de
diversas fragilidades existentes nos servicos que compdem a rede de atencado as
criangas com TEA existentes no municipio, desde a porta de entrada das UBSs
ao Centro de Especialidades Pediatricas, em seguida a Casa da Esperanca,
guando observados indicios de deficiéncia em seus filhos. Este é o trajeto
percorrido pelas familias que utilizam a rede de atencdo da secretaria de saude.
Devido a essas fragilidades, muitas familias buscam o atendimento em municipios
vizinhos ou recorrem a iniciativa privada através dos planos de saude, para
garantir aos filhos o diagndstico e a intervencdo necessaria para 0 Seu

desenvolvimento.

Conforme pesquisa de Gaspar e Jurdi (2020, p. 114), esse € um problema
ndo s6 da cidade de Cubatdo, mas das cidades que compBem a Baixada
Santista, que apontam desafios em relacdo as politicas de rede de atendimento

as pessoas com deficiéncia.

A demanda dos servicos e a falta de equipamentos de salde existentes no
municipio de Cubatdo fazem com que os atendimentos ndo sejam satisfatérios
para atender a toda a populacdo. Nao ha a oferta de atendimento em Centro de
Atencdo Psicossocial Infanto Juvenil (CAPSIJ). Segundo a fala do profissional
entrevistado, um Unico equipamento, no caso o Centro de Especialidades, acolhe
diversos tipos de transtornos e doengas mentais ocasionando sua saturagao: “Ah,
varios. Mental.. Varios. Algum transtorno... S&o varios. E tudo. Aqui atende tudo,
€ toda a demanda (P 7). As demandas, sendo elas diferentes, necessitam de

intervencdes especificas para obter melhores resultados em seus tratamentos:
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Desde violéncia sexual ou violéncia fisica, a esquizofrenia,
depresséo, ansiedade, todos os transtornos. Aqui a gente atende
toda a demanda de Cubatdo. Aqui é o 6rgdo que realiza o
atendimento psicolégico de todas as criancas de Cubatdo. Todas!
(P 7).

A Associagao Casa da Esperanca e Cidadania de Cubatdo “Dr. Ledo de
Moura”, associagao filantropica, civil, sem fins lucrativos, conveniada a Secretaria
de Saude do municipio, tem como finalidade a habilitacdo e reabilitagéo funcional
de pessoas com deficiéncia. O municipio ndo conta com Centro Especializado em

Reabilitacdo (CER) desenvolvido pelo Ministério da Saude.

Os profissionais da saude estdo recebendo o encaminhamento de outros
profissionais e, assim, a demanda tem aumentado consideravelmente devido ao

conhecimento na identificagédo do TEA precocemente.

Hoje na instituicdo a gente tem uma demanda muito grande, por
ser a Unica instituicAo que atende deficientes no municipio
(P 6).

Segundo relatou um dos profissionais durante a entrevista, o quadro de
funcionarios conta com as especialidades médicas de pediatria, neuropediatria,
ortopedista e dentista. Entre os profissionais dos atendimentos clinicos, o
equipamento conta com seis psicologas, cinco para o atendimento e uma para
orientacdo a maes; quatro ou cinco fisioterapeutas, duas terapeutas ocupacionais,
duas fonoaudiodlogas, mas os profissionais da instituicAo aguardam o ingresso de

mais especialistas (P 5).

Concluiu-se, ainda, que houve um consideravel aumento no niamero de
funcionarios e de criancas: “Até o momento a gente esta se adaptando, vai
fazendo mudancas de sala, a gente estd se adaptando até o momento, mas vai
ter uma hora em que a gente vai necessitar de mais espago” (P 5). Apesar de ndo
medir esforcos para atender as familias e mesmo com o aumento do quadro de

funcionarios, a instituicdo ndo consegue suprir a demanda advinda do municipio.

Entre idas e vindas que possam |he dar as respostas que tanto procuram
em relacdo aos tratamentos de seus filhos e a esperanca de encontrar

acolhimento e a ajuda necessaria que correspondam as expectativas do servico
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no que diz respeito ao autismo e outras deficiéncias tratadas na Casa da

Esperanca:

Buscam nosso servico, elas buscam muito aflitas, com uma
hipétese diagnédstica, sem saber o que fazer, sem ter um
direcionamento. Entdo, nesse momento, cabe a gente tentar
tranquilizar essa mae, deixar claro que ela chegou no nosso
servigo, e que a gente ta pra auxiliar no que for necessério (P 6).

As familias revelam que enfrentam dificuldades na busca por profissionais.
A alta demanda, o pouco tempo de duragcdo dos atendimentos e a baixa
guantidade de especialistas também fazem com que essa situacao se torne ainda
mais comprometida. Relatam, também, a pouca atencdo dada as observacdes
dessas maes, que notam um estranhamento no desenvolvimento de seus filhos,
baseadas em suas experiéncias com filhos mais velhos ou com algum parente

mais préximo.

E necesséario compreender a rede de atencdo no municipio de Cubatio
como uma organizacdo técnica, administrativa e de gestdo, e seu modo de
funcionamento que dé conta de responder e apoiar as demandas das criangas
com TEA. Percebemos que muitos municipes estdo insatisfeitos ou ndo fazem
uso dos servi¢cos que compdem a rede devido a fragilidade ou por ndo atenderem

as necessidades fundamentais preconizados pelo Ministério da Saude.

Segundo Costa e Mendes (2014, p. 20): “é possivel eleger o conceito de
rede a partir do ponto de vista epistemoldgico, na possibilidade de integracdo da
diversidade, como possibilidade de encontro e relacdo entre as diversidades que

se produzem no cotidiano de um determinado grupo social”.

Em consonancia com o Artigo 13 do paragrafo § 2° da Lei n° 13.257, de 8
de marco de 2016, que dispbe sobre as politicas para a primeira infancia e altera
a Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990, do ECA: “Os servicos de saude em suas
diferentes portas de entrada, o0s servicos de assisténcia social em seu
componente especializado, o Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia
Social (Creas) e os demais 6rgaos do Sistema de Garantia de Direitos da Crianca
e do Adolescente deverdo conferir maxima prioridade ao atendimento das

criancas na faixa etaria da primeira infancia com suspeita ou confirmacéo de
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violéncia de qualquer natureza, formulando projeto terapéutico singular que inclua

intervengcao em rede e, se necessario, acompanhamento domiciliar” (NR).

Sabemos que é um grande desafio propor agcées conjuntas entre setores
gue possam contribuir com a atuagéo de profissionais e o aprimoramento dos

servicos, numa perspectiva em que o0 usuario possa ser visto com centralidade.

De acordo com Mendes (2010, p.2300), “as redes de atencdo a saude
constituem-se de trés elementos: a populagao, a estrutura operacional e o modelo
de atencdo a saude”. Essas redes para o publico com deficiéncia e da saude
mental ainda precisam ser estruturadas e definidas através de um modelo de

atendimento especifico as demandas de cada grupo.

Algumas familias priorizam a iniciativa privada através dos planos de saude
como garantia de atendimentos e recorrem ao SUS quando passam por alguma
dificuldade, como a saida de um emprego, ou durante a dificuldade financeira em

algum momento da vida.

Devido a dificuldade para conseguir uma vaga no atendimento na uUnica
instituicdo de atendimento a saude do municipio e por terem que ficar aguardando
em lista de espera, buscam outros meios de garantir as terapias de seus filhos. O
apadrinhamento € um dos caminhos escolhidos por familias que buscam ajuda,
fazendo com que os protocolos de chamamento ndo se tornem igualitarios

tampouco democraticos a todos que necessitam:

Ele tava pelo convénio. Ai como eu nao tenho mais convénio,
devido a amizade que eu tenho com um vereador daqui ele fez o
“corres” ai pra mim, das especialidades que ele precisava. E,
gracas a Deus, eu tenho pessoas pra me ajudar nesse sentido (M
1).
O capitulo Il da Lei Brasileira de Inclusao (LBI), que trata do direito a
salde, assegura a atencao integral a saude da pessoa com deficiéncia em todos
os niveis de complexidade, por intermédio do Sistema Unico de Salde (SUS),

garantindo acesso universal e igualitario (BRASIL, 2015).

Dispde, também, ao direito a habilitacéo e reabilitacdo e consta, no capitulo

Il, a prestacao de servigos proximos ao domicilio da pessoa com deficiéncia, com
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a organizacao das redes de atencdo a saude (RAS) nos territérios locais e as
normas do SUS (BRASIL, 2015).

Moreira e Campos (2017, p.464) sinalizaram a importancia da atencdo a
saude mental e a organizacdo do trabalho em rede, visando a potencializar o
trabalho das equipes na atencao basica, articulando trocas e saberes entre 0s
servi¢cos, mas, como vimos, o municipio de Cubatdo ainda apresenta caréncia em

diversos setores do cuidado aos seus usuarios.

Partimos da experiéncia compartilhada das praticas abordadas por Lopes e
Malfitano (2006, p.506) de um projeto de extensdo desenvolvido em parceria
entre a universidade e servigco pela UFSCar e o projeto Rotas Recriadas em
Campinas/SP, onde foram desenvolvidas acbes de prevencado, diagnostico,
cuidado e protecéo, capacitacao dos profissionais, comunicagao entre os setores,
fiscalizacdo e gestdo. Tinham como base o conhecimento das rotas de
exploragdo sexual de criangcas e adolescentes e convidaram, em 2004, sete
parceiros técnicos para o0 desenvolvimento de projetos de intervencdo e
elaboracdo de metodologias sociais em pesquisa-acdo de enfrentamento ao
referido fenébmeno. Participaram diferentes regides do pais, entre elas; Manaus e
Belém: Centros de Defesa; Piaui: Universidade Federal do Piaui (intervencdo em
quatro municipios); Aracaju: Prefeitura Municipal de Aracaju; Goiania:
Universidade Catdlica de Goiania (intervencdo em quatro cidades); Foz do
Iguacu: ONGs; e Campinas: Prefeitura Municipal de Campinas e Conselho
Municipal de Direitos da Crianca e do Adolescente (CAMPINAS, 2004a).

Essa proposta de atuacdo em rede multiprofissional e intersetorial,
envolvendo diferentes regides do pais, permitiu que profissionais com formacgdes
distintas pudessem atuar de forma preventiva, acompanhando através da
intervencdo e de fatores singulares de cada sujeito e dentro do seu territorio.
Experiéncias como esta poderiam nos trazer novas possibilidades de atuacéo e
pesquisa, fornecendo dados significativos em relagdo ao periodo pés pandémico

sobre o0 TEA na regido da Baixada Santista.
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De acordo com Pereira et al. (2020, p.2), a avaliacdo das criancas
realizada em equipe pressupde relevante importancia na observacéo de aspectos
relacionados a diferentes perspectivas e conhecimentos, levando em

consideracao o contexto das familias e suas necessidades.

Esta imagem coloca a familia como pilar principal para que os servicos de
educacédo e saude possam acontecer dentro das necessidades das familias, por

meio da escuta dos pais ou cuidadores.

SUSPEITA
DE
TEA

Imagem elaborada pela autora: familia como pilar na construgéo das redes de apoio, no processo

de avaliacdo e intervencao.

Segundo o projeto terapéutico a ser desenvolvido, proposto pelo Ministério
da Saude (2014, p.63), deve resultar:

1°) do diagnostico elaborado;

2°) das sugestdes decorrentes da avaliacao interdisciplinar da equipe;
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3°) das decisbes da familia. Todo o projeto terapéutico, portanto, sera
individualizado e deve atender as necessidades, as demandas e aos interesses
de cada paciente e de seus familiares. A crianca com TEA e a familia sdo os

pilares principais na rede de atencédo, sendo extremamente importante a escuta

do individuo, dos pais e cuidadores.
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Essa outra imagem nos mostra o trabalho multiprofissional através das
diretrizes de acompanhamento e atendimento da pessoa com TEA na rede SUS,
inspirado no Ministério da Saude, relacionado as acbes de avaliagcdo, no
atendimento precoce, bem como os protocolos de intervencéo e a necessidade do

matriciamento?® durante todo o processo.

A proposta de unir conhecimentos multiprofissionais entre saude, educacao
e a participagdo das familias de pessoas com TEA no processo de avaliacdo e
cuidado sédo essenciais para oferecer um atendimento que possa auxiliar no
desenvolvimento de criancas dentro do espectro, nas areas da comunicacao e
interacdo social, da necessidade do diagnostico diferencial e identificacdo de
potencialidades (MINISTERIO DA SAUDE, 2014, p 40).

As acbes de matriciamento e articulacdo que partem do setor saude em
parceria com as escolas, trazendo a expertise de cada area profissional, também
sdo relevantes para o acompanhamento bem-sucedido do sujeito com TEA.
Contudo, de acordo com um dos profissionais, ndo é essa dire¢cdo que se articula

a rede de atengcdo no municipio. Segundo ele(a):

N6s vemos que, infelizmente, a nossa rede acaba sendo
fragmentada e a gente ndo consegue acessar ela de todas as
formas. Mas, quem sabe, a gente consegue fazer essa parceria,
pra que essa rede seja 100%, que seja eficaz (P 6).

Em se tratando do municipio estudado, o trabalho intersetorial pode
colaborar com uma nova abordagem na rede de cuidados. O trabalho
individualizado dos profissionais que atuam no servigo publico, a dificuldade de
acesso dos usuérios e a falta de promocgdes coletivas estdo presentes nesses
sistemas. Seria necessario romper com um modelo fragmentado desses sistemas
presentes na educacdo, salde e assisténcia, ainda presentes na pratica de
gestdo, para abrir espacos de didlogos, que assegurem protocolos de
atendimentos que possam levar a resultados mais significativos as pessoas com o

diagnéstico do TEA.

23 Matriciamento ou apoio matricial € um novo modo de produzir satide em que duas ou mais
equipes, num processo de constru¢cao compartilhada, criam uma proposta de intervencéo
pedagoégico-terapéutica (BRASIL, Ministério da Saude, 2011).
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De acordo com Wanderley et al. (2020, p.8), a intersetorialidade pode
complementar acoOes, evitando a fragmentagdo e proporcionando um olhar na

totalidade dos sujeitos que dependem do servico publico.

A escola tem um papel fundamental na identificacdo e acompanhamento
das criancas com TEA, sendo capaz de auxiliar e compor a equipe de

intersetorialidade dos servigcos, como nos coloca uma das mées entrevistadas:

Ele deu outro 14, o F70. Ai o psiquiatra pediu outros exames e ai
fechou com o F84, que era totalmente diferente. O primeiro
diagnédstico dele, quando deram, era como se ele nao tivesse
capacidade de aprender. E ndo era esse. Tanto é que quando
descobriram foi aqui mesmo na Maria do Rosario (M 1).

Assim, nessa peregrinacao pela rede, foi na escola Maria do Rosario que a
mae encontrou respaldo, demonstrando a importancia do espac¢o escolar como

agente ativo na identificacdo do TEA.

Aléem de toda a discussdo em relacdo a deteccdo e a definicAo dos
diagndsticos que norteardo os tratamentos que serdo dispensados, bem como no
setor da educacédo a existéncia de apoio pedagdgico, familias das criangas com
TEA também enfrentam toda uma discussdo relacionada a medicalizacao.
Importante ressaltar que a sociedade muitas vezes atribui a medicalizacdo o
controle de comportamentos que poderiam ser modificados através de orientacao

a seus cuidadores.

Por isso, cabe dizer que o atendimento multiprofissional tem importante
papel no desenvolvimento de criancas desde a 12 infancia. A seguir, através do
relato de uma mae em consulta médica, percebemos a falta de planejamento de
estratégias que poderiam ser utilizadas por muitas familias que também passam
pela mesma situacao, seja no meio familiar, seja nas escolas ou em ambientes de
lazer, levando-as ao isolamento e enfrentamento de situacfes de julgamento

social pelos comportamentos demonstrados pela crianca:

E, vamos dar um remédio pro seu filho, porque ai ele vai
conseguir ficar calmo, vocé vai conseguir resolver as suas
questoes...” Ele deu a entender, tipo assim: “Vamo dopar ele que
vamos resolver essa situagdo”. Ai foi quando eu nao aceitei e
falei: “Néo, doutor, vamos esperar, que eu hdo sei como é. Quero
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ver se existe uma possibilidade de eu estar lidando com o [ ]
porgue isso € muito novo pra gente - de uma outra forma (M 4).

Os profissionais da saude estdo recebendo o encaminhamento de outros
profissionais e, assim, a demanda tem aumentado consideravelmente devido ao

conhecimento na identificacdo do TEA precocemente.

Em estudo de ensaio clinico randomizado, Whitehouse et al. (2021, p.8)
apontou “que uma intervengdo preventiva reduziu o0s comportamentos
diagnésticos de TEA quando utilizado na época em que o desenvolvimento atipico

emerge pela primeira vez durante a infancia”.

Pletsch, Sa e Mendes (2021, p.15) entre outros autores “defendem a ideia
de que a escola como espaco de acesso universal e muitas vezes o Unico
instrumento publico nos territérios pode por meio do PSE?* ser o lécus privilegiado
na gestdo da intersetorialidade tdo necessaria para garantir os direitos
educacionais e sociais dessa parcela da populacdo”, atuando de forma

colaborativa e complementando as necessidades da crianga.

Quanto ao setor da educacédo, a situacdo torna-se um pouco diferente.
Quando as familias precisam escolher a escola para o filho estudar, ha a procura
de algumas familias prioritariamente pelo servico publico, uma vez que a iniciativa
privada nem sempre estd preparada para receber alunos com deficiéncia,
chegando a negar a matricula de modo implicito, colocando dificuldades quando
teriam conhecimento das reais condi¢6es do aluno, repassando para as familias a
responsabilidade de contratacdo do profissional de apoio e a maioria dessas
escolas ndo oferece o atendimento educacional especializado em salas de
recursos multifuncionais, como esta disposto na legislacdo: “Os sistemas de

ensino devem matricular todos os alunos, cabendo as escolas organizar-se para o

24 programa Sautde na Escola (PSE): O Programa Satde na Escola (PSE), politica intersetorial da
Salde e da Educacdo, foi instituido em 2007 pelo Decreto Presidencial n® 6.286, de 5 de
dezembro de 2007. As politicas de salde e educacao voltadas as criancas, adolescentes, jovens e
adultos da educacado publica brasileira se unem para promover salde e educacdo integral. A
intersetorialidade das redes publicas de saude e de educacéo e das demais redes sociais para o
desenvolvimento das ac6es do PSE implica mais do que ofertas de servicos num mesmo territério,
pois deve propiciar a sustentabilidade das ac¢Bes a partir da conformac@o de redes de
corresponsabilidade. A articulacdo entre Escola e Atencdo Primaria a Salude é a base do
Programa Salde na Escola. O PSE é uma estratégia de integracéo da salde e educacgdo para o
desenvolvimento da cidadania e da qualificacdo das politicas publicas brasileiras.
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atendimento aos educandos com necessidades educacionais especiais,
assegurando as condi¢cdes necessarias para uma educacdo de qualidade para
todos” (MEC, 2001).

O Projeto Politico Pedagdégico (PPP) também é um documento norteador,
fundamental no trabalho escolar. E necessario para que possam subsidiar as
praticas educacionais dos estudantes com necessidades educacionais especiais.
Aléem de um PPP que explicite a forma pela qual se dara o ensino de criancas
com deficiéncias, conforme Vilchez (2018, p.19), € preciso que também exista o
acompanhamento dos diagnosticos, os laudos e o0s relatorios feitos por
especialistas, como médicos, psicologos, pedagogos, fonoaudiolégos,
fisioterapeuas, terapeutas ocupacionais, dentre outros profissionais, dos

estudantes com deficiéncia que estdo incluidos na escolas”.

As familias encontram na escola publica, a garantia de direitos que a rede
privada ainda ndo oferece para receber alunos com algum tipo de deficiéncia,

assim declara uma méae entrevistada:

Entdo eu comecei a perceber, primeiro, que meu filho ndo ia ter o
atendimento que existe [na rede publica]. Porque a prépria Dra.
Maria Lucia falou pra gente -- pra mim e pro meu marido: “Eu
tenho melhores resultados em pacientes que estudam em escola
publica do que em escola particular (M 3).

7

Por meio dessa fala, uma mée aponta que é na escola publica que as
criancas apresentam melhores resultados no desenvolvimento, talvez por
encontrarem nela uma rede de apoio com profissionais especializados e sistemas

de ensino mais flexiveis.

Cabe destacar o apontamento de um estudo realizado por Mapelli et al.
(2018, p.8) de que a familia tem um grande potencial de acolhimento social,
suporte e auxilio na promocdo ao desenvolvimento. Seria oportuno inserir a
familia nas discussdes sobre os melhores caminhos, decisGes e procedimentos a
serem escolhidos nos cuidados concernentes a seus filhos e com ela estabelecer
critérios de cuidados em saude.
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Ja algumas criancas chegam ao ciclo | do ensino fundamental | sem
gualquer diagndstico, devido ao desconhecimento dos pais ou resisténcia a
aceitacao de que seu filho possa apresentar algum problema no desenvolvimento,
ou ainda a dificuldade de alguns profissionais que acompanham criancas que ja

apresentavam sinais de estarem dentro do espectro na 12 infancia.

Entdo, eles ndo tém vindo na fase inicial, ndo. Tem demorado um
pouco mais. Entdo normalmente tem crianca de sete anos, tudo
encaminhado do pediatra. Ndo tem sido precoce, ndo. Nao tem
sido. Eu ndo vejo que tem sido precoce, ndo. Porque da pra gente
visualizar com um ano e meio. Até bebezinho da pra a gente
visualizar se a crianca tem algum transtorno, alguma coisa. E eu
nao tenho visto os médicos, pelo menos aqui no municipio de
Cubatéo, ndo tenho visto crianca com atendimento precoce, néo
(P7).

Essas familias encontram a escola como local de apoio e acesso as
orientacdes quanto a necessidade da crianga, além disso, sdo orientadas a
passar por avaliacdo médica na tentativa de melhorar o prognostico em relacdo a
aprendizagem. A escola realiza uma série de encaminhamentos para a Unidade
Basica de Saude (UBS), solicitando uma investigacao em relacéo a determinadas
criancas ja frequentando o ensino fundamental | e que demonstram defasagens

gue se acentuaram devido as demandas com a alfabetizacéo.

E sabido pela ciéncia que a neuroplasticidade em criancas é bastante
acentuada e da importancia de intervir quando ainda bebés, o que pode favorecer
muito o seu desenvolvimento, evitando prejuizos maiores com a poda neuronal?®

que ocorre dentro da 12 infancia, por volta dos 2-3 anos de idade.

A neuroplasticidade intensa desse periodo permite que
intervencdes realizadas em conjunto com a familia, terapias e
escola possam programar sintomas por meio da epigenética,
melhorando a qualidade de vida e a funcionalidade da crianca
(ROTTA et al., 2018, p.33).

Alguns profissionais j& compreendem a necessidade da intervengéo

precoce, principalmente quando a crianca participa de espacos destinados ao

25 Poda neuronal: processo que ocorre dentro do cérebro, que resulta na reducdo do nimero total
de neurdnios e sinapses. Esse “corte” acontece iniUmeras vezes ao longo da vida, sendo mais
intenso préximo aos 3 anos de idade e na adolescéncia.
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cuidar e educar. A creche tem um papel fundamental quando pensamos num

ambiente de interagdo com outras criancas e profissionais, ampliando a rede de

apoio as familias e acendendo o sinal de alerta de que algo inesperado ocorre

com a crianca ou de que ha algum atraso no desenvolvimento infantil na 12

infancia.

A escola como meio de convivéncia com outras criangas, fora do

ambiente familiar, divide a atenc&o de outras pessoas, diferente dos pais. E neste

espaco que passa a observar e imitar outros comportamentos, em situacdes de

atividades de vida diaria, como a alimentacéo e o autocuidado.

O

s

Geralmente é encaminhado pela escola, pelo PS infantil, maes
vém por conta propria ou tém algum familiar e agora [os
encaminhamentos partem da UBS]. Entdo agora Vvém
encaminhamentos direcionados e € feita essa triagem (P 5).

Cada vez mais a gente percebe que tanto os pediatras,
professores, estdo tendo uma visdo melhor agora. Porque
também ta muito bem divulgado, meios de comunicacdo, midias
sociais. Entdo o professor, até na creche, jA vem observando mais
algumas caracteristicas, ja encaminha, os pediatras - ndo todos,
mas a grande maioria. Porque antes [se falava] “Ah, espera até
trés anos que ele vai falar’. E hoje ndo. Hoje ja estdo mandando.
E as proprias mdes. Tem mée que vem por ela, porque ela
mesma ta percebendo que tem alguma coisa de diferente na
crianca. Entado ta partindo também das familias (P 5).

relato de outras maes com as observagcdes mencionadas, por

professoras do periodo em que seus filhos ainda estavam na creche poderiam

servir de alerta a outros profissionais para que pudessem intervir precocemente:

Quatro aninhos. Ele ia pro parquinho, ai ele ficava bem distante
das outras criangcas. E a professora comecou a falar isso e eu
fiquei percebendo. Realmente, pra mim isso foi um choque (M 1).

Al, foi pouco tempo que ele tava na creche, a professora dele, da
creche, falou que o ... era um pouco diferente das outras criangas.
Que o comportamento dele era um pouco diferente, pra a gente
ficar analisando essa questéo. Ai ela nos chamou um dia e pediu
gue, se a gente quisesse, eu [chegasse na creche] um pouco
mais cedo, antes do término da aula dele. E foi ai, quando eu
chegava, eu percebia que estavam todas as criancas brincando, e
ele sempre no canto dele sozinho. Ele ndo participava das
atividades (M 4).
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A professora falava que ele ndo acompanhava os outros alunos.
Que ele tinha muita dificuldade. Na hora de ir pro parque, ele
gostava de ficar sozinho, entéo ele sé tinha um amiguinho (M 5).

E as ‘tias” falavam pra mim que ele ndo falava. E ele até brincava
com as criangas, mas eu sempre perguntava, quando ia pegar
ele, o nome dos amiguinhos e ele ndo sabia identificar. Tinha essa
dificuldade (M 6).

A creche é um espaco importante onde a crianca desenvolve sua
autonomia e compartilha as tarefas do dia, € nela que inicia os primeiros relatos
de suas vivéncias e passa a demonstrar suas preferéncias através da interacao
com diferentes pessoas. E um ambiente rico em possibilidades e através de
atividades como a alimentagcdo, a higiene pessoal e durante as brincadeiras a
crianca aprende de forma natural. Sendo assim, ndo podem ser consideradas

rotinas simples na vida das criancas.

Os estudos relativos as politicas publicas foram unanimes em mostrar que
a politica de Educacédo Especial ainda esta sendo introduzida no atendimento a
crianca de zero a trés anos (VITTA, 2018, p.11). No municipio de Cubatdo, os
professores do AEE sdo encaminhados as creches para avaliar e acompanhar
casos suspeitos do TEA. A creche é um espaco importante de intervencao para
as criangcas que apresentam atrasos no desenvolvimento, podendo melhorar a

sua condic¢ao no futuro.

Nesse sentido, seria necessario de fato que a escola pudesse estar
conectada com os servigos de saude e, quanto mais cedo isso ocorrer, melhor
sera, mas isso precisa ser longitudinal, ou seja, a articulacdo saude e educacao
precisa ocorrer ao longo da trajetéria de ciclos da crianca com TEA para que
todos os profissionais se fortalecam nessa jornada. Contudo, o conjunto de agdes
para que um fluxo de atendimentos se estabeleca ainda carece de infraestrutura
de servicos, de profissionais, bem como de adocéo de praticas intersetoriais. O
gue notamos com as entrevistas é que as a¢bes acabam sendo pontuais e a
escola fica com um acompanhamento mais processual devido a prépria natureza

do seu trabalho, mas que se comunica pouco com 0S Servicos externos.
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Ha ainda a preocupacdo quanto ao futuro; a auséncia de programas para
atender adolescentes e jovens foi relatada durante a entrevista e isso preocupa

familiares e profissionais vinculados ao servico:

A expectativa que todos ndés da casa temos € que tenha um
centro de inclusdo para 0s nossos assistidos maiores. Porque
chega uma hora que a gente ja atingiu uma meta, e sdo adultos. E
as vezes a gente acaba segurando na entidade, na aula de artes,
porgue se a gente der alta eles ndo vao ter uma referéncia, nao
vao ter pra onde ir. E 0 que a gente sente muita falta € uma
extensdo do nosso trabalho, é vocé poder encaminhar com
segurancga esses adultos e que eles tenham um centro de lazer,
de educacéo, de esporte, que eles possam se sentir integrados.
Porque a gente percebe muito aqui na casa que as maes sofrem
muito com a alta. A alta pra elas, desses maiores, € o ponto final.
Acabou, e agora? Vai ficar em casa? (P 5)

No proximo item iremos nos dedicar a anélise mais detida sobre o contexto

escolar e da educacéo inclusiva.

6.2 A centralidade da escola e a politica da educacéao inclusiva

A Educacdo Especial atravessou os muros das escolas especializadas
para as escolas de ensino regular. Podemos perceber mudancas na forma de
ensinar dos professores que, mesmo com as dificuldades na formacdo e as
mudancas de concepcao, através dos estudos que a ciéncia tem nos mostrado ao
longo dos anos, pessoas com deficiéncia ganharam espacos em diferentes locais

publicos, além das escolas que anteriormente eram inacessiveis.

Através de diversos tratados internacionais, Salamanca (Brasil, 1994), a
Declaracdo Mundial sobre Educacéo para Todos (Brasil, 2001), a Declaracéo de
Incheon (UNESCO, 2015) e a Lei Brasileira de Incluséao (Brasil, 2015), aconteceu
uma mudanca de perspectiva na educacao de pessoas com deficiéncia no Brasil.
Criancas e jovens que viviam segregados em seus lares, sem nenhum respaldo
legal que os inserisse em locais publicos de educacao, de esporte, cultura e lazer,

agora podem e devem estar acessando esses locais.
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A escola oferecia a escolarizacdo, em que esses alunos tinham que se
adequar a escola e ndo a escola a eles, integrando através de classes especiais
agueles que eram chamados de alunos treinaveis e educaveis. Ou entdo, em
escolas especiais para aqueles que as instituicbes achavam pertinentes a
matricula em ambientes exclusivos a eles. Muitas escolas ainda trabalham numa
perspectiva conteudista e seriada de aprendizagem, sem abertura a novas
possibilidades de aprendizagem. Segundo Zerbato e Mendes (2018, p. 154), o
Desenho Universal da Aprendizagem (DUA)?® poderia ser uma alternativa de

ensino que beneficiaria todos os estudantes.

[Uma amiga me disse]: Quando meu filho [que estuda em escola
particular] chegar no nono ano, acabou ali.” A escola particular
tem tudo de bom. A estrutura boa. Nao falta uma folha de sulfite,
ndo faltam certas coisas. Porém ela € engessada. Tem tudo ali
prontinho.

Em 2008, com a politica de Educacéo Inclusiva, alunos com deficiéncia
deveriam ser prioritariamente matriculados no ensino regular, com oferta do AEE
em salas de recursos multifuncionais, no contraturno escolar, de instituicbes
publicas, privadas ou sem fins lucrativos (Brasil, 2008). A escola especializada
passou a oferecer escolarizacdo aos alunos com nivel de comprometimento
acentuado e para aqueles em que as familias, por diferentes motivos, resistiram

ao processo inclusivo.

A Educacdo Especial passou um periodo de reformulacdo e com isso
também a resisténcia a aceitacdo por parte de muitos pais e profissionais que
atuavam na educacdo em todos 0s segmentos, professores e gestores,
acreditando nao ser possivel a incluséo total. Com o tempo e com as formacdes
continuadas, esses profissionais foram percebendo alguns ganhos com a inclusao
de alunos com deficiéncia nas classes comuns, com a convivéncia de pessoas
vistas até entdo como “diferentes” e através da sensibilizagao que levou criancas

e adultos a considerarem a importancia de uma escola que pudesse acolher e

%6 Trata-se de um processo de organizacdo metodologica que utiliza solucdes educacionais
diversificadas empregadas com a finalidade de estimular um aprendizado e acessibilidade de
conhecimento a todos, sendo assim, essa concepcao parte do principio de que todas as pessoas
séo diferentes e possuem formas variadas de aprender.
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incluir a todos como um caminho para outras politicas também importantes as

pessoas com TEA.

As escolas passaram a receber verbas do governo federal em dobro
através do FUNDEB, por aluno matriculado nas SRM, através do cadastro na
Secretaria Escolar Digital (SED), como garantia de investimentos na
acessibilidade e como proposta de oferta de uma educacéo inclusiva por parte
dos gestores. Mas é importante enfatizar que nem todas as unidades de
educacdo tinham locais adequados para receber os alunos, materiais e
equipamentos enviados pelo MEC na ocasiao e isso, infelizmente, permanece até

hoje.

J& as escolas especializadas e instituicdes conveniadas tiveram que incluir
seus alunos e adaptar-se a um novo perfil de atendimento. Permaneceram até
entdo aqueles alunos que nao tiveram condicdo de incluséo, devido ao nivel de
comprometimento ou a resisténcia das proprias familias, e as escolas regulares

coube acolher essa nova demanda de alunos oriundos da Educagéo Especial.

O Departamento de Educacado Inclusiva (DEI) do municipio de Cubatdo
tem a frente a Sr2 Denise da Silva Martins da Quinta, que responde pelo
planejamento das ac¢fes relacionadas a Educacdo Especial e do Atendimento
Educacional Especializado.

O municipio conta com 18 professores de Educacdo Especial sem
especificacdes, 37 professores na area de deficiéncia intelectual, 26 professores
de deficiéncia auditiva e 10 professores da area da deficiéncia visual. Conta,
ainda, com uma escola especializada — a UME “Princesa Isabel” — e, segundo
informacgdes da chefe de departamento, algumas escolas retiraram o cadastro do
censo e a SED ndo considera, ndo conseguindo especificar a quantidade de
Salas de Recursos Multifuncionais distribuidas em escolas do ensino regular.
Contamos com cerca de 400 profissionais de apoio, sendo um numero
insuficiente para a demanda existente e, como consequéncia, 0 municipio passa

pelo enfrentamento da judicializac&o.
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Com dados no cadastro da SED, em 2021, o municipio conta com 741

alunos com algum tipo de deficiéncia.

Rede Municipal de Ensino Cubatéo

% Categorias 04/ago
2.3% ALTAS HABILIDADES/SUPERDOTAGAO, 17
48,7% AUTISTA INFANTIL, 361
2,4% BAIXA VISAO, 18
0,5% CEGUEIRA, 4
0,8% FISICA - CADEIRANTE, 6
3,2% FISICA - OUTROS, 24
7,2% FISICA - PARALISIA CEREBRAL, 53
21,5% INTELECTUAL, 159
2,8% MULTIPLA, 21
1,6% SINDROME DE ASPERGER, 12
5,8% SINDROME DE DOWN, 43
0,0% SINDROME DE RETT, 0
1,3% SURDEZ LEVE OU MODERADA 10
1,5% SURDEZ SEVERA OU PROFUNDA 11
0.0% SURDO CEGUEIRA 0
0,3% TRANSTORNO DESINTEGRATIVO DA INFANCIA, 2

TOTAL 741

* Pode ocorrer aluno com mais de uma indicacao.

Fonte: SED - Departamento de Educacao Inclusiva

Os professores que atuam no municipio, apesar da politica de educacéo

inclusiva ja ultrapassar uma década de efetivacéo, ainda buscam seu lugar de fala

dentro e fora das escolas. Esses profissionais ainda necessitam se apoiar na

legislacdo para conscientizar os pares no ambiente de trabalho e fora dele,

levando a sensibilizacdo e o conhecimento durante os atendimentos e em
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horarios de trabalho pedagdgico coletivo (HTPC), em que acontecem as reunides
semanais com experiéncias compartilhadas entre o grupo de trabalho. Mesmo
com os esforcos do Departamento de Educacéo Inclusiva para tornar o papel do
professor do AEE fundamental para que a inclusédo se efetive dentro dos espacos
escolares, ainda identificamos, através de relatos, a dificuldade em dialogar com

outros profissionais de dentro da escola:

Alguns professores, nao séo todos, estdo abertos a orientacdes,
até querem, pedem ajuda de como fazer, como proceder e a
gente faz essa orientacdo. A gente sempre explica que o aluno é
dele e de alguma forma o professor precisa alcancgar esse aluno,
dentro da matéria que ele esta dando, do conteldo que ele esta
dando, de alguma forma ele tem que alcancgar, uma minoria,
infelizmente, que tem essa consciéncia. Eles querem mesmo que
vocé dé uma atividade pra separar, pra que a crianca fique no
fundo fazendo essa atividade e ndo perturbe a aula, isso € o que a
gente vé. Ndo é 100%, mas é a grande maioria. E eles falam,
guando tém algum HTP que vocé vai expor a situacdo, alguns
casos pontuais vocé precisa explicar como funciona o autista,
como tem que ser com ele, uma série de coisas que vocé tem que
pontuar, a fala é “eu ndo estudei pra isso, pra atender esse tipo de
crianga” (P 1).

Na entrevista com os professores observamos a necessidade de incluir o
AEE como parte integrante do grupo profissional, pois ainda se sentem a margem

das decisbes coletivas que poderiam favorecer questdes relacionadas as

demandas que envolvem a inclusédo escolar.

Eu acho que a comecar também por nés mesmos, nos
professores de educacdo especial serem inclusos, porque tanto a
diretoria, quanto a coordenadora esquecem da gente. Eu mesma
estou ha tantos anos no [ ] ha tantos anos na mesma escola em [ ]
e 0 povo me esquece! Lembram de Artes, lembram de Educacédo
Fisica e a professora de Educacdo Especial é esquecida! Eu
tenho que estar falando sempre sobre a gente, sobre a Sala de
Recursos... E complicado. Mas é uma luta interminavel (P 3).

O papel do professor do AEE nas escolas € de fazer com que a inclusao
saia da area da intencionalidade para a pratica. Esses profissionais buscam
meios de apoiar aprendizagens, acessar ambientes e de acolher as criangas até
gue estas possam se sentir seguras e adquiram a autonomia necessaria dentro e
fora da escola. Um dos papéis do AEE é apresentar aos professores do ensino

regular algumas possibilidades, habilidades e potencialidades a serem
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trabalhadas com esses alunos, além de trabalharem em prol da

desestigmatizacdo desse publico, como coloca a professora:

A inclusdo, a aceitacdo dos professores da sala regular. Eles ja
péem um rétulo, o autista j& é conhecido como “o autista”. E
preciso dizer “calma gente, vamos ver, vamos receber, eu vou
estar junto (P 3).

Um dos conflitos mais comuns em sala de aula esta relacionado aos
comportamentos disruptivos?” de criancas com niveis 2 e 3, causando
esteredtipos aos individuos que apresentam o quadro do TEA, como apontado

pela professora:

Tem que sempre fazer esse trabalho com o professor primeiro e ai
€ complicado. E quando o autista tem algumas peculiaridades de
comportamento ai fica mais dificil ainda. E dizem “ele bagunca,
ele atrapalha minha aula” e ndo é bem assim (P 3).

Nas escolas, percebemos que alguns profissionais ainda apresentam
dificuldades quando descobrem que terdo algum aluno com o diagnostico de TEA,
ja que isso exige mudanca na forma de ensino, ainda mais quando se trata de

lidar com o comportamento desse aluno.

Por outro lado, € importante refletirmos sobre a formacdo académica dos
professores somada as questdes culturais e emocionais que envolvem o0s
entraves das relacdes entre professor e aluno, pois sabemos que pessoas com
TEA apresentam singularidades para a aprendizagem que precisam ser
trabalhadas através do conhecimento de técnicas, das mais simples as mais
complexas e, para isso, faz-se necessario analisarmos o que esta sendo ensinado
dentro das universidades para que o0s professores consigam desenvolver

diferentes metodologias que possam alcancar diferentes tipos de alunos:

Acho que o trabalho com o professor da sala regular, ainda nao
entendo por que, é um trabalho arduo pra gente. A pessoa faz a
especializacdo, muitos tém uma pés, cursos e tal, mas a aceitacao
no dia a dia é complicada (P 3).

27 Os comportamentos disruptivos geralmente aparecem diante de situacdes em que o individuo
tenta ganhar atencéo social, se esquivar ou fugir de determinada demanda, ter acesso a algum
item reforcador ou também para escapar de estimulacéo indesejada.
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Seria importante repensar a atuacao dos profissionais que atuam com TEA
em individuos que necessitam de grau maior de apoio para atingir um nivel de

aprendizado necessario para o seu desempenho social na escola e fora dela.

Outro recurso que tem sido acionado pelas familias para além da escola
sdo o0s processos de judicializacdo para que o estado financie/pague
privadamente, através dos planos de saude, o atendimento em Andlise do
Comportamento Aplicada ao TEA (ABA). Com apoio de Atendentes Terapéuticas,
as chamadas ATSs, realizam-se visitas nas casas e nas escolas em que a crianca
estad matriculada para a realizagao da intervengao: “era muito severo, que eu fiz o
plano dele em ABA, esse estava sendo atendido por uma psicéloga que fazia o
atendimento em ABA, numa clinica. E ai a clinica mandou a psiclloga até a
escola para dar as orientacfes ao cuidador de como trabalhar com esse aluno. E
0 psicologo também ia na casa do aluno, entéo ele fazia esse trabalho na escola,

em casa e na clinica” (P 2).

Algumas cidades da regido da Baixada Santista ja oferecem o atendimento
em ABA através do SUS, como a cidade de Santos, através da Clinica Escola do

Autista e em Praia Grande, no SIPTEAZ8,

Os profissionais da salude e educacdo da rede publica estdo buscando
cursos de capacitacdo em Analise do Comportamento Aplicada ao TEA:

Td concluindo uma pés em ABA, que hoje em dia é o0 que ta
preconizando o0 atendimento ao autista. As terapias sao
individuais, mas a gente ta mudando a nossa forma de trabalho.
Existiam também terapias em grupo, que a gente t4 retomando. E
como a gente esta em mudanca, mudanca de atendimento, de
postura, o ABA t4 muito em evidéncia. Acho que a maioria dos
profissionais estao se especializando na ABA, pra poder mudar o
método aqui na casa, porque € isso que a gente estd percebendo
que é a tendéncia e o que funciona pro autista (P 5).

Iniciei a pds ano passado do ABA, mas eu desisti por conta de
ndo ter mais cabeca... Eu ficava o dia inteiro trabalhando online e
a noite eu pegava para estudar. Nao consegui. Mas eu estava
gostando muito, estava aprendendo muito. E ainda aprendo. Eu
estudei ABA. Eu fui estudando, fiz cursos de ABA pela internet (P
1)

28 Sistema Municipal de Intervencio Precoce no Transtorno do Espectro Autista.
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Nessa nova fase de estudo, relacionado ao autismo, mesmo séo
poucos estudos que tem disponivel. E nessa nova fase eu fiz... Eu
estudei ABA. Eu fui estudando, fiz cursos de ABA pela internet (P
2).

De um ano pra cé eu resolvi mudar. Eu comecei a fazer alguns
cursos voltados para a area da criangca autista, agora eu to
fazendo a p6s do CBI para deficiéncia intelectual e autismo. Iniciei
no ano passado, entdo de um ano pra ca essa pandemia, acho
que fez com que a gente se reconstruisse (P 7).

7

Ressaltamos que a escola é um ambiente rico em possibilidades, assim
como a familia, considerando que, qualquer que seja a intervencdo, deve
acontecer em todos os lugares e com todas as pessoas participantes do convivio
da crianga, em ambientes naturais e estruturados, utilizando os mesmos objetivos
de um plano de ensino pensado e avaliado em equipe, com escuta e atuagédo dos

cuidadores.

Os profissionais do Atendimento Educacional Especializado sé&o
professores que estdo dentro das escolas regulares e muitas vezes sao
desconhecidos por profissionais da saude. S&o eles os responsaveis pelas
adequacdes curriculares, oferecem suporte pedagogico e trabalham com as
tecnologias assistivas dentro das salas de aula. Trazem aos professores de
classe comum, funcionarios e equipe gestora 0 conhecimento de praticas
informadas também por evidéncias cientificas utilizadas no caso do TEA, como o
Teacch (Treatment and Education of Autistic and Related Communication
Handicapped Children)?°, o PECS (Picture Exchange Communication System)3°,
o ABA (Applied Behavior Analysis)3!, entre outros instrumentos, avaliando,

preparando materiais e intervindo no atendimento de criangas com TEA.

2TEACCH: é um programa criado no final da década de 1960, na Universidade da Carolina do
Norte (UNC), nos Estados Unidos. O TEACCH, ou Tratamento e Educacdo para Autistas e
Criancas com déficits relacionados a Comunicacdo, envolve as esferas de atendimento
educacional e clinico, em uma préatica com abordagem psicoeducativa, tornando-o por definigéo,
um programa transdisciplinar.

390 PECS: sistema Gnico de comunicagao alternativa/aumentativa desenvolvido nos EUA em 1985
por Andy Bondy, PhD, e Lori Frost, MS, CCC-SLP.

3IABA (Applied Behavior Analysis): Analise Comportamental Aplicada é a pratica de aplicar os
principios psicoldgicos da teoria da aprendizagem de forma sistematica para modificar o
comportamento. A pratica € mais utilizada na educagdo especial e no tratamento do transtorno do
espectro autista (TEA).
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Faz-se necesséario pensar na qualidade dentro desses espacgos de
aprendizagem. Esses professores do AEE acabam sendo a escuta e a voz de
muitas familias em momentos de fragilidade e frente aos desafios impostos na
luta da pessoa com TEA. Assim, a proxima secéo se dedicara a discutir o impacto

da pandemia.

6.3 A pandemia e as fragilidades expostas na atencéo as criangas com TEA

O empobrecimento enfrentado pelas familias brasileiras foi um dos
aspectos mais desafiadores aos profissionais da educacdo e saude durante a
pandemia de Covid-19. Os profissionais da educacao tiveram que se reinventar
em sua rotina, no modo de dar as aulas e nos recursos utilizados, muitos néo
tinham conhecimento para fazer uso das midias digitais necessarias para oferecer
formacdo aos alunos. A maioria das escolas publicas néo investe em recursos
tecnoldgicos e, ha ainda, uma grande polémica quanto ao uso do aparelho celular
dentro das escolas. Houve um periodo de proibicdo nas escolas publicas do
estado de SP pela Lei n° 12.730, de 11 de outubro de 2007, e atualizado para uso
com finalidade pedagdgica pela Lei n°® 16.567, de 06 de novembro de 2017. E
hoje em dia pudemos constatar na pandemia a necessidade de ensinar alunos a
utilizar esses equipamentos no aproveitamento de recursos que nao sejam

apenas navegacao nas redes sociais.

O municipio de Cubatdo, em parceria com o governo do estado, ofereceu
suporte pedagogico através do Centro de Midias da Educacdo de Sao Paulo,
programa educativo apresentado na TV Comunitaria, através de App e também
pelo YouTube, mas muitas familias ndo conseguiram ter acesso ao Canal
Comunitario onde a programacao foi transmitida, tiveram dificuldade ao baixar o
App nos celulares e ndo possuiam dados moéveis para assistir a programacao

apresentada pelos professores estaduais pelo YouTube.
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Em 2020, os professores da rede municipal utilizaram durante as aulas
remotas o Google Classroom e o Google Meet para as videoaulas, mas a partir
do 1° semestre de 2021 ndo foi possivel utilizar esses recursos, ficando
exclusivamente através do App WhatsApp, levando muitos professores do ensino
regular a queixar-se da falta de estrutura oferecida pela secretaria municipal de

educacao.

O contexto da pandemia tem nos mostrado o0 quanto as escolas
precisaram modificar comportamentos em relacdo a comunidade escolar, o que
agui nomeamos O olhar para dentro e para fora, uma vez que a escola precisou
rever algumas acdes em relacdo as familias. Muitos dos professores conheciam o
aluno somente dentro de suas salas de aula e, agora, com o fechamento das
mesmas, passaram a entrar nas casas dos alunos, a conviver com a rotina
dessas familias e eles com a dos professores. Isso fez com que gestores e

professores reavaliassem suas praticas pedagdgicas.

As aulas ocorriam entre os movimentos da casa, exigindo mais atencao:
interfone que toca durante o trabalho remoto e a atencdo aos filhos, tarefas
domésticas e o compartilhamento dos equipamentos tecnolégicos em divisdo com
todos os familiares, extremamente necessarios durante as aulas dos filhos e o

trabalho dos pais.

Muitos foram os relatos dos professores sobre a falta de equipamentos
tecnoldgicos adequados e a necessidade de investir em novos por ndo suportar o
uso continuo exigido nessa nossa realidade que se interpés. O uso dos dados
moveis, a busca ativa dos alunos evadidos durante o periodo do distanciamento
social e as diversas tentativas de agrega-los novamente aos grupos, uma missao
guase impossivel para as equipes de gestdo escolar, tendo em vista 0 abismo
econdbmico na vida de tantas familias devido a pandemia. Um sentimento de

fracasso e desesperanca tomou conta de muitos profissionais.

Permanece a indagagdao: como transpor 0 medo e as incertezas que
fizeram e ainda fazem parte da vida de todos os envolvidos, familias e

professores, sem que ainda tenhamos o fim da pandemia?
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De modo geral, as criangcas foram muito afetadas, em especial, as que
possuem redes de suporte social mais frageis, e certamente precisardo de um
conjunto de politicas publicas para que possam superar as dificuldades

decorrentes do periodo que tiveram com pouco ou nenhum contato com a escola.

Em relagéo aos alunos com TEA, as dificuldades s&o amplificadas, muitos
ndo conseguiram se adaptar ao atendimento escolar de maneira remota devido a
dificuldade em se manter frente ao equipamento, na sua grande maioria era o
celular, dos mais simples, em relacdo aos recursos que poderia oferecer.
Ademais, as crises comportamentais foram agravadas, relatadas pelas familias
devido ao distanciamento social, a ruptura da rotina escolar e dos atendimentos
clinicos. Nesse sentido, ao longo da pandemia, as AEEs se questionavam: quais
materiais e atividades poderiam ser propostos, sendo a mae a responsavel pela
aprendizagem dessas criancas em casa, vivendo o papel de cuidadora e

professora?

Os professores do ensino regular e professores do AEE passaram a se ver
com a responsabilidade de ajudar e apoiar as maes nesse processo de ensino e
aprendizagem e ensina-las a entrar no Google para uma simples pesquisa, utilizar
Apps e outras fungbes necessarias para navegar na internet como forma de
aproximar as criancas pelas chamadas de video. Além disso, precisaram oferecer
a forca e a coragem necessarias para que pudessem persistir e superar as

limitacGes sistémicas em um periodo pandémico.

A pandemia também trouxe algumas surpresas em relacdo a
aprendizagem de alguns alunos com TEA. A dificuldade de ensinar de casa, sem
a frequéncia as aulas presenciais, fez com que as maes ndo acreditassem na
evolucdo dos filhos. O periodo mostrou que a dedicacdo, mesmo sem a formacao
e sem ter propriedade das técnicas necessarias para apoiar 0 processo de
alfabetizacdo dos filhos, resultou no avanco das criancas em relacdo a
aprendizagem, demonstrando que uma rotina de estudos bem estruturada e a

frequéncia ao ensino remoto favoreceram um sucesso consideravel:
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Uma coisa que eu achei de negativo, que ele ndo ia conseguir,
era ler. E eu mesma falei para mim: Nossa, vai ser um ano
perdido. Porque eu ja acho que o ... na escola néo ia conseguir
ler, agora eu acho que ele ndo vai conseguir. E ndo! Gracas a
Deus ele aprendeu a ler (M 2).

Mas o0 questionamento sempre presente foi em relacdo ao papel do
professor do AEE. Esse profissional deve oferecer o apoio necessario ao aluno?
A mae? Aos professores do ensino regular? Aos profissionais de apoio? Pensar
na acessibilidade? Nos materiais? Nas atividades? O professor do AEE dentro
das escolas regulares sdo os profissionais responsaveis para que a inclusdo de
fato aconteca, pois sdo eles que orientam e promovem a acessibilidade das
criancas com deficiéncia desde o portdo da escola até a sua sala de aula. No
periodo de pandemia, esses alunos passaram a ser responsabilidade quase
exclusiva desses profissionais e as relacbes entre professores pela sobrecarga
muitas vezes ficaram estremecidas por terem um olhar diferenciado. Alguns
desses profissionais ficaram responsaveis por todo o ensino: preparar as
atividades, acompanhar as familias e responder por toda a aprendizagem dos
alunos mais comprometidos. Foram muitas cobrancas em cima desses
profissionais, que acumularam funcbes em um periodo de profundo

desconhecimento e incertezas em relagao ao futuro.

Os professores do AEE, de modo geral, passaram a ocupar um
posicionamento diferente daquele a que estavam acostumados dentro da escola,
no papel de preocupar-se com o desenvolvimento pedagdgico dos alunos e
passando a conviver com as dificuldades das familias, dos problemas sociais e

emocionais que enfrentavam.

Os problemas no setor educacional passaram a ganhar destaque em suas
fragilidades, com a evasao escolar ocasionada pelas dificuldades em oferecer
acesso necessario para que os alunos pudessem participar das aulas diarias
ministradas remotamente, e ganharam repercussao pelas midias, que passaram a
divulgar a gravidade da situacédo de criancas e jovens em idade escolar. Havia
familias que viam na escola um meio de garantir algum auxilio na alimentacéo
das criancas, através do kit merenda entregue as familias de criancas

matriculadas na rede de ensino. As administracbes publicas locais usaram as
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escolas como polos de entrega aos educandos. A cumplicidade entre familia e
escola levantou questdes importantes sobre a importancia de oferecer ndo so6
formacdo pedagdgica, mas de carater emocional e afetivo, pois para aquelas
familias que ndo foram acessadas houve mais prejuizo para as criangas,
conforme a fala de um professor: “vi que tinham pais que ndo abriram espaco, 0
aluno foi prejudicado, mas a gente ndo tem como julgar, é a vida de cada um” (P
3).

A preocupacéao dos professores em saber a situacédo de cada aluno, com o
propésito de ajudar as familias em situacdo de desemprego dos pais, a perda de
familiares com o contagio de Covid-19 e as dificuldades emocionais fez com que
assumissem uma postura mais compreensiva em relacdo ao processo de

aprendizagem e até mesmo flexibilizando seu horario de trabalho:

NOs respeitdvamos as normas da sala, o uso de recursos, que era
atender no contraturno. Entdo devido a esse atendimento
emergencial houve essa mudanca pra nés chegarmos no nosso
aluno com maior rapidez, pra tentar minimizar essa dificuldade.
Porque se eu estou de manha e vou atender o aluno no ensino
hibrido a tarde, eu teria que estar acessando o periodo da tarde
de todas as atividades, e eu iria ficar muito distante (P 4).

Eu so6 sei trabalhar Ia, tendo contato, vendo, e no ano passado
muitos pais falaram “Ah, [o aluno] ndo quer fazer a atividade, nao
esta com vontade, ndo estou conseguindo fazer uma rotina” Ai o
gue eu pensei? Eu conversava muito com a familia, o contato com
esse aluno no computador, no celular, foi bastante dificil, passei a
conversar com 0s pais, mandar a atividade, sem dizer “‘tem que
fazer isso” - [apenas] metas curtas! (P 4)

Acreditamos que o olhar mais atento e comprometido frente as dificuldades
também passou a fazer parte da rotina desses profissionais, com a sensibilizagao
dentro de uma perspectiva de perceber as dificuldades diarias em que essas
criancas vivem dentro de suas casas, a falta de um apoio diante das dificuldades.
Percebeu-se que ndo é por falta de vontade, mas muitas vezes por falta de
conhecimento, pela fragilidade vivida ocasionalmente na instituicdo familiar.
Observou-se mais atentamente a situacao de uma mae, as vezes solitéria, na luta
pela sobrevivéncia de um filho que necessita de assisténcia integral, ocupando

todos os espacos de sua vida. O periodo foi determinante para que familias e
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professores do AEE estreitassem os vinculos de confianca e empatia, numa

escuta sensivel desses profissionais:

O que eu acho, no geral, € que eu pude conhecer mais as
familias. Eu pude ver como é dificil o dia a dia deles, tendo uma
crianga tdo comprometida. Acho que isso nos aproximou mais, eu
consegui enxergar um pouco além sobre as dificuldades dos pais.
Eles mandavam videos, houve mais contato, uns ligavam
chorando, entdo acho que houve uma interacdo maior, nos
aproximou mais (P 2).

Resistir a uma pandemia e ao atendimento remoto emergencial, em que de
um dia para o outro professores e profissionais da saude tiveram que modificar
toda a estrutura de trabalho, a qual acontecia anteriormente no modo presencial.
Muitas familias sem acesso aos recursos tecnolégicos e com a falta de
conhecimento para lidar com equipamentos fora do contexto habitual. A
necessidade, por exemplo, de um e-mail para utilizar como cadastro no Google
Classroom, o0 que muitos pais ndo faziam uso, ou de aplicativos e sites
pedagogicos. Tudo isso trouxe aos professores a incumbéncia de ensinar as
maes, principais acompanhantes no processo educacional dos filhos, fomentando

os lagos de cumplicidade.

Houve a mudanca de estratégias para alcancar os alunos que ndo tinham
acesso nenhum as tecnologias, nem mesmo dentro das escolas e centros de
apoio. E junto a isso o sofrimento de manter a rotina da casa, pois a maioria das
profissionais sdo maes e acumularam funcdes de cuidar, de gerir seu proprio lar,

dando atencéo além da perspectiva da profissdo de professoras.

Foram muitos relatos da falta de atendimento em saude durante a pior fase
enfrentada no periodo mais critico da pandemia, com o fechamento total de todos
os setores de educacdo e saude. Muitas criangas entraram em sofrimento, sem

apoio de ambas as redes que oferecem suporte as familias:

A Casa da Esperanca, como eu te falei, ndo tivemos atendimento
algum o0 ano passado. Voltamos a ter, fizemos um
recadastramento no comec¢o desse ano. N&o tivemos nada. O que
vocé podia ir |a era buscar laudo, se precisasse, ou medicacdo (M
4).
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A situacdo ficou bastante complicada para as familias, muitas criancas
apresentaram dificuldades no comportamento, devido as questées emocionais
trazidas pela quebra da rotina e o distanciamento social, e necessitavam de
acompanhamento meédico para a precisdo dos diagnodsticos e dos protocolos a
serem prescritos aos pacientes: “Eu, nesse tempo, precisei de uma medicagéo,
porque a ansiedade dele ficou muito mais complicada. Dobrou. Ficou bem mais
dificil. Porém, como naquela primeira consulta que eu havia te falado, com o
doutor, ele s6 quis me passar uma receita e eu nao aceitei, ndo tinha nos

prontuarios” (M 4).

As tentativas de melhorar o quadro através de tratamentos alternativos
também foram relatadas visando a atender as demandas provocadas pela
pandemia de Covid-19 e a falta de especialistas que pudessem acompanhar a
saude desses pacientes: “Tentei um floral, que néo resolveu. Entdo, além da
guestdo de estar com uma crianca totalmente dentro de casa, num universo
totalmente diferente [de como era antes] - que podia sair, ir pra praga, ir brincar
com as criangas, ir pra escola - ndo tinha mais isso e eu néo tive a questdo do
atendimento da saude. Porque somente um profissional poderia me dar
[atendimento]. E como ndo tinhamos consulta, nés ficamos o ano inteiro sem

medicagdo” (M 4).

Os profissionais da educacao relataram a dificuldade vivida por muitos
alunos da rede publica municipal com a escassez dos atendimentos de saude dos
alunos PAEE, que no caso do TEA, sdo fundamentais para atenuar
comportamentos que comprometem seu desenvolvimento, as relacdes familiares
e sua permanéncia na escola. A falta de alguns atendimentos de saude, segundo
relatou um professor, ja ocorria mesmo antes da pandemia. Houve relatos,
também, acerca da dificuldade causada pela falta de comunicacdo dos alunos,
pois muitos sdo nado verbais, e poder contar com as parcerias necessarias de uma
rede de atendimentos que possam trabalhar as necessidades apresentadas nos
ambientes de acesso das criancas, escola e familia, poderia amenizar outras

situacoes:
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As dificuldades s&o muitas. Primeiro que as criangas ndo tém um
atendimento clinico, em sua maioria estdo em fila de espera. As
criancas ndo falam e esse atendimento clinico € indispenséavel. Eu
percebo que por conta de nao falar eles se estressam e acabam
ficando agressivos quando n&o conseguem se expressar ou se
fazer entender. A gente conversa muito com os pais sobre isso,
sobre esses atendimentos que séo indispensaveis (P 1).

Considerando atualmente toda pressao profissional imposta pelos gestores
aos profissionais, principalmente as mulheres-professoras, € importante ressaltar
as dificuldades durante a pandemia de Covid-19, levando a grande maioria a
exaustdo com a sobrecarga de trabalho, educando alunos e filhos no ensino
remoto. Para Finamori e Ferreira (2018, p.35), “gera uma tensao entre “trabalhar
com o coracdo” e ser ‘profissional” ou entre “dom” e “profissdo” é crucial para
avaliar criticamente os trabalhos ligados ao cuidado ndo so6 pela via do trabalho

como também da familia/ parentesco’.

A impoténcia e o despreparo de técnicas pedagodgicas necessarias para
ensinar os filhos durante a pandemia de Covid-19 tomou conta também de muitas
familias. Pudemos constatar que as redes de atendimentos oferecem cuidados
gue vao além de ensinar habilidades, tendo também o papel de escuta e apoio as
familias, em especial as “maes”, que se sentem sobrecarregadas com a rotina de

cuidados dos filhos com TEA e os afazeres da casa.

Essa centralidade na figura da mée é reiterada na literatura que se dedica
a compreender a sobrecarga das méaes cuidadoras (DIAS, BERGER e LOVISI,
2020, p. 9). Essas mulheres se sentiram bastante solitarias no decorrer da
pandemia, principalmente por terem parado de circular nas redes de apoio que 0s

filhos frequentam.

Portanto, a escola e os servicos de saude acessados pelas criancas
compdem a rede de apoio dessas mulheres, onde também se sentem escutadas
e acolhidas. Por outro lado, conforme relato de uma professora, também se vé

COmMo apoio para as maes das criancas com TEA:
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Eu acho que eu atendi mais o psicolégico da méae, fui mais uma
psicologa, porque elas choram no celular, elas pedem ajuda “eu
ndo sei o que fazer, por favor vem atender ele aqui na minha
casa”. Teve uma que pediu “vocé ndo pode vir aqui meia hora
s6?(P 2).

Também h& que se destacar a rede de apoio criada entre as proprias
AEEs, em especial por meio dos grupos de WhatsApp, instrumento que
aproximou ainda mais os professores e tornou-se fundamental até mesmo para
dividir as aflicbes e angustias que a pandemia trouxe, como as incertezas em
relacdo ao futuro. Os profissionais da Educacdo Especial sempre se apoiaram
nas trocas de materiais, em formacdes e quando ha necessidade da indicacéo de

outros profissionais que atendam os alunos PAEE.

Noés s6 temos umas as outras, a Secretaria de Cubatdo nos deixa
sozinhas. Quais as orientacdes que nds temos? Como proceder
nessa pandemia? A gente ficou a mercé da escola e a escola
muitas vezes nao sabe nos orientar (P 3).

Esse sentimento de solidao ja foi tema de estudo de Pasian, Mendes e Cia
(2017, p. 978):

As respostas tanto quanto a sua valorizagcdo por parte de outros
profissionais da escola quanto por parte da familia foram
positivas, com 68,3% e 87,2% de respostas positivas,
respectivamente. Apesar do alto indice de sentimento positivo de
valorizagdo, quando questionados se sentem-se solitarios na
conducao do trabalho na SRM, a maioria dos docentes (60,1%)
respondeu positivamente, somente 7,9% se manteve neutro e
32,1% respondeu negativamente.

Apesar de o estudo ser anterior a pandemia, esse sentimento j4 existia na
rede escolar de uma forma geral, contudo, na pandemia, houve movimento de

enfrenta-lo, tal como relatado pela professora.

Vivenciar uma pandemia e as consequéncias oriundas do distanciamento
social, com o aumento das demandas relacionadas aos atendimentos
especializados, pode potencializar o sentimento de impoténcia de muitos
professores, devido as dificuldades socioeconbémicas das familias e a falta de
estrutura ao lidar com o desafio de proporcionar ensino a distancia as criancas

com niveis de comprometimento mais acentuados.
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Isso nos sinaliza para a importancia que a administracdo publica precisa

investir em como operar redes de apoio mutuos — na pandemia e fora dela.

6.4 Redes de apoio extrainstitucionais: internet, fé e solidao

Ser mae, na visao ainda romantizada sobre a maternidade, é aquela que
cuida, que traz consigo o acalento e a protecdo da familia. Nem sempre o
idealizado € o real, ser mde de uma crianca com deficiéncia ndo € um desejo das
mulheres que sonham com a maternidade. Muitas delas desconhecem o que é a
deficiéncia e o autismo. Como na narrativa de uma mae no livro Cartas de
Beirute, compra-se uma passagem a lItalia, sonhando com lindos passeios, mas o
voo mudou seu destino, sem aviso aos tripulantes, sem um curso preparatério
para a chegada (NUNES, 2015, p.15). Uma das maes entrevistadas fez a
seguinte reflexdo quando soube do diagnéstico de seu filho:

Quando nasce um filho que tem algum tipo de deficiéncia a gente
nunca quer pra gente. A gente vé no vizinho, d4 a maior forga e
tudo mais. Mas por que ndo pode ser pra gente? Por que a gente
€ tao superior que ndo possa acontecer com a nossa familia ou
conosco? E aquilo me chamou muito a atencdo. Porque eu falei:
Eu ndo sou melhor que ninguém pra nao ter um filho assim (M 3).

E com isso, uma incansavel busca por respostas, tendo como desafio lidar
com comportamentos diferentes do esperado para criangcas que ao longo da vida
precisardo de atendimentos especializados, técnicas diferenciadas e pessoas

preparadas para ajudar no processo de desenvolvimento do seu filho.

Pinheiro e Longhi (2017, p.123), no artigo “Maternidade como Missé&o”,
descreveram a trajetéria de uma mae e seu bebé com microcefalia em
consequéncia do surto de Zika, no estado de Pernambuco. O artigo menciona
gue a sociedade coloca nos ombros da mulher a misséo quase divina, dando-lhes
o poder da aceitacdo da deficiéncia de seu filho e a elas o lugar sagrado de ter

recebido a incumbéncia de cria-los.
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De acordo com os relatos das maes, elas se sentem confusas e perdidas.
Nem sempre 0 companheiro aceita com tranquilidade o fato de ser pai de um filho
com qualquer que seja o tipo de deficiéncia e passa a negar a suspeita dos
meédicos no caso do TEA, isso quando acontece precocemente, pois em muitos
casos a busca pelo diagnéstico acontece de forma tardia, alterando

consideravelmente a vida do casal.

Contudo, ainda precisamos repensar 0s papéis que a sociedade impde as
mulheres e que nos levam a algumas reflexdes acerca de funcdes impostas
especificamente as mulheres e para as quais ainda buscamos respostas: Quem
cuida de quem cuida? Uma mulher torna-se mée ao longo do periodo gestacional,
construindo sonhos, imaginando possibilidades para o futuro, porém, numa
perspectiva tdo diferente da idealizada, surge o autismo, e sem conhecimentos
prévios, uma mae e um bebé sdo recebidos com estranhamento por muitos

familiares dentro da primeira rede de apoio.

As mades entrevistadas também relataram terem recorrido a uma rede
formada por outras mées de criancas com TEA, uma busca incansavel por apoio
e respostas para muitas duvidas e dificuldades relacionadas a causa de um
universo que passou a ser delas também. E um novo jeito de viver. Sdo muitas
trocas durante as muitas avaliacbes e consultas médicas, seus anseios e
angustias sao compartilhados e algumas familias buscam na internet, através de
grupos no WhatsApp, respostas para um conhecimento que precisam ter da noite

para o dia, como expdem duas maes:

Eu j& tava pesquisando, por causa de algumas maes que eu
encontrei |& no pronto-socorro e eu via, eu sabia que o ... tinha,
sim, alguma coisa. Mas até entdo, pra mim, o autismo era
desconhecido. Eu achava que, com o tempo, isso ia passar (M 4).

Td em grupo de autismo pelo Facebook; quando tem, assim, uma
palestra pelo Facebook, eu gosto de olhar, eu gosto muito de ficar
estudando sobre isso, o comportamento deles (M 5).

Elas recorrem aos parentes e amigos para sentirem-se apoiadas no saber
popular, através de trocas de experiéncia com vizinhos, observam as brincadeiras

entre 0s primos ou outras criangas com a mesma idade.
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Costa e Mendes (2014, p.20) pontuaram que: “Os territorios sdo espagos
permanentes de construgcdo, desconstrucdo e reconstrugdo, como suas
territorialidades e desterritorialidades, onde se revelam a pluralidade, as
diferencas, as singularidades e a heterogeneidade, seus poderes, suas forcas,
culturas e dimensbes simbdlicas e subjetivas”. Todo esse contexto esta
diretamente relacionado a essas maes. Essas mulheres sdo movidas pelo amor
aos seus filhos e pela mobilizagcdo de um grupo de pessoas que necessitam de

politicas publicas especificas em seus territérios.

Mas também nessas trocas ha muita circulacéo de fake news. Um exemplo
cldssico foi mencionado por uma mae sobre uma perspectiva romantica de
entender o autismo:

Eu me espelho muito naquele jogador Messi. Eu me espelho no
comportamento dele. Porque o jogador Messi € um autista (M 1).

O medo em relacdo ao futuro dos filhos caminha junto a esperanca.
Projetam uma vida adulta autbnoma, buscando na infancia os estimulos

necessarios para que isso aconte¢a, como disse essa mae:

Tinha muito medo do futuro. Eu tinha muito medo. Ainda tenho.
N&o vou dizer que ndo. Mas acho que € o medo de todas as
maes. Mas, assim, eu ja achava que ele tava em desvantagem
por ter o que ele tem. E eu tenho uma amiga, que o irméo
descobriu [0 autismo] com 36 anos. E nunca ninguém percebeu
nada. Ele mesmo que se auto [diagnosticou]. Foi vendo coisas
diferentes nele, procurou ajuda. Entdo, assim, eu comecei a
guerer pegar, na verdade, exemplos bons, exemplos positivos (M
3).

Muitas vezes, ainda segundo as maes, o préprio pediatra da crian¢a, que
seria o profissional que poderia realizar precocemente 0os encaminhamentos aos
especialistas, ndo consegue acolher, identificar e orientar adequadamente as
maes de criangas que apresentam alguma queixa em relacdo ao desenvolvimento
neuropsicomotor de seus filhos, dificultando o processo de avaliacédo e

intervencao das criancas:
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Ele passava num pediatra, [para quem eu falava]:Tem alguma
coisa errada com meu filho, porque ele fica na creche das sete da
manha as cinco da tarde e ele nao fala.” Ai o médico [me disse na
épocaj: “Ah, ele ndo tem nada. Acho que quem tem problema
deve ser vocé.” Eu falei: “N&o, doutor, sinto muito. Eu sei que ele
tem alguma coisa, mas eu ndo consigo saber o que ele tem, pelo
fato de ele ndo falar. De ele ter a convivéncia com varias criancas
da mesma idade que falam tudo e ele ndo (M 6).

Alguém me falou na escola. A professora dele, no parquinho. Ai
depois ele comegou a ir pra primeira série aqui no Maria do
Rosério. E foi assim uma luta pra conseguir o primeiro
diagnostico, mas gracas a Deus, com a for¢ca do pessoal e de
vocés também aqui do Maria do Rosario [deu certo]. Mas foi uma
briga pra conseguir (M 1)

Ai um dia, um ano e cinco meses mais ou menos, eu perguntei
para o pediatra. E ele falou assim: “Ndo se preocupa. Menina é
que nasce falando, praticamente. Menino demora mais.” Mas
aquilo me intrigava e eu sentia dentro de mim que tinha alguma
coisa que ndo encaixava, porque eu tinha amigas [com filhos] (M
3).

E isso eu falava pros médicos. Onde eu levava ele eu falava:
Doutor, ele é muito chordo, ele é diferente dos meus outros
filhos. Na hora de brincar, ele passa a tarde numa parede, ele
pega a rodinha e fica rodando com a méo, a rodinha. E tem hora
qgue ele para, fica fixo olhando. Os médicos falavam: “Ah, é [coisa]
de crianga! Ndo compara ele com seus outros filhos”. Eu falei:
“Doutor, mas eu tenho quatro, eu sei que ele é diferente. E ele é
muito apegado a mim, ele ndo vai com ninguém, as pessoas se
aproximavam dele e ele se escondia, tudo ele chorava”. Ai [o
médico respondia:]‘Néo, é tudo da cabeca da senhora”. E eu: “Ta
bom (M 5).

Meédico nenhum falou?” Eu falei: “Nao, nenhum! Ele passa por um
pediatra desde que ele nasceu e médico nenhum [falou]”. Eu ja
desconfiava que ele tivesse algum problema, mas ndo disseram.
Tanto que eu nem sabia 0 que era autismo (M 5).

[O pediatra] até, quando ele foi diagnosticado pela Dra. Maria
Ldcia levou um susto, mas teve muito respeito pelo diagndstico
dela. E ele ja era um senhor, na época. Nem sei como ele ta
agora, porque depois eu troquei. Mas ele ficou cinco anos com
esse meédico. Mas ele levou um susto, de [pensar]: “Como passou
despercebido por mim?” Assim como passa por muitos pediatras.
E a gente vé relatos de muitas maes que o pediatra fala a mesma
coisa. Ou fala: “Seu filho ndo tem nada; seu filho s6 tem muita
energia (M 3).
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Essas falas demonstram as falhas recorrentes do processo de identificacao
do TEA e o sentimento de nao acolhimento, ou melhor, de ndo valorizagdo do que
as maes ja perceberam em seus filhos e, assim, buscam na religido a cura de seu
filho e acreditam numa vida sem limitagcbes no futuro ou, ainda, que a oracao
levara a cura de um mal, relacionando a religido como protecao divina.

Eu acredito na cura de Deus, porque pra Deus nada é impossivel.
[E possivel] ele ser um cidaddo normal. E eu acho que ele é assim
devido a infancia. Depois, quando ele ficar adulto, eu creio que ele
Va ser uma pessoa mais comportada. Porque como é crianca, até

ele entender mesmo como tem que se comportar, iSso vai também
dos ensinamentos da gente” (M 1).

Esse caréater protetivo e comunitario, segundo Akerman et al. (2020, p.3)
“fortalece vinculos; o viés das crengas religiosas como manifestacdo de energias
coletivas; a integragdo e a alta coesdo social dos grupos religiosos, que
asseguram a seus membros o senso de certeza e 0s propositos comuns de vida

mais significativos”.

A relacdo com Deus esta presente em alguns depoimentos de méaes que
tém em seu circulo de amizade pessoas ligadas a religido e que de certa forma

tentam definir ou ressignificar o autismo:

Eu sou cristd e eu posso falar de uma experiéncia que eu passei, e que
tem um caso, na midia de pastores, bem conhecido, [de um pastor] que tem um
filho autista. As pessoas acham que é - isso é muito forte pra uma crianca - algo
espiritual, uma legido demoniaca (M 4).

Ainda segundo Akerman et al. (2020, p.3) “a orientacdo moral das religides,
gue dita comportamentos em relagcdo ao corpo e aos costumes; a consideracao
do corpo como sagrado, as formulacdes religiosas sobre o sofrimento, que
ajudam as pessoas a lidarem com as perdas importantes e a desesperanca’. E
também bastante difundida na tematica experienciada por familias que vivenciam

o diagnéstico de um filho com TEA.

A crianca faz parte de um contexto que envolve a familia, os servigos e a
comunidade de modo geral. Sendo assim, as familias buscam ajuda através da

mobilizacdo das redes de apoio no engajamento junto a outras familias na luta
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pelos atendimentos e orientagdo aos pais. No municipio de Cubatdo, em
particular, as maes criaram um grupo no aplicativo WhatsApp denominado “Olhar
Autista”, onde trocam informagdes relacionadas aos atendimentos na regido da
Baixada Santista:“Tem méaes que eu vejo em relatos ou grupos que eu participo
na internet que, as vezes, desde bebé, dependendo do grau, ja percebem alguma

coisa. Mas até entdo eu néo percebi’(M 3).

Retomando Costa e Mendes (2014, p.20), “E possivel eleger o conceito de
rede a partir do ponto de vista epistemoldgico, na possibilidade de integracéo da
diversidade, como possibilidade de encontro e relacdo entre as diversidades que

se produzem no cotidiano de um determinado grupo social”.

A figura abaixo nos mostra as redes de cuidados em que as criangas com
TEA encontram-se inseridas. Dentro desse contexto social, buscam-se respostas
a uma diversidade de duvidas quando se trata de situacdes vivenciadas durante a

trajetoria de diagnostico e atendimentos nos sistemas de educacao e saude.

ST

Fonte: Elaborado pela autora com base na andlise de dados.

Muitas mées enfrentam adversidades ao terem de cuidar dos filhos
sozinhas, sem o apoio do companheiro, ndo sobrando tempo para cuidarem de si,

para sua propria alimentagdo ou até mesmo para cuidarem de sua saude. Muitas
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ainda apresentam fragilidades que, com a pandemia de Covid-19, tiveram
agravamentos bastante significativos na vida familiar, comprometendo a saude

mental de muitas maes.

Outro agravante foi a falta dos atendimentos do setor saude para alunos
gue frequentavam regularmente as terapias, somada ao fechamento das escolas,
pois nelas as maes tinham a confianga em ter com quem deixar o filho e desfrutar

de momentos vitais, como o de descanso:

As ‘tias” estao olhando ele, e agora eu vou relaxar, vou dormir um
pouco a tarde, até ele chegar. Eu sei que a senhora ta
entendendo, porque é dificil. Ele ndo dorme a tarde. Mesmo com
os remédios (M 5).

A escola tem uma importante funcéo social, que vai muito além de ensinar,
mas de oferecer suporte nos cuidados relacionados a alimentacdo e a protecgéo.
Em relato de uma das maes foi possivel perceber a dimensdo que a escola tem
na vida de muitas que precisam e confiam na escola como lugar seguro e de

cuidados que vao muito além da educacéo formal:

Entdo € muito dificil. TA muito, muito. Tomara que passe logo. Ele
volta pra escola, pra minha cabeca ficar um pouco vazia. Nao
querendo [me livrar dele], mas é bom pra ele. E pra mim também.
Porque eu preciso ficar [sozinha]. Porque eu sei que ele t& muito
bem guardado, com as professoras (M5).

A ardua missdo de uma mae tentando encontrar profissionais que atendam
as necessidades de seus filhos faz com que troque informacbes com outras
maes, levando-a a buscar na iniciativa privada, através dos planos de saude, o
gue o servico publico de saude ndo consegue oferecer de acordo com as

indicacBes médicas, sentindo-se rechacada de seus direitos, segundo o relato:

Na Casa da Esperanca ele sé passa pela psicologa. E os outros
atendimentos ele também ndo passa. Eu ja pedi, ja fui 14, ja
conversei com a coordenacao, que ele precisa fazer TO, e elas
falam que ele n&o precisa, mas ele precisa. Tanto que quando eu
passo pela neuro, ela fala que toda crianga autista precisa fazer
TO. S6 que la até hoje eu ndo consegui. O....nunca fez TO na
vida dele. E ele ja th com oito anos (M 2).

No tocante as politicas publicas voltadas as maes, considerando a

necessidade de cuidar de quem cuida, ndo ha nenhuma oferta de servigco que
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atenda a necessidade da demanda especifica das maes. Essas mulheres que tém
a vida dedicada ao filho com TEA acompanham seu filho na vida escolar, nas
terapias, nas consultas médicas, participam de todas as situacdes dificeis que a
crianca enfrenta nos diversos ambientes. Essa mulher esta sozinha, sem ninguém
gue possa apoia-la sempre que as dificuldades comportamentais ocorram.
Durante a pandemia de Covid-19, a situagcédo se agravou consideravelmente com
o fechamento dos servicos e muitas delas passaram a depositar na figura da

professora, mesmo que remotamente, a esperanca de voltar a rotina escolar.

Ha relatos que confirmam o papel da professora ir além da sua funcédo de
ensinar alunos, mas de fornecer as maes a ajuda necesséria para nao desistirem
durante o ensino remoto, tornando-se apoio a essas maes que lutam a cada dia

pelo bem estar dos filhos, deixando até mesmo de cuidar de si mesmas:

Eu preciso de psicélogo, eu preciso tanto de uma ajuda, porque
daqui a pouco quem vai desabar sou eu. Mas a base sou eu. A
base dele sou eu. Se eu desabar, ele também desaba. Porque ele
nao tem mais ninguém a nao ser eu. Nao tem. Ai a minha vida é
assim. Todo dia é uma vitéria. Se ele faz alguma coisa que eu
gosto, oba, € uma vitoria (M 5).

Observamos que as mulheres acabam sozinhas na responsabilidade de
cuidar do filho, demonstrando que a responsabilidade é exclusiva da mée. Nasce
um filho e uma méae, mas a figura do pai se torna invisivel para muitos homens.
Raramente eles sdo vistos em consultérios médicos, reunides escolares ou
acompanhando os filhos nos seus atendimentos. Para Dias, Berger e Lovisi
(2020, p. 9) “Tal divisdo sexual dos papéis sociais e no trabalho serviu ao
interesse do Estado, baseado em um modelo de sociedade capitalista e patriarcal,

reconhecida hoje pela literatura como divisdo sexual do trabalho”.

O pai sai a noite, s6 vem de manhd, do servico. Vai dormir,
acorda, almoca, dorme e vai pro servico. Entdo sou eu pra tudo
em casa. Pra cuidar dele. Quando ele td em crise eu tenho que
acalmar, eu tenho que parar minhas coisas pra acalmar ele. Se eu
for pra um médico eu tenho que marcar um médico de manha
cedo, porgue eu fico pensando nele em casa ( M 5).
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As maes precisam passar nas psicologas também. N&o é so eles
ndo. Porque os profissionais sO0 veem as criangas, ndo veem a
cabeca da mae. Que d& vontade de fazer besteira da. Ai falam
gue é cabeca fraca. Ndo €. Porque é muito peso nas nossas
costas. E muito, € muito. A gente é dona de casa. A gente é mae.
A gente € esposa, empregada, médica, enfermeira, psicéloga,
professora, a gente é mil e uma utilidades dentro de casa (M 5).

As falas de um(a) professor(a) e de uma mae demonstram a importancia
da presenca do companheiro diante de situagées complicadas que ocorrem na
vida dessas criangas na educagao e no processo de cuidado:

As vezes a mulher é pai e mée. Puxa, é legal quando é um casal.
O homem é muito ausente. Eu percebo assim, nas familias que

eu trabalhei, que a figura paterna sempre se ausenta. Ela ndo. E
presente. Quando o pai € presente € bem legal (P 4).

Mas eu vejo que tem também familias [com casos mais graves].
Muitos pais que, infelizmente, quando descobrem o diagndéstico
dos filhos abandonam suas esposas com essa carga toda. Ai fica
a mae pra trabalhar, a mae pra levar pra terapia. E muitas vezes
sem apoio. Ou a criancga fica sem o tratamento porque a mée tem
que trabalhar. Ai ndo tem a salde publica que funcione bem pra
ter o atendimento. Entdo nesse sentido eu gostaria de um dia
guem sabe ver uma medicacdo que pelo menos amenizasse.
Quem sabe? (M 3)

Muitas delas minimizam a responsabilidade do pai diante das
necessidades diarias da crianca. E a ideia de que a mulher com a maternidade

tem de abrir mdo de sua prépria vida, de sua profissdo, dedicando-se a escola e

aos horéarios de atendimentos terapéuticos:

Entao eu sou mais voltada pro ... a minha vida é voltada pro ... E
mais ele. E tudo ele. Entdo eu assumi essa responsabilidade de
cuidar dele, de tudo. E ta dando super certo. Porque, assim, é
dificil... As vezes eu fico cansada (M 5).

E importante ressaltar o quanto as maes sé&o solicitadas pelos servigos de
apoio e salientar a falta de participacdo dos pais nos cuidados diarios com a
crianca e na escuta desses profissionais, no sentido de buscar meios para o
desenvolvimento do filho. O esgotamento € evidenciado através da fala dos

entrevistados:
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Pergunta pro pai: “Ja levou ele pra alguma terapia?” Néo. “Ja
levou o filho pro médico?” Nao. “Sabe o nome do neuro dele?”
Néo. “Sabe o nome das professoras dele?” Nao. Entdo é muita
coisa pra mim. E muita. Falar é facil. Eu quero ver é sentir na pele.
Quando ele tava com dois anos, eu me internei na UTI. Ele
mamava peito. Ele mamou dois anos e onze meses. Eu fiquei
uma semana na UTI com um AVC, sem poder andar e falar. Ele
ficou doente. Teve febre, ndo comia. Porque s6 mamava peito, eu
nao podia dar [de mamar] porque eu tava numa UTI (M 5).

Situagbes como essa, em que as mulheres estdo sozinhas nos cuidados
de criangas com TEA, tornam-se comuns nos relatos dentro das escolas e nos
consultorios, quando muitos profissionais ainda consideram que “elas” ndo dao
conta de cuidar de seus préprios filhos, culpabilizando-as em algumas situacées
de desordem comportamental, sendo elas as Unicas responsaveis pelas tomadas

de decisdes.

Ele joga tudo no chéo, eu ndo cato. Antigamente pegava tudo do
chdo. Eu nédo fagco mais isso. Eu falo: “Ta nervoso? Vocé vai
pegar”. Ai ele se acalma. Vai la e pega. Ele ja me derrubou, eu ja
bati a cabeca, de um empurrdo que ele me deu. Meus filhos
falam:“Ah, mas a senhora tem que meter a mao nele, porque ele
vai crescer. Imagina ele batendo na senhora”. Todo dia eu escuto
isso. “Deixa ele vir me bater pra ver se eu ndo dou um soco nele!”,
[dizem]. “Deixa ele vir me bater pra ver se eu ndo dou um tapa”. E
dificil (M 5).

No dia das maes a minha cunhada me chamou, eu fui, mas
chegou |4, ele fica sem querer entrar na casa dos outros. E como
ele quer correr nas casas, sabe, eu me sinto incomodada, porque
eu sei que a pessoa ndo ta gostando de ele estar correndo pela
casa. Entdo eu fico na minha casa com ele (M 5).

As mées enfrentam muitas dificuldades ao terem de lidar com uma rotina
de cuidados, idas a escola para o atendimento nas salas de recurso, as aulas do
ensino regular, as terapias que muitas vezes ocorrem nas cidades vizinhas, tendo
gue fazer uso do transporte publico com uma crianca que apresenta pouca
resisténcia ao percorrer grandes distancias. Sao muitos os atributos impostos pela
sociedade a mulher que precisa dar conta da educacdo, das terapias, dos
cuidados com os filhos e da organizacéo do lar, sem a divisdo de tarefas com seu
companheiro ou pai da crianca. Ainda temos o papel do homem como provedor
no sustento da casa e a mulher com a responsabilidade na dinamica dos afazeres

domésticos e cuidado dos filhos. A necessidade de percorrer longas distancias e
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fora do territ6rio, utilizar o transporte publico, com os horérios restritos ao longo do

dia é afirmado em entrevista:

Porque é longe, a gente depende de 6nibus, a gente tem que sair
muito cedo. Quando ta chovendo é muito ruim pra pegar énibus. E
dificil pela distancia. Se fosse aqui em Cubatdo seria mais facil,
gue é mais perto. Mas ir pra Santos é um pouco longe (M 6).

Ainda de acordo com Dias, Berger e Lovisi (2020, p.14), problemas como
esses deveriam ser tratados pela sociedade, sao questdes politicas e de interesse
coletivo. Essas mulheres, reconhecidas como “guerreiras ou maes especiais”, tém
que se desdobrar para que seus direitos sejam reconhecidos e respeitados. Essa

luta é de todos nds!

As dificuldades e 0 medo em relacdo ao futuro comportamental da crianca
e a aceitacdo social devido ao diagnostico fazem com que maes de criangas com
TEA projetem uma vida dentro de padrbes diferentes do que é apresentado
durante o seu desenvolvimento. Sdo muitos momentos de estresse que
acontecem na escola, em festas familiares e em momentos de lazer. E comum a
escola sugerir horarios diferenciados ou chamar algum responsavel para buscar
mais cedo do que € esperado, devido a situac6es que fogem do controle dos

professores. O desejo de tornar a participacdo do filho mais tranquila € uma

expectativa comum para a vida adulta.

O medo em relacdo ao futuro € algo que assombra muitas familias. A
dificuldade em iniciar o trabalho com as habilidades béasicas dos pequenos,
avaliar as necessidades e identificar os potenciais ainda sao fatores complicados
para muitas mées por conta do vinculo materno que vem junto ao sentimento de

protecao e, assim, continuam tratando seus filhos como eternos bebés.

Em meio a invisibilidade e a luta por dias melhores nos cuidados dos filhos
com autismo, o provérbio africano retrata o desejo de muitas mées “E preciso
uma aldeia inteira para educar uma crianga”. Ou seja, seria necessario ampliar

redes de apoio para aliviar a sobrecarga imposta a elas.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa buscou compreender e analisar as demandas de
como séo ofertados 0s servigos para as criangas com TEA e se deu através da
metodologia qualitativa. A primeira técnica utilizada foi a entrevista compreensiva.
Dela participaram seis maes de alunos diagnosticados com TEA e matriculados
na UME “Maria do Rosario Lopes Franco”, buscando saber das familias a
trajetoria para a obtencdo do diagndstico e tratamento na salude, como também a
inclusdo desses alunos nas escolas publicas municipais. Com os profissionais da
educacdo e da saude, utilizamos a entrevista semiestruturada: foram quatro
professores do AEE e trés funcionarios da Saude, sendo dois da Casa da
Esperanca e um do Servico de Especialidades Pediatricas, com 0s quais

levantamos questdes quanto a rede de atencado a essas criangas.

Analisamos em quatro categorias tematicas: (1) Rede de atencao
institucional: entre a intencdo da intersetorialidade e a pratica da setorialidade; (2)
Centralidade da escola e a politica da Educacdo Inclusiva em Cubatéo; (3)
Pandemia de Covid-19 e as fragilidades expostas na atencdo as criangas com

TEA; (4) Redes de apoio extrainstitucionais: internet, fé e solidao.

Ja era sabido, antes do SARS-CoV-2, das fragilidades que o sistema
enfrentava nos atendimentos especificos as necessidades do TEA, portanto a
pandemia sO veio agravar esse cenario. A Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) liberou a vacina para uma parcela do publico infantil, com
idade superior a 5 anos, e analisa a inclusdo de criancas a partir dos 3 anos
(BRASIL, 2022), porém algumas maes ainda tém receio de aplica-la em seus
filhos. A educacdo e a saude estdo com atendimento 100% presenciais e

avaliando individualmente cada crianga nesse retorno a vida “quase” normal.

O reflexo causado pela pandemia de Covid-19 na vida das criancas com
TEA é desconhecido pelos profissionais, mas sabemos das dificuldades das

familias que vivenciam as sequelas de um periodo que ainda ndo terminou.
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Tanto a educacdo quanto a salde e a assisténcia social precisam
ressignificar as redes de atencdo das criangas com TEA que ficaram prejudicadas
no seu desenvolvimento no municipio. Mas para que iSSo aconteca, 0S governos
federal, estadual e municipal precisam investir em politicas publicas para esse
publico, em especial, que ficou desassistido por um periodo tdo importante do
desenvolvimento. Sabemos através de ensaios clinicos randomizados
(Whitehouse et al., 2021, p.8) que quanto maior o tempo de intervencao, maiores
serdo as condi¢cfes de sucesso na vida adulta, pois assim a crianca tera melhor

participacéo das aprendizagens ao longo de sua vida escolar.

Reafirmando Mendes (2019, p.18), a Politica de Educacao Especial deve
fomentar recursos e ampliar os acessos dos alunos Publico-Alvo da Educagéo
Especial na perspectiva da Educacao Inclusiva, com suportes e redes de apoio,

priorizando a qualidade do ensino publico plural e de direito a todos.

Precisamos estabelecer que a inclusao de qualidade acontecera quando os
incentivos e redes diversificadas sejam ofertados pelo poder publico e que cada

crianca seja atendida na sua necessidade.

E importante ressaltarmos que a principio tinhamos outro contexto a ser
pesquisado, diretamente relacionado as demandas dos servicos prestados a esse
publico e a trajetéria das familias, mas com o atravessamento da pandemia
percebemos o quanto a presenca da mae é exigida nos cuidados dos filhos,
exercendo o protagonismo frente as dificuldades. Sendo assim, alinhamos todo o
percurso investigativo a uma nova realidade, que até o momento era totalmente
desconhecida a todos nés, mées e profissionais. As entrevistas com as maes e
profissionais nos trouxe um redirecionamento e novos apontamentos surgiram
durante a coleta de dados e que foram discutidos no processo de analise, tal qual
percebemos a importancia das falas e das angustias vivenciadas no periodo mais

critico da pandemia.

Outro ponto importante a ser mencionado, foi relatar durante a dissertacao
as fragilidades dos atendimentos desde a primeirissima infancia com a falta da

estimulacdo precoce, quando as criangcas apresentam um acentuado
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desenvolvimento na plasticidade cerebral®?, mas que o seu diagndstico acontece
de forma tardia. Também precisamos colocar em pauta a preocupacdo com a
falta dos servicos de apoio quando essas criancas saem do ensino fundamental,
competéncia do municipio, e iniciam o ensino médio. O sentimento de abandono
das familias em se tratando dos servicos de apoio que deveriam ser ofertados
pela rede publica até a conclusdo de todas as etapas de ensino. A preocupacao
das mées em relac&o ao futuro é grande, e ndo podemos pensar na educacao da
pessoa com TEA fragmentando os niveis de aprendizagem, sendo para eles,
desafios importantes a serem superados no processo de transi¢cdo escolar. E, nos
casos mais graves, a assisténcia necessaria na falta dos responséveis, como as
moradias assistidas ou residéncias inclusivas, saude, esporte e lazer (BRASIL,
2012).

Apesar de todos os tratados internacionais e as politicas voltadas para o
TEA, como a Lei Berenice Piana (BRASIL, 2012) que institui a Politica Nacional
de Protecéo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista e a Lei
Brasileira de Inclusdo (BRASIL, 2015) destinada a assegurar e a promover, em
condicOes de igualdade, o exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais
por pessoa com deficiéncia, visando a sua inclusdo social e cidadania,
conquistados através da luta e do ativismo das familias, essas leis néo
asseguraram de fato o cumprimento desses direitos, pois ainda observamos a
falta de fomento publico para que sejam colocadas em pratica todas as acdes
previstas na legislacdo. Ainda se faz necessario planejar, elaborar e investir em
equipamentos e formacdo de profissionais que atuam com essa demanda de
servigos que cresce de maneira acentuada, sem que tenham acompanhamentos
e intervencdes especificas que possam atenuar comportamentos previstos ao
TEA e estruturas de educacdo, saude, esporte e lazer adequados as suas

especificidades.

Na direcdo em que se estabelece a intersetorialidade, sdo muitos os

movimentos que precisam ser empreendidos rumo a uma rede que se articule e

32 plasticidade cerebral é a capacidade que o cérebro possui de se modificar de acordo com a
necessidade, estimulo e ambiente. Ela é potencializada nas criancas e nos jovens, ou seja, ao
receber estimulo, as conexdes neurais sao construidas de forma mais positiva nesta fase.
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se comunique com base nesse conceito, contudo, consideramos oportuno
repensar o papel do profissional do AEE compondo a rede de atengdo. Nas
Diretrizes de Atencdo a Reabilitacdo da Pessoa com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), através do Ministério da Saude, com foco nas familias e
participacdo dos educadores na identificacdo e articulacdo do cuidado; e nas
escolas, estando esses profissionais diretamente relacionados ao contexto da
inclusdo, com o olhar abrangente na educacéo, poderia ser de grande valia levar
esse conhecimento a equipe multiprofissional e interdisciplinar, considerando as

necessidades do sujeito com TEA como um so6 ser (BRASIL, 2014, p.68).

E como forma de unir o conhecimento de uma equipe multiprofissional e
interdisciplinar para o desenvolvimento de estratégias de intervencdes
colaborativas entre a Secretaria de Educacdo e da Saude, através da rede de
atencédo, propomos realocar o Atendimento Educacional Especializado a esta
rede, visando responder de forma mais efetiva as necessidades que demandam
as criangas e os adolescentes com TEA matriculados nas Unidades Municipais de
Educacéo de Cubatdo, tendo em vista que esse profissional possa transitar como
interlocutor das acdes de dentro para fora das escolas, articulando com a saude a

construcdo do PEI.

Com isso, favorecemos a estrutura de planejamentos e acdes de outras
esferas de servicos, como a salde e a assisténcia. As reunides de matriciamento
poderdo contribuir com a proposta de atencdo compartilhada entre profissionais

que atuam com o0s alunos com TEA da rede publica (BRASIL, 2011).

Considerando que ainda estamos em andamento com pesquisas no Brasil
buscando resultados da relagdo entre a pandemia de Covid-19 e o TEA,
deixamos aqui a nossa contribuicdo e convidamos para que facamos algumas
indagacdes referentes ao futuro: Quais as implicacbes e mudancas seréao
propostas a rede de atendimentos as criancas com TEA no municipio de
Cubatdo? Quais os incentivos a serem destinados a educacdo no Brasil? Como

sera o0 mundo apos a pandemia de Covid-19?
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9. APENDICES

Apéndice 1 - Roteiro de Entrevista com as maes

A. ROTEIRO DE PERGUNTAS QUE POSSAM NORTEAR AS
ENTREVISTAS COMPREENSIVAS COM AS FAMILIAS/ MAES

Quando vocé se descobriu como uma “mae atipica”?

Comente um pouco dessa trajetéria em busca do diagnéstico de seu filho.

O que vocé acha da cultura da medicaliza¢do na infancia de criangcas com TEA?
Como € a sua relagdo com pai de seu filho?

E entre pai e filho, como vocé observa o relacionamento?

O que vocé acha desses tratamentos milagrosos e da cura do autismo?

Vocé ja tentou algo diferente do que é evidenciado pela ciéncia em tratamentos

para o autismo?
Vocé estuda ou procura acompanhar as descobertas da ciéncia? De qual forma?

Como é a rotina do seu filho? As politicas publicas séo satisfatorias na cidade de

Cubatéo?
Como foi o periodo de distanciamento durante a pandemia para seu filho?
E a familia, como foi viver esse periodo?

Quiais os aspectos relevantes no atendimento da educacéo durante o fechamento

das escolas?
Quiais os aspectos relevantes no atendimento na saude?

Houve algum suporte médico/clinico através do SUS?
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Apéndice 2 - Roteiro de Entrevistas com os professores do Atendimento

Educacional Especializado

Qual sua graduacao?

Héa quanto tempo trabalha com alunos com TEA?

Quais os cursos de aperfeicoamento realizados durante sua vida profissional?
Conte-nos um pouco sobre o trabalho que desenvolve.

Quais as técnicas baseadas em evidéncias que vocé conhece e utiliza?

Quiais as dificuldades que vocé observa no seu dia-a-dia com a inclusao de
criangcas com TEA?

Como foi atender os alunos com Transtorno do Espectro Autista através do

ensino remoto durante o periodo de fechamento das escolas devido a Covid-19?

Quiais instrumentos foram utilizados para promover a aprendizagem desses

alunos?

Vocé acredita que conseguiu atingir satisfatoriamente a necessidade dessas
criancas? Quais aspectos foram favoraveis ou desfavoraveis no contexto da

pandemia?
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Apéndice 3 - Unidades Municipais de Educacéo participantes da pesquisa

Narrativa com os pais: UME “Maria do Rosario Lopes Franco” - Parque Séo Luiz;
Entrevistas com Professores do Atendimento Educacional Especializado:

UME “Bernardo José Maria de Lorena” - Vila Nova,

UME “Padre José de Anchieta” - Parque Fernando Jorge;

UME “Dom Pedro I” - Vila Natal;

UME “Anténio Ortega Domingues” - Jardim Casqueiro.
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Apéndice 4 - Roteiro de Entrevista com profissionais da Saude

Qual é a sua graduacédo?

Héa quanto tempo atua na area?

Como é recebido o encaminhamento das crian¢gas no municipio de Cubatéo?
Conte-nos sobre o trabalho que desenvolve.

Foi necessaria alguma especializacado para atender criangas com autismo?
Quais as técnicas baseadas em evidéncias vocé conhece e utiliza?

Quiais os protocolos de avaliacdo utilizados?

O que acha da estrutura dos equipamentos de trabalho?

Quanto tempo dura os atendimentos dos usuarios e qual a carga semanal?

Qual sua carga de trabalho? E quantas criancas em média sdo atendidas

diariamente?
O que vocé acha da medicalizacdo para as criangcas com autismo?
Como séo realizadas as devolutivas dos encaminhamentos as familias e escola?

Como ficaram os atendimentos durante o periodo de distanciamento social com a
Covid-19?
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Apéndice 5 - Unidades de Saude participantes da pesquisa

Servico de Especialidades Pediatricas;

Casa da Esperanca de Cubatao.
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9. ANEXOS
UNIFESP
Universidade Federal de S3o Paulo Ay~
Campus Baixada Santista

Programa de P6s-Graduacao Ensino em Ciéncias da Saude
Departamento de Saude, Educacao e Sociedade

Anexo 1 -Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Titulo do Projeto de Pesquisa: Rede de Atencéo as Criancas com Transtorno do Espectro
Autista no municipio de Cubatéo - SP

Pesquisador Responsavel: Patricia Leme de Oliveira Borba
Local onde sera realizada a pesquisa: Municipio de Cubatado - SP

Vocé responsavel pelo(a) aluno(a) da UME “Maria do Rosario Lopes Franco” esta sendo
convidado(a) a participar, como voluntario(a), da pesquisa acima especificada. O convite
esta sendo feito a vocé porque queremos saber a trajetoria das familias na busca dos
atendimentos de saude e educacdo. O titulo da pesquisa ¢ “Rede de Atencdo as
Criancas com Transtorno do Espectro Autista no Municipio de Cubatdo/SP” (CAAE:
39362620.7.0000.5505). O objetivo desta pesquisa € compreender a rede de atencao as
criangas com transtorno do espectro autista no municipio de Cubatéo;

A pesquisadora responsavel por essa pesquisa é Patricia Leme de Oliveira Borba, que é
Professora, da Universidade Federal de S&o Paulo. E de Edna Diniz dos Santos,
pesquisadora assistente e aluna da instituicao.

Vocé receberd todos 0s esclarecimentos necessarios antes, durante e apoés a finalizagéo
da pesquisa, e lhe asseguro que o seu nhome nao sera divulgado, sendo mantido o mais
rigoroso sigilo mediante a omissao total de informacgdes que permitam identifica-lo/a.

As informacfes serdo obtidas da seguinte forma individualizada, através da realizacdo de
uma entrevista que seguird um roteiro de perguntas, a mesma sera gravada em um
dispositivo tecnolégico.

Sua participacdo envolve riscos minimos. Poderd ocasionar momentos de emocéao
devido a recordagdo gestacional e de luta pelo bem-estar dos filhos e quici certa
irritabilidade pelo tipo de atendimento prestado pelo sistema publico de educacgéo e
saude no municipio.

Através dos relatos dos pais, no6s pesquisadores poderemos compreender algumas
situacdes vivenciadas pelas familias, como a espera para iniciar os atendimentos de
diagnéstico e tratamento dos filhos com Transtorno do Espectro Autista, aponta-se para
um possivel déficit de profissionais e equipamentos publicos que possam suprir a
demanda.

A pesquisa visa propor mudancas que beneficiam os atendimentos aos alunos com
Transtorno do Espectro Autista no municipio de Cubatao/SP.

Assim, vocé esta sendo consultado sobre seu interesse e disponibilidade de participar
dessa pesquisa. Vocé é livre para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou
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interromper sua participacdo a qualquer momento. A recusa em participar ndo acarretara
nenhuma penalidade.

Vocé nédo receberad pagamentos por ser voluntario(a). Se houver gastos com transporte
ou alimentacdo, eles serdo ressarcidos pelo pesquisador responsavel. Todas as
informagfes obtidas por meio de sua participagdo serdo de uso exclusivo para esta
pesquisa e ficardo sob a guarda da pesquisadora responsavel. Caso a pesquisa resulte
em dano pessoal, o ressarcimento e indenizacbes previstos em lei poderdo ser
requeridos pelo participante. Os pesquisadores poderdo contar para vocé os resultados
da pesquisa quando ela terminar, se vocé quiser saber.

Se vocé tiver qualquer duvida em relacao a pesquisa, vocé pode entrar em contato com o
pesquisador responsavel Patricia Leme de Oliveira Borba, nos telefones, celular
(13)991686994 (13) 33272182, Rua Silva Jardim, 136, Vila Mathias, e-mail
patricia.borba@unifesp.br ou Edna Diniz dos Santos, nos telefones 33852735, celular
(13)997763641, endereco: Av. Senador Feijo n°® 816 apt 193 &gua, bairro: Encruzilhada,
Santos, SP e e-mail edna.diniz@unifesp.br

Este estudo foi analisado por um Comité de Etica em Pesquisa (CEP). O CEP é
responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos aspectos éticos de todas as
pesquisas envolvendo seres humanos, visando garantir a dignidade, os direitos e a
seguranca de voluntarios de pesquisa. Caso vocé tenha davidas e/ou perguntas sobre
seus direitos como participante deste estudo, ou se estiver insatisfeito com a maneira
como o estudo estd sendo realizado, entre em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de Sao Paulo, situado na Rua Botucatu, 740,
CEP 04023-900 — Vila Clementino, Sdo Paulo/SP, telefones (11) 5571-1062 ou (11)
5539-7162, as segundas, tercas, quintas e sextas, das 09:00 as 12:00hs ou pelo e-mail:
cep@unifesp.br.

No caso de aceitar fazer parte como voluntério(a), vocé e o pesquisador devem rubricar
todas as paginas e assinar as duas vias desse documento. Uma via é sua. A outra via
ficard com o(a) pesquisador(a).

Consentimento do participante

Eu, responsavel pelo aluno atendido pela rede publica e abaixo assinado, entendi como &
a pesquisa, tirei davidas com o(a) pesquisador(a) e aceito participar, sabendo que posso
desistir em qualquer momento, durante e depois de participar. Autorizo a divulgacdo dos
dados obtidos neste estudo mantendo em sigilo minha identidade. Informo que recebi
uma via deste documento com todas as paginas rubricadas e assinadas por mim e pelo
Pesquisador Responsavel.

Nome do(a)
participante:
Assinatura:

local e data:
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Declaragcdo do pesquisador

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria, o Consentimento Livre e Esclarecido
deste participante (ou representante legal) para a participacdo neste estudo. Declaro
ainda que me comprometo a cumprir todos os termos aqui descritos.

Nome do Pesquisador:
Assinatura:

Local/data:

Nome do auxiliar de pesquisa/testemunha (Se houver):

Assinatura;
Local/data:

Presenciei a solicitacdo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa e aceite do
participante.

Testemunhas (né&o ligadas a equipe de pesquisadores)

Nome:

Assinatura:
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Universidade Federal de S&do Paulo
Campus Baixada Santista
Programa de Pés-Graduacao Ensino em Ciéncias da Saude
Departamento de Saude, Educacédo e Sociedade

REGISTRO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do Projeto de Pesquisa: Rede de Atencédo as Criangas com Transtorno do Espectro
Autista no municipio de Cubatéo - SP

Pesquisador Responsavel: Patricia Leme de Oliveira Borba
Local onde sera realizada a pesquisa: Municipio de Cubatao - SP

Vocé, professora do atendimento educacional especializado, estd sendo convidada a
participar de uma pesquisa “Rede de Atengado as Criangcas com Transtorno do Espectro
Autista no Municipio de Cubatdo/SP” (CAAE: 39362620.7.0000.5505). O objetivo desta
pesquisa é compreender a rede de atencdo as criancas com transtorno do espectro
autista no municipio de Cubatao;

A pesquisadora responsavel por essa pesquisa € Patricia Leme de Oliveira Borba,
professora da Universidade Federal de S&do Paulo. E de Edna Diniz dos Santos,
pesquisadora assistente e aluna da instituicao.

Vocé recebera todos os esclarecimentos necessarios antes, durante e apoés a finalizacéao
da pesquisa, e lhe asseguro que o0 seu nome nao sera divulgado, sendo mantido o mais
rigoroso sigilo mediante a omissao total de informacgdes que permitam identifica-lo/a.

As informac@es serdo obtidas da seguinte forma individualizada, através da realizacdo de
uma entrevista que seguira um roteiro de perguntas, a mesma sera gravada em um
dispositivo tecnolégico e registros fotograficos do seu ambiente de trabalho.

Sua participacéo envolve riscos minimos, fadiga ou sentimento de impoténcia diante de
algumas questdes relacionadas as atividades profissionais podem acontecer. Vocé pode
ajudar os pesquisadores a entender melhor, através dessa entrevista com professores,
guais 0s protocolos seguidos pela rede municipal de educacdo para encaminhamentos
dos alunos a secretaria de saude, demandas e devolutivas da area da saude, como
também a estrutura dos atendimentos na educacdo dos alunos com Transtorno do
Espectro Autista. O trabalho colaborativo entre educacéo e saude, no papel do professor
do AEE como interlocutor do processo de desenvolvimento pedagdgico e social, também
pode revelar-se uma importante e significativa proposta para a formacdo de rede entre os
profissionais.

A pesquisa visa propor mudancas que beneficiam os atendimentos aos alunos com
Transtorno do Espectro Autista no municipio de Cubatao/SP.

Assim, vocé esta sendo consultado sobre seu interesse e disponibilidade de participar
dessa pesquisa. Vocé é livre para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou
interromper sua participacdo a qualquer momento. A recusa em participar nao acarretara
nenhuma penalidade.

Vocé nao recebera pagamentos por ser voluntério(a). Se houver gastos com transporte
ou alimentacdo, eles serdo ressarcidos pelo pesquisador responsavel. Todas as
informacdes obtidas por meio de sua participacdo serdo de uso exclusivo para esta
pesquisa e ficardo sob a guarda da pesquisadora responsavel. Caso a pesquisa resulte

UNIFESP
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em dano pessoal, o ressarcimento e indenizacbes previstos em lei poderdo ser
requeridos pelo participante. Os pesquisadores poderédo

contar para vocé os resultados da pesquisa quando ela terminar, se vocé quiser saber.
Se vocé tiver qualquer davida em relacdo a pesquisa, vocé pode entrar em contato com o
pesquisador responsavel Patricia Leme de Oliveira Borba, nos telefones, celular
(13)991686994 (13) 33272182, Rua Silva Jardim, 136, Vila Mathias, e-mail
patricia.borba@unifesp.br ou Edna Diniz dos Santos, nos telefones 33852735, celular
(13)997763641, endereco: Av. Senador Feijo n° 816 apt 193 agua, bairro: Encruzilhada,
Santos, SP e e-mail edna.diniz@unifesp.br

Este estudo foi analisado por um Comité de Etica em Pesquisa (CEP). O CEP é
responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos aspectos éticos de todas as
pesquisas envolvendo seres humanos, visando garantir a dignidade, os direitos e a
seguranca de voluntarios de pesquisa. Caso vocé tenha davidas e/ou perguntas sobre
seus direitos como participante deste estudo, ou se estiver insatisfeito com a maneira
como o estudo estd sendo realizado, entre em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de Sao Paulo, situado na Rua Botucatu, 740,
CEP 04023-900 - Vila Clementino, S&do Paulo/SP, telefones (11) 5571-1062 ou (11)
5539-7162, as segundas, tercas, quintas e sextas, das 09:00 as 12:00hs ou pelo e-mail:
cep@unifesp.br.

No caso de aceitar fazer parte como voluntario(a), vocé e o pesquisador devem rubricar
todas as paginas e assinar as duas vias desse documento. Uma via é sua. A outra via
ficard com o(a) pesquisador(a).

Consentimento do participante

Eu, professor abaixo assinado, entendi como é a pesquisa, tirei davidas com o(a)
pesquisador(a) e aceito participar, sabendo que posso desistir em qualquer momento,
durante e depois de participar. Autorizo a divulgagdo dos dados obtidos neste estudo
mantendo em sigilo minha identidade. Informo que recebi uma via deste documento com
todas as paginas rubricadas e assinadas por mim e pelo Pesquisador Responsavel.

Nome do(a)
participante:
Assinatura:

local e data:

Declaracado do pesquisador

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria, o Consentimento Livre e Esclarecido
deste participante (ou representante legal) para a participacdo neste estudo. Declaro
ainda que me

comprometo a cumprir todos os termos aqui descritos.

Nome do Pesquisador:
Assinatura:

Local/data:

Nome do auxiliar de pesquisa/testemunha (Se houver):
Assinatura:

Local/data:
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Universidade Federal de Séao Paulo
Campus Baixada Santista
Programa de P6s-Graduagdo Ensino em Ciéncias da Saude
Departamento de Saude, Educacéo e Sociedade

REGISTRO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do Projeto de Pesquisa: Rede de Atencéo as Criancas com Transtorno do Espectro
Autista no municipio de Cubatéo - SP

Pesquisador Responsavel: Patricia Leme de Oliveira Borba
Local onde sera realizada a pesquisa: Municipio de Cubatéo - SP

Vocé, profissional da saude, esta sendo convidado a participar de uma pesquisa “Rede
de Atencdo as Criangas com Transtorno do Espectro Autista no Municipio de
Cubatdo/SP” (CAAE: 39362620.7.0000.5505). Queremos saber como é ofertado os
atendimentos as criancas com autismo e quais os desafios na sua atuacdo como
profissional da saude.

A responsavel por essa pesquisa é Patricia Leme de Oliveira Borba, que é professora da
Universidade Federal de S&o Paulo. E de Edna Diniz dos Santos, pesquisadora
assistente e aluna da instituicao.

Vocé recebera todos 0s esclarecimentos necessarios antes, durante e apoés a finalizagéo
da pesquisa, e lhe asseguro que o seu nome nao sera divulgado, sendo mantido o mais
rigoroso sigilo mediante a omissao total de informacdes que permitam identifici-lo/a.

As informagdes serdo obtidas de forma individualizada, através da realizagdo de uma
entrevista que seguird um roteiro de perguntas, a mesma sera gravada em um dispositivo
tecnoldgico e registros fotograficos do seu ambiente de trabalho

Sua participacao envolve riscos minimos, podera surgir momentos de estresse e fadiga
durante a entrevista devido a falta de materiais e ambientes adequados para 0s
atendidos.

Vocé pode ajudar os pesquisadores a entender melhor através da sua entrevista e com
0s demais profissionais, quais os protocolos seguidos pela secretaria de salde para
encaminhamentos dos usuarios, demandas e devolutivas aos pais e professores, como
também a estrutura dos atendimentos das criancas com Transtorno do Espectro Autista.
O trabalho colaborativo entre salude e educacdo, no papel do professor do AEE como
interlocutor do processo de desenvolvimento pedagogico e social, também pode revelar-
se uma importante e significativa proposta para a formacdo de rede entre os
profissionais.

A pesquisa visa propor mudangas que beneficiam os atendimentos aos alunos com
Transtorno do Espectro Autista no municipio de Cubat@o/SP.

Assim, vocé estd sendo consultado sobre seu interesse e disponibilidade de participar
dessa pesquisa. Vocé é livre para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou
interromper sua participacdo a qualquer momento. A recusa em participar ndo acarretara
nenhuma penalidade.

Vocé nédo recebera pagamentos por ser voluntario(a). Se houver gastos com transporte
ou alimentacdo, eles serdo ressarcidos pelo pesquisador responsavel. Todas as
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informacdes obtidas por meio de sua participacdo serdo de uso exclusivo para esta
pesquisa e ficardo sob a guarda da pesquisadora responsavel. Caso a pesquisa resulte
em dano pessoal, 0 ressarcimento e indenizacbes previstas em lei poderdo ser
requeridas pelo participante. Os pesquisadores poderdo contar para vocé os resultados
da pesquisa quando ela terminar, se vocé quiser saber.

Se vocé tiver qualquer davida em relacdo a pesquisa, vocé pode entrar em contato com o
pesquisador responsavel Patricia Leme de Oliveira Borba, nos telefones, celular
(13)991686994 (13) 33272182, Rua Silva Jardim, 136, Vila Mathias, e-mail
patricia.borba@unifesp.br ou Edna Diniz dos Santos, nos telefones 33852735, celular
(13)997763641, endereco: Av. Senador Feij6 n° 816 apt 193 4gua, bairro: Encruzilhada,
Santos, SP e e-mail edna.diniz@unifesp.br

Este estudo foi analisado por um Comité de Etica em Pesquisa (CEP). O CEP é
responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos aspectos éticos de todas as
pesquisas envolvendo seres humanos, visando garantir a dignidade, os direitos e a
seguranca de voluntarios de pesquisa. Caso vocé tenha duavidas e/ou perguntas sobre
seus direitos como participante deste estudo, ou se estiver insatisfeito com a maneira
como o estudo estd sendo realizado, entre em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de S&o Paulo, situado na Rua Botucatu, 740,
CEP 04023-900 - Vila Clementino, S&o Paulo/SP, telefones (11) 5571-1062 ou (11)
5539-7162, as segundas, tercas, quintas e sextas, das 09:00 as 12:00hs ou pelo e-mail:
cep@unifesp.br.

No caso de aceitar fazer parte como voluntario(a), vocé e o pesquisador devem rubricar
todas as paginas e assinar as duas vias desse documento. Uma via € sua. A outra via
ficard com o(a) pesquisador(a).

Consentimento do participante

Eu, profissional da salde abaixo assinado, entendi como é a pesquisa, tirei dividas com
o(a) pesquisador(a) e aceito participar, sabendo que posso desistir em qualquer
momento, durante e depois de participar. Autorizo a divulgacdo dos dados obtidos neste
estudo mantendo em sigilo minha identidade. Informo que recebi uma via deste
documento com todas as paginas rubricadas e assinadas por mim e pelo Pesquisador
Responsavel.

Nome do(a)
participante:
Assinatura:
local e data:

Declaracdo do pesquisador

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria, o Consentimento Livre e Esclarecido
deste participante (ou representante legal) para a participacdo neste estudo. Declaro
ainda que me comprometo a cumprir todos os termos aqui descritos.

Nome do Pesquisador:
Assinatura:

Local/data:

Nome do auxiliar de pesquisa/testemunha (Se houver):
Assinatura:

Local/data:
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Anexo 2 - Aprovacdo Comité de Etica em Pesquisa da Unifesp

UNIFESP
‘s UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plataforma
Lissswpeal] SAO PAULO - UNIFESP asil

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: Rede de Atencdo as criangas com transtorno do espectro autista no municipio de
Cubatao, SP.
Pesquisador: Patricia Leme de Oliveira Borba
Area Tematica:
Versdo: 3
CAAE: 39362620.7.0000.5505
Instituigao Proponente: Instituto de Salde e Sociedade
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Nuamero do Parecer: 4.683.405

Apresentagao do Projeto:

Projeto CEP/UNIFESP n:1250/2020 (parecer final)

-Trata-se de Projeto de MESTRADO de EDNA DINIZ DOS SANTOS (Programa de Pos-Graduagao Ensino
em Ciéncias da Saide, UNIFESP, Campus Baixada Santista).

-Orientadora: Profa. Dra. Patricia Leme de Oliveira Borba

-Projeto vinculado ao Departamento de Salde, Educacédo e Sociedade, Instituto de Sadde e Sociedade,
Campus Baixada Santista, UNIFESP.

APRESENTAGAD: Através desta pesguisa pretende-se compreender e analisar o funcionamento da Rede
de Atengdo as Criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), no municipio de Cubatao, estado de
Sao Paulo, cidade em que a pesquisadora atua como professora do atendimento educacional especializado,
na rede publica de ensino. Espera-se, identificar como tem sido desenvolvido o trabalho pela perspectiva de
diferentes atores que compdem a rede tanto os que ofertam servigos como os que recebem, no caso os pais
efou familiares. O método da pesquisa tem abordagem qualitativa e utilizara das técnicas das narrativas
junto aos pais e de entrevistas semiestruturadas com os profissionais da educacéo e da salide que atendem
os alunos. Participardo familiares de alunos com autismo da UME “Maria do Rosario Lopes Franco”,
professores do atendimento educacional especializado de cinco escolas de diferentes regiGes, profissionais
do Centro de Especialidades e Casa da Esperanga de Cubatdo. A expectativa &€ de que com os resultados
possamos desenvolver

Enderego: Rua Botucatu, 740

Bairro: VILA CLEMENTING CEP: 04.023-900
UF: SP Municipio: SAOD PAULO
Telefone: (11)5571-1062 Fax: (11)5539-T162 E-mail: cep@unifesp.br
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propostas de intervengdo mais colaborativas através da rede de apoio, recolocando o Atendimento
Educacional Especializado nessa rede, visando responder de forma mais efetiva 4s necessidades que
demandam essas criangas.

-HIPOTESE:

Através dos relatos dos pais quanto & espera para iniciar os atendimentos de diagnéstico e tratamento dos
filhos com Transtorno do Espectro Autista, aponta-se para um possivel déficit de profissionais e
equipamentos pablicos que possam suprir a demanda. O trabalho colaborativo entre educacgao e salde, no
papel do professor do AEE como interlocutor do processoe de desenvolvimento pedagogico e social, também

pode revelar-se um importante e significativo proposta para a formacgao de rede entre os profissionais.

Objetivo da Pesquisa:

-OBJETIVO PRIMARIO: Compreender a rede de atencdo as criangas com transtorno do espectro autista no
municipio de Cubatao.

-0BJETIVO SECUNDARIO: Analisar na perspectiva das familias os atendimentos na rede de atencéo as
criangas com TEA; Mapear o funcionamento dos servicos da rede

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Nao evidenciamos riscos aos participantes por se tratar de pesquisa com narrativas e entrevistas. Devido a
pandemia utilizaremos os protocolos de

prevengao aoc Covid 19.

Beneficios:

Melhorar os servigos na salde e na educagdo, para promover a qualidade de vida de criangas com
transtorno do espectro autista no municipio de Cubatao/SP.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

PARTICIPANTES: serdo incluidos 11 participantes: Grupo dos profissionais da sadde (n=2), Grupo dos
profissionais da educagao (n=4), Grupo das maes (n=5).

PROCEDIMENTOS: Devido a pandemia iremos realizar a pesquisa de campo seguindo os protocolos de
cuidados na prevencao ao covid 19. Acontecera em locais

abertos e arejados, com o uso de mascaras, distanciamento e alcool em gel aos participantes. Para realizar
a pesquisa, o métedo utilizado visa responder as perguntas elaboradas e atender aos objetivos pretendidos.
Frente a isso, optou-se pela realizagio de uma pesquisa com base em uma metodologia qualitativa (Flick,

2008) recorrendo a trés diferentes técnicas para reunido de

Enderego: Rua Bolucatu, 740

Bairre: VILA CLEMENTING CEP: 04.023-900
UF: SP Municiplo: SAD PAULO
Telefona: (11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp br
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informagdes que depois serdo analisadas. A primeira técnica escolhida foi as narrativas. Embasada em
Ribeiro et al, 2018, as narrativas sd8o um convite as provocagdes do gue vivenciam no

cotidiano familiares de criangas com transtorno do espectro autista, a fim de compreender na perspectiva
deles em relagdo ao percurso realizado na

rede de atencdo, desde o nascimento da crianga até o diagndstico conclusivo A segunda técnica escolhida
foi as entrevistas semiestruturadas. De acordo com Marconi e Lakatos (2018, p.338):A entrevista & definida
como técnica utilizada pelo pesquisador em que ele se pde frente a frente com o investigado e Ihe faz
perguntas, objetivando recolher os dados de que precisa para a realizagio de sua pesquisa. Trata-se de um
dialogo assimétrico: de um lado, temos um investigador que dirige a interagdo, segundo seus objetivos e, de
outro, um investigado que & fonte das

informagdes.Elas sero realizadas com professores do Atendimento Educacional Especializado em cinco
escolas de diferentes regides do municipio,

que atendem um maior fluxo de alunos do ensino fundamental |, de diferentes condigbes socioecondmicas a

fim de averiguar as condigdes e estratégias adotadas nas escolas que recebem os alunos com autismo.

Participarao através de entrevistas profissionais da salide do Centro de Especialidades que realizam as

avaliagbes de criangas encaminhadas pelas escolas e com os profissionais dos Atendimentos Clinicos da

Casa da Esperanca, a depender dos servigos que irdo ser mencionados pelas maes, a principio serao seis.

Busca-se através de informagtes de como sao

realizados os atendimentos nos aspectos relacionados ao tempo de espera para ingresso da crianga ao
quadro de atendidos, espago fisico, materiais de apoio e praticas baseadas em evidéncias, quantidade de
pacientes que passam diariamente pelo servigo, tempo de cada sessdo, permanéncia, devolutiva aos pais e
aos responsaveis pelo encaminhamento escolar da crianga,. Por fim, conclui-se com Spink et al, 2014, que
através das entrevistas espera-se dar o poder de fala e escuta aos funcionarios, respeitando o fluxo
discursivo e argumentativo de cada profissional,

mesmo que estes sejam divergentes e conflitantes, mantendo o principio ético e democratico.Também

pretende-se reunir informagdes junto a

Secretaria Municipal de Educagdo através do Departamento de Educacao Inclusiva, especificamente,

informacgdes relativas a identificagdo do
plblico matriculade na rede.Com todas as informagdes reunidas, sendo todas as entrevistas gravadas e
transcritas, passaremos a analise do

material com base nas principais categorias tedricas da presente pesquisa, a saber: Criangas com

Endereco: Rua Botucatu, 740

Bairro: VILA CLEMENTING CEP: 04.023-800
UF: 5P Municiplo: SAD PAULO
Telefone: (11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp br
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TEA, Educagao Inclusiva, Educagao Especial,
Politicas Pablicas.

(mais informagbes, ver projeto detalhado).

Consideragoes sobre os Termos de apresentagio obrigatoéria:

1- Foram apresentados os principais documentos: folha de rosto; cépia do cadastro
CEP/UNIFESP,orcamento financeiro e cronograma apresentados. Projeto completo.
2- TCLE a ser aplicado aos participantes: profissionais de salde, educagdo e maes.

3- outros documentos importantes anexados na Plataforma Brasil:

a}- roteiro de entrevista semiestruturada com profissionais da satde (ProfissionaisSaude. pdf, postado em
14/10/2020)

b}- roteiro da entrevista semiestruturada com profissionais do atendimento educacional especializado
(Entrevista.pdf, postado em 14/10/2020)

c)- roteiro de perguntas que possam nortear as narrativas com as familias/ maes (NARRATIVAS.pdf,
postado em 14/10/2020)

D)- autorizagdo da Secretaria Municipal de Saide de Cubatdo: ndo esta especificado a qual pesquisa se
refere. (Saude pdf, postado em 14/10/2020)

Recomendagoes:

Recomenda-se paginar todos os TCLEs apresentados, utilizando, em cada um, 1 de 2; 2 de 2, se forem
duas paginas, por exemplo.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:

Respostas ao parecer n® 4566887 de 01 de Margo de 2021. PROJETO APROVADO.

O CEP, apds analise da carta resposta e da documentacdo enviada considera que todas as pendéncias

foram resolvidas e, portanto, o projeto esta aprovado.
PENDENCIA 1- O documento anexado Educacao.pdf (postado em 14/10/2020) parece se referir a

autorizacdo de orgaos municipais de educacdo. Entretanto, ndo constam o titule da pesquisa, o nome do
pesquisador, qual exatamente & a instituigdo que esta dando a autorizagao e o que esta

Enderego: Rua Bolucatu, 740
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sendo autorizado. Ou seja, essa autorizagdo nao é valida. Solicitamos anexar autorizagdo adequada
referente aoc envolvimento

das escolas na pesquisa.

RESPOSTA:

A autorizacao foi encaminhada a pesquisadora durante o periodo de distanciamento social, ainda nao
retornando & normalidade. A secretaria esteve em trabalho remoto e em regime de escalonamento, tornando
a comunicacdo e a dificuldade de consulta presencial prejudicada. Foi solicitado novo documento, anexado
no sistema, com as devidas explicitagbes requeridas.

PENDENCIA ATENDIDA

BAAEE AR ANk

PENDENCIA 2- Em relagido ao documento Saude.pdf, (postado em 14/10/2020). Trata-se de uma
autorizagdo da Secretaria Municipal de Saiude de Cubatdo. Entretanto, ndo esta especificado a qual
pesquisa se refere. Ou seja, trata-se de uma autorizagdo nio valida, pois ndo se sabe o que esta sendo
autorizado. Sera necessario providenciar uma autorizagdo adeguada.

RESPOSTA:

A autorizagdo demorou cito meses para ser enviada via e-mail a pesguisadora. O municipio enfrentou
periodo de alagamento devido as fortes chuvas e em seguida veio a pandemia, com trocas de secretario e
casos de Covid 19 entre os funcionarios responsaveis pela tramitagdo do processo. Foi solicitado novo
documento, anexado no sistema, com as devidas explicitagdes requeridas.

PENDENCIA ATENDIDA

Eh Ak AR

PENDENCIA 3 - Dar mais detalhes sobre a Casa da Esperanga:

a)- do que se trata essa instituigao? E uma instituicio publica? Privada?

RESPOSTA:

Trata-se de uma instituicAo conveniada a Secretaria de Salde que realiza os atendimentos clinicos das
criangas com deficiéncias no municipio de Cubatio.

PENDENCIA ATENDIDA

Enderego: Rua Bolucatu, 740
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EhhhE AR

b)- Sera necessario anexar carta de autorizagdo, assinada pelo responsavel por essa instituigao.
RESPOSTA

Esta autorizado pela Secretaria de Salde, responsavel pelo convénio. E segue anexa autorizagao da
instituicao.

PENDENCIA ATENDIDA

ke

PENDENCIA 4- ATENCAQ: As autorizagbes necessarias para essa pesquisa so:

- Secretaria Municipal de Educagao, autorizando a participagdo das escolas e dos profissionais de educagao
que nelas trabalham, além de autorizar o acesso as informagoes relativas a identificagdo do publico
matriculado na rede.

-Secretaria Municipal de Salde, autorizando a participagido dos Centro de Especialidades e dos
profissionais de salide, que neles trabalham; se forem instituicbes privadas, serdo necessarias as
autorizagdes dos responsaveis pelas respectivas instituigdes.

RESPOSTA

Todas as instituigbes citadas na pesquisa sdo publicas e de responsabilidade das Secretarias de Educagao
e Salde do municipio e autorizaram a presente pesquisa, concordamos com ofa avaliador e solicitamos
uma medificagdo no documento das Secretarias explicitando a autorizagdo necessaria para o andamento da
pesquisa.

PENDENCIA ATENDIDA

L

PENDENCIA 5- Na metodolegia do projeto, p. 11, foi informado gue as entrevistas e narrativas acontecerao
em locais abertos e arejados, com o uso de mascaras, distanciamento e alcool em gel aos participantes.

Enderego: Rua Botucatu, 740
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Entretanto, ndo foi informado quais locais serdo estes: em escolas? Centro de salddes? Locais publicos?
RESPOSTA

As entrevistas namrativas acontecerao na UME "Maria do Rosario Lopes Franco”, escola em que as maes
tém seus filhos matriculados. A unidade possui ambientes abertos e arejados como medida preventiva ao
Covid 19, além do distanciamento fisico, o uso de mascaras e alcool gel.

PENDENCIA PARCIALMENTE ATENDIDA. ESSA INFORMAGAO NAO FOI INSERIDA NA P. 11 DO
PROJETO QUE MANTEM A REDAGAO ORIGINAL. AS MODIFICACOES DEVEM SER INSERIDAS E
DESTACADAS PARA FACILITAR A LEITURA DO AVALIADOR.

RESPOSTA

As entrevistas namrativas acontecerao na UME "Maria do Rosario Lopes Franco”, escola em que as maes
tém seus filhos matriculados e a qual foi escolhida por ter o maior nimero de alunos atendidos na sala de
recursos multifuncionais a qual, Edna Diniz, é professora da turma. A unidade possui ambientes abertos e
arejados como medida preventiva ac Covid 19, além do distanciamento fisico, o uso de mascaras e alcool
gel.

Informagao inserida no projeto P.11 e destacadas, conforme solicitado pelo avaliador.

PENDENCIA ATENDIDA

kb

PENDEMCIA 6 - - Na metodologia do projeto, p. 11, foram dadas informagdes sobre primeira técnica
escolhida - as narrativas. Entretanto, ndo foi informado quem exatamente fara as narrativas: as maes, os
pais, cuidadores, as criangas? Também nao foi informado qual sera a procedéncia desses participantes,
quantos serdo, de que forma e onde serdo convidados e em gue local as narrativas ocorrerao.
RESPOSTA

Foi reformulade no projeto de acorde com as orientagdes dof/a avaliador, sendo que as narrativas serao
feitas junto aos responsaveis.
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PENDENCIA PARCIALMENTE ATENDIDA. ESSA INFORMAGAO NAO FOI INSERIDA NA P. 11 DO
PROJETO.

RESPOSTA

Foi reformulado no projeto de acordo com as orientagdes do/a avaliador, sendo que as narrativas serao
feitas junto aos responsaveis. Informacgao inserida no projeto P.11 e destacadas, conforme sclicitado pelo
avaliador, a saber:

“Sera realizado contato teleffinico com cinco familiares (pai/mae) de criangas com transtorno do espectro
autista, matriculados na UME *Maria do Rosario Lopes Franco”, entrevistas individualizadas, que
acontecerdo no patio da escola e seguindo os protocolos de higiene e distanciamento fisico. Estes familiares
foram escolhidos pela pesquisadora Edna Diniz, por serem atendidos na sala de recursos multifuncionais a
qual & professora da turma e por estarem nos anos iniciais de escolarizagio que explicita a utilizagdo da

rede de servigos da cidade.

PENDENCIA ATENDIDA

Eh Ak E AR R

PENDEMNCIA 7- Na metodologia do projeto, p. 11, foram dadas informagdes sobre a segunda técnica
escolhida - entrevistas semiestruturadas. Da mesma forma, faltam informagdes importantes sobre os
profissionais de educagdo. Quais serdo as escolas envolvidas; sdo escolas publicas ou privadas; de que
forma se chegou ao nome dos profissionais, quantos serdo, de que forma e onde serdo convidados e em
que local as entrevistas ocorrerdo. E as mesmas informagdes devem ser dadas em relagdo aos profissionais
de salde que irdo participar.

RESPOSTA

Agradecemos suas contribuigbes, e com base nelas revisamos a metodologia do projeto de modo a
explicitar quem s3o os colaboradores da presente pesquisa. Uma das escolas foi retirada devido ao
fechamento da unidade para o ano de 2021.

PENDENCIA PARCIALMENTE ATENDIDA. ESSAS INFORMAGOES NAO FORAM INSERIDAS NO
PROJETO.

Enderego: Rua Botucatu, 740

Bairre: VILA CLEMENTING CEP: (4.023-900
UF: 5P Municipio: SAO0 PAULO
Telefone: (11)5571-1062 Fax: (11)5538-7162 E-mail: cep@unifesp br
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Continuagio do Parecar: 4 683405

RESPOSTA

Agradecemos suas contribuigbes, e com base nelas revisamos a metodologia do projeto de modo a
explicitar guem sdo os colaboradores da presente pesquisa. Uma das escolas foi retirada devido ao
fechamento da unidade para o ano de 2021.

Respostas acrescidas na metodologia, a saber: Elas serdo realizadas com uma professora do Atendimento
Educacional Especializado em quatro escolas de diferentes regies do municipio, totalizando 4 professores
sendo: um professor da UME "Bernardo José Maria de Lorena” - Vila Nova; uma professora da UME “Padre
José de Anchieta” - Parque Fernando Jorge; uma professora da UME “Dom Pedro” - Vila Natal; uma
professora da UME "Antonio Ortega Domingues” - Jardim Casqueiro; Essas unidades foram selecionadas
por atender um maior fluxo de alunos do ensino fundamental |, de diferentes condigbes socioeconémicas a
fim de averiguar as condiges e estratégias adotadas nas escolas que recebem os alunos com autismo. Os
professores serdo convidados a participar através de contato telefénico. O municipio conta com profissionais
concursados e de carreira, foram selecionados pela experiéncia e tempo de servigo prestado as criangas
com TEA. Devido a pandemia as entrevistas serdo individualizadas e acontecerdo no patio da escola e
seguindo os protocolos de higiene e distanciamento fisico necessarios.

Com os profissionais da sadde que atendem no Centro de Especialidades Pediatricas, pelo fato de ser um
equipamento de acolhimento das criangas com algum tipo de comprometimento no desenvolvimento. E
também os profissionais dos Atendimentos Clinicos da Casa da Esperanga (instituigdo conveniada a

secretaria de salde), onde sdo encaminhadas as criangas com deficiéncia no municipio, a depender dos

servigos que irdo ser mencionados pelas maes/pais, a principio serdo dois, sendo um de cada equipamento.

O contato sera realizado presencialmente nos locais de trabalho dos funcionarios, em ambiente
oportunizado pela chefia imediata e seguindo os protocolos de prevencgao ao covid.

PENDENCIA ATENDIDA

Ak

PENDENCIA 8 - No resumo do projeto foi citado UME “Maria do Rosario Lopes Franco". Entretanto, na
metodologia essa escola ndo foi mencionada, tendo sido informado que participarao 5 escolas. Solicitamos
esclarecer.

Enderago: Rua Botucatu, 740

Bairre: VILA CLEMENTING CEP: 04.023-900
UF: 5P Municipio: SAO PAULO
Telefone: {11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp br
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Continuagio do Parecar: 4 683405

RESPOSTA
Revisamos a metodologia e incorporamos essa informacao para ficar coerente ao resumo
PENDENCIA PARCIALMENTE ATENDIDA. ESSA INFORMAGAO NAO FOI INSERIDA NO PROJETO.

RESPOSTA

Revisamos a metodologia e incorporamos essa informagao para ficar coerente ao resumo, portanto o nome
da escola foi inserida na metodologia do projeto (p.11) pois & a escola onde os familiares serao
entrevistados, como desejamos compreender a rede de atendimento, ampliamos as entrevistas com
professores de mais quatro escolas também mencionadas na metodologia que oferecem atendimento
especializado as criangas com autismo e com a rede de salde.

PENDENCIA ATENDIDA

ARk R AR AR AR AR

PENDENCIA 9 - Em relagio a todos TCLEs anexados (Professores.pdf, Maes.pdf, Especialidades.pdf,
Esperanca.pdf, postados em 14/10/2020): Os documentos postados ndo se referem a um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), mas sim a um termo de autorizagao, o que nao esta correto.
Solicitamos elaborar os TCLEs novamente, a partir do modelo de TCLE na pagina da CEP/UNIFESP, link:
UNIFESP - Pesquisa - Comité de Etica em Pesqguisa — Projeto envolvendo seres humanos -Plataforma
Brasil: Modelo de TCLE, ou em: https:/fcep.unifesp.br/links -uteis#modelo

RESPOSTA

ANALISE CEP/UNIFESP: Os participantes sao diferentes - maes, professores e profissionais da saide. E
necessario que tenham TCLEs diferentes porque as entrevistas seguirao roteiros diversos e o participante
precisa saber claramente os objetivos de sua participagdo para poder decidir se aceita participar. O CEP
Unifesp elaborou um modelo de Registro de Consentimento Livre e Esclarecido para pesquisas na area de
Ciéncias Humanas e Sociais e Ciéncias Sociais Aplicadas. Solicitamos que utilize esse modelo. Acesse
https:/fcep.unifesp.brisubmissac-de-projetos/projetos-internacionais

PENDENCIA NAO ATENDIDA

Enderago: Rua Botucatu, 740

Bairre: VILA CLEMENTING CEP: 04.023-900
UF: 5P Municipio: SAO PAULO
Telefone: {11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp br
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Continuagio do Parecar: 4 683405

RESPOSTA

Agradecemos a informagdo, termos readequados conforme a area da pesquisa.

PENDENCIA ATENDIDA (ler o item "recomendaces”, deste parecer, para paginas os TCLEs).

Consideragoes Finais a critério do CEP:

1 - O CEP informa que a partir desta data de aprovagdo toda proposta de modificagio ao projeto original,
incluindo necessarias mudangas no cronograma da pesquisa, devera ser encaminhada por meio de emenda
pela Plataforma Brasil.

2 - O CEP informa que a partir desta data de aprovacio, & necessario o envio de relatorios parciais
(semestralmente), e o relatorio final, quando do término do estudo, por meio de notificacao pela Plataforma

Brasil.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situacgao
Informagdes Basicas|PBE_INFORMACOES_BASICAS _DO_P | 24/03/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 1624392 pdf 19:22:23
Parecer Anterior Pareceranterior.docx 24/03/2021 |EDNA DINIZ DOS Aceito

19:21:34 |SANTOS
Cronograma CRONOGRAMA. docx 17/03/2021 [EDNA DINIZ DOS Aceito
16:19:02  |SANTOS
TCLE / Termos de | TCLE_SAUDE.docx 17/03/2021 |EDNA DINIZ DOS Aceito
Assentimento / 16:17:19 | SANTOS
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de |TCLE_PROFESSORES.docx 17/03/2021 |EDNA DINIZ DOS Aceito
Assentimento / 16:16:11 |SANTOS
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de | TCLE_PAIS.docx 17/03/2021 |EDNA DINIZ DOS Aceito
Assentimento / 16:15:45 |SANTOS
Justificativa de
Auséncia
Projeto Detalhado / |PROJETO_REVISADO.docx 17/03/2021 | Patricia Leme de Aceito
Brochura 15:11:14 | Oliveira Borba
Investigador
QOutros EDUCACAO.pdf 07/12/2020 |EDNA DINIZ DOS Aceito

Enderago: Rua Botucatu, 740

Bairre: VILA CLEMENTING CEP: 04.023-900
UF: 5P Municipio: SAO PAULO
Telefone: {11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp br
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Continuagao do Parecer: 4.683.405
Outros EDUCACAO.pdf 20:43:12 |SANTOS Aceito
Outros SAUDE.pdf 07/12/2020 |EDNA DINIZ DOS Aceito
20:36:22 |SANTOS
Declaragao de ESPERANCA.pdf 07/12/2020 |EDNA DINIZ DOS Aceito
| concordéncia 20:32:51 | SANTOS
Outros ProfissionaisSaude.pdf 14/10/2020 [EDNA DINIZ DOS Aceito
20:31:26 | SANTOS
Outros Entrevista.pdf 14/10/2020 [EDNA DINIZ DOS Aceito
20:23:26 __|SANTOS
Outros NARRATIVAS pdf 14/10/2020 |EDNA DINIZ DOS Aceito
20:20:29 |SANTOS
Folha de Rosto Folha.pdf 14/10/2020 [EDNA DINIZ DOS Aceito
18:23:21 | SANTOS
Solicitagao CEP.pdf 14/10/2020 [EDNA DINIZ DOS Aceito
| registrada pelo CEP 16:31:19 | SANTOS
Situagao do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao
SAO PAULO, 30 de Abril de 2021
Assinado por:
Paula Midori Castelo Ferrua
(Coordenador(a))
Endereco: Rua Botucatu, 740

Bairro: VILA CLEMENTINO
UF: SP Municipio: SAO PAULO
Telefone: (11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162

CEP: 04.023-900

E-mail: cep@unifesp.br
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Anexo 3 - Autorizacfes das Secretarias de Educacédo, Saude e Conveniada

PREFEITURA MUNICIPAL DE CUBATAO
Estado de Sdo Paulo
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAQ
Gabinete da Secretaria

Oficio n® 252/2020/SEDUC/GS-cmed

Cubatfo, 23 de novembro de 2020.
“487° da Fundag@o do Povoado ¢
71° de Emancipagio™.

A servidora
Edna Diniz dos Santos

Assunto: Autorizaciio para pesquisa — PA 258/2020-1
Prezada senhora,

= Em ateng#o ao processo em epigrafe, informamos que a vossa solicitagéio foi
deferida, estando autorizada a contatar os profissionais escolares para desenvolvimento dos
trabalhos, bem como o acesso as informacgBes relativas a identificagio do publico
matriculado da rede, cujo o tema versa sobre Rede de Atenglio as Criangas com Transtorno
do Espectro Autista no Municipio de Cubatiio — SP, desenvolvido por Edna Diniz dos
Santos, sob orientagéo de Patricia Leme de Oliveira Borba.

Sem mais para 0 momento.

Atenciosamente,

o
Marcia Regina Terras Geraldo
Secretaria Municipal de Educagio

P¢. Dos Emancipadores s/ n® - Centro — Cubatio — CEP 11.510-900
Fones: (13) 3362-4251/4252 — E-mail: educacao@cubatao.sp.gov.br
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CUBATAO
ESTADO DE SAO PAULO |
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Oficio n° 1333/2020/SMS/GS/imfa

Cubatso, 26 de novembro de 2020.

Edna Diniz dos Santos

Assunto: Autorizag@o para pesquisa — PA. 259/2020

Prezada Senhora,

Em atencdo ao processo em epigrafe, informamos que a vossa solicitacdo de
autorizagdo de pesquisa foi deferida, estando autorizada a contatar os profissionais da salde do
Servigo de Especialidades Pediatricas, para desenvolvimento da pesquisa, cujo tema versa sobre
Rede de Atengdo as Criangas com Transtorno do Espectro Autista no Municipio de Cubatéo — SP,
desenvolvido por Edna Diniz dos Santos, sob orientacdo da Prof? Dra. Patricia Leme de Oliveira
Borba.

Solicitamos que antes do inicio da pesquisa, o parecer favoravel do Comité de Etica
seja encaminhado a Secretaria Municipal de Saude.

\
|

n
Ate‘nm?s.am\ente,
\

~—Ell A. Taniolo
Secretaria Municipal de Saude

Av. Pedro José Cardoso, n° 567, altos, VI Paulista — Cubatao/SP — Tel. (13) 3362-7811 smsaude.cubatao@gmail.com
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ASSOCIACAO CASA DA ESPERANCA E CIDADANIA
“DR. LEAO DE MOURA”
C.N.P.J. 51 642 098/0001-11

Oficio n° 50/2020/RMR

Cubatio, 07 de Dezembro de 2020

A
SERVIDORA
EDNA DINIZ DOS SANTOS

Assunto: Autorizacio para Pesquisa —PA 258/2020-1

ASSOCIACAO CASA DA ESPERANCA E CIDADANIA
“pDR. LEAO DE MOURA”, representada por seu Interventor Judicial
HERMES BALULA, vem, respeitosamente, a presen¢a de Vossa senhoria.

Em resposta ao processo em epigrafe, informamos que a vossa
solicitagdo foi deferida, estando autorizada a contatar os profissionais da
entidade para desenvolvimento da pesquisa, cujo tema versa sobre Rede de
Atengdio 4s criangas com Transtorno do Espectro Autista no municipio de
Cubatdo-SP, desenvolvido por Edna Diniz dos Santos, sob orientagdo de
Patricia Leme de Oliveira Borba.

Sem mais para 0 momento,

HERMES BALULA

Interventor - da Associacio Casa da Esperane¢a e Cidadania “Dr. Ledo de Moura”

Rua XV de Novembro —180 - Vila Nova — Cubatdo / Sdo Paulo — CEP 11520-010
Telefones: (13) 3361-1288/3361-1358
e-mail — casaesperanca.cubatao@gmail.com
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Anexo 4 - Relacao de escolas publicas da rede municipal de Cubatéo

Nome da Escola Integral Crech Pré- Anos Anos EJA
e escol Iniciai Finais

a S

197359 ESTADO DO 3
ACRE UNIDADE Nao * * AEE

MUNICIPAL DE
ENSINO

67763 ESTADO DO 3 3
PARA UNIDADE Nao * * Nao

MUNICIPAL DE
ENSINO

480678 ANA LUIZA VICTOR i 3
50 COUTo Misto * Nao
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

198985 ARACY ESTEVES 3
SOARES CAMPOS Nao * AEE
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

290798 CELITA i =
TERTULIANO Misto * Nao

SAMPAIO REIS
PROFA UME

301401 DOMINGOS i
PUCCIARIELLO Misto * AEE

VEREADOR
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

235040 LUCY MONTORO i 3
UNIDADE MUNICIPAL Misto * Nao
DE ENSINO

286761 LUIZA CORTEZ DA i 3

SILVA UNIDADE Misto * Nao

MUNICIPAL DE
ENSINO

440700 MARIA LIBERATA i 3
VG Bin Misto * Nao
UNIDADE
MUNICIPAL DE
EDUCACAO

290786 MARIA ROSA DA i
CRUZ MALTEZ DA Sim * AEE
GUARDA UME




ANnexos

135

468514

MARTA JOSETE
RAMOS IMPALEA
PROFA CEU
UNIDADE |

Sim

235027

MARTA MAGALI DA
SILVA MADEIRA
PROFA UME

Misto

235052

NOSSA SENHORA DE
FATIMA
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

Misto

235076

SOFIA ZARZUR
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

Misto

235748

VILA SAO JOSE
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Misto

273922

USINA HENRY
BORDEN UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

92137

ESTADO DE
ALAGOAS
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

67787

ESTADO DO
AMAPA UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Misto

AEE

87075

ESTADO DO MATO
GROSSO
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

AEE

55827

ALMERINDA
MONTEIRO DE
CARVALHO PROFA
UME

AEE

566743

DILCE FERREIRA
CAMPOS UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim
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55773 ESTADO DA
BAHIA
UNIDADE
MUNICIPAL
DE ENSINO

AEE

55840 ESTADO DE
GOIAS UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

92162 ESTADO DE MINAS
GERAIS
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

Misto

AEE

92149 ESTADO DE
PERNAMBUCO
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim

AEE

67775 ESTADO DE
SANTA CATARINA
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

55785 ESTADO DE SAO
PAULO UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

55815 ESTADO DO
AMAZONAS
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim

AEE

197361 ESTADO DO
MARANHAO
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim

96453 ESTADO DO RIO
GRANDE DO SUL
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim

AEE

68986 ESTADO DO
TOCANTINS
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

235039 JARDIM
CASQUEIRO
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO
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55852

BERNARDO JOSE
MARIA LORENA
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

9210

DOM PEDRO |
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

AEE

55876

JOAO RAMALHO
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

AEE

55888

JOSE DE ANCHIETA
PADRE UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

193902

LUIZ PIERUZZI
NETTO PROF DR
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

55864

MANOEL DA
NOBREGA PADRE
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

198997

MARIO DE
OLIVEIRA
MOREIRA UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

96441

MARTIM AFONSO DE
SOUZA UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

67799

RUI BARBOSA
UNIDADE MUNICIPAL
DE ENSINO

AEE

133644

ANTONIO OLIVIERI
FILHO PADRE
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim

AEE

96436

ANTONIO ORTEGA
DOMINGUES
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

209545

ELZA SILVA DOS
SANTOS UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

55797

ESTADO DO
CEARA UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim

AEE
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121885 ESTADO DO
ESPIRITO SANTO
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

456385
JAYME JOAO
OLCESE UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

Sim

199000 LUIZ GUSTAVO DE

LIMA UNIDADE

MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

368945 MARIA ALBERTINA

PINHEIRO SILVA

MESQUITA NENE
NEM

Sim

466414 MARIA DO ROSARIO
LOPES FRANCO
PROFESSORA UME

243279 ULYSSES
GUIMARAES
UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

AEE

235088 ESTADO DO

PIAUI UNIDADE

MUNICIPAL DE
ENSINO

257000 IVANILDO
REBOUCAS DA
SILVA ESCOLA
TECNICA DE
MUSICA E

Técni
co

79212 PRINCESA
ISABEL UNIDADE
MUNICIPAL DE
ENSINO

EEE

54

Diario Oficial Eletrénico
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Cubatao, quarta-feira, 23 de julho de 2021
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Anexo 5 - Retomada das atividades para a Rede Municipal de Ensino e
escolas privadas conveniadas

SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO

1. INTRODUCAO

Reconhecendo a atual condicdo de saude publica e seus desdobramentos
socioecondmicos, que vem assolando a

sociedade mundial em virtude da pandemia do Novo Coronavirus (SARS CoV-2),
lembrando que os governos federal, estadual e municipal vém acompanhando os
indices de contaminacdo e mortalidade, além de promover campanha de
vacinacdo, e que estes dados possibilitam a classificacdo dos municipios
conforme o risco que a doenca oferece a populagdo, procuramos desenvolver um
Plano de Retomada das atividades para a Rede Municipal de Ensino e escolas
privadas conveniadas que fazem parte do sistema municipal de educacéao.

Conforme a classificacdo de risco, existem faixas que possibilitam a
reabertura de instituicdes publicas e privadas,

gue exercem diferenciados servicos a populacdo, dentre elas as unidades de
ensino de todo o pais, assim como as de Cubatéo.

O processo de reabertura das unidades de ensino no nNosso Municipio
requer cuidados e mudancgas na rotina para que
a taxa de transmissdo do Novo Coronavirus permaneca sob controle. Cuidados
estes, necessarios ao desenvolvimento do processo de reabertura, ampliacdo das
acOes de combate a pandemia e a garantia da seguranca de toda a sociedade.

Apontamos que para o retorno as aulas presenciais devem ser respeitadas
as formas de rodizio (revezamentos e

presencas intercaladas sob controle da gestdo administrativa), iniciando pelos
anos finais de cada ciclo e/ou por alunos que demandam acfes voltadas a
recuperacdo da aprendizagem, de forma gradativa e, respeitando o direito
subjetivo de todos os alunos.

Sabe-se da dificuldade do retorno presencial para todos os alunos ao
mesmo tempo e, por essa razao, a implantacao

Diario Oficial Eletrénico Cubatéo, quarta-feira, 23 de julho de 2021
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do ensino hibrido pode ser um caminho positivo, ou seja, alternando momentos
presenciais com periodos em que sejam utilizadas as tecnologias da informacéo e
comunicacao como ferramentas de aprendizagem, sendo uma alternativa viavel a
rede municipal de Ensino de Cubatéo, visto o periodo de isolamento.

Destaca-se ainda, que as atividades oferecidas durante o ensino mediado

pelas tecnologias, atividades impressas ou

por meios eletrénicos, devem estar focadas no processo de ensino e
aprendizagem dos alunos, promovendo a autonomia e a criticidade que
possibilitem a aprendizagem de maneira remota.

Com base nestas reflexbes, séo estratégias relevantes para o Plano

Pedagogico de Retorno ao Ensino
hibrido/presencial que podemos destacar:

° Assegurar a retomada da aprendizagem de forma harmoniosa, resgatando

possiveis defasagens;

) Construir e reforgar a preparacao do Sistema Municipal de Ensino para
antecipar, responder e reduzir os efeitos das crises atuais e futuras;

° Acolher alunos, professores e funcionarios, considerando as condi¢des
socioemocionais causadas pelo periodo de pandemia;

) Promover um diagndstico da rede de ensino, destacando os avangos e
retrocessos provocados pelo periodo de ensino remoto e verificar as
circunstancias de uma retomada com qualidade, que busque superar 0s

déficits de aprendizagem.

2. LEGISLACAO

2.1. LEI FEDERAL N° 9.394/96: dispOe sobre as Diretrizes e Bases da Educacao

Nacional;

2.2. DECRETO N° 7.611/11: dispGe sobre a Educagéo Especial, o Atendimento

Educacional Especializado e da outras providéncias;

2.3. BASE NACIONAL COMUM CURRICULAR: homologada em 20 de dezembro
de 2017;
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2.4. DECRETO ESTADUAL N° 64.862, de 14 de marco de 2020: dispde sobre a
adocdo, no ambito da Administragdo Publica - direta e indireta, de medidas
temporarias e emergenciais de prevencdo de contagio pela Covid-19 (Novo

Coronavirus), bem como sobre recomendac¢des no setor privado estadual,

2.5. DECRETO MUNICIPAL N° 11.199, de 22 de mar¢co de 2020 que decreta
estado de calamidade publica no Municipio de Cubatdo e d& outras providéncias;
2.6. DECRETO MUNICIPAL N° 11499, de 16/07/2021 que estabelece a retomada
das atividades presenciais dos servidores publicos e de atendimento ao publico
da administracdo publica direta, indireta e autarquica no municipio de Cubatédo e
da outras providéncias;
2.7. PARECER CNE-CP n° 05, de 28 de abril de 2020, aprovado em Conselho
Pleno, com orientagdes com vistas a reorganizacdo do Calendario Escolar e da
possibilidade de computo de atividades nao presenciais para fins de cumprimento
de carga horaria minima anual, em razdo da pandemia da Covid-19;
2.8. PARECER CNE-CP n° 11, de 07 de julho de 2020, aprovado em Conselho
Pleno, com orienta¢des educacionais para a realizacéo de

atividades pedagogicas presenciais e nao presenciais no contexto da
pandemia;
2.9. DELIBERACAO CEE n° 195 de 14 de janeiro de 2021, fixa normas para a
retomada tanto das atividades presenciais quanto das por meio remoto e para a
organizacdo dos calendarios escolares para o ano letivo de 2021 no Sistema de
Ensino do Estado de Sado Paulo, devido ao surto global do Coronavirus, e da
outras providéncias;
2.10. DELIBERACAO CEE n° 196, de 23 de janeiro de 2021, altera e acrescenta
dispositivos a Deliberacdo CEE 195/2021 O Conselho Estadual de Educacéo,
com fundamento no art.242 da Constituicdo do Estado de Sao Paulo, nos artigos
10, 1; 23, 8 29 24, | e 25 da Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo Nacional- LDB
(Lei 9.394/1996), no Decreto 9.057/2017, no artigo 2° da Lei Estadual
10.403/1971 e no Decreto 65.384/2020, e considerando a necessidade de

critérios para a retomada das aulas;
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2.10 DELIBERACAO CME N° 01/2021 que institui medidas de adequacio ao
periodo de excepcionalidade decorrente da pandemia causada pelo COVID-19,
em conformidade com a LEl 14.040/2020 e em atencdo ao Parecer CME
n°17/2021;

2.11 Instrucdo Normativa N° 001/2021 — SEDUC que disp0e sobre orientacdes de
procedimentos administrativos e pedagoégicos das atividades escolares, do
registro do processo avaliativo, da participacdo e do atendimento ao aluno no ano
letivo de 2021 em decorréncia da pandemia provocada pelo novo Coronavirus.

Objetivo Geral:

* Implantar medidas de prevencao reconhecidas como efetivas, a fim de se evitar

a ocorréncia e a transmissao de casos de COVID-19 no ambiente escolar.

Objetivos Especificos:

* Estabelecer medidas factiveis e efetivas para isolamento oportuno de individuos
com quadro de sindrome gripal;

* Implantar protocolos e rotinas de aplicacdo de medidas de prevencao;

* Estabelecer canais de comunicacao sobre o tema na comunidade escolar;

* Detectar precocemente, isolar e monitorar a ocorréncia de eventuais casos de
doenga;

* Monitorar a implantacdo das medidas aplicadas;

* Rever as diretrizes e acdes a luz dos novos conhecimentos sobre a doenca no

curso da pandemia.
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1. CALENDARIO DE PLANEJAMENTO

JANEIRO

Diagnoéstico e planejamento de acoes
imprescindiveis para a retomada do ensino
independente da etapa e modalidade.

Reunibes com supervisores e corpo técnico da
SEDUC acerca de documentagdes e organizagdo do
ano letivo.

Discusséo e construcao da proposta inicial do plano
de retomada das
aulas.

Reunides de supervisores com gestores escolares
acerca do planejamento do ano letivo de 2021.

FEVEREIRO

Reunido de planejamento dos gestores com toda
equipe escolar.

Retorno das atividades escolares, planejamento
escolar e reunidoes de pais e mestres.

MARCO

Grupos de Trabalho - Representantes por segmentos
e acolhimento
das propostas.

ABRIL

Andlise dos quadros situacionais enviados pelas
unidades de ensino.

MAIO

Publicacédo da Deliberacdo CME 01/2021

JUNHO

Publicacdo da Instrucdo Normativa N° 001/2021 -
SEDUC
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1. DATA DE RETORNO

A data de retorno dos estudantes sob a forma remota de atendimento ocorreu em
08/02/2021. O retorno as atividades presenciais nas Unidades Municipais de
Ensino sera organizado, tanto para os educadores quanto para os estudantes,
conforme orientagcdes definidas pelo Poder Executivo Municipal e, em
consonancia com as condicdes apresentadas. As formas de atendimento dos
estudantes ao longo do ano letivo de 2021 dependerdo das condi¢cdes estruturais
de cada UME, do numero de profissionais aptos ao trabalho e, demais pré-
requisitos sanitarios e estruturais definidos por este plano e pela legislacédo
vigente, estabelecendo o tempo e formas de atendimento das unidades de
ensino: Remota, Hibrida ou Presencial.

2. PROCEDIMENTOS PRE-RETORNO DAS AULAS PRESENCIAIS

2.1. Atualizar o registro de todas as pessoas envolvidas na instituicdo de ensino,
de todos os profissionais da educacéo e dos alunos, com 0s respectivos contatos;
2.2. Avaliar todo o ambiente escolar, observando como estdo as condi¢des fisicas
e estruturais das unidades de ensino e se ha condicbes de receber alunos e
profissionais para a retomada presencial das aulas, do trabalho administrativo e
de servicos gerais (manutencéo e limpeza);

2.3 Acompanhar as condi¢cdes de trabalho de todos profissionais da educacéao,
inclusive aquisicdo de EPIs em quantidade suficiente para todas as pessoas que
trabalham com recepcédo, manutencéo e limpeza,

2.4. Analisar se as condi¢cdes de higiene de todos os espacos estdo adequadas,
com agua, sabonete de limpeza das méaos e alcool em gel 70% disponiveis para
todos;

2.5. Monitorar a limpeza dos ambientes, cuidando do suprimento de &gua
sanitaria, alcool, materiais descartaveis, entre outros, e também de equipe
suficiente para o trabalho;

2.6. Redefinir o quadro de funcionarios para atender a demanda de limpeza dos
ambientes e orientacdes quanto ao uso de EPIs pelos alunos e funcionarios;

2.7. Formar uma comissdo de monitoramento dos casos de Covid- 19, com a
tarefa de verificar a aplicacdo dos protocolos sanitarios e epidemiol6gicos;
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2.8. Adequar os procedimentos de alimentagcdo dos alunos: com atendimento
preferencialmente nos refeitorios, garantindo o distanciamento entre eles e
adequando a distribuicéo de alimentos;

2.9. Monitorar o cumprimento das medidas sociais e sanitarias;
2.10. Propor e buscar formas de investir em equipamentos de tecnologia com

acesso a internet para os alunos, de modo a atender em média 30% do alunado,
em especial os que nao tiveram acesso em 2020;

2.11. Buscar formas de garantir acesso a tecnologia para a equipe pedagogica
das UMEs e para o corpo docente.

3. ACOES CONJUNTAS COM A SAUDE

3.1. Palestras aos gestores, professores, funcionarios, pais e alunos, voltadas aos
protocolos de saude, as regras de distanciamento fisico e ao uso de mascaras de
protecao para si e para os estudantes sob sua responsabilidade;

3.2. Informar imediatamente a SEDUC os casos de suspeita ou confirmacédo de
Covid-19 entre estudantes, trabalhadores da educacéo, colaboradores e seus
contatos domiciliares, a fim de avaliar a necessidade de suspenséo de atividades
parcial ou

3.3. Caso ocorra a confirmacdo de Covid-19 em estudantes, trabalhadores da
educacao e colaboradores, deve ser realizado o levantamento das pessoas que
com ele(a) tiveram contato, no estabelecimento de ensino, e comunica-las.

4. ACOES CONJUNTAS COM A COMUNICACAO

4.1. Solicitar a secretaria de comunicacdo ampla divulgacdo, nas semanas
anteriores, sobre os protocolos de reabertura das escolas;

4.2. Disponibilizar aos estudantes, trabalhadores da educacdo e demais
colaboradores material educativo sobre os cuidados béasicos de prevencao da
Covid-19;

4.3. Afixar as medidas de prevencdo por meio de materiais visuais nos
estabelecimentos de ensino;
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4.4. Informar aos pais e/ou alunos, em “Termo de Compromisso”, sobre o0s

protocolos basicos a serem seguidos durante o atendimento presencial.

5. ACOES CONJUNTAS COM OBRAS E MANUTENCAO

5.1. Verificar e informar se ha condi¢cdes nas instalacbes sanitarias e demais
dependéncias da unidade escolar que possibilitem aos estudantes e funcionarios
a higienizagéo frequente das maos.

5.2. Orientar quanto a necessidade de ventilagdo natural em todos os ambientes,
verificando as condi¢des de funcionamento de portas e janelas. Na hipotese da
utiizacdo de aparelhos de ar condicionado ou ventiladores, verificar a
higienizacdo periédica e a adequacdo de suas manutencdes preventivas e
corretivas.

6. DAS UMEs

6.1. Garantir a presenca de colaboradores na entrada do estabelecimento para
organizar a chegada dos estudantes e orientar o fluxo de pessoas;

6.2. Aferir a temperatura de todos que comparecam ao estabelecimento de
ensino, no momento do ingresso as dependéncias;

6.3. Manter as portas de entrada (porta, portdo e/ou catraca) abertas durante a
recepcédo (na medida do possivel e buscando garantir a seguranca) para limitar os
pontos de contato;

6.4. Manter pelo menos 1,5m (um metro e meio) de distancia entre os estudantes,
servidores da educacdo e colaboradores em todos os ambientes do
estabelecimento de ensino;

6.5. Promover diferentes intervalos de entrada, saida e alimentacdo entre as
turmas, com o objetivo de evitar aglomeracoes;

6.6. Demarcar no chao o espaco das filas, de modo a garantir a distancia minima
de 1,5m (um metro e meio) no atendimento ao publico;

Diario Oficial Eletronico Cubatio, quarta-feira, 23 de julho de 2021



147
ANnexos

6.7. Promover marcacdo de lugares nos refeitérios, para minimizar a
movimentacao;

6.8. Manter lugares fixos para os estudantes em sala de aula;

6.9. Aproveitar, quando possivel, espacos ao ar livre para as atividades
presenciais, mantendo o distanciamento de 1,5m;

6.10. Promover a higienizagdo das méos com frequéncia;

6.11. Planejar como distribuir a 4gua para limitar o contato, incentivando o uso
de recipientes individuais (garrafas, canecas e copos);

6.12. Acomodar as mascaras, quando ndo estiverem sendo utilizadas, em sacos
plasticos individuais, por exemplo, na hora das refeicdes;

6.13. Gerenciar o fluxo de estudantes para os banheiros (saida e retorno a sala
de aula);

6.14. Manter a ventilacao natural das salas sempre que possivel;

6.15. Planejar acbes e estratégias a serem realizadas nos espacos escolares,
conforme orientacdes disponibilizadas no Plano de retorno das aulas presenciais,
com prazos e cronograma estabelecidos;

6.16. Manter atualizadas as informacdes sobre a situacdo epidemioldgica da
escola com o preenchimento diario de formulario disponibilizado pela Secretaria
de Educacéo;

6.17. Definir com os professores e funcionarios acdes de acolhimento aos
estudantes;

6.18. Estabelecer meios de comunicacdo com as familias;
6.19. Implantar agbes em caso de frequéncia irregular dos estudantes;

6.20. Verificar resultados da avaliacdo diagndstica e acdes de recuperacdo da
aprendizagem;

6.21. Orientar que pessoas com sintomas permanecam em casa, cumprindo
o0 protocolo estabelecido pela Secretaria de Saude;

6.22. Acompanhar a realizacdo de ac¢fes integradas com a saude, a educacao e
a assisténcia social,
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6.23. Verificar o cumprimento dos protocolos de saude e higienizacao elencados
pela vigilancia sanitaria;

6.24. Promover acdes de apoio a comunidade escolar, no que tange as questbes
sociais e psicolégicas causadas pela pandemia,

6.2 Organizar horarios alternados para atendimento as familias e comunidade,
fluxo de profissionais e trabalhadores da educacéo, oferta de alimentacéo escolar
e uso de banheiros;

6.26. Organizar o escalonamento dos tempos de recreacdo e intervalos,
considerando o agrupamento por faixa etéria;

6.27. Comunicar casos suspeitos de contdgio de Covid-19 a comissao
responsavel nomeada pela Secretaria de Educacéo;

6.28. Informar a Comissdo a ocorréncia de casos suspeitos, e suas respectivas
turmas, para avaliacdo da necessidade de afastamento das atividades presenciais
nas escolas e monitoramento;

6.29. Manter espacos de uso coletivo isolados (parques, salas de leitura,
bibliotecas, salas multimidias, anfiteatros etc).

7. DA HIGIENE E LIMPEZA

7.1. Disponibilizar alcool 70% para higienizagdo das maos dos estudantes,
trabalhadores em educacéao, colaboradores e ao publico em geral ao entrar e sair
do estabelecimento de ensino;

7. Garantir o fornecimento dos insumos necessarios nos banheiros (sabonete
liquido, papel higiénico, toalhas de méo descartaveis etc.).

7.3. Garantir o descarte de lixo sempre que necessario, evitando o acumulo nos
cestos; Reforcar a limpeza e a desinfeccéo das superficies mais tocadas
(mesas e cadeiras dos estudantes e dos professores, armarios, balcées, lousas,
macanetas, corrimaos, interruptores, mesas de alimentacao, colchonetes, camas,
brinquedos, bebedouros, materiais didaticos, pertences pessoais etc. A limpeza
de superficies deve ser realizada conforme suas caracteristicas (tipo de material,
frequéncia de utilizacéo).
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8. DO SERVICO DE TRANSPORTE ESCOLAR

8.1. Garantir a aplicacédo de alcool gel a 70% a cada estudante no inicio e ao final
da viagem;

8.2. Estabelecer uma rotina de limpeza e desinfeccdo entre viagens que
contemple a cabine do motorista e assentos dos estudantes e superficies tocadas
com frequéncia (macanetas, corrimdes, barras, alcas de apoio etc.);

8.3. Manter os ambientes ventilados, evitando circular com janelas fechadas;

8.4. Regqistrar as viagens realizadas para potenciais controles de infeccdo e
medidas de quarentena;

8.5. Aferir a temperatura de cada estudante, com termdmetro sem contato fisico
antes de entrar no veiculo. Se houver algum sintoma ou febre (37,5°C ou
superior), a criangca ndo deve utilizar o transporte escolar e tampouco ir para a
escola, com a devida comunicagdo e orientacdo a familia,;

8.6. Reduzir o niumero de passageiros nos veiculos de transporte, durante o
periodo de atendimento hibrido.

9. DOS RECURSOS HUMANOS

9.1. Respeitar a legislagdo vigente relativa aos protocolos de saude dos
profissionais da educacéo;

9.2. Organizar junto a SMS protocolos para assegurar a saude dos profissionais
com a compra ou garantia de materiais;

9.3. Instituir mecanismos e procedimentos para que os estudantes, trabalhadores
da educacdo e colaboradores possam reportar-se quando estiverem com
sintomas de gripe ou similares aos da Covid-19, ou se tiveram contato com
pessoas ja diagnosticadas;

9.4. Com o retorno das atividades presenciais, 0s professores terdo mantida sua
jornada e carga horéria de trabalho ja definida na escolha de jornada para 2021.
Caso haja necessidade, na unidade escolar, em funcdo da auséncia de
professores para atendimento de todas as turmas presenciais, sera possivel a
reorganizacdo de horarios e turmas para garantir o atendimento do aluno que se
deslocou até a escola;

9.5. Possibilitar a reorganizacdo de turmas para garantir o atendimento dos
alunos durante o periodo de atividades hibridas.
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10. DOS EPIs
10.1. Produtos de limpeza para os ambientes;

10.2. Produtos de higiene pessoal (sabonete liquido, papel higiénico, toalhas de
mao descartaveis, alcool gel etc.);

10.3. Oferta e utilizagdo de mascaras descartaveis e de tecido;

10.4. Obrigatorio uso de Face shield para trabalhadores em educacéo;
10.5. Tapetes sanitizantes nas entradas das UMEs;

10.6. Termdmetros sem contato fisico;

10.7. Reserva de mascaras descartaveis para quaisquer emergéncias;

10.8. Avental para eventuais emergéncias, escapes de urina, fezes, vomito, por
parte das criancas;

10.9. Luvas de borracha e de procedimentos, caso necessario para trocas.
11. DA ALIMENTACAO ESCOLAR

11.1. Obedecer rigorosamente aos cuidados no preparo e distribuicdo da
alimentacéao escolar: uniformes, mascaras, luvas, talheres etc.;

11.2. Nao permitir o compartilhamento de alimentos e objetos de uso pessoal,
como copos, pratos e talheres;

11.3. Adotar a utilizacdo de garrafas individuais ou copos para consumo de agua,
evitando o contato direto da boca com as torneiras dos bebedouros;

11.4. Organizacao interna de horario de uso do refeitorio e de funcionarios para
controle de seu acesso.

12. DAS FAMILIAS
12.1. Manter o dialogo e parceria com a UME;

12.2. Manter os contatos e dados atualizados;
12.3 Informar a instituicdo se e quando houver o acometimento de quaisquer

membros da familia por Covid-19, inclusive das proprias criancas, mantendo-as
em casa;

12.4. Conversar com a crian¢a sobre as modificagdes na rotina e prepara-la para
encontrar pessoas utilizando mascaras e outros EPIs;

12.5. Compreender e colaborar com as novas regras e protocolos estabelecidos
por érgéos superiores e pela UME, tais como: afericdo de temperatura na entrada,
utilizacdo de mascaras no periodo de permanéncia na UME, higienizacdo de
maos e calcados e respeito ao distanciamento;
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12.6. Permanecer na UME o tempo estritamente necesséario para o atendimento,
gquando descartadas outras possibilidades, como telefone ou outros meios
remotos;

12.7. Apropriar-se dos protocolos de saude, assim como colaborar com as novas
regras e protocolos da UE;
12.8. Realizar a higiene bucal em seus lares, uma vez que as condi¢coes das UEs,

em respeito aos protocolos de saude, inviabilizam esta aco;
12.9. Preencher termo de responsabilidade e compromisso, quando adulto, e
autorizar a participacdo de alunos menores nas aulas presenciais;

12.10. Estar atento a execucao das atividades e entrega das mesmas em periodo
pré-estabelecido;

12.11. Anexar, preferencialmente, comprovante de vacinacdo ao termo de
COmMpromisso nos seguintes casos:

alunos maiores de 60 anos, alunos maiores de 18 anos com comorbidade.

13. DA ORGANIZACAO PEDAGOGICA

13.1. Ensino Remoto

o] Distribuicdo de materiais impressos do Programa Nacional do Livro
Didatico (PNLD), Curriculo Paulista e demais materiais impressos;

o] Distribuicdo de kits de materiais escolares;

o] Envio QUINZENAL de roteiros SEMANAIS de atividades conforme
Matrizes Curriculares;

o] Os roteiros de atividades devem ser planejados de maneira a ocupar 50%
do tempo de aula normal, considerando ainda a autonomia dos estudantes, bem
como a disponibilidade dos adultos dependendo da faixa etéria;
o] Momento sincrono minimo para todas as turmas com atividade especifica
dos eixos e/ou componentes curriculares:

= Creche: 30 minutos 1x por semana

= Pré Escola: 45 minutos 1x por semana

= Anos Iniciais: 45 minutos 3x na semana

= Anos Finais: 140 minutos semanais;
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o] O Horario de Trabalho Pedagdgico Coletivo, durante o periodo remoto e
hibrido, para todas as etapas, Infantil e Fundamental, sera as QUARTAS-FEIRAS
nos horarios: Matutino 10h20/11h50, Vespertino 16h20/17h50. Na modalidade
EJA serd realizado as tercas-feiras das 18h15 as 19h e outro conforme
estabelecido pela equipe gestora.

Durante os periodos remoto e hibrido, as UMEs continuardo a enviar seus
Quadros Situacionais a Supervisdo de Ensino,por meio de formulario on-line, para
acompanhamento.

13.2. Ensino Hibrido

Em todas as etapas e modalidades de ensino os professores serao
orientados a aplicar avaliacdes diagndsticas com a finalidade de observar as
necessidades de cada crianca, buscando meios de adequar o curriculo para que
se possa oferecer um continuum curricular nos dois anos afetados pelo periodo
de pandemia, trabalhando com aspectos essenciais em termos de aprendizagem,
considerando o contexto de cada escola.

Observando, ainda, o que sdo defasagens de conteudos e dificuldades de
aprendizagem ha necessidade de planejamento com atividades que colaborem
com 0 acesso aos conteudos proprios do ano/termo e atividades que propiciem
recuperacdo de contetudos ja trabalhados, com o intuito de oferecer um
tratamento equitativo no sistema publico educacional.

No momento do retorno serdo necessarias atividades de acolhimento com énfase
nas questdes socioemocionais, que cada unidade de ensino, junto com seus
professores, estara planejando e aplicando, conforme a demanda de alunos que
retornara as aulas presenciais e, considerando, ainda, as etapas e modalidades
de ensino e as caracteristicas de cada comunidade escolar.
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O horario reduzido de atendimento aos estudantes ocorrera, entre outros
aspectos, para que seja realizada de maneira criteriosa a higienizagao da unidade
de ensino entre os turnos. Além disso, cada unidade escolar organizara, em seus
periodos de entrada, tempo para higienizacdo das méaos e afericdo da
temperatura. As turmas com retorno presencial serdo divididas em diferentes
agrupamentos, respeitando os limites estabelecidos pelo presente protocolo. Para
isso, a organizacdo do ensino de forma hibrida € o ideal para que os alunos
possam conciliar momentos de estudo em casa e na escola, sem prejuizo das
aprendizagens. O Ensino Hibrido utiliza metodologias que combinam o
aprendizado sincrono com o assincrono, em modelos que preveem momentos em
gue o aluno estuda sozinho, a partir de um percurso de aprendizagem
disponibilizado pelo seu professor e outros em que a aprendizagem ocorre de
forma presencial, na escola, valorizando a interagdo entre pares e entre aluno e
professor. A organizacao do fluxo de alunos nas unidades escolares dar-se-a por
fases, respeitando a seguinte organizacgao:

o O inicio do ensino hibrido priorizara as avaliacbes diagnostica e a
efetivacdo do plano de Recuperacao da Aprendizagem; o Os estudantes do grupo
de risco permanecer&o no ensino remoto, estes deverdo apresentar as atividades
propostas pelos professores por meio digital ou na escola quando utilizar material
impresso

o O Horério de Trabalho Pedagdgico Coletivo para todas as etapas, Infantil
e Fundamental, sera as QUARTAS-FEIRAS nos horarios: Matutino 10h20/11h50,
Vespertino 16h20/17h50; o As quartas-feiras serdo reservadas nas unidades de
ensino de Cubatdo para reunifes pedagdégicas (HTPC) e administrativas de forma
on-line, reavaliacdo dos protocolos sanitarios, bem como para planejamento de
atividades e atendimento de alunos de forma assincrona;

0 Momento presencial diario minimo de 3 horas/aula, de modo que néo
ultrapasse a quantidade de alunos estabelecida devido ao distanciamento
obrigatorio, preservadas as atualizacdes definidas no Plano Sao Paulo.

Diario Oficial Eletronico Cubatio, quarta-feira, 23 de julho de 2021
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Seguem alguns modelos possiveis de organizacdo de turmas, podendo cada
escola adequar a sua realidade, desde que atendidos os requisitos de cada etapa
e modalidade e autorizagdo de sua chefia imediata e supervisdo de ensino:

Educacéao Infantil | (Creche)
e Horario de atendimento aos alunos:

= Parcial: das 8h00 as11h00 - 13h00 as 16h00;
e Alunos de periodo integral serdo organizados em horario parcial;

e Quantidade de alunos atendidos por grupo:
= Infantil 0: de 5 a 6 alunos
= Infantil | e Il: de 6 a 7 alunos
= Infantil Ill: de 7 a 8 alunos

Opcéo 1 SEG TER QUA QUI SEX
12 Semana HTPC -
ATIVIDADE
ASSINCRONA
23 Semana Grupo Grupo 2
2
32 Semana

Obs.: A quantidade de grupos dependera do niumero de criancas autorizadas a
retornar.

Educacao Infantil Il (Pré Escola)

e Horario de atendimento aos alunos:
= Parcial: das 8h00 as11h00 - 13h00 as 16h00;

Diario Oficial Eletronico Cubatéo, quarta-feira, 23 de julho de 2021
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e Alunos de periodo integral serdo organizados em horario parcial;

° Quantidade de alunos atendidos por grupo:
. Infantil IV e V: de 6 a 9 alunos
Opcéo 1 SEG TER QUA QUI SEX
12 Semana
HTPC -
22 Semana ATIVIDADE | Grupo 2
Grupo 2
ASSINCRON
32 Semana A

Ensino Fundamental (parcial e integral) e EJA (Anos Iniciais)
eQuantidade de alunos atendidos por dia de 9 a 12 alunos

Opcéo 1| SEG TER QUA QUI SEX
1a8Semana
HTPC -
28Semana Grupo 2 ATIVIDADE Grupo 2
ASSINCRON
A

32 Semana
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Opcéo 2 SEG TER QUA QUI SEX
Grupo 3
Todas HTPC -
semanas 9 a 12
ATIVIDADE alunos
ASSINCRONA

*Alunos com baixo rendimento (Grupo 2) frequentam a escola 2x na semana.

Opcéo 3 SEG TER QUA QUI SEX
Grupo HTPC - Grupo 2
Todas 2 ATIV,IDADE 9 a 12
semanas 9 a 12 ASSINCRONA alunos
alunos
Opcéo 4 SEG TER QUA QuUI SEX
Todas HTPC -
semanas ATIVIDADE Grupo 2 | Grupo 2
i 9 a 12
ASSINCRONA
9 a 12| gunos

alunos

Obs.: A quantidade de grupos dependera do nimero de crian¢as autorizadas a
retornar.
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Ensino Fundamental Integral

Possibilidade de adocdo do periodo das 10h as 15h, com vistas a evitar
aglomeracdes, conforme reorganizacao do atendimento do transporte escolar.

Ensino Fundamental e EJA (Anos Finais)

e Quantidade de alunos atendidos por dia de 9 a 12 alunos

Opcéo 1 SEG TER QUA
12 Semana HTPC -
ATIVIDADE
Grupo 2 ASSINCRONA
22 Semana | (9 @12 alunos)
32 Semana

QUI SEX

Grupo 2
(9 al2alunos)

Obs.: A quantidade de grupos dependera do numero de criancas

autorizadas a retornar.
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EDUCAGCAO ESPECIAL

- UME PRINCESA ISABEL

Quantidade de alunos atendidos por dia: 1 a 2 alunos.
Funcionamento Educacao Especial (Turmas atendidas)

Semana SEG TER QUA QUI

SEX

HTPC -
ATIVIDADE
ASSINCRONA

183Semana

HTPC -
TurmaB | ATIVIDADE

225emana

ASSINCRONA

HTPC
ATIVIDADE
ASSINCRONA

328Semana

43Semana HTPC -

ATIVIDADE
ASSINCRONA

Observacéao: o rodizio sera de acordo com o numero de turmas, podendo haver
menor intervalo no atendimento; serdo ministradas, no minimo, 3h/a diarias.
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Educacéo Especial - Sala de Recursos

Quantidade de alunos atendidos por dia: 1 a 3 alunos

Semana SEG TER QUA QUI SEX

Turma B HTPC -
ATIVIDADE
ASSINCRONA

12 Semana

Turma B HTPC
ATIVIDADE
ASSINCRONA

22 Semana

Turma B HTPC -
ATIVIDADE

32 Semana

ASSINCRONA

4a
Semana

Turma B HTPC
ATIVIDADE
ASSINCRONA

Opcdo 2 | SEG TER QUA QuI SEX

HTPC
ATIVIDADE
ASSINCRONA

12 Semana

HTPC
ATIVIDADE
ASSINCRONA

22 Semana

Observacdo. Preservadas as definicbes em atos normativos
supervenientes e alteracdes do Plano Sdo Paulo.

° Ensino Presencial
0 Retorno de 100% dos alunos para as atividades presenciais; o Proposta
de reforco remoto no contraturno para alunos com defasagem na

aprendizagem.
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Instrugcdo Normativa N° 002/2021 — SEDUC/GS

DE 21 DE JULHO DE 2021
“488° da Fundacgao do Povoado” e
“72° de Emancipacgao”

Dispde sobre o Plano de Retomada para o inicio das atividades presenciais no
ano letivo de 2021 em decorréncia da pandemia provocada pelo novo
Coronavirus e da outras providéncias.

A Secretaria Municipal de Educacéo, no uso de suas atribui¢cdes legais, devido ao
periodo de isolamento social provocado pelo novo Coronavirus e considerando.

O Decreto Municipal n® 11.190 de 16/03/2020 que dispde sobre a adoc¢ao, no
ambito da Administracdo Publica Direta e Indireta, de medidas temporarias e
emergenciais em saude publica no enfrentamento e prevencdo de contagio pelo
COVID19, bem como sobre recomendacdes;

O Decreto Municipal n° 11499 de 16/07/2021 que estabelece a retomada das
atividades presenciais dos servidores publicos e de atendimento ao publico da
administracédo publica direta, indireta e autarquica no municipio de Cubatéo e da
outras providéncias;

A Lei Federal (LDBEN) n° 9.394/96, que dispbe sobre as Diretrizes e Bases da
Educacgao Nacional;

A Lei Federal 14.040, de 18 de agosto de 2020, que estabelece normas
educacionais excepcionais a serem adotadas durante o estado de calamidade
publica reconhecido pelo Decreto Legislativo n°® 6, de 20 de marco de 2020; e
altera a Lei n® 11.947, de 16 de junho de 2009;

Os critérios e as fases do Plano S&o Paulo publicado no sitio eletrénico
https://www.saopaulo.sp.gov.br/planosp/;

A Deliberacdo CME 01/2021 que institui medidas de adequacdo ao periodo de
excepcionalidade decorrente da pandemia

causada pelo COVID-19, em conformidade com a Lei 14.040/2020 e em
atencdo ao Parecer CME n°17/2021, Resolve:

Art. 1° Expedir a presente Instrugdo Normativa para operacionalizar o Plano de
Retomada de cada unidade de ensino que visa garantir o atendimento de forma
hibrida e presencial para o ano letivo de 2021.

Art. 2° Cada unidade de ensino devera construir um Plano de Retomada,
estruturando as acdes que serdo realizadas pelos profissionais que ali atuam.

Diario Oficial Eletrénico Cubatio, quarta-feira, 23 de julho de 2021
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81° O Plano de Retomada da Unidade de Ensino sera construido seguindo
orientacBes gerais do Plano de Retomada 2021 da Secretaria Municipal de
Educacéo.

8§2° Caberd as chefias dos Servicos de Creches, do Ensino Pré-escolar, do
Ensino Fundamental e Médio e da Educacdo de Jovens e Adultos, conforme o
caso, e ao respectivo supervisor de ensino da unidade emitir parecer para
homologacao do respectivo Plano.

83° O Plano de Retomada devera ser entregue para homologacéo até 30 de julho
de 2021 e retornar homologado a unidade de ensino antes do inicio do
atendimento presencial, previsto para o dia 09 de agosto de 2021 com 35% da
quantidade total de alunos da escola.

8 4° Nos casos em que nédo forem cumpridos os prazos previstos no paragrafo
anterior, por motivo de forga maior ou caso fortuito, e a unidade de ensino
retomar suas atividades presenciais, sera adotado o Plano de Retomada da
Secretaria Municipal de Cubatéo, na unidade.

Art 3° Deverao constar no Plano de Retomada, os seguintes itens:

| — Formas de acolhimento para o retorno as aulas presenciais, considerando
aspectos pedagogicos, emocionais, sociais e psicologicos;

Il — Estratégia de compensacdo para alunos que ndo tenham conseguido
participar ou desenvolver as atividades propostas durante o periodo de atividades
remotas, sendo estes 0s primeiros a retornar, preferencialmente;

Il — Formas de avaliagdo dos alunos, capazes de mapear dificuldades de
aprendizagens e o que foi possivel avancar no periodo de atividades remotas,
para subsidiar o trabalho hibrido e presencial.

IV — Disposicdo fisica dos mobiliarios, visando garantir o distanciamento
necessario as atividades presenciais;

V — Protocolos e estratégias internas de prevencdo do contagio do novo
Coronavirus. VI — Formas de comunicacdo com os familiares;

Art. 4° Durante o periodo de atividades hibridas, as unidades de ensino poderédo
reorganizar seus alunos em turmas, de modo que consigam atendé-los, tanto nas
atividades remotas, como nas atividades presenciais.

Art. 5° Os gestores escolares deverdo comunicar as datas de retorno e os dias
presenciais de cada aluno, aos familiares, conforme cumprimento do Plano de
Retorno da unidade e do Plano S&o Paulo, relativo ao limite maximo de
atendimento permitido.

81° A opcédo de permanéncia do aluno em atividades remotas sera preservada
mediante a assinatura do Termo de Compromisso das Familias ou Responsaveis
pelo cumprimento das atividades e avaliacBes previstas no replanejamento
curricular, enquanto perdurar o estado de calamidade publica.

Diario Oficial Eletronico Cubatéo, quarta-feira, 23 de julho de 2021
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82° A assinatura do Termo de Compromisso das Familias ou Responsaveis ndo
impede que este ato seja revisto a qualquer tempo.

83° O Termo de Compromisso das Familias ou Responsaveis preenchido sera
arquivado no prontuario do aluno e a escola mantera atualizado o controle dos
alunos que estéo autorizados a participar das atividades presenciais e dos alunos
gque permanecem em atividades remotas.

84° As atividades presenciais deverdo ser retomadas observando o limite de
estudantes estabelecido pela Secretaria de Educacdo, com fundamento no Plano
Municipal de Retomada 2021 e suas atualizagdes.

85° O responsavel ou aluno de maior idade podera a qualquer tempo optar por
retornar ao ensino hibrido, cabendo a unidade de ensino readequar as turmas a
fim de respeitar o limite de nUmero de alunos estabelecido.

Art. 6° Os casos omissos devem ser encaminhados a Secretaria de Educagéo
para andlise das chefias e da supervisédo de ensino para devidas orientacdes.

Art. 7° Esta Instrucdo Normativa contém anexo |, Termo de Compromisso das
Familias ou Responsaveis, que devera ser preenchido quando ocorrer o retorno
presencial das atividades escolares, ainda que sob a forma hibrida.

Art. 8° A presente Instrucdo Normativa entrara em vigor na data de sua
publicacéo.

Méarcia Regina Terras Geraldo
Secretaria Municipal de Educacéo
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ANEXO |

TERMO DE COMPROMISSO DAS FAMILIAS OU RESPONSAVEIS

Eu, (nome completo)

pai,

mae ou responsavel pelo(a) aluno(a) (nome

completo) , matriculado
na unidade de ensino

,classe

afirmo que meu(minha) filho(a):

() Frequentara as aulas presenciais.
( )Nao frequentard as aulas presenciais neste momento,
permanecendo em ensino remoto.

Consideragoes:
1. Estou ciente de que a nao participacdo das atividades presenciais

necessita de pleno envolvimento da familia para o cumprimento das
atividades de forma remota, respeitando os prazos de entrega das
atividades propostas e me comprometo com essa responsabilidade.
Estou ciente de que a participacdo das atividades presenciais deve
respeitar:

a) as medidas de seguranca estabelecidas pela escola para a prevencao
do contagio de Covid-19;

b) a comunicacédo, a escola, de qualquer sintoma que o(a) aluno(a) ou
familiar apresentar;

c) as formas de revezamento que a escola adotar para manter o
distanciamento  necesséario, durante as atividades;

d) o uso de méascara de protecao.

Informacdes para fins de Registro:
O(a) aluno(a) pertence a algum grupo de risco? ( ) Sim ( ) Nao

Se for preenchido “Sim”, qual grupo?

O(a) aluno(a) ou familiar apresentou, nos ultimos 15 (quinze) dias, algum sintoma
de contaminacdo pela COVID-19 (dificuldade de respirar, tosse seca, febre, dor

de

garganta)?

Cubatéao,

2021.

, de de
Responsavel
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Anexo 6 - Memorando que orienta algumas questdes em relag&o ao retorno
do aluno com deficiéncia

Prefeitura Municipal de Cubatéao
Estado de Sao Paulo
Secretaria Municipal de Educacéo
Departamento de Educacéao Inclusiva
Servigo de Educagéo Inclusiva

MEMORANDO 039/2021/DEl

Cubatéo, 28 de julho de 2021.

UMEs
Sras/es Diretoras/es,

O Departamento de Educacéo Inclusiva — DEI orienta algumas questbes em
relacdo ao retorno do aluno com deficiéncia:

1. Consultar os pais ou responsaveis do retorno presencial do aluno com
deficiéncia. Chamar o pai presencialmente para assinar o Termo de Compromisso
e orientar quanto ao uso da mascara e higienizacao;

2. No caso do aluno ndo usar mascara (Lei 14019/2020), o responsavel deve
ser consultado sobre a possibilidade do Professor de Educacédo Especial realizar
um trabalho de adaptacdo do aluno a esta mascara, em caso afirmativo, deve ser
realizada uma observacédo no Termo de Compromisso;

3. Em caso dos alunos cegos o responsavel deve estar ciente da
necessidade de tatear o ambiente para a mobilidade do aluno, ou ainda do toque
de outra pessoa para sua orientagéo;

4, O aluno surdo que se comunica através de LIBRAS que é uma lingua
visual, com expressdes faciais e com toques na area do rosto necessita de muitas
orientagcdes em relacdo aos cuidados de higiene. Os professores de educacao
especial que acompanham este aluno surdo, na sala regular e no Atendimento
Educacional Especializado — AEE precisardo usar “face shield” e manter o
distanciamento social. Os recursos visuais precisam ser mais valorizados, neste
momento, por todos os professores, facilitando a compreensao para todos os
alunos. As mascaras com transparéncia de plastico e costuras, ou sO plasticas,
nao possuem eficiéncia comprovada cientificamente;
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Prefeitura Municipal de Cubatéo
Estado de S&o Paulo
Secretaria Municipal de Educacao
Departamento de Educacéo Inclusiva
Servigco de Educacao Inclusiva

5. Alguns pais estdo solicitando a presenca apenas no contra turno e nestes
casos tudo deve ser avaliado e tratado diretamente na Escola com um acordo
entre os Responsaveis, Gestores e Professores de Educacdo Especial, se a
Escola se sentir mais segura devera acrescentar esta informacédo no plano de
retomada: “por solicitacdo dos responsaveis, o aluno frequentara apenas o AEE”;
6. O surgimento de dificuldades nos fard pensar em novas solugbes e
adequacdes. As pesquisas cientificas e a legislacdo ndo possuem todas as
respostas solicitadas por nés;

7. O aluno com deficiéncia que faz uso de cadeira de rodas, precisa de
orientacdo e rigor em relagcéo a higienizacédo das maos;
8. Para uma melhor organizacdo necessitamos que a consulta aos

responsaveis fosse realizada (para isso podemos contar com a colaboracdao do
Professor de Educacdo Especial)), o Termo de Compromisso assinado e
contabilizado quantos alunos com deficiéncia retornardo ao presencial e quantos
profissionais de apoio ou acompanhantes especializados serdo necessarios por
periodo, para a retomada inicial (considerar o agrupamento pensado por cada
Escola). E um momento de cautela. Devemos deixar claro, principalmente neste
momento, que ndo é atribuicdo do profissional de apoio desenvolver atividades
educacionais (Nota Técnica 19/2010 — MEC/SEESP/GAB).

9. Ainda estamos vivendo em um momento de adaptacdo do trabalho
presencial com a pandemia, sabemos que alguns Professores especialistas nao
retornardo inclusive estes numeros precisam ser do nosso conhecimento,
informem através de memorando, assim que tal situacdo for confirmada;

10. A Lei Brasileira de Inclusdo determina que a pessoa com deficiéncia néo
sofra nenhuma forma de discriminacdo, neste momento a conversa com 0s pais é
fundamental.
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Prefeitura Municipal de Cubaté&o
Estado de Sdo Paulo
Secretaria Municipal de Educacao
Departamento de Educacéo Inclusiva
Servigco de Educagéo Inclusiva

Agradecemos antecipadamente a compreensdo de todos os envolvidos
nesta evolugdo inclusiva e nos colocamos a disposicdo para pensarmos juntos
ajustes necessarios.

(original assinado)
Denise da Silva Martins da Quinta

Diretora do Departamento de Educacéao Inclusiva
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Anexo 7 - Memorando que orienta o Plano de Retomada da escola seja
pensado no AEE

Prefeitura Municipal de Cubaté&o
Estado de Sdo Paulo
Secretaria Municipal de Educacao
Departamento de Educacéo Inclusiva
Servigo de Educacgao Inclusiva

MEMORANDO 040/2021/DElI

Cubatéo, 02 de agosto de 2021.

UMEs

Sras/es Diretoras/es,

O Departamento de Educacédo Inclusiva — DEI orienta que o Plano de
Retomada da escola seja pensado no AEE, neste momento precisamos conversar
com o Professor de Educacao Especial, faca o plano dos alunos com deficiéncia,
transtornos globais do desenvolvimento/TEA e altas habilidades e superdotacéo.

Algumas duvidas:
e Nao tenho o espaco da sala de recursos, o que fazer?
Se a Escola possui o Professor de Educacao Especial, precisa existir um trabalho
com este profissional. O Atendimento Educacional Especializado — AEE tem como
objetivo pensar na eliminacdo das barreiras que possam obstruir o processo de
escolarizacdo dos alunos publico alvo da educacao especial. A sala de recursos
multifuncionais € um espaco fisico pensado para o AEE, mas este pode acontecer
independente deste espaco fisico. Este € o momento de provarmos que 0O
Professor de Educacdo Especial pode colaborar no processo inclusivo. E o
Professor de Ed. Especial que vai orientar o trabalho do Profissional de apoio. O
AEE precisa constar no plano de retomada. Converse com este Professor.
e Nos dias que o aluno surdo, que faz uso do Professor de Educacéo Especial
como intérprete, ndo estiver no atendimento presencial, o Professor tera que
cumprir sua jornada na Escola?
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O Professor sem comorbidade cumprird sua jornada de acordo com a regra valida
para os outros professores, no momento Decreto N°1499/2021. Nos dias que nao
possuir aluno, o Professor devera preparar as atividades adaptadas de seus
alunos do ensino remoto e podera colaborar com a dindmica da Escola, da
mesma forma que estdo colaborando todos os outros Professores. Tudo precisa
ser combinado.

As mesmas inclusdes que queremos dos nossos alunos precisam acontecer com
os Professores de Educacdo Especial. A equipe gestora precisa ter sempre o
objetivo de alcancar a inclusao de todos.

e E o0 aluno que precisa de profissional de apoio?

Algumas escolas ja possuem as pajens atuando como profissional de apoio e a
partir de hoje ja estamos fazendo novos encaminhamentos. Lembrem que
solicitamos as escolas o numero de profissionais de apoio necessario, por
periodo, baseado na consulta aos pais da presenca confirmada do aluno com
deficiéncia ou TEA que necessita profissional de apoio. Lembramos ainda que
desde o0 ano passado solicitamos o agrupamento dos alunos. Com base em todos
esses dados que a escola envia, estamos preparando a atribuicdo do profissional
de apoio.

A Lei Brasileira de Inclusdo determina que a pessoa com deficiéncia néo
sofra nenhuma forma de discriminacdo, neste momento a conversa com 0s pais €
fundamental. A inclus@o é um treino diario, vamos praticar e tentar achar solugcfes
para as nossas duvidas. Consulte sempre o Professor de Educacdo Especial,
assim ele estara desempenhando seu papel e também sendo valorizado.

Agradecemos antecipadamente a compreensédo de todos os envolvidos
nesta evolucéo inclusiva e nos colocamos a disposi¢cdo para pensarmos juntos 0s
ajustes necessarios.

(original assinado)
Denise da Silva Martins da Quinta

Diretora do Departamento de Educacéo Inclusiva
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Anexo 8 - Memorando de alteracdo do Plano de Retomada

PREFEITURA MUNICIPAL DE CUBATAO
ESTADO DE SAO PAULO B
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO

Gabinete da Secretéaria

Memorando n° 183/2021/SEDUC/GS-cmcd

Cubatdo, 08 de Setembro de 2021.

UNIDADES MUNICIPAIS DE ENSINO
Senhores Gestores,

Assunto: Alteracdo do Plano de Retomada

A partir desta data alteram-se os itens 6.4, 6.6 e 6.9 do Plano de Retomada, para
a seguinte redacao:

6.4 Manter pelo menos 1 (um) metro de distancia entre os estudantes, servidores
da educacdo e colaboradores em todos os ambientes do estabelecimento de
ensino;

6.6 Demarcar no ch@o o espaco das filas, de modo a garantir a distancia minima
de | (um) meto no atendimento ao publico;

6.9 Aproveitar, quando possivel, espacos ao ar livre para as atividades
presenciais, mantendo o distanciamento de 1 (um) metro.

A partir do dia 20/09 havera continuidade da forma hibrida de atendimento, nas
unidades escolares, conforme segue:

As quartas-feiras permanecerao reservadas ao atendimento remoto aos alunos
gue optaram por ndo retornar ao ensino hibrido e para a formacao continuada dos
profissionais da Educacéo;

O atendimento presencial permanece em 50% do corpo discente, até o dia 31 de
outubro;

O horario de atendimento ocorrera:



170
ANnexos

No periodo parcial (Creche): das 7h as 11h para o periodo matutino e das 12h30
as 16h30, para o periodo vespertino;

Creches em atendimento misto/integral e Pré-Escolas em periodo integral: das
7h45 as 11h45 e das 12h30 as 16h30 (Obs. Os alunos de periodo integral
permanecerdao em atendimento parcial);

No periodo parcial (Pré-Escolas e Fundamental): das 7h as 11h para o periodo
matutino e das 13h as 17h, para o periodo vespertino;

No periodo integral (fundamental): das 9h as 16h.

Atenciosamente,

Marcia Regina Terras Geraldo
Secretaria Municipal de Educacao
Praca dos Emancipadores, s/n°- Centro - Cubatdo/SP — Tel.: 3362-4252

Email: educacao@cubatao.sp.gov.br


mailto:educacao@cubatao.sp.gov.br
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Anexo 9 - Disp0e sobre a organizacao das atividades presenciais dos alunos
da Rede Municipal de Cubatéo, a partir de 11/11/2021

Secretaria de Educacao - SEDUC

INSTRUCAO NORMATIVA N° 003/2021 — SEDUC/GS

DE 21 DE JULHO DE 2021
“488° da Fundacao do Povoado” e
“72° de Emancipacgao”

Dispbe sobre a organizacao das atividades presenciais
dos alunos da Rede Municipal de Cubatéo, a partir de
11/11/2021.

A Secretaria de Educacao, no uso das atribuicées que lhe sdo conferidas por lei,
considerando a garantia do direito de acesso e permanéncia dos estudantes a
escola, prevista na Constituicdo Federal de 1988, na Lei Federal n. 8069/1990 e
na LDBEN n. 9394/1996,

RESOLVE:

Art. 1° A organizacéo das atividades presenciais dos alunos da Rede Municipal de
Cubatéo a partir de 11/11/2021 seguira o disposto nesta Instrucdo Normativa.

Art. 2° As Unidades Municipais de Ensino passam a receber, para atividades
presenciais, todos os alunos regularmente matriculados para o ano de 2021,
conforme segue:

| - as quartas-feiras permanecerao reservadas ao atendimento remoto aos alunos
gue, por laudo médico, ndo podem retornar ao ensino hibrido, e para a formacéao
continuada dos profissionais da educacao (HTPCs);

Il - nos demais dias da semana, horario de atendimento normal, conforme

realizado antes do periodo pandémico;



172
ANnexos

lll — elaboracdo e encaminhamento de roteiro semanal de atividades assincronas
para os periodos em que o aluno estiver em casa.

Art. 3° A garantia de permanéncia do aluno em atividades remotas sera
preservada mediante:

| - apresentacdo de laudo médico que ateste a necessidade do nado retorno as
aulas presenciais;

Il - assinatura do Termo de Compromisso das Familias ou Responsaveis pelo
cumprimento das atividades e avaliacdes previstas no replanejamento curricular,
enquanto perdurar o estado de calamidade publica.

[Il - maiores de 12 anos, pertencentes ao grupo de risco para COVID-19 e/ou com
comorbidades, que nao tenham completado seu ciclo vacinal contra a COVID-19;
IV - menores de 12 anos, pertencentes ao grupo de risco para COVID-19, para 0s
guais ndo ha vacina contra a doenca aprovada no pais;

V - com condicdo de saude de maior fragilidade & COVID-19, mesmo com o ciclo
vacinal completo;

VI - gestantes e puérperas.

Art. 4° As atividades presenciais realizadas na escola e as atividades realizadas
por meio remoto, para alunos aos quais se refere o artigo 3°, serdo consideradas
no computo das horas letivas minimas, considerando o previsto nos termos do
artigo 24, inciso VI, da Lei 9.394, de 20 de dezembro de 1996.

Art. 5° Permanece obrigatorio o uso de mascara nas Unidades de Ensino por
todos os servidores, alunos e pelos municipes que adentrem a escola para
atendimentos necessarios, bem como o atendimento das medidas sanitarias de
prevengao ao coronavirus.

Art. 6° Os casos excepcionais ou omissos serdo resolvidos pela Secretaria de
Educacéao, ouvidas as chefias e a Supervisdo de Ensino das unidades.

Art. 7° Esta Instrugcdo Normativa entra em vigor na data de sua publicacao,
podendo ser alterada por ato normativo a qualquer momento, em observacao a
evolucdo da situacdo epidemioldgica do Estado de Sao Paulo e das

recomendacdes da area da saude.

Méarcia Regina Terras Geraldo
Secretaria Municipal de Educacéo
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ANEXO |
TERMO DE COMPROMISSO DAS FAMILIAS OU RESPONSAVEIS

Eu, (nome completo) :

pai, mae ou responsavel pelo(a) aluno(a) (nome
completo) , Mmatriculado
na unidade de ensino ,
classe , afirmo que meu(minha) filho(a):

( ) Frequentara as aulas presenciais.

() Nao frequentara as aulas presenciais neste momento, permanecendo em
ensino remoto.

Consideragoes:

1. Estou ciente de que a n&o participacéo das atividades presenciais
necessita de pleno envolvimento da familia para o cumprimento das
atividades de forma remota, respeitando os prazos de entrega das
atividades propostas e me comprometo com essa responsabilidade.

2. Estou ciente de que a participacao das atividades presenciais deve

respeitar:
a) as medidas de seguranca estabelecidas pela escola para a
prevencao do contagio de Covid-19;
b) a comunicacao, a escola, de qualquer sintoma que o(a) aluno(a)
ou familiar apresentar;
C) as formas de revezamento que a escola adotar para manter o

distanciamento necessario, durante as atividades;

d) 0 uso de mascara de protecao.
Informacgdes para fins de Registro:
O(a) aluno(a) pertence a algum grupo de risco? () Sim ( ) Nao
Se for preenchido “Sim”, qual grupo?
O(a) aluno(a) ou familiar apresentou, nos ultimos 15 (quinze) dias, algum sintoma
de contaminacdo pela COVID-19 (dificuldade de respirar, tosse seca, febre, dor
de garganta)?

Cubatao, , de de 2021.

Responsavel



174
ANnexos

Anexo 10 - Pesquisa: “Rede de atencao as criancas com transtorno do
espectro autista em Cubatdo — SP”

PREFEITURA MUNICIPAL DE CUBATAO
ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE ATENCAO A SAUDE
DIVISAO DE ATENCAO BASICA

Pesquisa: “Rede de atencéo as criangas com transtorno do espectro autista em
Cubatdo — SP”

Quantas unidades de saude da familia existem no municipio?

Resposta: O municipio conta com 18 Unidades Béasicas de Saude, que dispdem

de 27 (vinte e sete) ESF’s (Equipes de Saude da Familia)*.

*Uma Equipe de Saude da Familia € composta por: médico generalista, ou
especialista em Saude da Familia, ou médico de Familia e Comunidade;
enfermeiro generalista ou especialista em Saude da Familia; auxiliar ou técnico de
enfermagem; e agentes comunitarios de saude. Podem ser acrescentados a essa
composicdo os profissionais de Saude Bucal: cirurgido-dentista generalista ou
especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em Saude Bucal.

Quantos enfermeiros e pediatras cada UBS dispde para esse atendimento?

Resposta: 34 (trinta e quatro) Enfermeiros (as) distribuidos nas 18 Unidades de
Saude; 4 (quatro) pediatras, porém o Programa preconiza Médico Generalista, ou
Especialista em Saude da Familia, ou Médico de Familia e Comunidade; com tais

especialidades temos 26 (vinte e seis) Médicos exercendo a funcao.
O Municipio conta com servi¢co de vigilancia infantil?

Resposta: SEP (Servico de Especialidades Pediétricas).
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Quais os instrumentos de rastreio utilizados e o fluxo de atendimento?

Resposta: Na Atengdo Basica do municipio sdo feitos os primeiros atendimentos
médicos necessarios e encaminhados ao SEP (Servico de Especialidades
Pediatricas) quando ndo possuem diagnéstico fechado. Porém, quando o
diagnéstico é TEA, o paciente € encaminhado a Casa da Esperanca, que podera
receber atendimento em sistema Ambulatorial ou no Projeto “Transformando
Vidas”.

Ressaltamos que este Departamento de Atencdo a Saude estuda meios de
implantar na Ateng&o Béasica o formulario M-CHAT.



