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Resumo: Este trabalho tem como objetivo debater a respeito de alguns mitos e visoes
estereotipadas que se criaram em relagdo ao Transtorno do Espectro Autista (TEA) ao longo
do tempo. Propde uma discussdao balizada pela psicanalise em didlogo com as perspectivas
atuais, enfatizando na Educacdo Infantil. A problematica ¢ quais sdo as barreiras causadas
pelos mitos e esteredtipos em relacdo ao diagndstico precoce do TEA? Foi realizada uma
pesquisa qualitativa de literatura cientifica publicada nos ultimos 11 anos em sites
académicos, na qual selecionamos uma entrevista realizada em 2023 com 23 profissionais da
educacdo que trabalham em Centros de Educacdo Infantil, estabelecendo assim uma
interlocugdo com os autores que estudaram a tematica. Este estudo possibilitou uma reflexdao
sobre os equivocos de interpretacao dos laudos de TEA durante o tempo, problematizando a
proliferagao de diagndsticos precoces das criangas, sem considerar o que estas tém a dizer
sobre si. Destacamos o agravante de olhar a crianca sob a perspectiva do adoecimento,
principalmente os professores, ¢ o0 DSM, criando para ela um cenario de incapacidade e de
falsa inclusdo no ambiente escolar. Precisamos discutir o aumento de casos de autismo,
superando mitos e promovendo acolhimento, sem julgamentos, na areas da Educacdo e da
saude.
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AUTISM SPECTRUM DISORDER IN EARLY CHILDHOOD EDUCATION:
OVERCOMING MYTHS AND STEREOTYPES

Abstract: This work aims to discuss some myths and stereotypical views that have developed over
time regarding Autism Spectrum Disorder (ASD). It proposes a discussion informed by
psychoanalysis in dialogue with current perspectives, particularly emphasizing early childhood
education. The issue at hand is: what are the barriers caused by myths and stereotypes concerning the
early diagnosis of ASD? A qualitative research study was conducted, analyzing scientific literature
published in the last 11 years on academic websites, including an interview conducted in 2023 with 23
education professionals working in early childhood education centers, thus establishing a dialogue
with authors who have studied the topic. This study facilitated a reflection on the misunderstandings
surrounding ASD diagnoses over time, questioning the proliferation of early diagnoses of children
without considering their own perspectives. We highlight the detrimental impact of viewing the child
from a deficit perspective, particularly among teachers and in relation to the DSM, which creates a
scenario of incapacity and false inclusion in the school environment. We need to discuss the rising
cases of autism, moving beyond myths and promoting acceptance without judgment in the fields of
education and health.

Keywords: Autism; Myths; Stereotypes; Early childhood education.

TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA EN LA EDUCACION INFANTIL: SUPERANDO
MITOS Y ESTEREOTIPOS

Resumen: Este trabajo tiene como objetivo debatir sobre algunos mitos y visiones estereotipadas que
se han creado en relacion con el Trastorno del Espectro Autista (TEA) a lo largo del tiempo. Propone
una discusion informada por el psicoanalisis en didlogo con las perspectivas actuales, enfatizando en
la Educacion Infantil. La problematica es: jcuales son las barreras causadas por los mitos y
estereotipos en relacion con el diagnostico precoz del TEA? Se realiz6 una investigacion cualitativa de
literatura cientifica publicada en los ultimos 11 afios en sitios académicos, en la cual seleccionamos
una entrevista realizada en 2023 con 23 profesionales de la educacion que trabajan en Centros de
Educacion Infantil, estableciendo asi un dialogo con los autores que han estudiado la tematica. Este
estudio facilit6é una reflexion sobre los equivocos de interpretacion de los informes de TEA a lo largo
del tiempo, problematizando la proliferacion de diagnosticos precoces de los nifios, sin considerar lo
que ellos tienen que decir sobre si mismos. Destacamos el agravante de mirar al nifio desde la
perspectiva de la enfermedad, especialmente entre los profesores y en relacion con el DSM, creando
para él un escenario de incapacidad y de falsa inclusion en el ambiente escolar. Necesitamos discutir el
aumento de casos de autismo, superando mitos y promoviendo la aceptacion, sin juicios, en las areas
de la educacion y la salud.

Palabras clave: Autismo; Mitos; Estereotipos; Educacion infantil.
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Introducio

Aparentemente, podemos dizer que ha um espectro que ronda a infancia - o
espectro do Transtorno Autista. Kanner (1943/1997) foi o primeiro a estabelecer o autismo
como um distarbio Unico, € ndo mais como apenas um sintoma da esquizofrenia. Ao
observar onze criangas, o autor pode descrever o que chamou de distarbios autisticos inatos
do contato afetivo, sendo que esta “até agora ndo descrita e bastante rara, parece... seria
mais frequente do que a raridade dos casos indica” (Kanner, 1943/1997, p. 167). O autor
caracteriza a sindrome como uma incapacidade inata e descreve como sintomas os tracos
obsessivos, a estereotipia € a ecolalia. A pioneira caracterizagdo do autismo por Kanner
serve, ainda hoje, como referéncia para as defini¢des encontradas nos atuais manuais
diagnosticos.

A defini¢do de Kanner (1943/1997), considerada restrita, sofreu diversas alteragdes
ao longo do tempo. As mudangas paradigmaticas nos manuais diagnosticos psiquidtricos
afetaram a classificacdo ¢ a nomeacao do autismo e essas mudancas/modificagdes tém
sérias consequéncias para os dados epidemiologicos. A partir da base psiquiatrica se funda
a defini¢do do transtorno que subsidiard as pesquisas de incidéncia e prevaléncia. Para
tanto, a no¢ao de epidemia no caso do autismo estd fortemente associada as mudancgas
paradigmaticas ocorridas na psiquiatria no século passado.

Um outro ponto de vista adjacente a este, o diagnostico se funda e se sustenta
socialmente, inclusive constituindo-se como importante lugar identitario. Isso € passivel de
ser observado, como por exemplo, no protagonismo das associagdes de pais onde essas
vinculagdes discorrem sobre a compreensdo psiquiatrica do transtorno. Devido a mudanga
paradigmatica operada com a publicagio do Manual Diagnostico e Estatistico de
Transtornos Mentais em sua terceira edicdo (DSM-III) foi possivel a emergéncia dessas
associagoes de pais.

Assim, a defini¢do de autismo se ampliou no decorrer da historia, sobretudo com a
admissao do espectro, que o tornou, na 5* edicdo do DSM - (APA, 2014), “Transtorno do
Espectro Autista” (TEA). A partir dessa nova nomenclatura, o autismo englobou o
Transtorno Desintegrativo da Infancia, Transtorno de Asperger e Transtorno Invasivo do
Desenvolvimento Sem Outra Especificagdo.

Com tantas interpretagcdes diferentes a respeito desse espectro, criou-se muitos

mitos ao interpreta-lo e compreendé-lo, em que proprios profissionais da educagdo e da
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saude possam estar cometendo equivocos em suas areas de atuagdo, prejudicando as
criangas ja diagnosticadas com TEA e as que possuem suspeita do diagndstico.

A pesquisa se justifica pelo fato de que ao longo dos ultimos anos tem sido
observado um aumento significativo no nimero de diagndsticos de Transtorno do Espectro
Autista (TEA), segundo os dados da Center for Disease Control and Prevention CDC
(2023). O que foi observado com esse aumento dos casos, ¢ que o diagnostico de TEA
costuma vir cedo, notando-se os primeiros sinais e comportamentos desde a infancia, sendo
a escola um ambiente propicio para observar os “sinais”. O fato que aqui analisamos ¢ que
a falta de preparo de alguns professores ao se deparar com um possivel caso gera
interpretagdes falhas baseadas em mitos construidos no passado ao agir com aquela crianca
sob um olhar de julgamento, mediante a comportamentos e caracteristicas apresentados por
elas, designados como estereotipias.

J& como uma justificativa das autoras, foram presenciado momentos em que esses
conceitos ¢ mitos foram reforgados em sala de aula, nos estdgios e em outras instituigdes
de ensino, e, isso nos causou incomodo ¢ levou-nos a pensar no sofrimento dessas criangas.
Dado todas essas questdes, indagamos: Quais sdo esses os mitos e esteredtipos que foram
criados a respeito do TEA segundo a psicanalise? Quais desafios encontrados? Como tem
agido a escola e os professores mediante a eles? Estas e outras indagacdes delinearam
nosso problema: Quais as barreiras causadas pelos mitos e esteredtipos em relacdo ao
diagnostico precoce do TEA?

O objetivo geral da pesquisa ¢ de debater a respeito de alguns mitos e visdes
estereotipadas que se criaram a respeito do Transtorno do Espectro Autista (TEA) ao longo
do tempo. E, como objetivos especificos: contextualizar a concep¢ao do TEA no decorrer
dos tempos até os dias atuais; refletir sobre como o olhar do professor sobre a crianga
influenciard em seu desenvolvimento; abordar pesquisas bibliograficas com a visdo de
autores da area de forma a problematizar os equivocos cometidos nos diagnosticos
precoces.

A metodologia utilizada foi de pesquisa bibliografica, com buscas precisas em sites
académicos como Periddico Capes, Scielo e Google Académico, além de outras leituras
complementares de textos escritos pela orientadora. Foram encontrados mais de 100
artigos nessas buscas sobre a tematica TEA de forma geral, mas ao filtrarmos com base na

visdo critica, sobre mitos, estereotipos e maleficios de um diagndstico precoce, esse
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numero se reduziu muito, utilizamos no referencial tedrico apenas 15 artigos que se
encaixaram na tematica.

Segundo Amaral (2007), uma pesquisa bibliografica ¢ um passo essencial em
qualquer trabalho cientifico que influenciara todas as fases de uma pesquisa, fornecendo a
base teorica sobre a qual o trabalho sera construido. Envolvera em nossa pesquisa uma
investigacdo, reflexdo e problematizagdo a respeito da concep¢do do Transtorno do
Espectro Autista (TEA) ao longo dos anos tendo por base a teoria psicanalitica e estudos
da area da Educacdo Infantil. Assim, o artigo se fundamenta como forma de pesquisa
qualitativa, por meio de literaturas cientificas publicada nos ultimos 11 anos, estabelecendo
um didlogo com os autores que estudaram a tematica, e este didlogo se divide em duas
sessoes.

Na primeira se¢ao abordamos uma breve contextualizagdo histérica do autismo na
psicanalise, tracando alguns mitos que foram criados a respeito do mesmo ao longo do
tempo, tendo por base os estudos de Parlato-Oliveira (2022). Esse estudo ¢ marcado por
trés momentos; o primeiro ¢ a constru¢do do conceito de “mae geladeira” em que se
acreditava que a crianga desenvolvia o autismo pela falta de afeto e estimulo da mae, o
segundo que ¢ a desmistificagdo desse conceito apos andlises de videos caseiros dessas
criangas comprovando que ela era sim estimulada pela mae, mas nio reagia aos estimulos
da forma esperada e, por fim, os depoimentos de autistas adultos sobre ndo serem
compreendidos na infancia por seus pais e cuidadores, por terem sido rotuladas como
“crianga sem linguagem”.

Ja na segunda secdo abordamos concepgdes e reflexdes a respeito do autismo na
Educacgdo Infantil, trazendo autores como Almeida e Neves (2020), Jerusalinsky (2015),
Perin (2015) e Paiva et al (2021) para analisar como os mitos construidos no passado ainda
se fazem presentes atualmente, e muitos profissionais cometem “erros” ao diagnosticar as
criangas, principalmente nas creches e escolas por serem ambientes que as criangas passam
grande parte de seu dia. Foram lidos artigos dos ultimos 11 anos, mas a analise foi
construida por meio de uma entrevista realizada por Yaegashi et al/ (2023) com 23
profissionais da educag¢do que trabalham em Centros de Educagdo Infantil e a pergunta
consistia em definir o que ¢ TEA, na qual muitas das respostas foram vagas e equivocadas.
Além da entrevista, ¢ analisado também como a pandemia de 2020 e o Manual Diagndstico
e Estatistico de Transtornos Mentais (Diagnostic and Statistical Manual of Mental

Disorders — DSM) presente no site da APA (2014) foram possiveis fatores para levar a
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esse aumento de suspeitas de casos de autismo e, consequentemente, também aumentaram
os diagnosticos com base em comportamentos e caracteristicas apresentadas pelas criangas,
sem nenhum tipo de estudo ou compreensdo das mesmas, problematizado por Coutinho et
al (2013), Tenorio (2016), Dunker (2014) e Souza e Souza (2018).

A contribuicao desse estudo envolve tanto a area da educacdo como também da
psicologia, psicandlise e psiquiatria, a fim de superar os mitos a respeito do TEA e, para
passar a olhar e a escutar a crianga sem julgamento com o objetivo de acolhé-las em seu

sofrimento e em seu sintoma, ndo somente diagnostica-la e limita-la por sua condigao.

Autismo e Psicanalise: breve contextualizacao

Em se pensar o autismo e, mais especificamente, aos entendimentos acerca dele,
faz-se necessario retomarmos o movimento em torno do tema. Parlato-Oliveira (2022), em
seu texto acerca do tema “Autismo e Psicanalise”, faz uma anélise importante e que nos
situa na historia, ou seja, no decorrer do tempo histérico o autismo foi lido de forma
diferente pela psicanalise em decorréncia dos avangos dos estudos e das pesquisas. Assim,
Parlato-Oliveira (2022) destaca trés movimentos histdoricos em relacdo ao TEA, que serdo
apresentados a seguir.

No primeiro movimento acreditava-se que a crianga evitava o contato com o outro
de forma intencional, por ndo se sentir correspondida, principalmente em relagdo a mae por
ser com ela suas primeiras experiéncias de contato social. A crianga cria, entdo, a imagem
de que aquele outro adulto lhe quer mal, por ndo o tratar de forma afetiva, com interagado e
comunicacao resultando assim na falta do narcisismo primario do bebé, em que ele ndo se
sente o centro da vida daquele adulto, enxerga-o como uma ameaca e passa a agir de forma
defensiva, recusando contato humano com todas as outras pessoas a sua volta.

Com a auséncia dessa afetividade e atencao humana, limitavam essas criancas de se
desenvolverem, pois ela decide depositar seu interesse nos objetos sensoriais, restringindo-
se das relagdes sociais e isolando-se em seu proprio mundo. A psiquiatria passava a
determinar o autismo como “autoerotismo sem eros”, como argumenta Parlato-Oliveira
(2022, p. 58), “O autista estaria, entdo, voltado para si e encontraria a satisfagdo somente
em objetos inanimados”. Assim, o apego aos objetos a sua volta se daria pela razdo dos
objetos de certa forma produzirem estimulagdes sensoriais que eles desejavam ter de sua

mae.
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Por esses comportamentos serem reconhecidos como diferentes as demais pessoas,
o autista ¢ visto como alguém que ndo se encaixa perante a vida em sociedade. Essa
restricdo também gera a dificuldade da linguagem nessas pessoas, que limitadas do contato
materno se tornam incapazes de articular falas completas e se expressar. Parlato-Oliveira
(2022) faz uma critica sobre esses sujeitos serem tomados por “criancas sem linguagem”
para os psicanalistas que muitas vezes nem se quer compreendem o que ¢ linguagem,
menosprezando a forma de comunicagdo do autista por ele emitir poucos sons e possuir
algumas particularidades como de referir a si mesmo em terceira pessoa.

Define-se, entdo, que nesse momento a mae ¢ representada como agente causador
do autismo na crianga, o conceito de “mie geladeira®” ¢ estabelecido, pois ndo proporciona
afetividade, ndo erogeniza e ndo libidiza a crianga, e se torna um fator ruim ao
desenvolvimento da mesma. Com sua maternidade classificada como insuficiente e
equivocada que impede que o filho possa investir nas relagdes com os outros, a crianga se
v€é como o motivo de frustracdo por ndo atender ao desejo da mae, e a0 mesmo tempo
quando tenta atender ndo é correspondido em seus primeiros meses de vida. Assim, o
objetivo dos analistas clinicos e das institui¢des era de desfazer o que foi mal feito na
maternagem.

Ainda, Parlato-Oliveira (2022) relata que foram necessarios muitos estudos e
fundamentagdes rigorosas para que essa primeira teoria da “made geladeira” fosse
desconstruida com o passar do tempo, dando inicio assim ao proximo movimento da
historia dos diagndsticos de TEA.

O segundo movimento ¢ marcado por um banco de dados de alguns pesquisadores
da Instituicao Stela Maris, foi coletado com as familias das criangas autistas atendidas pela
instituicdo um grande acervo de videos/filmes caseiros dessas criangas ainda bebés, antes
de receber o diagnostico. E, aos estudiosos assistirem esses videos, o que se notou € que as
maes dessas criangas investiam sim nelas, com interagdes, afeto, conversa, como qualquer
mae que se preocupa e se importa com o filho. Essa informacdo ja quebrou o mito da
primeira versdo, na qual a razdo do autismo ser desenvolvido na crianga seria a falta de

amorosidade e investimento materno.

3 A culpa materna chegou mesmo ao seu apice com Bruno Bettelheim (1987), quando suas palavras se
popularizaram especialmente apds uma entrevista dele em 1971. O livro conta que, na ocasido, a fala dele
estimulou o entendimento de que quando as criangas tinham autismo era porque suas maes as queriam
mortas. Assim, o autismo teria como causa principal um problema na matriz relacional da familia,
atribuindo categoricamente a culpa a mae, denominando-a “mae-geladeira”.
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Com base nesses videos caseiros foram realizadas diversas pesquisas, € o resultado
de todas foi o apontamento de que as maes realmente investem nos bebés, mas que esse
investimento ndo ¢ correspondido da mesma forma de uma crianga para outra. Mesmo que
ainda ndo tenha uma razao esclarecida para que isso aconteca indicam algumas hipoteses.

Em seus estudos, Laznik (apud Parlato-Oliveira, 2022, p. 61) identificou que essas
criangas ndo s6 ndo respondiam com a mesma frequéncia que as outras criangas, como
também ndo interagiam ou convocavam de volta o outro que lhe chamava, elas ndo
insistiam no que estava sendo proposto, seja jogo, brincadeira, conversa. Essa troca de
corresponder o que o outro instiga forma um circuito de investimento da pulsdo, na qual ha
uma relacdo de prazer e satisfagdo de ambas as partes, pois se o outro corresponde ¢é
porque se sente atraido pelo jogo e interacdao proposta. Mas se ndo ha correspondéncia por
parte do outro que ¢ provocado, esse circuito ndo se fecha, e quem estd provocando e
tentando investir acaba desanimando da proposta.

Assim funcionam as maes, que depois de inimeras tentativas de despertar interesse
nesses bebés, e ndo serem correspondidas, acabam entendendo que ndo ha interesse do
filho em interagir com ela, se veem cansadas e desiludidas por ndo alcancarem seu objetivo
da forma que desejava, algo que poderia ser apenas uma dissintonia com o bebé.

Outros estudos importantes mencionados pela autora foram os da neurociéncia na
busca de ajudar esses obstaculos dessas criangas e seus pais. Uma das informagdes ¢ de
que as criangas com autismo possuem uma sensibilidade sensorial, seja de forma acustica,
visual, tatil, olfativa ou gustativa, podendo ocorrer isoladas ou juntas. Esse fator serviu
para compreender como as criancas reagem de forma contraria ao esperado da relacdo
entre ela e sua figura materna. Um exemplo pratico citado pela autora ¢ quando a mae vai
acariciar o bebé ou pegar no colo e ele reage com choros, gritos, esperneando e a mae
entende que isso ¢ uma recusa da crianca para os afetos dela, que dependendo da
insisténcia desses afetos a crianca pode até se se irritar e se comportar de forma inadequada
socialmente “‘estereotipias”. Essa reagdo ndo foi por conta dos afetos da mae, como ela
entendeu, mas sim por um estimulo sensorial a qual a crian¢a ndo se sentiu confortavel,
como etiqueta, botdes metalicos em sua roupa, algo que a espetou ou machucou, etc.

Percebemos como do primeiro movimento para o segundo houve desconstrugdes
consideraveis em relacdo ao investimento da mae para com seu bebé, fazendo romper o

mito da “mae geladeira”.
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O terceiro movimento acontece pelo reconhecimento de relatos de autistas adultos
que revelam que as expectativas das pessoas que os cuidavam na sua infincia iam em
direcdo contraria ao que eles precisavam, isso por na época ndo terem ainda a condigdo de
se expressar, de dizer o que desejava, interessava e sentia. Os pais eram incapazes de
entender sua forma de linguagem, por ndo ser a linguagem articulada padrao. Assim foi a
quebra de mais um dos mitos, o de que a crianga autista ndo possui linguagem, pois na
verdade ela tem sim linguagem, porém, ndo ¢ compreendida pelos demais adultos que ndo
apresentam empenho para entender o que ela quer dizer, incapazes de ouvir uma
linguagem que ¢ multimodal, ou seja, por meio dos sons, do choro, das expressoes faciais
que a crianga apresenta como sinais. Frente a isso a crianga se sente frustrada e procura
objetos para sua satisfacdo, algo que foi visto como um comportamento mecanico ¢
estereotipado pelos clinicos.

Ainda nos relatos apresentados pelos autistas adultos, o que se percebe ¢ a dor e
sofrimento que passaram desde sua infincia ao serem rotulados como sem linguagem,
tendo suas vontades e desejos reprimidos por ndo conseguirem compreensao daquele que o
ouve, ¢ um tipo de violéncia e desrespeito para com esses sujeitos.

Parlato-Oliveira (2022) ainda relata que os pesquisadores do campo
neuropsicologico aliados com trabalhos desenvolvidos na clinica de bebés chegaram a
resultados nestes ultimos 40 anos que ampliaram o modo que se entende a linguagem dos
bebés, que antes da lingua materna se consolidar trabalham varios tipos de agdes
comunicativas com seus sons, gestos, movimentos, olhares, que viram uma linguagem
multimodal. Sua linguagem sempre se manifestard de forma muito expressiva, mesmo
depois de aprender a linguagem articulada, € uma caracteristica tnica que ird unir a lingua
falada com a linguagem multimodal depois de maiores.

A autora ainda destaca que a clinica de bebés possibilita um momento de escuta e
compreensdo das necessidades da crianga, suas dificuldades e as interacdes com os pais.
Reconhecer que o bebé também se comunica ¢ fundamental para seu desenvolvimento e
para a satisfagcdo mutua entre ele e seus cuidadores. Através das manifestagcdes do bebé,
percebe-se a importancia do intérprete e das diversas formas de comunica¢do que apoiam
€sse processo.

Mesmo que o adulto se esforce em traduzir ou decifrar aquilo que a crianga diz, ¢
importante que nao faca isso sob um olhar de julgamento, reduzindo a linguagem daquela

crianga para o espectro autistico, se isso acontece essa tentativa de decifrar sera falha.
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Exemplo disso ¢ a crianga reproduzir a mesma palavra varias vezes, cabe-se a estudar o
que ela deseja ao fazer uso dessa palavra, ndo s6 deduzir que ela faz isso por estar com
algum problema.

Com todas essas descobertas analiticas, o processo de quebrar os mitos que foram
ditos no passado necessita de uma colaboracdo da sociedade como um todo,
principalmente dos pais, cuidadores e professores para que tenham a certeza de que essas
criangas possuem sim uma linguagem e que nao podem ser colocadas em uma posi¢do de
incapaz de se comunicar, ¢ que seus atos sao formas de se expressar € nao confirmagao de
uma patologia. Em termos clinicos essa escuta ¢ uma posicdo ética e na cultura ela ¢
politica.

O analista, e aqui estendemos a todos os adultos (profissionais da educagdo ¢ da
saiide) que se ocupam da crianga, precisam estar abertos a toda forma de linguagem, uma
linguagem multimodal, e os pais como um todo também, reconhecer que nada se sabe ¢ a
porta para desejar saber mais, ter a disposi¢do ¢ empenho para escutar a linguagem dessas
criangas, sendo um intérprete. Nao se trata de trabalhar uma doenga, mas sim de trabalhar
com um sujeito que tem seu jeito de ser e sua forma de ver o mundo e de se expressar que
ndo vai ao encontro das expectativas do que o outro espera dela.

E, ainda, o projeto de identificar o autismo no genoma (baseado nos estudos de
Ansermet e Giacobino, “Autismo: a cada um o seu genoma”, 2013) possui uma série de
dificuldades, por ndo garantir esse diagnostico de forma especifica. Entendemos que a
condi¢do genética ndo ¢ determinante do que uma pessoa se torna, pois O sujeito tem
autonomia sobre seu corpo e pode transformar aquilo que seria um destino certo, a
depender de como lida com seu entorno, como por exemplo, na descoberta de um traco
considerado autistico, isso ndo pode determinar o que aquele sujeito serd para o resto de
sua vida.

A superagdo desses mitos a respeito do autismo, como afirma Parlato-Oliveira
(2022, p. 70), “Exige uma posi¢do de enfrentamento e fundamentag¢do rigorosa” para
exceder com essas teorias que foram construidas no passado e que se perpetuam no
presente. O primeiro passo para isso € reconhecer as diferengas e que o que constitui um
ser humano ¢ a forma que ele lida com o mundo e com o outro, enxergar o ser como
alguém em constante evolugdo e capaz de qualquer coisa, € ndo rotular alguém por uma

condi¢do genética. Limitar alguém por conta de um diagnostico gera a exclus@o do mesmo,
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que também vai passar a se enxergar como incapaz ¢ aceitar uma falsa condi¢ao que lhe foi
imposta.

O objetivo ¢ de avangar no campo de pesquisa € do campo clinico e educacional, a
fim de encontrar novas possibilidades para essas criancas, atualmente vé-se inumeros
avangos no campo das redes sociais, da literatura, das pesquisas nas mais diversas areas
sobre a tematica do autismo. E necessario fazer proveito do facil acesso que se tem hoje
em dia de informagdo, verificar sua veracidade e aplicar para a vida, ndo ficar preso a
teorias antigas que foram importantes e que a partir delas os estudos e pesquisas avangaram
provocando uma mudanca na forma de olhar esse sujeito, como alguém dotado de
capacidades e possibilidades.

Destacamos que o retorno a estes trés movimentos foi de grande relevancia para
pensarmos os discursos que se fazem presentes no contexto social, especificamente no

contexto da Educacgao Infantil.

Educacio Infantil e Autismo: concepcoes e reflexdes

Tendo em vista todo esse historico do autismo mediante a visao da psiquiatria
desde o século passado, Almeida e Neves (2020) discorrem que alguns dos paradigmas do
passado permeiam ainda nos dias atuais, € que por conta disso a popularizacao do autismo,
principalmente na Educagdo Infantil, estaria aumentando como uma epidemia. O principal
paradigma que mais se repete € a implementagdo de uma “falsa patologia™:

Como transtorno caracteristico da primeira infancia, o autismo ¢
circunscrito em um momento analogo de maturagdo cerebral, do
organismo e de constitui¢do psiquica. Nao se trata aqui de expurgar o
diagnodstico, mas admitir seus caminhos e descaminhos. Por um lado, o
diagnodstico feito a tempo pode beneficiar a intervengdo precoce. Por
outro, ha o risco de, se feito de modo fechado, beneficiar a colagem a
patologia. Isso pode induzir que se estabeleca a criangca em uma posigdo
estatica, fixada a tragcos patologicos, sem conceder espago para a
intervengdo que analisa as possibilidades da constru¢do subjetiva
(Almeida; Neves, 2020, p. 6).

De fato, ndo se pode negar que ter um olhar atento as manifestagdes apresentadas
pela crianga e tragar intervengdes a tempo sdo importantes e necessarias no sentido de
procurar atendimento médico, terapéutico e educacional especializado, a fim de auxiliar
essa crianga em suas questoes, ou seja, em seu sofrimento. Porém, o que as autoras querem

ressaltar ¢ que ha riscos em diagnosticar uma crianga de forma indevida, isso &,
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incredibilizando seus sentimentos, expressoes e agdes e relacionando-os a uma patologia,
assim como era no passado.

Jerusalinsky (2015) também reforca que, ao promover uma ‘“patologizacao
precoce”, corre-se o risco de olhar a crianga somente pela perspectiva do adoecimento. A
partir de entdo, a referéncia do que se espera dela sera apenas o prognostico da doenga. E,
podemos analisar que isto ¢ um fato que tem acontecido na maioria dos ambientes
educacionais, da Educacao Infantil aos anos iniciais do Ensino Fundamental.

Perin (2015) refor¢a que a Educagdo Infantil, como primeira etapa da Educagao
Basica, tem objetivo de desenvolver as capacidades superiores da crianga, sejam fisicas ou
psicoldgicas, além do intuito de gerar maior autonomia e a socializagdo. No caso das
criangas com TEA esses objetivos sdo ainda mais pertinentes. Assim, a EI passa a ter um
papel importante na vida das criangas com o transtorno, compreendendo esses
comportamentos e¢ promovendo agdes pedagodgicas mais eficazes, auxiliando desde a
primeira infincia com objetivo que o resultado se faca presente na vida adulta.

Yaegashi et al (2023) realizaram uma pesquisa em formato de entrevista com 23
profissionais da educacdo que trabalham em Centros de Educagdo Infantil da Rede
Municipal de Ensino de um municipio no interior do Parana, na qual pediu para que eles
conceituassem e definissem o que era o TEA. Ao final dessa pesquisa os autores
mencionam que de todos os 23 participantes, 17 relataram que o TEA caracteriza
dificuldades de interagdo com o outro e comportamentos peculiares, o principal argumento
utilizado pelos professores para definir as criangas diagnosticadas foi que elas sdo
“diferentes” das demais criancas, ¢ como se de fato estes profissionais entregassem a
responsabilidade de lidar com a crianca intitulada “diferente dos demais” a cargo da
Professora de Apoio Educacional Especializado (PAEE), pois 0 que muito se notou nas
respostas foi uma falta de conhecimento dos professores entrevistados em relagdo ao
transtorno, como se estivessem apenas assistindo aquelas criancas em sala, mas sem
intervir de nenhuma maneira, como foi relatado na pesquisa.

Pelo fato de as profissionais desconhecerem as especificidades do TEA e
por ndo terem acesso a essas informagdes, desenvolvem um olhar de
estranhamento, no qual associam a personalidade do individuo a essas
caracteristicas e ndo ao transtorno, evidenciando a falta de apropriagdo de
conceitos atuais e a falta de um aprofundamento sobre o que legalmente
coloca o TEA na condigdo de deficiéncia (Yaegashi et al, 2023, p.
152).
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Neste contexto, ¢ perceptivel que estes profissionais associam fatores
comportamentais de uma crianga para conceituar o TEA, esse tipo de mito ja4 ocorria no
passado nos conceitos abordados pela psicanalise (como retratado na primeira sessio).
Ainda hoje, como nessa pesquisa atual muitos utilizam das caracteristicas dessas criangas
para classifica-las como anormais, diferentes, peculiares, estranhas. Muitas vezes a crianca
pode nao ser autista, mas por apresentar uma caracteristica considerada “fora do comum”
j& ¢ motivo para professores sem nenhum tipo de especializagdo ou entendimento do
diagnostico classifica-las como autistas. Uma das professoras entrevistadas chegou até a
mencionar que o autismo dificulta o trabalho dos profissionais da educagao pelo fato de
que exige um esfor¢co ainda maior do professor que precisa estar em contato direto com a
crianca. Sem perceber, essa professora, assim como a maioria das professoras
entrevistadas, estd encarando o autismo como um problema na escola, e reforcando uma
visdo capacitista e estereotipada a respeito do transtorno para justificar suas proprias
dificuldades em trabalhar com as criangas.

Podemos verificar na fala das professoras [...] visOes superficiais em
relacdo ao TEA, uma vez que associam o transtorno com as dificuldades
que “elas”, como profissionais, tém em trabalhar com esse estudante.
Portanto, ndo ha uma percepgdo técnica, nem conhecimento cientifico,
mas, sim, a compreensdo do trabalho realizado diariamente, passando a
definir o individuo de acordo com suas dificuldades (Yaegashi et al,
2023, p. 153).

Dado o exposto, ainda hd muitos desafios persistentes em relagdo ao conceito de
autismo por parte dos profissionais da Educagdo Infantil, que presos ainda nesses mitos
criados a respeito do mesmo podem cometer e incidir em erros graves como diagnosticar
uma crian¢a de forma inadequada e, consideramos pior ainda, avaliar/diagnosticar uma
crianca pelo comportamento apresentado por ela, definindo & crianca ao seu
comportamento como se este definisse o sujeito, numa leitura rasa e causal.

Para além disso, todos os profissionais da area da educagdo, pais e responsaveis por
essas criangas, deveriam considerar que no ano 2020, devido a pandemia do Covid-19,
muitas criancas (com laudo ou ndo) passaram por um periodo de isolamento social,
distante dos amigos, da escola, de sua rotina, e que isso possa ter acarretado alguns habitos
e dificuldades que hoje sdo considerados pelas professoras como algo fora do comum.
Paiva et al. (2021) relatam que a saide mental e fisica das criangas de forma geral
(incluindo até mesmo as que ndo possuem nenhum laudo) ficaram comprometidas neste

tempo. Entre eles destaca-se a ansiedade, irritabilidade e a agitacdo que foram alteragdes
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comportamentais comumente apresentadas pelas criancas, fatores esses que alguns
professores estdo até confundindo como possiveis “sintomas de autismo”.

Com todo esse contexto, ao nosso ver ¢ uma atitude desumana encarar oS
sofrimentos que as criangas apresentam a fim de s6 dar um diagnéstico para seu caso. O
que a crianga estd nos dizendo através de seus sintomas? As manifestagdes apresentadas
podem ser lidas como um sintoma da crianga ou na crianga? O que este sintoma nos diz?
Conseguimos escutar?

Precisamos averiguar o que esta desencadeando esse sofrimento e essas
manifestagdes apresentadas pelas criangas, tais como uma limitagdo na fala, coordenacao
motora, socializagdo ou na questdo do controle das emogdes, que precisam ser escutadas
pelo adulto que se coloca disponivel a elas, que no caso seria o professor. As criancas
trazem consigo uma bagagem, seja do contexto da pandemia, na questdo comportamental,
no contexto familiar ou no contexto escolar, e esses contextos precisam ser considerados,
pois eles dizem muito sobre os sentimentos e emogdes de uma crian¢a. E algo para o
professor pensar, refletir, problematizar, trabalhar e proporcionar um espago de fala para
essas criangas, seja por meio de uma roda de didlogo, de atividades ludicas e de didaticas
que ndo as excluam do processo, pois, como vimos no artigo, algumas professoras ali
entrevistadas demonstraram ndo incluir tanto as criangas com TEA nessas atividades por
desacreditar em suas capacidades, algo que ja acontecia no passado, o mito de que as
criangas com autismo ndo conseguem ter uma linguagem, brincar, interagir e aprender de
forma integral.

Também ¢ importante o professor estar sempre em dialogo com os responsaveis
pela crianga e, ainda, escutar a crianga, sua realidade e seu contexto a fim de dar um lugar
a ela como um sujeito, ao invés de sé “bater na tecla” de que precisa de um laudo e “que ¢é
dificil de lidar”. E uma luta continua para ndo fazer como era preconizado por alguns
estudiosos e pesquisadores do século passado e que ainda se perpetua, em que o autismo
era visto s6 como um diagnostico para justificar comportamentos e dificuldades
apresentadas pela crianca, isso ndo trazia contribuigdes, mas sim limitagdes e um
reforcamento que essa crianga era diferente das outras, que ndo entendia as coisas e que
ndo sabia se comunicar. Os métodos clinicos antes ndo eram voltados para propor
intervengdes pontuais € necessarias, mas sim para “arrancar”’ as estereotipias desses

sujeitos por meio de “adestramentos” para torna-los “normais” aos olhos do social.
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Pensando nessas situacdes, um passo para que isso nao ocorra € romper paradigmas
e apostar no sujeito, bem como reconhecer suas produgdes. E ainda considerar que as
criangas nao sdo iguais em seu transtorno, nem ser comparadas com outras criangas, nem
classificadas como uma crian¢a incapaz de algo e limitd-la em seu fazer, ou seja,
considerar a singularidade de cada crianga que apresenta o TEA.

Visto isso destacamos que se o professor espera que a crianga ja esteja na Educagao
Infantil com todas as capacidades fisicas e cognitivas ja desenvolvidas, entdo ela ndo
precisa estar na Educacdo Infantil, pois ja sabe tudo. Essa etapa da Educacdo Basica ¢
justamente para desenvolver essas capacidades, e alguns terdo mais facilidade durante o
processo, mas outros ndo. Dessa forma cabe ao professor responsavel pensar em estratégias
para auxilia-los.

Yaegashi et al. (2023) ainda falam da falta que faz uma formacdo mais
especializada para esses professores, mesmo que alguns tenham anos de profissdo, ainda
assim cometem equivocos ao conceituar autismo, encarando o espectro sempre como um
problema. Entdo em nossa analise os profissionais sairem de sua zona de conforto para
poder estudar e compreender melhor a tematica do TEA também ¢ uma saida para tantos
equivocos de interpretacao do mesmo.

Estamos num tempo onde o autismo passa a ser a principal identidade, ou seja, o
nome proprio da crianca, ou como um rétulo, a fim de ser uma justificativa do professor
em se dedicar menos para ajuda-la como um “problema sem solu¢d@o”, como visto nas
respostas das professoras entrevistadas.

Com todo esse contexto, € preocupante os equivocos apontados na discussao sobre
a interpretacdo do TEA na Educagdo Infantil, principalmente se tratando de um transtorno
que se popularizou muito nos ultimos anos. Algo a se pensar e problematizar ¢ se de fato
os casos de autismo aumentaram tanto em pouco tempo ou se estd havendo um equivoco
em diagnosticar essas criancas com base nos mitos e estereotipias (suas caracteristicas
comportamentais, como foi antes retratado) e até mesmo se estd havendo uma confusao por
parte dos professores, que frente ao laudo do TEA, fazem a leitura de que aquela crianca
apresenta um autismo, esquecendo que dentro do espectro poderia se pensar tantos outros
transtornos que ndo o autismo propriamente dito, como por exemplo, psicoses, TDAH,
TOD, etc.

Coutinho et a/ (2013) apontam uma possivel epidemia de autismo argumentando a

influéncia do Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (Diagnostic and
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Statistical Manual of Mental Disorders — DSM) neste processo, visto que esse documento
passou por diversas atualizagdes que tem gerado muita discussdo dos estudiosos e dos

pesquisadores da area.

[...] suas sucessivas edigdes e revisdes tém acarretado uma série de
consequéncias, tais como a multiplicacdo de classifica¢des diagndsticas, a
crescente medicalizagdo, a indicagdo generalizada das chamadas terapias
cognitivo-comportamentais ¢ o empobrecimento do ensino da
psicopatologia (Coutinho et al., 2013, p. 1).

Os autores ainda relatam que na DSM-V, a APA (2014) formalizou uma
classificagdo do espectro autista e disparadamente sofreu criticas e opinides contrarias ao
mesmo em seu portal, porém, que ndo surtiram efeito e nem impediram de que o mesmo
fosse alterado. Notou-se que algumas categorias diagndsticas antes presentes no DSM-III e
DSM-IV desapareceram (como as contribui¢cdes da psicanalise) ou passaram a ser inclusas
a outros transtornos totalmente diferentes, como no caso da Sindrome de Asperger que foi
incluso na classificagdo de autismo, de forma que tudo se englobasse ao “Transtorno do
Espectro do Autismo”, eliminando as diferencas entre dois quadros clinicos tdo distintos, e
a mesma coisa aconteceu com a Psicose.

Tenorio (2016) argumenta que o documento DSM, com o passar dos anos, entrou
em uma certa contradi¢do, pois antes por nao incluir teorias sobre a etiologia e tratamento
dos transtornos mentais, o DSM-III alertou que ndo era um manual de instru¢cdo mas sim
de apoio, ja 0 DSM-IV ignorou essa recomendagdo de prudéncia, e por fim o DSM-V, que
foi o ultimo a ser lancado, ¢ considerado um recurso educacional necessario para
estudantes e um modelo para pesquisadores da area, se tornando assim de fato um manual
de instruc¢do. “O DSM acabou por substituir os antigos manuais de psiquiatria, que traziam
as diversas teorias acerca de uma doenga mental, as hipoteses etioldgicas, as controvérsias
entre os autores e uma abordagem mais ampla da psicopatologia” (Tenoério, 2016, p. 956).

Hé a problematizagdo de que utilizar somente de um Manual ¢ como inserir um
diagnostico de conveniéncia aos sujeitos, que ¢ temporario € sem deducdes sobre um
funcionamento profundo, e a palavra “transtorno” ¢ utilizada para descrever essa nova
perturbagdo. A intencionalidade do documento estaria relacionada ao campo da medicina,
pesquisa farmacoldgica e mercado de medicamentos. Pois, ao relacionar a discussao com a

realidade educacional, assim como a industria farmacéutica precisa de uma patologia para
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dar o remédio, os professores estdo esperando as criancas apresentarem caracteristicas
atipicas para dar o diagndstico.

Assim, as novas categorias entdo apresentadas no DSM-V s3o questionadas por
muitos profissionais da saude por ndo se configurar como descoberta cientifica, mas
redefini¢des dos conceitos atrelados aos sintomas e definigdes operacionais de sindromes
(Dunker, 2014). O fato de empregar o que determina uma sindrome/transtorno de forma
ampla ou genérica em um manual sistematizado (como uma receita para seguir) ¢ um fator
que pode confundir a interpretagdo de um laudo. Nem tudo ¢ autismo, mas para algumas
pessoas se tornou mais facil dizer que uma crianca tem autismo do que de fato buscar
compreendé-la sem ter como base visdes genéricas sobre o conceito do transtorno.

Uma outra critica levantada ao DSM-5 no site da APA, apos a publicacdo da prévia
do mesmo a respeito do autismo, foi justamente a perca da identidade do sujeito,
considerando que o documento caracteriza o TEA por problemas constantes de
comunicacdo e interagdo social em varios contextos, bem como padrdoes de
comportamento, interesses ou atividades limitados e repetitivos (APA, 2014). Essas
caracteristicas influenciaram a ampliacdo com os demais transtornos, isso explica também
algo que possa ter motivado as professoras entrevistadas por Yaegashi et al. (2023) a ndo
reconhecerem a sua criangca como uma crianga de fato, mas sim como uma crianga autista
rotulando-a com um diferencial das outras criangas, pautado em identificagdo de
caracteristicas, assim essa crianca perde sua esséncia, personalidade, tem suas dificuldades
restringidas a um laudo. Ao fazer-se a analise disso, compreende-se que o contexto escolar
e o professor estdo atravessados com a questao da psiquiatria.

Souza e Souza (2018) esclarecem que muito se fala a respeito da inclusdo nas
escolas, sobre como elas sio um ambiente potencializador para romper com o julgamento e
preconceito, mas muitas vezes isso acaba ficando na teoria e ndo funciona na pratica. A
inclusdo integral vai para além da crianca s6 poder estar matriculada na escola, vai para
além de seu diagndstico.

Na busca por respostas as indagagdes quanto a ocorréncia da inclusdo de
alunos autistas na escola e a visdo que se deve ter deles para além do
laudo médico, concluimos que a inclusdo é um direito garantido por Leis,
que lhe permite estar inserido no contexto escolar, onde terdo condigdes
de se desenvolver, de se tornar cidaddo, alguém com uma identidade
sociocultural para ser e viver dignamente, e isto se diferem de integragado
que € o estar apenas dentro da escola (Sousa; Souza, 2018, p. 137).
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Entao, o viver dignamente dentro do contexto escolar significa que toda crianca
precisa ser respeitada, estimulada e compreendida. A falta de escutar essas criangas
resultam em inimeros equivocos na concepg¢do do autismo, na tentativa de buscas rapidas
de respostas, para algo que ¢ um processo que demanda tempo e atencdo. Isso tudo leva a
pensar que o que estd acontecendo ¢ que muitas pessoas nao estdo preocupadas em
compreender essas criangas, mas sim em ter um laudo da mesma, como forma de justificar
seus comportamentos ou dificuldades, se prendendo a muitos mitos e implementando cada
vez mais estereotipos nestes sujeitos.

Alinhado com essa pesquisa, observamos que ainda ha muitas barreiras a serem
enfrentadas para que essa inclusdo ocorra de fato, principalmente se tratando do TEA,
barreiras essas que foram construidas desde o século passado e que estdo sendo reforgadas,
como retratado, muitas vezes, através dos proprios profissionais da educagdo. Seja com a
desinformacdo sobre o espectro, incompreensao do sofrimento da crianga, restricdo do
sujeito a uma patologia, como observado nas entrevistas realizadas com os professores da
Educacdo Infantil e no seguimento do proprio DSM, este que foi elaborado por
profissionais da saude. O pleno desenvolvimento da crianca fica comprometido se ela esta
sendo limitada num ambiente institucional, como a creche e a pré-escola, que ¢ justamente

para que ela se desenvolva.

Consideracoes Finais

Encontramos um cenario onde as praticas do passado, em que a crianga autista ndo
era compreendida em seu sofrimento, se perpetua até hoje, mesmo com os estudos da
psicandlise tendo avangado e desmistificado essas praticas. A Educagdo Infantil, como
primeira etapa da Educacdo Basica, tem a finalidade de desenvolver a crianga fisica e
cognitivamente, mesmo que algumas terdo mais dificuldades neste processo que outras, e
cabe ao professor promover estratégias para auxilid-la, mas, ao invés disso, ao notar uma
crianca considerada “atipica” por nao apresentar comportamentos esperados pelo seu
professor, 0 mesmo procura justificar esses comportamentos com base num diagndstico,
como se a crianga ndo precisasse ser estimulada, ou ter acesso as mesmas atividades que as
outras, pois ela tem autismo, e isso a limitaria. A preocupagdo em diagnosticar a crianca se
torna maior do que a preocupagao em ajuda-la, escuta-la, olhar com zelo e empatia diante

de seu sofrimento. Enquanto o autismo for visto como um problema nas escolas, as
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criangas estardo sofrendo uma exclusao por parte de seus proprios professores, em nao se
sentir parte da turma, por acreditar que ndo ¢ capaz de fazer certas coisas, pois a limitaram
ou consideram que ela ¢ limitada.

O intuito desse trabalho ndo foi negar que o autismo exista, mas sim que nem tudo
se trata de autismo, como vimos na segunda sessdo onde a pandemia alterou o
comportamento das criancas, e fatores como rotina, contexto familiar, falta de convivio
social, de atividades estimuladoras, tudo influenciou em como as criangas retornaram paras
as creches e as escolas. H4 muitos outros transtornos que estdo sendo confundidos com
autismo, o DSM-V mesmo sofreu criticas em seu langamento justamente por rotular o
autismo baseado nas caracteristicas apresentadas pelas criancas, como a falta de interacao
social e comportamentos estereotipados, € nisso, ainda, englobou outros transtornos como
Sindrome de Asperger, Psicoses e outros transtornos dentro do Espectro Autista, sendo
estes diagnosticos totalmente diferentes uns dos outros.

Ainda, ¢ como se a crianga perdesse sua identidade, pois os proprios professores a
intitulam como “autista” ao invés de chama-la pelo nome, sempre a descrevendo como
alguém diferente dos outros, que tem dificuldade de se comunicar, como na entrevista
abordada na segunda sessdo do artigo. Podemos considerar que a visdo que se tem do TEA
hoje ¢ um tanto ultrapassada, foi moldada como uma receita a ser seguida, se a crianga
apresentou X caracteristica entdo ela tem autismo. Nao existe uma sensibilidade em olhar
para além disso e entender a crianga. SO hd inclusdo se a crianca se beneficiar desse
processo, se ela ndo se beneficia, ao contrario disso, estd sendo prejudicada, entdo ndo
havendo inclusao.

A pesquisa revelou diversas situacdes observadas pelas autoras que reforcam mitos
sobre o TEA, tornando-se uma realidade comum. Muitas maes buscam desesperadamente
um laudo apo6s comentarios de professores que suspeitam que a crianga "tenha algo",
acreditando que o laudo resolvera tudo. A forma como as criangas sdo julgadas pela sua
personalidade e comportamento por meio de comentarios negativos dos professores, € algo
que vai contra os principios da Pedagogia. Embora a emissdo de um laudo exija uma
avaliacdo profissional e aprofundada, muitas vezes pessoas sem a formacdo adequada
fazem julgamentos. Assim, este estudo expds as barreiras causadas por mitos e esteredtipos
em relagdo ao diagnodstico precoce do TEA, discutindo seu desenvolvimento ao longo dos
anos sob a perspectiva psicanalitica e como professores e escolas lidam com esses casos,

visando romper esses mitos para ajudar as criangas em seu sofrimento.
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