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RESUMO

O objeto do presente trabalho corresponde a andlise dos direitos das criangas com Transtorno
do Espectro Autista, focando nalegislacdo do estado de Mato Grosso. A pesquisa conclui que,
apesar de 0 Brasil possuir um arcabouco legal avangado, com destaque para a Lei Berenice
Piana, e de Mato Grosso ter leis especificas para salde, educacdo e plangjamento de politicas
publicas, existe um grande abismo entre os direitos garantidos nalei e arealidade. O principal
problema identificado € a dificuldade de acesso a terapias baseadas em evidéncias, como a
Andlise do Comportamento Aplicada, narede publica de salde. Os maiores desafios sdo 0 ato
custo do tratamento, a falta de profissionais qualificados no pais e a estrutura do Sistema Unico
de Salde, que ndo esta preparada para oferecer terapias intensivas. Essa lacuna leva muitas
familias a recorrerem a Justica para garantir o tratamento, um processo conhecido como
judicializacdo, que néo resolve o problema de forma sistematizado.

PALAVRAS-CHAVE: Andise do Comportamento Aplicada; Legislacdo; Transtorno do
Espectro Autista.



SOUZA, Eduarda Ziguer. Law as an Instrument for the Protection of Children with Autism
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ABSTRACT

The aim of this study is to anayze the rights of children with Autism Spectrum Disorder,
focusing on the legidation of the state of Mato Grosso. The research concludes that, although
Brazil has an advanced legal framework, with emphasis on the Berenice Piana Law, and Mato
Grosso has specific laws for health, education and public policy planning, there is alarge gap
between the rights guaranteed by law and reality. The main problem identified is the difficulty
of accessing evidence-based therapies, such as Applied Behavior Analysis, in the public health
system. The biggest challenges are the high cost of treatment, the lack of qualified professionals
in the country and the structure of the Unified Health System, which is not prepared to offer
intensive therapies. This gap leads many families to resort to the courts to guarantee treatment,
aprocess known as judicialization, which does not solve the problem in a systemic way.

KEYWORDS: Applied Behavior Analysis; Legislation; Autism Spectrum Disorder.
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1. INTRODUCAO

O presente estudo tem como objetivo analisar a protecdo de criangas com Transtorno
do Espectro Autista (TEA), destacando a relevancia do tema e examinando as necessidades e
os direitos inerentes a esses individuos.

Segundo Orru (2011, p. 30) o autismo pode ser caracterizado como uma sindrome
comportamental, caracterizada por desafios em dominios como a comunicagdo verba e ndo
verbal, ainteracdo social, a capacidade de simbolizacéo e o desenvol vimento neuropsi col 6gico
geral. Pessoas com deficiéncia tém impedimentos de longo prazo de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial (ONU, 2006).

Apbs o entendimento desses conceitos, podemos levemente compreender as
necessi dades e as individualidades das pessoas com TEA, principa mente no caso das criangas,
CUj0s 0s pais muitas das vezes estdo descobrindo o diagndstico do filho, consultando com vérios
meédi cos, clinicas, escolas, entre outros ambientes, afim de obter um diagndstico concreto, para
iniciar os devidos tratamentos indicados.

Conforme mencionado, de acordo com o Ministério da Salide, o TEA é uma condicéo
do neurodesenvolvimento e é manifestada por meio de um desenvolvimento atipico, com
padrdes comportamentais distintos, dificuldade na comunicac8o e na interagdo social, entre
demais caracteristicas, que variam de acordo com a avaliagcdo profissional e com cadaindividuo
(BRASIL, 2021).

Por ser denominado um espectro, 0 autismo apresenta ampla diversidade em seus
sintomas e nas necessi dades de apoio de cada pessoa. Nos Ultimos tempos, aumentou o nUmero
de diagnosticos de autistas, o que reforca a importancia de desenvolver e fortalecer redes de
suporte adequadas e eficazes (IBGE, 2025).

Sabendo da necessidade de um ambiente especializado e preparado para receber e
atender criancas com Transtorno do Espectro Autista, considerando o0 seu diagnostico, € de

extremaimportancia que os ambientes estejam cientes sobre os direitos e protecdes dos autistas.
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No Brasil, aLe Federal n°12.764, de 2012, propde a PoliticaNacional de Protegdo dos Direitos
da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, assegurando direitos e propondo medidas de
inclusdo. Nesta lei, também € reconhecida a pessoa com TEA como pessoa com deficiéncia, o
gue foi um avanco para os autistas, tendo em vista que passam a ter os mesmos direitos e
prioridades das pessoas com outras deficiéncias (BRASIL, 2012).

Este é um assunto de extrema rel evancia, ainda mais quando falamos de criancgas, que
normalmente ja necessitam de atencéo e cuidado redobrados, com caréncia de atendimentos
humanizados e preparados. Pensando nisso, no municipio de Sinop - MT, a Lei Ordinaria n°
2546, de 26 de abril de 2018, estabelece atendimento preferencial para autistas em
estabel ecimentos como supermercados, bancos, entre outros, tanto para a pessoa quanto para
seu acompanhante. Jaa Lel n° 3.087/2022 prevé alteracdes na Lei n° 2.546/2018, inserindo a
prioridade de atendimento as criancas menores de 12 (doze) anos com o Transtorno do Déficit
de Atencdo e Hiperatividade (BRASIL, 2022).

E de extrema importancia o conhecimento sobre as leis, doutrinas e entendimentos
referentes as pessoas com TEA, bem como sua inclusdo nos meios sociais. Neste processo,
evidencia-se a necessidade de protecéo a essas pessoas, para a eliminacdo da discriminacéo
contra autistas. Dessaforma, destaca-se 0 Decreto n° 3.956, de 08 de outubro de 2001, quetrata
daeliminacédo de todas as formas de discriminagao contra as pessoas com deficiéncia (BRASIL,
2021).

Analisando aforma de inclusdo de autistas na sociedade, é interessante refletir sobre a
importancia e a necessi dade de que essas pessoas, especialmente criangas, como agui citado, se
sintam acolhidas, respeitadas e incluidas, seja em ambiente escolar, publico ou privado. A Lei
n° 13.146, de 06 de julho de 2015, instituiu a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), a qual prevé diversas garantias juridicas aos
autistas (BRASIL, 2015).

A Constituicao Federal de 1988, em seu artigo 5°, preza pelaigualdade e dignidade da
pessoa humana (BRASIL, 1988, ndo paginado). Sendo incluidos, entdo, os autistas, com fulcro
nisso, 0 presente trabalho busca analisar os direitos e protectes fornecidos aos individuos com
TEA, e como alegislacdo brasileira contribui para o bem estar e a também pela qualidade de
vida das criancas autistas.

Diante desse cenario, é fundamental que os sistemas juridicos assegurem os direitos
das pessoas com TEA, especiamente no que diz respeito ao acesso a servicos basicos como
salde, educacdo e inclusdo social. Além disso, as intervengdes terapéuticas que tém respaldo

cientifico fazem toda a diferenca no desenvolvimento de habilidades e melhora da qualidade de



14

vida. Dentro desse conjunto de abordagens, a Andlise do Comportamento Aplicada (Applied
Behavior Analysis) se destaca, sendo bastante reconhecida por contribuir para o avango das
habilidades no &mbito social, comunicativo e escolar, além de ser uma ferramenta importante
no enfrentamento de comportamentos desafiadores.

Este trabalho tem como proposta analisar o cenario legal brasileiro no que que refere
aasseguracdo dos direitos das criancas com TEA, aém de compreender como se d4 0 acesso a
terapia Applied Behavior Analysisno pais. Também serafeitaumacomparacdo entre arealidade
brasileira e as préaticas adotadas em outros paises. A intencéo da analise comparativa é destacar
semelhancas, diferencas e possiveis aprendizados que possam surgir entre os diferentes

model os juridicos e assistenciais de salde.

1.1 Problematizacéo

O que originou o tema do respectivo trabalho foi uma observacdo sobre o nimero de
autistas no Brasil, despertando posteriormente o interesse pelos direitos, protecéo e inclusdo
dos mesmos perante a sociedade.

O presente trabalho visa anadlisar e compreender o autismo, bem como a incluséo
dessas criangas perante 0rgaos, escolas, planos de salide, entre outros. Busca-se entender qual
€ 0 papel de cada 6rgéo em relacdo ao autista.

A procura de uma solucdo para a problemética da pesquisa: quais s30 os direitos da

crianca autista na sallde, educacdo e assisténcia social no Estado de Mato Grosso?

1.2 Justificativa

O presente trabalho tem como proposta entender como funciona o direito dos autistas,
bem como compreender suas necessidades perante as entidades mais solicitadas. Atualmente,
pouco se fala sobre autistas; devido aisso, houve interesse em saber quai s séo suas necessidades
e, bem como, o que lhes é garantido. Em especial, as criangas autistas, que muitas vezes
necessitam de maior atengdo, quando ndo tem recursos, e cujos pais ndo tém conhecimento dos
direitos do filho autista, a fim de entregar atendimento adequado, como tratamentos e
profissionais capacitados para o atendimento dessas criangas.

Osdireitos mais usuais para a crianga autista referem-se as escol as, unidades de salide,
empresas de planos de salde, e, ademais, visa-se salientar como é abordada a questdo dos

direitos nesses Orgaos, assim como O posicionamento em casos especificos. O objetivo é o



15

esclarecimento, bem como aandlise de estudos focados no Estado do Mato Grosso, observando
algumas diferencas dos direitos dentro do estado.

Buscar-se-a, também, compreender o autismo e suas finalidades, afim de entender do
gue ele necessita e se seus direitos estdo sendo atendidos e executados. Em especial se as
criangas terdo seus direitos e tratamentos analisados dentro de 6rg&os publicos, como escolas,
redes de salide, comércio, clinicas médicas, 6rgaos publicos e privados, buscando-se saber se
estdo recebendo a devida protecdo, sendo prioridade. Além disso, serdo estudados os
entendimentos, leis, doutrinas e demais decisdes, visando ampliar o conhecimento para a

melhoria da protecdo as criangas portadoras de TEA.

1.3 Objetivos
1.3.1 Geral

Analisar as consequéncias do direito do autista, em especifico das criancas, sobre suas
necessidades e interesses. Além disso, busca também analisar quais sdo suas protecdes e 0 que

aL e Berenice Pianatem a acrescentar para com o autista no estado do Mato Grosso.

1.3.2 Objetivos Especificos

Identificar as novas decisdes para o favorecimento ao atendimento da crianca autista,
dentro de escolas, clinicas médicas, ambientes publicos, e qual atendimento estd sendo
fornecido aelas,

Investigar quais s&0 0s novos entendimentos que contribui com os autistas, quais suas
necessi dades que precisam de melhorias e quais decisdes os favoreceram;

Analisar, também, as doutrinas e entendimentos, a Constituicdo Federal, visando

andlisar o interesse do Estado com o direito dos autistas.

1.4 Metodologia
1.4.1 Tipo de Pesguisa

A pesguisa tem como previsdo ser exploratéria e descritiva, com uma abordagem
qualitativa e quantitativa. Usando métodos de andlise de leis, resolugdes e normativas que
gjustam os direitos das criancas portadoras de TEA, bem como relatos pessoais. Utilizando

referéncias que apresentam caracteristicas do Transtorno do Espectro Autista, detalhando, tanto
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quanto possivel, o entendimento do mundo complexo dos autistas, buscando amelhor formade
conhecimento, entendimento e esclarecimento de causas. Como ferramenta, sera utilizada a
Constituicdo Federal de 1988, citando leis que asseguram os direitos da crianca portadora do
TEA, livros explicativos, entendimentos doutrinarios, decretos e outros meios de pesquisa,

incluindo relatos pessoai s que retratam a realidade do cotidiano.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Histéria do Autismo: A Origem do Termo

O autismo € estudado ha décadas, em busca de entender e esclarecer aguns
comportamentos de pessoas/criangas gque se destacam em relagdo a outras, por apresentarem
comportamentos diferentes do que a sociedade dominante considera aceitavel e normal.

A compreensdo do autismo passou por significativas transformagdes ao longo da
histéria. As primeiras investigaces sobre o tema datam de 1943, quando Leo Kanner publicou
o0 artigo "Autistic Disturbances of Affective Contact”, resultado de um estudo de quatro anos
sobre 0 quadro clinico de Donald Triplett (EVENCIO; FERNANDES, 2019, p. 134).

No entanto, 0 termo ‘“‘autismo” j& havia sido empregado anteriormente por Eugen
Bleuler, em 1910, para descrever sintomas como “pensamento desordenado e outras rupturas
com a realidade”, bem como uma “tendéncia a se desconectar da interacdo com o meio ambiente
easereacionar exclusivamente com um” (EVENCIO; FERNANDES, 2019, p. 135).

Essa evolugdo na conceituagdo demonstra como o entendimento do autismo foi se
refinando, dissociando-o gradualmente de outros diagndsticos, como a esquizofrenia adulta,
com a qua foi associado inicialmente devido a caracteristicas como a necessidade de rotina,
solidéo e fata de interesse interpessoal. A partir das investigagcOes de Kanner e de outros
pesqui sadores subsequentes, 0 autismo comegou a ser reconhecido como uma condi¢éo distinta,
com suas proprias particularidades no desenvol vimento neuropsiquico.

O autismo € estudado ha décadas, em busca de entender e esclarecer aguns
comportamentos de pessoas/criangas gque se destacam em relacdo a outras, por apresentarem
comportamentos diferentes do que a sociedade dominante considera aceitavel e normal. O
psiquiatra suigo Eugen Bleuler criou a nomenclatura “autismo” em 1910, como citado
anteriormente, com a finalidade de explicitar o mundo interno gque seus pacientes com

esquizofreniaviviam.
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Conforme a revista Autismo e Realidade (2024), o psiquiatra Leo Kanner publicou a
obra Distarbios Autisticos do Contato Afetivo, em 1943, na revista Nervous Children, onde
afirma: “um isolamento extremo desde o inicio da vida e um desejo obsessivo pela preservacéo
das mesmices”. Ele analisa as criancas e fala sobre o autismo precoce, no qual, na primeira
infancia, ja se encontram sinais de autismo, principalmente com a dificuldade de permanecer
em locais barulhentos e aglomerados, a ém darepeticdo frequente de brincadeiras e outras acfes
cotidianas, como se machucar diversas vezes e outras condutas repetitivas.

Ainda segundo Autismo e Realidade (2024), um ano depois, em 1944, Hans Asperger
escreveu o artigo A Psicopatia Autista nalnfancia, onde ele alega que a ocorréncia preferencial
€ em meninos, com destague para a falta de empatia, a auséncia de amizades e de convivio
social com outras criancas, além do foco forte e dos movimentos descoordenados dessas
criancas. Em alguns momentos, as criancas sdo citadas como “pequenos professores”, pela
facilidade com alinguagem e pelaformalidade no uso das palavras. O artigo de Asperger estava
em alemdo, em época de guerra, e a sociedade sd teve maior conhecimento do contelido em
meados de 1980, quando Lorna Wing (1981) o publicou (KLIN, 2003).

Segundo Autismo e Realidade (2024), até época 0 autismo era conhecido como
uma forma de esquizofrenia, ndo sendo visto de forma individualizada e separada. Em 1952,
ainda era considerado uma s6 condi¢do. Nos anos 1950 e 1960, ocorreram varias divergéncias
sobre 0 assunto. Nesse periodo, Leo Kanner tentou se retratar por algumas falas e teorias que
havia criado, consideradas por ele posteriormente como “infundadas”. Também nos anos 1950,
Bruno Bettelheim afirmou que o autismo eraresultado da auséncia af etiva materna, causada por
pais emociona mente distantes, chamando-as de “maes geladeiras”. Essa teoria gerou muitos
problemas para as familias: mesmo sendo absurda, fez com que muitas mées se sentissem
culpadas e carregassem culpa por anos, acreditando que o problema dos filhos estava
relacionado ao relacionamento com elas.

Ja nos anos 1960, surgiram evidéncias crescentes de que o autismo € um transtorno
cerebral, observado desde ainfancia das criangas portadoras. No entanto, ainda era um assunto
novo, gque ndo recebeu a devida atencdo e compreensdo da sociedade. Autismo e Realidade
(2024)

Esse foi um breve resumo do inicio da historia do autismo. Apds anos de pesquisas, 0
tema passou a ser mais conhecido, embora ainda aqguém do necessario. Diversos estudos
contribuiram para a evolugdo do entendimento e dos direitos atual mente existentes. No entanto,
em meados de 1970, os estudos sobre o autismo foram ignorados por um tempo, devido a

ligacdo com algumas chamadas sindromes neurol 6gi cas e outras descobertas da época Autismo
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e Redlidade (2024).

N&o ha uma confirmac&o definitiva sobre o causador do autismo, mas alguns estudos
apontam fatores como problemas no pré-natal, infeccoes, doencas congénitas como rubéola ou
citomegalovirus, deficiéncia hereditaria de enzimas, entre outros (ANDRADE et al., 2011).

Em 2012, foi criada a Lei Federal n® 12.764, nomeada Lei Berenice Piana, que
representou um marco e um avanco no Brasi| paragarantir os direitos fundamentai s das pessoas
com autismo e, consequentemente, de seus genitores ou responsaveis (BRASIL, 2012).

Em 2015, por meio da Lei Federa n°® 13.146 o autismo foi reconhecido como
deficiéncia, sendo incluido em um rol mais amplo de direitos, com o objetivo de promover a
melhoria da qualidade de vida e da dignidade, garantindo o enquadramento do autista como
pessoa com deficiéncia paratodos os efeitos legais (BRASIL, 2015).

A Le Federal n° 13.977, chamada de Lei Romeo Mion, garante o direito a Carteirade
Identificagdo da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista (CIPTEA), e tem afinalidade de
assegurar o fécil acesso aos beneficios daLel Berenice Piana. 1sso foi, em partes, positivo para
os individuos com TEA, pois apenas seriam reconhecidos e respeitados se estivessem
devidamente identificados com a carteirinha. Nesse caso, a carteirinha serviria para facilitar a

comprovacao de direitos como o atendimento prioritério, por exemplo (BRASIL, 2020).

2.2 Concepcoes sobre a Deficiéncia: as notérias dificuldades enfrentadas pelos Autistas

E notdria a evolucdo dos direitos dos autistas no Brasil, amparados por vérias leis e
normas que foram criadas visando amelhoria do tratamento. Evoluiu também aformade pensar
de muitas pessoas em rel acdo as pessoas com autismo, em especial as criangas, que demandam
atencdo e um tratamento humanizado, seja de quem for e daforma que for.

Contudo, apesar dessa evolucdo no Brasil, ainda é clara a dificuldade que pessoas
portadoras do TEA, bem como 0s responsaveis por criangas autistas, enfrentam dia apos dia,
segja lidando com as barreiras sociais ou culturais impostas pela sociedade, mesmo no que diz
respeito aos direitos que ja sdo garantidos. Para fins de “aceitacdo” social, isso sequer deveria
ser uma guestdo, apesar das garantias juridicas estabel ecidas.

Mesmo com direitos previstos em lei, a realidade, na grande maioria das vezes, néo
corresponde a0 que estd no papel. Os 6rgdos publicos demandados demonstram néo ter
capacidade suficiente para atender & demanda, faltam profissionais especializados e também
recursos financeiros para garantir um atendimento justo e digno do inicio ao fim, especialmente

na &rea da salde. Soma-se a isso a caréncia de professores e auxiliares com a devida
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especializagado sobre o assunto. E ndo é so narede publica: instituicoes privadas, como escolas,
mesmo sendo proibido por lei, ainda recusam alunos com Transtorno do Espectro Autista.

A Le n°12.764/2012, chamada de Lei Berenice Piana, complementada pelo Decreto
n° 8.368/2014 dispbe explicitamente sobre o direito a um acompanhante especializado para
criancas portadoras do espectro autista que encontrem dificuldades na salade aula, frisando que
as despesas devem ser arcadas pela escola. No entanto, ainda existem escolas que rejeitam
alunos autistas (BRASIL, 2014).

Esse acompanhante escolar especializado deve ser designado para estudantes com
TEA que apresentem difi culdades de aprendizado e de convivio. Assim como qualquer crianca,
0 autista demanda atencdo, uns mais do que outros e, considerando a quantidade média de
alunos em uma sala de aula atualmente, seria inviavel que um unico professor desse conta de
todas as necessidades. Esse auxiliar, portanto, ficard a disposicdo do aluno com autismo,
oferecendo apoio emocional, g udando conforme suas necessidades e facilitando o processo de
aprendizado, bem como os ensinamentos passados pela professoratitular daturma.

Esse avanco trouxe alivio paraospais, que conhecem bem as dificul dades de adaptacéo
dos autistas, especia mente em ambientes barul hentos e movimentados. Os professores também
se sentiram aliviados. Porém, sabe-se que a realidade muitas vezes é outra: em regra, deveria
haver tutores’acompanhantes durante as aulas com os autistas, mas, atualmente, isso ndo é
colocado em prética em muitos municipios do Pais e de seus Estados, principalmente em
cidades do interior, onde sequer ha tratamento adequado de salide mental para pessoas com
autismo.

A deficiéncia, historicamente, évistade diversas maneiras. Segundo o Artigo 2° da L ei
13.146, de 06 de julho de 2015:

Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo prazo de
naturezafisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interagéo com umaou mais

barreiras, pode obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de
condic¢des com as demais pessoas. (BRASIL, 2015).

A mais antiga, sendo o modelo médico, tratava como se fosse um problema a ser, de
certa forma, “curado”. Com o passar do tempo, surgiu o modelo social, que ¢ o problema atual,
onde as pessoas impuseram Seus preconceitos e isso se tornou uma barreira imposta pela
sociedade, sendo 0 que mais limita a vida ndo sO das pessoas com deficiéncia, mas também, no
caso de criangas, limita e dificulta o convivio dos responsaveis por elas. “O autismo ndo tem
cura”, entretanto, sdo utilizados meios de tratamento, envolvendo uma equipe multidisciplinar,

e 0 objetivo deste é evoluir a qualidade de vida das pessoas autistas, usando o controle dos
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sintomas comportamentais e o condicionamento do individuo em sua relacdo social, claro,
respeitando as suas limitagdes (FERREIRA, 2018).

O modelo médico via o autismo como uma condicéo que teria que ser diagnosticada e
tratada clinicamente, analisando os “déficits” da pessoa portadora do TEA, e teve uma visao
caracterizada, ocorrendo entdo, muitas vezes, umaexclusao do convivio social. Quando falamos
de pessoas com autismo, criangas, de forma especifica, vemos que se trata de uma condicéo
invisivel e complexa, exigindo sensibilidade e compreensdo, sendo o maior problema as
barreiras fisicas e sociais impostas pela sociedade.

O modelo socia de deficiénciadeslocao foco dalimitaggo individual paraasbarreiras
estruturais e sociais que dificultam ainsluséo plena de pessoas com deficiéncia. Especialmente
no caso do TEA, isso inclui a fata de adaptagbes educacionais, ambientes inclusivos e a
auséncia de uma compreensiio mais ampla do espectro autista. E nitida a caréncia de
informagOes perante a sociedade brasileira, bem como a falta de divulgag&o e esclarecimento
sobre 0 que € o autismo, suas diferencas e peculiaridades em cada portador. Uma divulgacéo
por parte do Governo Federal abriria a mente da sociedade em relacdo as criancas autistas, que,
ao serem compreendidas, seriam tratadas com dignidade. No entanto, arealidade atual é oposta:
a sociedade, com a falta de informac&o e conhecimento, somada a ignorancia, faz com que o
preconceito sobressaia.

Profissionais da salde deixam claro que o preconceito esta ligado a falta de
informagdo, a uma visdo limitada e a interpretacdo pessoal de que autistas sdo limitados,
emocionamente instavels e incapazes de ter uma vida como qualquer outra pessoa. Ha estudos
gue comprovam e demonstram a capacidade dos individuos com Espectro Autista, com
inteligéncias ndo tdo comuns, que se destacam na multiddo, possuindo milhares de qualidades
gue so podem ser compreendidas com uma andlise mais sensivel. A neurologista pediétrica e
também neurogeneticista brasileira | sabella Peixoto Barcel os, médica e funcionariado Hospital
Pediatrico da Filadélfia, a instituicéo de pediatria mais antiga dos Estados Unidos, fala sobre
iSSO em uma entrevista para a Agéncia Brasil, abordando a falta de informacéo e também o
julgamento precipitado sobre 0 que uma pessoa tem ou ndo tem, ignorando assim qualidades

gue muitos nem imaginam (CGN, 2019).

2.3 O Reconhecimento do TEA como Deficiéncia e suas I mplicagbes Juridicas

E preciso frisar que o reconhecimento das pessoas com deficiéncia como sujeitos

plenos de direitos comegou a ser firmado exatamento em 2012, com aLe Berenice Piana. Ou
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sgja, somente nessa época, sociedade e ordem juridica passaram a encarar a questdo de maneira
humanitéria, agregando, por conseguinte, o tema a agenda dos direitos humanos.

As deficiéncias mentais, por muito tempo, eram encaradas unicamente como um
distarbio psicolégico e ndo bioldgico. Com Visd0, essas pessoas ndo eram reconhecidas
como deficientes, o que retardava a garantia dos direitos desse grupo. Ao longo da historia,
diversas iniciativas procuraram estabelecer normativos internacionais que assegurassem oS
direitos das pessoas com deficiéncia. No entanto, a criagdo de um dos instrumentos mais
importantes para a garantia da defesa desse grupo so foi possivel apos a criacéo da Convencéo
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, em 2007. O Brasil aratificou no ano seguinte
e, assim sendo, ela adquiriu forca de emenda constitucional, seguindo aregraprevistano artigo
5° da Constituicéo Federal de 1988 (BRASIL, 1988).

Conforme explicaGalindo (2013, p. 235-236), tendo como base os valores e principios
essenciais, a Convengdo dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia traz seus principios gerais
sistematizados no seu art. 3%

Art. 3% Os principios da presente Convencdo sdo: @) O respeito pela dignidade
inerente, a autonomiaindividual, inclusive a liberdade de fazer as proprias escolhas,
e a independéncia das pessoas; b) A ndo-discriminacdo; ¢) A plena e efetiva
participacdo e inclusdo na sociedade; d) O respeito peladiferenca e pela aceitagco das
pessoas com deficiéncia como parte da diversidade humana e da humanidade; €) A
igualdade de oportunidades; f) A acessibilidade; g) A igualdade entre o homem e a
mulher; h) O respeito pelo desenvolvimento das capacidades das criangas com
deficiéncia e pelo direito das criancas com deficiéncia de preservar sua identidade
(BRASIL, néo paginado, 2009).

O que o tratado internacional representa sdo diretrizes muito gerais sobre quais sdo 0s
direitos a serem garantidos para os individuos com um tipo de deficiéncia. Isto €, ele funciona
mais como umaregranao exequivel, de dever ser, do que norma exequivel de ser: o tratado ndo
expde qual apraticaaser seguida paraque sejam al cancados e garantidos os direitos das pessoas
gue expressam a condicdo de deficiéncia. O que temos € que o tratado apresenta um minimo de
direitos que alel de cada pais deve consagrar, regulamentar e efetivar. O Brasil ratificou esse
tratado no ano de 2007, no entanto, somente em 2012, através dapromulgacdo dalLei n° 12.764,
chamada de Lel Berenice Piana, 0 pais deu um passo avangado no reconhecimento e garantia
de direitos das pessoas com Transtorno do Espectro Autista.

Essa norma, apesar de ter apenas oito artigos, representou um avanco importante apos
a criacdo da Politica Nacional de Protegdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro
Autista. Ela reconhece expressamente uma série de direitos e estabelece deveres ao poder

publico para garantir que esses direitos sejam, de fato, acessiveis e efetivos, por meio de agoes
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e politicas publicas concretas.

A Lei Berenice Piana marcou um divisor de aguas, especialmente em seu Artigo 1°,
parégrafo 2°, ao estabelecer que "A pessoa com transtorno do espectro autista é considerada
pessoa com deficiéncia, para todos os efeitos legais'. Esse reconhecimento legal foi uma
conguista monumental, nascida da dedicagdo e da voz de inlmeras familias e ativistas, com
destaque para Berenice Piana, figura central na batalha pelos direitos de seu filho e de toda a
comunidade autista, dando nome a legislacdo tdo importante (BRASIL, 2012).

O reconhecimento legal das pessoas com Transtorno do Espectro Autistacomo pessoas
com deficiéncia trouxe uma série de avancos importantes. Ao serem incluidas nesse grupo,
€ssas pessoas passaram a ter acesso a direitos e beneficios que, somados as garantias
estabelecidas pela Lel n° 12.764/2012, se transformaram em um instrumento poderoso no
enfrentamento das desigualdades que elas e suas familias enfrentam no dia a dia. Esse
reconhecimento representa um grande avanco na busca por uma vida mais digna, com mais
qualidade einclusdo (BRASIL, 2012).

Vale lembrar que, muito antes dessa lei especifica entrar em vigor, a Constituicéo
Federa de 1988 jahaviaassegurado direitosfundamentais paratodos os cidaddos. Esses direitos
tém como base aideia de igualdade e respeito as diferencas, oferecendo uma protecdo minima
necessdria paragarantir que ninguém fique paratras. A Lei 12.764/12 veio, entdo, parareforcar
esses principios, dando visibilidade as necessi dades especificas das pessoas com Transtorno do
Espectro Autista e promovendo avangos significativos em direcdo a uma sociedade mais
acolhedora, e também maisjusta (BRASIL, 2012).

A Constituicao Federal de 1988 reflete a preocupacao com os direitos das pessoas com
deficiéncia ao garantir uma série de normas especificas, evidenciando um compromisso com a
inclusdo. O texto constitucional distribui responsabilidade entre os entes federativos,
designando a Uni&o, Estados, Distrito Federal e Municipios a competéncia comum para cuidar
da salde, assisténcia publica e protecéo dessa populacdo (Art. 23, 11). Além disso, concede
competéncia concorrente para legislar sobre sua protegédo e integragdo (Art. 24, XIV).
(BRASIL, 1988).

Ainda no que tange ao cuidado com criangas com deficiéncia, a Constituicéo prevé a
criacdo de programas de atendimento especializado, focados na prevencéo e naassisténcia (Art.
227, 11). Também ressalta aimportancia da acessi bilidade universal, buscando a eliminacéo de
barreiras fisicas e a adaptacdo de espagos publicos, edificios e transportes coletivos (Art. 227,
[, § 29), tudo isso visando garantir a contribuicdo plena e efetiva de todos na sociedade,
conforme o espirito da propria Constituicdo de 1988 (BRASIL, 1988).
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Apds a Constituicdo de 1988, a legislacdo brasileira avancou significativamente para
proteger as pessoas com deficiéncia. Diversas normas foram criadas buscando a justica, como
as Leis Federais n° 8.069/90, 8.080/90, 8.899/94, 9.394/96, 10.048/00, 10.098/00 e 10.741/03,
e 0s Decretos Federais n° 3.298/99, 5.296/04 e 6.949/09. Todo esse arcabouco legal culminou
naimportantissimaLei n°® 12.764/12, que é o foco principal do nosso estudo, pois € nelaque se
fundamenta toda a protecdo socia dedicada aos individuos com TEA.

2.4 Direitos Fundamentais e as Lacunas da L egislacdo Brasileira

Como visto acima, os direitos dos autistas séo assegurados pela legislacéo brasileira,
com um avango que trouxe clareza sobre o assunto. O reconhecimento do TEA como uma
deficiéncia foi um avanco significativo e tem como principal aliada a Lei Berenice Piana, n°
12.764/2012, complementada pelo Decreto n° 8.368/2014 (BRASIL, 2014).

2.4.1 A Le Berenice Piana (Lei n°12.764/2012): Fundamento dos Direitos

A Lei n° 12.764, de 27 de dezembro de 2012, conhecida como Lei Berenice Piana, é
um grande avanco nabusca pel os direitos das pessoas com TEA no Brasil. Elainstitui a Politica
Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista e trouxe um
importante reconhecimento legal e social ao criar umalegisacéo voltada exclusivamente a esse
publico.

Um dos pontos centrais dalei, reforcado pela Lei n° 13.977/2020, € que a pessoa com
Transtorno do Espectro Autista passa a ser legamente considerada como pessoa com
deficiéncia para todos os fins. Isso € extremamente importante, pois garante que todos os
direitos ja conquistados pelas pessoas com deficiéncia também se estendam as pessoas com
autismo, oferecendo uma rede maior de apoio e protegdo legal.

A Le Berenice Piana lista direitos fundamentais para pessoas com TEA em varias
&reas davida, como:

Salde: Garante acesso ao diagndstico precoce, ap tratamento com equipes
multidisciplinares, a medicagdo e ao atendimento prioritério;

Educagdo: Assegura o direito a inclusdo escolar em todos vérios niveis de ensino,
dando énfase narede regular, com adaptacdes e apoio de profissionais especializados,

Inclusdo Social: Proibe qualquer tipo de discriminagdo, incentiva a inclusdo no

mercado de trabal ho e garante 0 acesso a assisténcia social, moradia, transporte, culturae lazer;
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Atendimento prioritario: Garantindo a prioridade no atendimento em todos os
estabelimentos, sgjam publicos ou privados, sobretudo nos ambitos da salde, educacéo e
assisténcia social.

Com tudo isso, alei estabelece uma base solida de direitos e mostra a intencdo clara
de promover inclusdo e o respeito as pessoas com TEA em todos os ambitos da vida em
sociedade.

Na area da salde, a legislacdo reforca o direito a receber um diagnéstico precoce e
rapido e realizando um tratamento por meio de uma equipe multidisciplinar. 1sso € essenciad, ja
que o TEA é um transtorno complexo, que exige cuidados de diferentes &reas para um
acompanhamento mais completo. Através da Lei 8.080/190 o Sistema Unico de Satide (SUS),
€ responsavel por ofertar esse suporte, com atendimento feito em locais como os Centros
Especializados em Reabilitacdo e os Centros de Atencao Psicossocial Infantil. Esses centros sdo
responsaveis ndo apenas pelo diagnostico, mas também pelo acompanhamento continuo e pela
criagdo de um Plano Terapéutico Individual para cada pessoa atendida (BRASIL, 1990).

Porém, apesar de alei garantir esse tratamento multidisciplinar, ela ndo deixa claro e
especifico quais as terapias que devem, obrigatoriamente, ser oferecidas pelo SUS. Isso
significa que, embora o sistema publico tenha uma estrutura prevista para o atendimento, ainda
ha davidas sobre a disponibilidade de métodos terapéuticos especificos, como, por exemplo, a
Andlise do Comportamento Aplicada (ABA), em todo o pais. A inclusdo dessas terapias
depende de regulamentacdes posteriores, normas técnicas ou decisdes judiciais, 0 que acaba
gerando dividas e incerteza para as familias que buscam esse tipo de intervencéo através do
servico publico, principalmente para as criangas. Entretanto, existem dois projetos de lei, que
se aprovados, assegurardo esses direitos, o projeto de lei 473/2023 que traz a ABA como
modalidade de tratamento de pacientes autistas no SUS, quando houver indicacdo médica, e
projeto de lei 886/2022 para a ado¢éo do método ABA narede publicado SUS.

2.4.2 Do Direito a Salde

A concretizagdo desses direitos na vida cotidiana depende, em grande medida, da
atuacdo dos estados na criagcdo de instrumentos proprios para sua aplicacdo. Nesse contexto, o
Estado de Mato Grosso tem se destacado por desenvolver, ao longo dos ultimos anos, um solido
arcabouco legislativo voltado as multiplas demandas dessa popul acéo.

A Congtituicdo Federal de 1988 assegura, através de seus artigos, a seguranga no

ambito da salde; em especifico, possui dois artigos. O artigo 196 descreve o dever do Estado
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em assegurar o direito a salide atodos. O artigo 227 fala sobre o dever da familia, da sociedade
e do Estado para com a crianga, o adolescente e o jovem, com prioridade ao direito a vida,
alimentacdo, educacdo, dignidade, entre outros deveres, aém de manté-los a salvo (BRASIL,
1988).

No artigo 227, o § 1° explicitaque caberd ao Estado desenvolver programas de atencéo
integral a salide para o publico infanto-juvenil, com a possibilidade de parceria com entidades
da sociedade civil, através de acdes politicas especificas e em observancia aos preceitos que se
seguem (redacéo da EC 65/2010). Ou sgja, € nitida a responsabilidade do Estado em assegurar
o direito a satude; na Carta Magna, ¢ usada a expressdo “¢ direito de todos e dever do Estado”.
Portanto, o Estado deve tomar medidas que fagam exatamente isso, segundo suas normas, afim
de preservar a salide de todos e buscar evitar os riscos de doencas e agravos. Afinal, os estados
gue buscam defender a salide humana fornecem salide e tratamentos de qualidade (BRASIL,
1988).

O direito a salde esta dentro da segunda dimensdo dos direitos fundamentais, o que é
importante e muito interessante analisar, pelo fato de que, com isso, as pessoas podem buscar
no Estado a disponibilizacdo de, por exemplo, recursos médicos, como consultas, ou mesmo
recursos hospitalares, incluindo exames laboratoriais, o fornecimento de medicamentos,
tratamentos e varios outros, incluindo mais abrangentes, como cirurgias, ou até mesmo outros
procedimentos que sejam para melhoria da qualidade de vida. No caso das criangas autistas, as
terapias adequadas ou problemas de sallde mais sérios posteriormente, sendo, em alguns casos,
necessario entrar judicialmente perante o Estado para que ele, enfim, custeie 0s recursos
solicitados.

Tem o amparo da Lei da Reforma Psiquiétrica, n° 10.216/2001, gque assegura 0s
direitos dos individuos que possuem problemas mentais, onde é claro que o governo deve ser
responsavel pela divulgacdo e melhoria da politica de salde mental e também da assisténcia
meédica psiquiétrica, tanto de tratamentos multidisciplinares, para aqueles com problemas com
uma seriedade e acabam sendo isolados do publico, os g udando a serem incluidos na sociedade
novamente. 1sso pode ser 0 caso de autistas que tém problemas com relages sociais, e cadavez
mais é nitido o quanto o tratamento médico adequado € de suma importancia para a evolucao,
em especial, da crianca autista (BRASIL, 2001).

A Lei Berenice Piana, 12.764/2012 e a Lel de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia,
13.146/2015, estabelecem os direitos dos autistas. Com o amparo dessas lels, sdo assegurados
os direitos a medicamentos, consultas especializadas e a um tratamento especifico para as

criancas portadoras do Transtorno do Espectro Autista. A salde fornece medicamentos,
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consultas com fonoaudi 6l ogas, psicologos e também terapias ocupacionais semanais (BRASIL,
2015).

Ocorre que, mesmo com essas ferramentas, ainda € necessario que genitores entrem
com pedido no Ministério Pablico em busca de terapias especializadas para o filho autista, pois
a rede de salide municipal ndo supre a necessidade do portador do Transtorno do Espectro
Autista, de pais hipossuficientes que ndo conseguem custear terapias especializadas para o caso
especifico da crianca, assim como 0 uso de medicamentos que o SUS ndo disponibiliza. Além
disso, o0 responsavel que precisair atras para garantir os direitos, que sdo claros nalei, acaba
deixando de dar a atencdo para a crianga, atrasando o desenvolvimento pessoal e o tratamento
necessario para o autista.

Com todas as mudangcas nas legislactes, todas visando e priorizando a melhoria para
fornecer o melhor aos individuos, mesmo que muitas vezes ficando apenas em teorias, 0s
direitos vém se consolidando no campo da salde, onde os 6rgdos fazem com que os Estados
prezem e garantam que as pessoas com deficiéncia tenham o direito de usufruir de um estado
de salide elevado, com maior capacidade apesar de sua deficiéncia, e, principalmente, o direito
de ndo sofrerem discriminacdo pela sua deficiéncia.

Diante disso, o comprometimento € fundamental para tomar atitudes e medidas que
assegurem 0 acesso aos Servicos, o custeio e o fornecimento dos tratamentos necessarios, ndo
S0 a pessoa com deficiéncia, mas sim atodos os individuos, a populagéo inteira.

A legidacdo assegura as pessoas com TEAo direito ao diagndstico precoce e ao
acompanhamento com uma equipe especializada multidisciplinar. Essa abordagem € muito
importante justamente porque o Transtorno do Espectro Autista envolve diferentes &reas do
desenvolvimento, exigindo atencdo de profissonais com formagdes variadas, como
atendimentos médicos, acompanhamentos psicologos, terapeutas ocupacionais, consultas com
fonoaudi6logos, e entre outros.

No Brasil, esse cuidado deve ser oferecido pelo Sistema Unico de Saide. Dentro dessa
rede, existem servicgos especificos e avancados como os Centros Especi alizados em Reabilitacéo
e os Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS), com foco especial nos Centros de Atencéo
Psicossocial Infantil, que sdo voltados ao publico infantil e adolescente. S8o esses centros que
fazem aavaliagdo do caso, acompanham o desenvolvimento e constroem, junto afamilia e aos
profissionais, o chamado Projeto Terapéutico Singular, ou sga, um plano personaizado de
cuidado para cada pessoa.

No entanto, mesmo com essa estrutura previstaem lel, ainda existem algumas lacunas.

A legislacdo ndo mostra exatamente quais terapias o Sistema Unico de Salide é obrigado a
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oferecer dentro desse atendimento multidisciplinar. 1sso faz com que 0 acesso a métodos
especificos, como a Andlise do Comportamento Aplicada, dependa de regulamentactes
posteriores, decisdes judiciais ou até mesmo da realidade de cada municipio. Como resultado,
muitas familias enfrentam dificuldades para garantir esse tipo de terapia pelo sistema publico
de salde, gerando incertezas e desigualdade no acesso ao tratamento.

A base do suporte acrianga autistacomega com o acesso a sallde, sendo esse 0 primeiro
passo para garantir um desenvolvimento digno, com qualidade de vidae com inclusio social.
Em Mato Grosso, essa garantia € solidificada por um tripé legisativo que da sustentacdo as
acOes voltadas a essa populagéo. A Lel n° 10.791/2018 representa a pedra fundamental desse
processo a0 estabelecer que a rede publica de salde deve oferecer, de forma sistemética e
acessivel, exames para 0 diagnostico precoce do Transtorno do Espectro Autista, além de
assegurar o tratamento adequado e 0 apoio necessario aos familiares (MATO GROSSO, 2018).

Comisso, o Estado néo apenas reconhece os direitos estabel ecidos em ambito nacional,
mas também assume o compromisso de torna-1os efetivos na prética, transformando diretrizes
federais em agdes concretas de responsabilidade estadual. Essa legislagcdo demonstra
sensibilidade a realidade das familias e reforca a importancia de uma intervencéo preventiva,
tratamento multidisciplinar e continuo, essencial para garantir um acompanhamento integral
desde os primeiros sinais do transtorno.

Elevando essa diretriz a um plano estratégico mais abrangente, a Lei n° 11.909/2022
ingtitui a Politica Estadua de Atendimento Integrado, representando um avancgo significativo
naformacomo o Estado de Mato Grosso encara o cuidado com criangas autistas. Essalegislacéo
ndo se limita a garantir servicos isolados; ela propde a construcéo de uma verdadeira rede de
cuidados, onde os diferentes setores, salde, assisténcia socia e educacdo, atuam de forma
articulada e complementar. Essa abordagem integrada € fundamental, pois reconhece que o
desenvolvimento e o bem-estar da crianca com Transtorno do Espectro Autista dependem de
uma atuagcdo conjunta e coordenada, que va aém do tratamento clinico. Além disso, a le
demonstra sensibilidade a0 estender o olhar para os familiares e cuidadores, que também
precisam de suporte, orientacdo e acolhimento para enfrentar os desafios diarios que envolvem
o cuidado continuo. Ao formalizar essa politica, 0 Estado assume o papel de articulador e
garantidor de uma resposta sistémica, mais eficiente e humanizada as necessidades dessa
populacdo (MATO GROSSO, 2022).

Para tornar essa rede de cuidados realmente acessivel e funciona para as familias, a
Lei n°12.524/2024, uma das mais recentes e inovadoras do conjunto, determina a publicizagdo

de um fluxograma detalhado da jornada do paciente com Transtorno do Espectro Autista. Essa
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medi darepresenta um avanco importante natransparéncia e na efetividade do atendimento, pois
transforma o sistema em algo mais claro e compreensivel para os usuérios. O fluxograma atua
como uma espécie de guia pratico, permitindo que pais, responsaveis e cuidadores saibam
exatamente quai s S80 0S passos a seguir desde os primeiros sinais do transtorno, passando pelo
diagnostico, até o inicio e continuidade do tratamento. Ao eliminar barreiras burocréticas e
reduzir a desinformagdo, essa ferramenta facilita 0 acesso aos servicos e evita que as familias
figuem perdidas ou desamparadas em meio aos tramites institucionais (MATO GROSSO,
2024).

Com isso, as trés leis formam um percurso l6gico e complementar: a Lei de 2018
estabel ece a obrigatoriedade de of ertar os servigos essenciais, a de 2022 organiza esses Servigos
em uma politica publica integrada ¢ intersetorial; e a de 2024 cria um “mapa” que orienta o
caminho até eles. Esse encadeamento demonstra uma evolucdo consciente e plangada da
legislacdo estadual, que busca ndo apenas garantir direitos, mas também assegurar que eles se
concretizem de formaacessivel, coordenada e eficiente navidadas familias de criancas autistas.

2.4.3 Do Direito a Educacéo

No ambito educacional, também é de sumaimportanciaanalisar a Constituicdo Federal
de 1988. O artigo 6° fala sobre o direito a educacdo como direito social, onde exige do Estado
umaatuacdo positiva na area, devendo fornecer escolas adequadas para o funcionamento e para
o fornecimento educacional, ndo sO aos individuos com Transtorno do Espectro Autista, mas
para a sociedade em geral, pois esse direito € fundamental atodos. Temos o artigo 208, 111, da
nossa Constituicdo Federal de 1988, que fala do dever do Estado com a educacdo “mediante a
garantia de atendimento educaciona especiadizado as pessoas com deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino” (BRASIL, 1988).

E transparente a necessidade de educacio da pessoa com deficiéncia e, conforme
apontado, é dever do Estado garantir esses direitos. Apesar dessa necessidade educacional,
deve-se observar o fato da socializag&o da pessoa, dainclusdo e, se bem cuidada, o quanto essa
inclusdo e socializagdo fard bem mentalmente as individuos com TEA. Além disso, é dever
assegurar 0 acesso a educacdo, além das pessoas com autismo, aquel es que N&o possuem acesso
facilitado a escola, sgja por deficiéncia fisica, ou agueles que ndo tém moradia, vitimas de
conflitos armados, guerras, pessoas que sofrem num ambito geral e acabam fora da escola.

A Organizagdo Nacional das UniGes impde que pessoas com qualquer tipo de

deficiéncia sgjam inclusas e ndo excluidas do sistema educacional so por serem deficientes,



garantindo que tenham acesso inclusivo independentemente da deficiéncia em si. Deve ser
assegurada a educacdo em todos os niveis, desde cedo, na infancia, na escola primaria, até os
demais niveis ao longo da vida do individuo, o que influencia muito na evolucéo pessoal,
comprovando seu potencial e até mesmo sua autoestima, melhorando sua confianca, o que so
traz beneficios as pessoas com deficiéncia. Analisando, em especial, as pessoas com TEA, &
necessdria a andlise pessoa de um profissional especializado, considerando o individual e a
necessidade de cada um, pois € muito particular e depende de caso a caso, havendo vérias e
diferentes formas de manifestacdo. Havera alguns com boa comunicacdo e convivéncia com
colegas, mas com uma dificuldade a mais de entendimento; outros com facilidade de
aprendizado e dificuldade de se socializar com os demais colegas.

A Le Berenice Piana 12.764/12, no art. 3°, 1V, assegura a protecdo aos autistas em
ambiente escolar, visando o direito a educacdo com dignidade e respeito, sendo impossivel a
recusa, sgja em escolas publicas ou privadas. E obrigagdo da escola fornecer um ensino
educacional especializado, com ampla capacidade dos profissionais de linha de frente, bem
como auxiliares em salade aulaparaas pessoas com Transtorno do Espectro A utista que tenham
maior dificuldade perante outras criancas, garantindo maior acesso a educacdo e também
facilitando o processo de aprendizagem do autista. Por isso, ha a necessidade de pessoas
capacitadas e especializadas no assunto para saber como lidar e ensinar essas criangas de forma
humanizada, da maneira que elas precisam. O ambiente escolar deve ser acolhedor, sem
qualquer discriminacdo ou rejeicdo, tanto de colegas de classe quanto dos profissionais da
instituicdo de ensino (BRASIL, 2012).

Busca-se neutralizar qualquer forma de mudanca que venha provocar a
“desestabilidade” do sistema educacional e comprometer a “estrutura” de uma educagao
supressiva que se nega a encarar “‘as mudangas provocadas pela inclusdo escolar”. Pensar a
inclusdo apenas a partir de uma deficiéncia e, segundo Mantoan (2003, p. 27), continuar a
excluir aunos e alunas que deveriam estar inseridos dentro do processo ensino-aprendizagem

de suas classes escolares. O autor afirma que:

O ponto de partida para se ensinar a turma toda, sem diferenciar o ensino para cada
aluno ou grupo de alunos, é entender que a diferenciacéo é feita pelo préprio aluno,
a0 aprender, e ndo pelo professor, ao ensinar! Essa inversdo é fundamental para que
sepossaensinar aturmatoda, naturalmente, sem sobrecarregar inutilmente o professor
(para produzir atividades e acompanhar grupos diferentes de alunos) e alguns alunos
(para que consigam se “igualar” aos colegas de turma) (MANTOAN, 2003, p. 39).

E de suma importancia que o profissional que trabalhar com autistas, ainda mais com
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criangas portadoras de Transtorno do Espectro Autista, tenha um olhar humanizado e uma
sensibilidade ampla. Os quais dever&o estudar e compreender os autistas e suas peculiaridades

parafacilitar a convivéncia e assim conseguir ajuda-los com ainclusdo no ambiente escolar.

E necessério que os envolvidos conhegam com clareza o autismo e o que ele acarreta.
E preciso conhecer o perfil de cada individuo, pois o que é proveitoso para um nem
sempre é paraoutro, osinteresses podem ser diversos, bem como o quadro sintomético
pode apresentar diferenciagio (ORRU, 2012, p. 170).

O conhecimento € essencia para quem convive com autistas, tendo pleno
entendimento dos tracos e das reagdes, e do que a reagio acarreta. E de suma importancia a
andlise individual de cada autista, pois cada individuo tem seus tragos e suas necessi dades.

No campo educacional, um dos maiores obstéculos aincluséo plena de criancas com
TEA vem sendo a discriminagdo financeira, uma barreira muitas vezes invisivel, mas
extremamente excludente. A Lei n° 10.170/2014 enfrenta essa realidade de forma direta e
objetiva ao proibir a cobranca de sobretaxas em matricul as ou mensalidades de estudantes com
autismo (e outras sindromes) em instituicdes privadas de ensino. Essa legislacdo é de extrema
relevancia porque impede gque as escolas repassem aos pais 0s custos adicionais relacionados a
adaptacéo pedagdgica, ao acompanhamento especializado ou a presenca de profissionais de
apoio, préticas que, infelizmente, ainda ocorrem em muitas redes particulares (MATO
GROSSO0, 2014).

Ao estabelecer essa proibicdo, a lei declara que o direito a educacéo é universal e
inegociével, e que garantir aincluso ndo deve ser visto como um favor, mas como um dever
legal e ético. Ela também atua como um instrumento de justica social, ao evitar que familias
sgjam constrangidas financeiramente por buscar o gue € direito para seus filhos. Mais do que
um dispositivo juridico, essanorma representa um passo importante paratransformar o discurso
da inclusdo em préatica concreta, contribuindo para uma cultura educacional mais equitativa,
respeitosa e verdadeiramente acessivel.

2.4.4 Politicas Publicas baseadas em evidéncias: Censo e Cadastro

Para que o poder publico consiga plangjar politicas eficazes, € essencial saber quem
s80 e quantos sdo os cidadéos que precisam ser atendidos. Sem dados confiaveis, qualquer acéo
corre o risco de ser genérica, ineficiente ou insuficiente. Nesse sentido, duas leis estaduais de

Mato Grosso sdo fundamentais para construir uma base solida de informagdes sobre as pessoas
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com Transtorno do Espectro Autista.

A primeira € a Lei n° 11.060/2019, que ingtitui 0 censo quadriena de pessoas com
autismo. A realizacdo desse |evantamento a cada quatro anos permite ao Estado obter um retrato
atualizado do perfil demogréfico e das principais demandas dessa populacdo. Com essas
informagdes, é possivel direcionar recursos de forma mais assertiva, plangar a expanséo de
servicos especializados e avaliar o impacto das politicas publicas correntes. Trata-se de um
instrumento de plangamento estratégico que da visibilidade estatistica a uma parcela da
populacdo que, por muito tempo, foi invisibilizada (MATO GROSSO, 2019).

Complementando essa iniciativa, a Lei n° 11.352/2021 cria o Cadastro Estadual da
Pessoa com Transtorno do Espectro Autista. Se o censo oferece uma "fotografia' coletiva e
periddica, o cadastro funciona como um banco de dados vivo e continuo, permitindo a
identificacdo individual das pessoas com autismo em todo o estado. Essa ferramenta facilita o
acesso a programas e beneficios, gjuda a evitar a duplicidade de atendimentos e permite a
geracdo de dados em tempo real parasubsidiar decisdes mais rapidas por conta daadministracéo
publica (MATO GROSSO, 2021).

Juntas, essas duas leis formam a espinha dorsal do sistema de informacéo estadual
sobre o Transtorno do Espectro Autista, garantindo que o plangjamento das agdes ndo sejafeito
No escuro, mas com base em evidéncias concretas, respeitando as particul aridades e realidades
das pessoas que vivem com autismo em Mato Grosso.

2.5 O Preconceito com as pessoas com Transtorno do Espectro Autista

A fata de conhecimento e estereGtipos sdo os pilares para o preconceito. Os
esteredtipos geram gravemente a exclusdo e a discriminagdo com autistas. O desconhecimento
do autismo pode levar ao preconceito, a sociedade ainda ndo esta preparada o suficiente para
entender adiversidade (SCHWARTZMAN, 2018).

A midia compactua com esses esteredtipos, e, anaisando também a falta de
compreensdo das pessoas referente as caracteristicas do autismo, um exemplo é a visdo que a
sociedade tem de que os autistas séo considerados génios, com niveis de inteligéncia muito
maiores que amedia. Existem autistas que s&o vistos com essas habilidades, que tém sindrome
de savant, e sdo realmente muito inteligentes e admirados na sociedade; porém, isso ndo é
generalizado, existem outras realidades.

O preconceito atualmente, por mais absurdos que paregam, esta presente na sociedade,

causando impactos nas familias, responsaveis e, principal mente, no individuo portador de TEA.



Na sociedade atual, o autista € visto como alguém incontrol&vel, como pessoas incapazes, entre
outros pensamentos privativos. Mas arealidade € divergente. Todavia, o preconceito estéligado
principamente com a falta de informac&o. O autismo, apesar da evolucdo histérica que
favoreceu muito a divulgacéo, leis e doutrinas que vieram para a melhoria e aumento da
qualidade de vida de pessoas com TEA e de seus familiares, ainda sofre com a ignorancia
presente de forma negativa perante a sociedade.

A grande maioria das criangas autistas tem problemas com comunicacdo e sofre com
a dificuldade de ter um convivio social, e essas pessoas, principalmente as criancas autistas,
precisam de acolhimento e de apoio adequado, pois ja tém suas dificuldades internas, e o
preconceito pioragradativamente. A RevistaBrasileirade Educagdo Especial em 2019 descreve
como esses esteredtipos podem impactar negativamente a percepcdo social do autista,
diminuindo as necessidades de suporte que muitos possuem.

O preconceito no ambiente escolar também, infelizmente, estd presente atualmente. A
pesquisadora de inclusdo escolar Ana Maria Baldini fala em 2020: “Muitas escolas ainda
resistem em adaptar suas préticas pedagogicas paraincluir efetivamente alunos com Transtorno
do Espectro Autista, 0 que se deve tanto a fata de capacitacdo dos profissionais quanto ao
preconceito institucionalizado”. A realidade dentro das escolas muitas vezes consiste em
separar turmas e, mesmo com a Lei 12.764/2012, que assegura penalidade para aqueles que
recusem matricula, acaba ocorrendo de forma indireta e ficando por isso mesmo (BRASIL,
2012).

A convivénciacom as diferencas no ambiente escolar € umaferramento poderosa para
fromar individeuos mais tolerantes e com emnos preconceito, por essa razéo, a presenca de
estudantes com autismo beneficia atodos, estimulando a aceitacdo das particul aridades de cada
um e diminuindo comportamentos driscriminatorios. (WALKER; BORGES, 2024).

Jafoi comprovado que o autista, na falta de um acolhimento, sendo excluido por ndo
entrar nas expectativas de outras pessoas e até mesmo nos comportamentos da escola, sofre
ainda mais isolamento, aumentando gradativamente o preconceito, configurando um ciclo
infindavel, causando danos emocionais que dificultam o convivio do autistano ambiente escol ar
(DINIZ, 2019).

A conscientizacdo social, aliada a educacéo, séo as principais ferramentas a serem
utilizadas para findar o preconceito. Programas de conscientizagdo em ambientes escolares e
também em empresas poderiam gjudar areduzir significativamente esse preconceito.

A conscientizagdo e o conhecimento adequado e especializado, principalmente dos

profissionais que lidam diretamente com autistas e seus responsaveis, sdo essenciais. Essa



ferramenta gjudaria muito no combate ao preconceito. A falta de empatia e consideracéo
humana est4 cada vez mais depravada, em especia nas redes sociais, e vem disfarcada de
criticas construtivas, onde muitos acreditam que o livre arbitrio permite a difamacéo, a
ridicularizacdo e o preconceito disfarcado, como se ndo houvesse problema algum. Porém, o
preconceito af eta diretamente qualquer pessoa, seja autista ou ndo; no caso do autismo, em que
amaioriados autistas sofre com afaltacumulada a dificuldade de sociaizac&o, osimpactos séo
muito maiores, e o que jaeradificil torna-seimpossivel, pois a autoestimafica abalada, gerando
inseguranca e comparacao. O educador Thomas Hehir em 2020 discorre: “a verdadeira inclusao
s6 ocorre quando reconhecemos a individualidade de cada pessoa e eliminamos as barreiras
impostas pela ignorancia e pelo preconceito”. Entdo, as medidas cabiveis deveriam ser mais
drasticas e praticavels.

A escola, como ingtituto educacional, deveria impulsionar o convivio, o respeito e a
inclusdo de criangas autistas. 1sso curaria a pessoa de seus preconceitos e abriria os olhos para
o fato de que autistas s&o humanos e tém sentimentos como qualquer um, inclusive o causador.
A escola deveriaimpulsionar criancas, desde o inicio, ater empatia e a respeitar em ambiente
de convivio social, além de suas opinides. Essa seria uma tarefa a ser aprendida em casa, com
0s genitores/responsaveis, mas a realidade é que muitas vezes eles aprendem o preconceito
dentro de casa. Contudo, isso n&o significa que a escola compactua com esse tipo de acéo
repugnante, mas sim ressignificar acontecimentos, a fim de gerar mais empatia e,
consequentemente, formar pessoas mais humanizadas.

Que o preconceito esta ligado a falta de informacéo ficou cristalino, mas a escola
conscientizada entregaria informagdes a muitas criangas, que, quando se deparassem com
situacdes, saberiam como agir, sabendo que, apesar das diferencas, o autista merece, sobretudo,
respeito, educacado e acol himento.

Um fato importante desse assunto: durante uma conversa informal com uma amiga,
cuja identidade serd anbnima, ela contou um fato absurdo gque ocorreu com seu irmédo. A
professoraauxiliar o agrediu fisicamente e ainda o trancou dentro dasalade aula, em umaescola
privada no Sul do Parana. Entre outros fatos, como €ele ter crises do mercado e ela precisar se
deitar com ele para acalmé-lo, pessoas passavam rindo e o chamando de mimado. Além disso,
mesmo amparado por lei, ele jafoi regjeitado por umarede de ensino privada, onde explicaram
de forma clara que ndo aceitavam alunos autistas, e outras escolas publicas ndo forneciam
professoras auxiliares capacitadas paralidar com a crianga autista, ou a0 menos uma professora
auxiliar dentro da salade aula.

Pessoas diferentes tém dificuldades de aceitacdo, sgja no ambito fisico, sga nos
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diversos jeitos de ser: pessoas com déficit de atencdo, hiperatividade, ou até mesmo na escolha
de sua sexualidade, obesidade; qualquer pessoa que ndo preencha os requisitos das normas da
sociedade, que seja sua particularidade, gera dificuldade de aceitacdo da mesma sociedade que
prega a empatia.

Direitos sO se concretizam plenamente quando sdo compreendidos, respeitados e
valorizados por toda a sociedade. N&o basta que estejam garantidos em leis; é preciso que hagja
um ambiente socia propicio asuaaplicacdo. Nesse contexto, aLei n® 10.262/2015, que institui
a "Semana Estadua de Conscientizacdo e Reflexdo sobre o Autismo”, cumpre um papel
essencial. Ao integrar atematica ao calendario oficial do Estado, a norma garante visibilidade
permanente a pauta do autismo, indo aém da mera formalidade legal para promover uma
verdadeira transformacao cultura (MATO GROSSO, 2015).

Essa semanatem o potencial de mobilizar escolas, instituicdes publicas, organizagdes
da sociedade civil, profissionais da salide e da educacdo, aém da populacdo em gera, parao
debate qualificado sobre o Transtorno do Espectro Autista. Ela também abre espaco para a
escuta das familias e das proprias pessoas autistas, fortalecendo a construcdo de uma narrativa
mais justa, humana e realista sobre o transtorno.

Essamedidavai aém do simbolismo, pois contribui de forma pratica paracombater a
desinformacdo, o preconceito e a exclusdo, barreiras muitas vezes mais limitadoras do que o
préprio diagndstico. Ao estimular o conhecimento e aempatia, a Semana Estadua gjudaacriar
uma base social mais acolhedora e inclusiva, onde o respeito a diversidade se torna um valor
coletivo. Isso € fundamental para que criangas autistas possam exercer sua cidadania de forma

plena, com dignidade e pertencimento.

2.6 O Principio da lgualdade M aterial como mecanismo de Discriminacao L egitima para

a Inclusdo Social dosIndividuos com TEA

Tem-se aliberdade de discorrer sobre aigualdade devido aliberdade que o Estado nos
da através do principio da dignidade da pessoa humana. Diante disso, € importante destacar o
artigo 3° da Constituicdo Federal de 1988, no qual fala sobre os objetivos fundamentais da
Republica Federativa do Brasil, no qual também inclui a “reducao das desigualdades sociais e
regionais”. Este artigo também cita, em seu Inciso IV, assegurar o bem-estar de todos, sendo
vedada a discriminagéo baseada em origem, raca, cor, idade, sexo ou qualquer outra natureza
(BRASIL, 1988).

Diante disso, apesar da igualdade parecer Unica, pela visdo da doutrina pode ser
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dividida entre igualdade formal e igualdade material.

Igualdade formal € como uma forma de limite ao legislador, um meio de interrupcéo
ou vedacao de qualquer formade discriminaco il egitima ndo autorizada pela Constituicdo, ndo
sendo possivel incluir leis, amplamente falando, que padronizem condutas que possam ser
comparadas ou indicadas a discriminacdo, ou até mesmo a violagdo daisonomia.

Igualdade material possui um cardter compensatério, permitindo que se concedam
beneficios e vantagens para grupos que, por diversas razdes, ndo tém as mesmas condic¢des de
igualdade que outros. Essa abordagem de igualdade permite uma “discriminacao legitima”,
essencia para reduzir desigualdades estruturais e assegurar que pessoas com necessidades
especificas ou limitagdes possam exercer os seus direitos garantidos pela Constituicdo. Sem
essadiferenciacao, grupos favorecidos continuariam ater vantagens significativas sobre aqueles
gue enfrentam barreiras adicionais para 0 acesso a esses direitos. Essa adaptacdo permite a
construcdo de uma sociedade que sga justa e também equitativa, onde todos,
independentemente de suas particularidades, possam usufruir dos mesmos direitos e das
mesmas oportunidades.

Apesar de ter um suporte e a legislacdo oferecer um olhar especifico a igualdade
material, ela ainda ndo é suficiente para transformar a equidade entre as pessoas e individuos,
de uma excecdo em regra. A lei por si sO ndo garante aiguamente. Para que ela sgja efetiva, é
crucial aimplantacdo de acOes certas que combatam a discriminagcdo e promovam politicas de
compensacao. Essas medidas atuam como estratégia para estimular a inclusdo de grupos
socialmente vulneréveis em diferentes espagcos sociais, promovendo, assim, uma sociedade
maisinclusiva e justa, o que seria um sonho realizado para quem luta por isso diariamente.

Neste contexto, € evidente que, para garantir que todas as pessoas de uma sociedade
tenham acesso unanime e igualitario a seus direitos, pode ser necessario direcionar atencéo e
suporte especificos a certos grupos em desvantagem. Essa abordagem reconhece que a simples
proibicao de exclusdo ndo implica, de formaautomética, em incluséo social. Paraque ainclusdo
segja de fato efetiva, sdo indispensaveis as acOes afirmativas, que funcionam como medidas
especiais e temporarias designadas a acelerar a integracdo de grupos vulneraveis e corrigir as
desigual dades histéricas, promovendo uma sociedade mais diversa e plural.

E, com o olhar voltado para as pessoas com TEA, essas acOes afirmativas séo
fundamentais. Como suas limitagdes muitas vezes ndo sdo visivels e ainda tem pouca
compreensado, politicas como o atendimento prioritario ajudam néo apenas areduzir obstacul os
do dia a dia, mas também a buscar visibilidade para a causa. 1sso contribui para que mais

medidas de inclusdo sejam implementadas, avancando a conscientizagdo e 0 apoio social.
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2.7 Autismo no Cenério Internacional ea Terapia ABA na Rede Publica Brasileira

O TEA é uma condicdo elaborada do neurodesenvolvimento que tem recebido
crescente atencdo globalmente, tanto em termos de diagnéstico e prevaléncia quanto no
desenvolvimento e implementagdo de politicas publicas e intervengdes terapéuticas.
Paralelamente, no Brasil, a busca por terapias baseadas em evidéncias, como a Andlise do
Comportamento Aplicada, e sua incorporacdo na rede publica de salde tém sido pauta de

intensos debates e mobilizacoes.

2.7.1 O Autismo em Outros Paises: Prevaléncia, Politicas e Abordagens

O TEA é uma condicdo do neurodesenvolvimento caracterizada por uma ampla
variedade de apresentacfes, principamente no que tange a comunicagdo social, interacdo e
padrées de comportamento ou interesses. A compreensdo e 0 suporte a0 autismo variam
significativamente ao redor do mundo, refletindo diferentes contextos culturais, sistemas de
salde e estruturas legais.

A prevaéncia do autismo tem apresentado um aumento expressivo em relatorios de
todo o mundo. A Organizacdo Mundial da Salde declara que aproximadamente uma em cada
100 criangas no mundo esteja no espectro autista. Contudo, este € um valor médio, e os niUmeros
podem variar drasticamente dependendo da metodologia e da estrutura de diagnostico de cada
pais (OPAS, 2024).

Nos Estados Unidos, por exemplo, os dados mais recentes da Rede de M onitoramento
de Autismo e Deficiéncias do Desenvolvimento do Centro de Controle e Prevencdo de Doencas
indicam uma prevaléncia de um em cada 31 criancas de 8 anos, com base em dados de 2022.
No Japédo, um estudo de 2020 em uma regido com um sistema de triagem abrangente reportou
umataxa similarmente alta, de uma em cada 32 criancas (SAITO et a., 2020).

Essa aparente elevacdo nas taxas ndo significa necessariamente uma epidemia de
autismo, mas € amplamente atribuida a fatores como 0 aumento da conscientizacéo publica e
profissional; aampliacdo dos critérios diagndsticos, especialmente com aintroducdo do DSM-
5; amelhoria das ferramentas de triagem e diagndstico; e a maior precisdo na coleta de dados
epidemiol 6gicos (OPAS, 2020).

Em respostaa essarealidade, muitos paises tém implementado | egislacles e estratégias

nacionais especificas para o autismo.



2.7.2 Reuno Unido

O Reino Unido é pioneiro na legislacéo especifica para o autismo com o Autism Act
2009, a primeiralei do mundo dedicada exclusivamente ao autismo. Originalmente focada em
adultos, alei exige que o governo tenha uma estratégia nacional, que hoje se estende a criangas
ejovens. A estratégia mais recente, National Srategy for Autistic Children, Young People and
Adults (2021-2026), € implementada pelo Servico Nacional de Salde e possui seis pilares
principais. melhorar a compreensdo e a aceitacdo social do autismo; aperfeicoar 0 acesso a
educacdo e apoiar as transi¢Oes paraavidaadulta; apoiar ainsercéo de mais pessoas autistas no
mercado de trabalho; combater a desigual dade presente no acesso a salide e a assisténcia social;
construir o suporte adequado na comunidade, reduzindo a necessidade de internagéo; melhorar
0 apoio dentro do sistemade justicacriminal. A abordagem briténica € fortemente integrada ao
sistema publico de salde, focando na criagdo de caminhos claros para o diagnéstico e suporte
pos-diagnostico (UK, 2021).

2.7.3 Estados Unidos

Nos Estados Unidos, alegislacgo federa principia é o Autism CARES Act, renovado
mais recentemente em 2024. Essa lei ndo estabelece uma estratégia nacional unificada, mas
autoriza o financiamento federa para pesquisa, vigilancia epidemioldgica e a formacéo de
profissionais para prover servicos de triagem, diagndstico e intervencdo. A politica americana
€ caracterizada por um sistema descentralizado, no qual a disponibilidade e o tipo de servico
podem variar significativamente entre os estados. Intervengdes como a Andise do
Comportamento Aplicada so amplamente difundidas e frequentemente cobertas por seguros
de salide publicos e privados (AUTISM CARES ACT, 2024).

2.7.4 Austrdia

A Austrélialancou recentemente sua primeira National Autism Strategy (2025-2031),
desenvolvida sob o principio "Nada sobre nds, sem nos', com ampla participacdo da
comunidade autista. A estratégia, fundamentada na Disability Discrimination Act 1992, visa
promover uma sociedade segura e inclusiva, com agdes focadas em quatro areas de resultados:
inclusdo socia, fomentar a mudancga cultural e a criacdo de espagos acessivels; inclusdo

econdmica, garantir acesso equitativo a educacdo e ao emprego; diagnostico, servicos e
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suportes, melhorar o processo diagndstico e o acesso a suportes individualizados e
neuroafirmativos, e salde e salde mental, assegurar que pessoas autistas tenham acesso a
cuidados de salde de qualidade (AUSTRALIA, 2025).

A abordagem australiana se destaca pelo forte enfoque em direitos humanos e pela

adoc&o do modelo socia da deficiéncia, buscando remover barreiras na sociedade.

2.7.5 Japo

No Japdo, o suporte € estruturado pela Act on Support for Persons with Devel opmental
Disabilities (2004). Estalel promove um sistema de apoio consistente e vitaicio, dainfanciaa
vida adulta. A implementacéo € descentralizada, com cada prefeitura (provincia) abrigando
Centros de Suporte para Pessoas com Transtornos do Desenvolvimento, que atuam como o
nucleo de informagdo, aconselhamento e coordenacdo de servicos. No campo da educacéo, 0
Japdo utiliza um sistema integrado, onde criangas autistas podem frequentar classes regulares,
classes especiais de suporte dentro de escolas regulares ou escolas de educacdo especial,
dependendo de suas necessidades. O conceito de Ryou-iku, que combinatratamento e educacéo,

€ central para a abordagem de intervencao precoce (JAPAN, 2004).

2.7.6 Abordagens de Intervencéo e Suporte

As abordagens terapéuticas e educacionais também apresentam variacdes, embora
muitas préti cas baseadas em evidéncias sejam aplicadas internaciona mente.

Abordagens Comportamentais: a Andlise do Comportamento Aplicada € uma das
intervencdes mais conhecidas e utilizadas, especialmente nos Estados Unidos. A suafinalidade
€ promover o desenvolvimento de suas novas habilidades e a0 mesmo tempo, diminuir a
frequéncia de comportamentos desafiadores.

Abordagens Desenvolvimentais e de Comunicagéo: o Reino Unido tem sido um polo
para o desenvolvimento de terapias focadas na comunicagdo social mediada pelos pais, como a
Paediatric Autism Communication Therapy. Essa abordagem treina os pais para reconhecer e
responder as comunicagoes sutis de seus filhos, promovendo a interagdo no ambiente natural
(USP, 2024).

Foco naNeurodiversidade: a estratégia da Austrdlia € explicitamente neuroafirmativa,
0 que implica um afastamento de modelos que buscam normaizar a crianca. O foco € em

adaptar 0 ambiente as necessidades do individuo, valorizar suas forgas e prover suportes que



melhorem sua qualidade de vida e autonomia, sem tentar suprimir tragos autistas.

2.8 A Terapia ABA na Rede Publica do Brasil: Avancos e Desafios

A ABA representa um modelo de terapia com um corpo robusto de evidéncias
cientificas que demonstram sua eficadcia no desenvolvimento de habilidades sociais, de
comunicacdo e na reducdo de comportamentos desafiadores em pessoas com TEA. No Brasil,
alei n°12.764/2012, Lei Berenice Piana, instituiu a PoliticaNacional de Protecéo dos Direitos
da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista e assegura 0 acesso a um conjunto de servigos
de salde, que abrange o cuidado por uma equipe multiprofissional (BRASIL, 2012).

2.8.1 Direito ao Tratamento e Judicializacéo

Apesar dalegislacdo, 0 acesso aterapiaAnalise do Comportamento Aplicadapelo SUS
ainda é um grande desafio. Muitas familias recorrem aviajudicial para garantir o tratamento,
baseando-se no direito constitucional a salde. Decisdes judiciais tém reiterado o dever do
Estado de fornecer terapias baseadas em evidéncias cientificas, incluindo a Andise do
Comportamento Aplicada (CQB ADVOGADOS, 2024).

2.8.2 Iniciativas Governamentais e Capacitacéo

O Ministério da Saide tem demonstrado iniciativas paraaprimorar o cuidado e atencéo
com as pessoas com TEA. Em 2023, anunciou a inclusdo do tratamento do Transtorno do
Espectro Autista na Politica Nacional da Pessoa com Deficiéncia, visando ampliar e qualificar
o atendimento no Sistema Unico de Satide (MINISTERIO DA SAUDE, 2023). Além disso, 0
orgéo ja ofertou cursos de capacitacdo em Andlise do Comportamento Aplicada para
profissionais da rede publica e para pais e cuidadores, buscando disseminar o conheci mento
sobre a abordagem (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

2.9 Desafios na | mplementacéo
A principal barreira para a implementacdo da terapia Andise do Comportamento

Aplicadano Sistema Unico de Satide &, inegavelmente, seu elevado custo. A eficaciadaterapia

ABA esta diretamente ligada a sua intensidade, com recomendacfes que variam de 20 a 40
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horas semanais de intervencdo individualizada. Essa carga horéria exige uma equipe
multidisciplinar e, principal mente, um terapeuta aplicador dedicado. No setor privado, 0s custos
mensais de um tratamento intensivo podem facilmente ultrapassar os R$ 20.000,00 (vinte mil
reais), um vaor proibitivo ndo apenas para a maioria das familias, mas também para o
orcamento da salide publica (GAUCHAZH, 2023).

A estrutura de financiamento do Sistema Unico de Saide, baseada em procedimentos
e consultas com valores pré-fixados, ndo esta adaptada para cobrir terapias de longa duracéo e
ata intensidade. A oferta em larga escala de um tratamento com esse perfil exigiria uma
reestruturacdo orcamentaria e um investimento massivo, o que representa um desafio colossal
no atual cenario de restricoes fiscais.

2.9.1 Escassez de Profissionais Qualificados e Auséncia de Regulamentacdo

Mesmo que o obstaculo financeiro fosse superado, o Brasil enfrenta uma profunda
escassez de profissionais com a qualificacdo necesséria para aplicar a terapia Andise do
Comportamento Aplicada. A profissdo de analista do comportamento ndo é regulamentada no
pais, 0 que cria um vécuo na fiscalizagdo e na padronizacdo da formagdo. Embora existam
certificacOesinternacionais e nacionais, como as of erecidas pel o Behavior Analyst Certification
Board e pela Associagdo Brasileira de Psicologia e Medicina Comportamental, o nimero de
profissionais certificados € insuficiente para atender a crescente demanda, concentrando-se
majoritariamente nos grandes centros urbanos do Sul e Sudeste (BECKER; BORTOLINI,
2022).

Essacarénciade pessoal especializado impede aexpansdo do servico pararegidesmais
remotas e empobrecidas, tornando a oferta publica inviavel em grande parte do territorio
nacional. A falta de regulamentacéo também abre espaco para a atuacdo de profissionais sem a
devida capacitacéo, o que pode comprometer a qualidade da intervencéo e até mesmo gerar
prejuizos ao desenvolvimento da crianga (CRP-SC, 2021).

2.9.2 Estrutura dos Servigos de Salde Menta e o Fendmeno da Judicializacéo

A Rede de Atencdo Psicossocial, que inclui os Centros de Atencdo Psicossocial, € a
porta de entrada para o cuidado em salde menta no SUS. No entanto, a l6gica de
funcionamento desses centros, voltada para o acolhimento, o suporte psicossocial e a terapia

em grupo, ndo comporta a oferta de terapiaindividual, intensiva e estruturada como a Andlise



42

do Comportamento Aplicada. As Diretrizes de Atencdo a Reabilitacdo da Pessoa com
Transtornos do Espectro do Autismo, publicadas pelo Ministério da Salide em 2014, embora
importantes, ndo especificam a Anaise do Comportamento Aplicada como um procedimento
padrdo e adotam uma abordagem mais ampla e psicossocial, em detrimento de modelos de
reabilitacdo comportamental intensiva (BRASIL, 2014).

Diante da auséncia da terapia na rede publica, as familias recorrem massivamente ao
Poder Judiciario para garantir o custeio do tratamento no setor privado. Esse fendmeno,
conhecido como judicializagéo da salde, sobrecarrega os tribunais e gera um alto custo para os
cofres publicos, que sdo for¢ados a pagar por tratamentos privados sem, no entanto, resolver o
problemaestrutural dafaltade ofertano Sistema Unico de Satide. As decisdesjudiciais, embora
garantam o direito individual, ndo criam uma politica publica sustentavel e equitativa
(MIGALHAS, 2025).

2.9.3 Debates sobre Model os de Intervencéo

EmboraaAndlise do Comportamento Aplicada sejareconhecidacomo prati cabaseada
em evidéncias, ea enfrenta criticas de autistas e pesguisadores que questionam seu carater
normalizador e defendem abordagens centradas na neurodiversidade, o que pode impactar as
decisdes dos gestores publicos.

Em um parecer de 2021, o Conselho Federa de Psicologia, por exemplo, ndo se
posicionou sobre um Unico método, afirmando que a escolha da abordagem deve ser baseada
"nas necessi dades e especificidades da pessoa’ e em "conhecimentos cientificos consolidados”,
abrindo margem para diversas préticas. Essa falta de consenso sobre um modelo Unico a ser
adotado pelo Estado também se torna um obstéculo para a padronizacéo e implementacdo em
largaescala (CFP, 2021).



3. CONSIDERACOESFINAIS

Esta pesquisa, ao analisar o arcabouco de protecdo juridica conferido as criangas com
TEA no Brasil, com um olhar aprofundado sobre o estado de Mato Grosso, evidencia um
paradoxo central. O estudo revela que, embora o pais tenha construido uma das estruturas
legislativas mais avangadas e detalhadas do mundo para a garantia de direitos dessa popul agéo,
enfrenta, a0 mesmo tempo, desafios sistémicos profundos que criam um abismo entre o direito
estabelecido e arealidade vivida por inUmeras familias.

Num primeiro momento, a investigacdo demonstrou notével avanco legisativo. De
acordo com o equilibrio da dignidade da pessoa humana e da igualdade, consagrados na
Constituicdo Federa de 1988, o Brasil avangou significativamente com a promulgagdo da L el
n° 12.764/2012, a Lei Berenice Piana. Este marco legal representou um divisor de &guas ao
reconhecer a pessoa com TEA como pessoa com deficiéncia para todos os efeitos legais,
assegurando-lhe um amplo conjunto de direitos nas é&reas da salde, educacdo e inclusdo social.
No contexto de Mato Grosso, a andlise evidenciou um esforgo relevante do legislador estadual
em concretizar essas diretrizes por meio de normas voltadas ao diagndstico precoce, a criacéo
de umarede de atendimento integrado, ao enfrentamento da discriminacéo no acesso a educacéo
e aimplementacdo de instrumentos de plangjamento, como 0 censo e o cadastro estadual. Do
ponto de vista normativo, portanto, a protecao juridica é robusta e abrangente.

Contudo, ao investigar a efetivacdo desses direitos, revelou-se a face mais critica do
problema. A principa lacuna identificada diz respeito a dificuldade de acesso a intervencdes
terapéuticas baseadas em evidéncias cientificas, especiamente a Andlise do Comportamento
Aplicada. A implementag&o dessa abordagem no Sistema Unico de Satide encontra obstéacul os
significativos. ato custo incompativel com o modelo de financiamento publico, escassez de
profissionais capacitados e inadequagdo da estrutura da Rede de Atencdo Psicossocial para a
oferta de terapias intensivas e individualizadas.

Essa falha estrutural do Estado impulsiona o fendmeno da judicializacdo. Diante da



ausénciade respostas ef etivas naviaadministrativa, familias recorrem ao Poder Judiciério como
altimo recurso para assegurar um direito fundamental. Embora representem conquistas
individuais, as decisdes judiciais revelam o colapso da politica publica col etiva, instaurando um
sistema reativo, oneroso e desigual. Nesse cenario, apenas aqueles com maior acesso a
informacdo e meios legais conseguem efetivar seus direitos, em clara contradigdo com o
principio daigualdade material que a préprialegislacdo busca promover.

Dessa forma, o trabalho atinge seus objetivos ao demonstrar que, embora os direitos
das criangas autistas em Mato Grosso sgjam amplamente garantidos no papel, permanecem
frageis na pratica. A jornada investigativa permitiu concluir que, além do combate ao
preconceito e a desinformacdo, 0 maior desafio esta na superacdo das barreiras institucionais.
A dignidade e a plenainclusdo das criangas com TEA ndo dependem apenas das | eis existentes,
mas da vontade politica e do compromisso or¢camentério para transforméa-las em servicos
acessive's, qualificados e equitativamente distribuidos por todo o territério.

Reconhecendo as limitagdes de um estudo predominantemente bibliogréfico e
documental, recomenda-se que futuras pesquisas realizem investigacdes de campo, capazes de
dar voz as familias e aos gestores publicos, aprofundando a compreensédo das dificuldades
cotidianas. Estudos que mapeiem o déficit de profissionais especializados ou que analisem o
impacto econdmico dajudicializacdo em contraste com o investimento narede publicatambém
seriam de grande valor para a formulagéo de politicas publicas mais eficazes e justas, capazes,
enfim, de alinhar a exceléncia das normas a realidade das nossas criancas.

No Brasil, a terapia Andlise do Comportamento Aplicada é reconhecida como uma
intervencdo importante para o0 desenvolvimento de pessoas com Transtorno do Espectro
Alutista, e alegislacdo amparao direito ao tratamento. Contudo, sua efetiva disponibilizagdo na
rede publica de salde ainda € limitada por desafios estruturais, financeiros e de recursos
humanos. A judicializacdo tem sido um caminho frequente, mas néo ideal, para garantir o
acesso. Iniciativas governamentais de capacitacdo e a discussdo sobre a incorporacdo de
tecnologias sdo passos importantes, mas a superagaéo dos obstacul os exige um esforgo continuo
e coordenado entre gestores, profissionais de salde, pesquisadores, familias e a sociedade civil.
A busca por umarede de cuidados integral e qualificada para as pessoas com autismo no Brasil

permanece como uma prioridade.



REFERENCIAS

AUSTRALIA. Depatment of Social Services. National Autism Strategy 2025-2031.
Canberra,  ACT: Commonwealth  of  Australia,  2025. Disponivel em:
https:.//www.dss.gov.au/system/files/documents/2025-01/dss-nasstrategyfinalv3.pdf.  Acesso
em: 6 jun. 2025.

AUTISM CARESACT OF 2024, Pub. L. No. 118 (2024).

AUTISMO E REALIDADE. Marcos Histéricos. 2024. Disponivel em:
https://autismoer ealidade.or g.br/o-que-e-o0-autismo/mar cos-historicos/. Acesso em: 19 de
maio de 2025.

AUTISMO E REALIDADE. Uma a cada 36 criancas € autista, segundo CDC. Autismo e
Realidade, 14 abr. 2023. Disponivel em: [https://autismoerealidade.org.br/2023/04/14/uma-a
cada-36-criancas-e-auti sta-segundo-cdc/]. Acesso em: 20 maio 2025.

BALDINI, AnaMaria. Inclusio escolar e autismo: desafios e per spectivas, 2020.

BECKER, G. R.; BORTOLINI, M. Certificacdo profissional, Analise do Comportamento
Aplicada e Transtorno do Espectro Autista. Revista Brasileira de Terapia Comportamental
e Cognitiva, Sd Paulo, v. 24, n. 1, p. 117, 2022. Disponivel em:
https://www.rbtcc.com.br/RBTCC/article/view/1689. Acesso em: 6 jun. 2025.

BRASIL. Camarados Deputados. Projeto de L el n®473/2023. Institui o Programade Incentivo
a Redlizacdo de Exames de Detecgdo Precoce do Cancer de Mama e do Cancer de Colo de
Utero. Brasilia, DF, 2023.

BRASIL. Camara dos Deputados. Projeto de L el n® 886/2022. Autoriza o Poder Executivo a
instituir o Plano Nacional de Enfrentamento a Hanseniase, no ambito do Sistema Unico de
Salide. Brasilia, DF, 2022.

BRASIL. Decreto 6.949, de 25 de agosto de 2009. Promulgaa Convencao | nter nacional sobre
os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, assinados em Nova
Y ork, em 30 de marco de 2007.

BRASIL. Emenda Constitucional n° 65, de 13 de julho de 2010. Altera o § 6° do art. 226 da
Constituicdo Federal. Diario Oficial da Uni&o, Brasilia, DF, 14 jul. 2010.

BRASIL. Lel n° 13.146, de 06 de julho de 2015. Institui a Lel Brasileira de Inclusdo da
Pessoa com Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). Brasilia: Presidéncia da
Republica, 2015.

BRASIL. Lel n° 10.216, de 6 de abril de 2001. Dispde sobre a protecdo e os direitos das
pessoas portador as de transtornos mentais e redireciona 0 modelo assistencial em saude
mental. Diario Oficial da Unido, Brasilia, DF, 9 abr. 2001.

BRASIL. Lei n°12.764, de 27 de dezembro de 2012. I nstitui a Politica Nacional de Protecao



dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista; eaterao 8 3°do art. 98 daLel
n° 8.112, de 11 de dezembro de 1990. Di&rio Oficial da Uni&o, Brasilia, DF, 28 dez. 2012.

BRASIL. Lei n°12.764, de 27 de dezembro de 2012. I nstitui a Politica Nacional de Protecao
dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista; e alterao 8 3°do art. 98 da
Lei n°8.112, de 11 de dezembro de 1990. Dié&rio Oficial daUni&o, Brasilia, DF, 28 dez. 2012.

BRASIL. Lei n°13.977, de 27 de janeiro de 2020. Alteraa L e n° 12.764, de 27 de dezembro
de 2012 (Lei Berenice Piana), e a Lei n® 12.793, de 2 de abril de 2013, para instituir a
Carteira de ldentificacdo da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista (Ciptea), e da
outras providéncias. Diério Oficia da Unido, Brasilia, DF, 28 jan. 2020.

BRASIL. Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990. Dispde sobre as condigdes para a
promocao, protecdo e recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos servicos
correspondentes e da outras providéncias. Brasilia, DF: Presidéncia da Republica, 1990.

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Salde. Departamento de Acles
Programéticas Estratégicas. Diretrizes de Atencdo a Reabilitacdo da Pessoa com
Transtornos do Espectro do Autismo (TEA). Brasilia, DF: Ministério da Saude, 2014.
Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/diretrizes atencao _reabilitacao_pessoa_autismo.p
df. Acesso em: 6 jun. 2025.

BRASIL. Ministério da Salude. Transtorno do Espectro Autista (TEA): definicdo TEA.
[Brasilia, DF], 2021. Disponivel em:
https://linhasdecuidado.saude.gov.br/portal/transtor no-do-espectr o-autista/definicao-
tea/. Acesso em: 19 de maio de 2025.

CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION. Prevaence and Early
Identification of Autism Spectrum Disorder Among Children Aged 4 and 8 Years — Autism
and Developmental Disabilities Monitoring Network, 16 Sites, United States, 2022. MMWR
Surveillance Summaries, v. 74, n. 2, p. 1-20, 2025. Disponived em:
https.//www.cdc.gov/mmwr/volumes/74/ss/ss7402al.htm. Acesso em: 6 jun. 2025.

CGN. Autismo: preconceito esté ligado a falta de informacgbes. CGN, Cascavel, 21 abr.
2019. Disponivel em: https://cgn.inf.br/noticia/1110685/autismo-preconceito-esta-ligado-a
fata-de-informacoes. Acesso em: 20 de maio de 2025.

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Parecer sobre a utilizagdo de praticas ndo
baseadas em evidéncias cientificas na intervencdo com pessoas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA). Brasilia, DF, 2021.

CONSELHO REGIONAL DE PSICOLOGIA DE SANTA CATARINA. Parecer sobre
aspectos da Andlise do Comportamento Aplicada (ABA) no contexto de intervencoes
voltadas para pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Floriandpolis, 2021.
Disponivel em: https://site.crpsc.org.br/wp-content/upl oads/2024/02/Parecer-sobre-aspectos-
da-Analise-do-Comportamento-A plicada-A BA-no-contexto-de-intervencoes-vol tadas-para-
pessoas-com- Transtorno-do-Espectro-Autista-TEA .pdf. Acesso em: 6 jun. 2025.

CQOB ADVOGADOS. Deveo Estadofinanciar a Terapia ABA pelo SUS?. COB Advogados,



47

22 maio 2024. Disponivel em: [https:.//cqbadvogados.com.br/deve-o-estado-financiar-a-
terapi a-aba-pel 0-sus/] (https://cgbadvogados.com.br/deve-o-estado-financiar-a- terapia-aba-
pelo-sus/). Acesso em: 20 maio 2025.

DINIZ, Margareth. Educacéo Inclusiva e Diversidade: Caminhos para a Escola Plural,
2019.

EVENCIO, Kétia Maria de Moura; FERNANDES, George Pimentel. Historia do Autismo:
Compreensdes Iniciais. Id on Line Rev. Mult. Psic., 2019, vol.13, n.47, p. 133-138. ISS N:
1981- 1179.

FERREIRA, Marcos Bezerra. Transtorno do Espectro Autista: do conceito ao processo
terapéutico. Revista Cientifica Multidisciplinar Nucleo do Conhecimento, ano 3, v. 6, p. 11-
18, jun. 2018. Disponivel em:

https.//www.nucleodoconheci mento.com.br/educacao/aprendizagem-de-autistas. Acesso em:
20 de maio de 2025.

GALINDO, B. Direito a diferenca como desenvolvimento cultural da cidadania complexa:
Desdobramentos legidlativos. In: FERRAZ, C. V.; LEITE, G. S.; CECATO, M. A.; et d.
Direito e Desenvolvimento Humano Sustentavel. 12 ed. S&o Paulo: Verbatim, 2013. p. 226-244.

GAUCHAZH. Indicada para transtornos como autismo, terapia ABA tem alto custo mesmo
com cobertura de planos de salde. GZH, 5 jan. 2023. Disponivel em:
https:.//gauchazh.clicrbs.com.br/saude/vida/noticia/2023/01/indi cada- para-transtornos-como-
auti smo-terapia-aba-tem-al to-custo-mesmo-com-cobertura-de-planos-de-saude-
clcj5su2a002u0181pkpo7im2.html. Acesso em: 6 jun. 2025.

HEHIR, Thomas. Politicas Educacionais e I nclusdo: Uma Nova Visao, 2020.

IBGE — AGENCIA DE NOTICIAS. Censo 2022 identifica 2,4 milhGes de pessoas
diagnosticadas com autismo no Brasil. [S. 1], 17 abr. 2024. Disponivel em:
https:.//agenciadenoti cias.ibge.gov.br/agencia-noticias/2012-agenci a-de-

noticias/noti cias/43464-censo-2022-i dentifica- 2-4-mil hoes-de-pessoas-diagnosti cadas-com-
autismo-no-brasil. Acesso em: 26 jun. 2025.

JAPAN. Act on Support for Personswith Developmental Disabilities (Act No. 167 of 2004).

JORNAL DA USP. Pesquisa da USP avalia terapia mediada pelos pais para criangas no
espectro autista. Séo Paulo, 6 ago. 2024. Disponivel em:
https://jornal .usp.br/ciencias/pesquisa-da-usp-avali a-terapia-medi ada-pel os-pai s-para-
criancas-no-espectro-autista/. Acesso em: 6 jun. 2025.

KLIN, Ami. Autismo e sindrome de Asperger: uma visdo geral. Revista Brasileira de
Psiquiatria, v. 25, supl. 1, p. 11-14, maio 2003. Disponivel em:
https.//www.scielo.br/j/rbp/a/tSSwL gM 65gM 7r L qGf6Y mN6c/?lang=pt. Acesso em: 19 de
maio de 2025.

MANTOAN, MariaTeresaEglér; SANTOS, MariaTerezinhaTeixeirados. ATENDIMENTO
EDUCACIONAL ESPECIALIZADO: politicas publicas e gestdo nos municipios. So
Paulo: Moderna, 2010.



MATO GROSSO. Lei n° 10.170, de 26 de setembro de 2014. Proibe a cobranca de valores
adicionais - sobretaxa para matricula ou mensalidade de estudantes portadores de
sindrome de Down, autismo, transtorno invasivo do desenvolvimento ou outras
sindromes. Cuiabd, MT: Assembleia Legidativa do Estado de Mato Grosso, 2014.

MATO GROSSO. Lel n°10.262, de 22 de janeiro de 2015. I nstitui no Calendario Oficial de
Eventosdo Estado " A Semana Estadual de Conscientizacéo e Reflex&o sobre o Autismo”.
Cuiaba, MT: Assembleia Legislativado Estado de Mato Grosso, 2015.

MATO GROSSO. Lei n°10.791, de 28 de dezembro de 2018. Dispbe sobre o oferecimento,
na rede publica de salide do Estado, de exames e avaliagdo para diagndstico precoce do
autismo [...]. Cuiabd, MT: Assembleia Legidativa do Estado de Mato Grosso, 2018.

MATO GROSSO. Lel n° 11.060, de 16 de dezembro de 2019. Dispde sobre a realizacdo do
censo quadrienal das pessoas com autismo no Estado de Mato Grosso. Cuiaba, MT:
Assembleia Legidativado Estado de Mato Grosso, 2019.

MATO GROSSO. Le n° 11.352, de 03 de maio de 2021. Dispbe sobre a instituicdo do
Cadastro Estadual da Pessoacom TEA - Transtorno do Espectro do Autismo. Cuiaba, MT:
Assembleia Legidativado Estado de Mato Grosso, 2021.

MATO GROSSO. Lei n° 11.909, de 31 de outubro de 2022. Institui a Politica Estadual de
Atendimento Integrado a Pessoa com Transtorno do Espectro Autista [...]. Cuiaba, MT:
Assembleia Legidativado Estado de Mato Grosso, 2022.

MATO GROSSO. Lei n° 12.524, de 31 de maio de 2024. Dispde sobre a publicizacdo de
fluxograma da jornada do paciente com autismo ou outra neurodiver sidade no Estado de
Mato Grosso. Cuiabd, MT: Assembleia Legidativa do Estado de Mato Grosso, 2024.

MEXT. Ministry of Education, Culture, Sports, Science and Technology. Current Status and
Issues of Autism Education in Japan. [Sl.. sn., sd]. Disponived em:
https://www.nise.go.j p/josa/lkankobutsu/pub_d/d-292/d-292_14.pdf. Acesso em: 6 jun. 2025.

MIGALHAS. Acesso de autistas aos tratamentos de salide. Migalhas, 2 abr. 2025. Disponivel
em: https://www.migal has.com.br/depeso/427538/acesso-de-auti stas-aos-tratamentos-de-
saude. Acesso em: 6 jun. 2025.

MINISTERIO DA SAUDE. Linha de cuidado para a atencdo as pessoas com transtor nos
do espectro do autismo e suas familias na Rede de Atenc&o Psicossocial do Sistema Unico
de Saude. Brasiliaa DF. Ministério da Saide, 2015. Disponivel em:
[https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/linha_cuidado atencao _pessoas_transtorno.pdf]
Acesso em: 20 maio 2025.

MINISTERIO DA SAUDE. Ministério da Salide oferta cursos gratuitos sobre o Transtorno do
Espectro Autista. Gov.br, 01 abr. 2022. Disponivel em: [https.//www.gov.br/saude/pt-
br/assuntos/noticias/2022/abril/ministerio-da-saude-of erta- cursos-gratuitos-sobre-o-
transtorno-do-espectro-autistal. Acesso em: 20 maio 2025.

MINISTERIO DA SAUDE. Pela primeira vez, Ministério da Saude inclui tratamento do
Transtorno do Espectro Autista na Politica Nacional da Pessoa com Deficiéncia. Gov.br,



49

21 Set. 2023. Disponivel em: [https://www.gov.br/saude/pt-
br/assuntos/noticias/2023/setembro/pel a-primeira-vez-ministeri o-da-saude-incl ui-tratamento-
do-transtorno-do-espectro-auti sta-na-politi ca-naci onal -da-pessoa-com-deficiencia].  Acesso
em: 20 maio 2025.

ONU. Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia. Resolucdo A/61/611,
13/12/06. Nova Y ork: 2006.

ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE. Autismo afeta uma a cada 100
criancas, diz OMS. Poder360, 2 abr. 2024. Disponivel em:
https.//www.poder360.com.br/brasi|/autismo-af eta-uma-a-cada- 100-criancas-diz-oms/. Acesso
em: 6 jun. 2025.

ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE. Transtorno do espectro autista.
OPAS/OMS, 28 mar. 2023. Disponivel em: [https://www.paho.org/pt/topicos/transtorno-do-
espectro-autistal. Acesso em: 20 maio 2025.

ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE. Transtorno do espectro autista.
Washington, D.C.: OPAS, c2020. Disponivel em: https://www.paho.org/pt/topicog/transtorno-
do-espectro-autista. Acesso em: 6 jun. 2025.

ORRU, Ester Silva. Autismo, linguagem e educacéo. 3. ed. Rio de Janeiro RJ: Editora Wak,
2012.

Revista Brasileira de Educacdo Especial, O impacto dos esteredtipos sobre a inclusio de
alunos com TEA. 2019.

SAITO, M. et al. Prevalence and characteristics of autism spectrum disorder in a total
population sample of 5-year-old children. Molecular Autism, v. 11, n. 1, p. 59, 2020.

SCHWARTZMAN, José Salomao. Autismo: Um Enigma a Ser Desvendado. Séo Paulo:
Mackenzie, 2018.

UK. Autism Act 2009. London: The Stationery Office, 2009. c. 15.

UK. Department of Health and Social Care. Thenational strategy for autistic children, young
people and adults: 2021 to 2026. London: HM Government, 2021. Disponivel em:
https.//www.gov.uk/government/publications/national -strategy-for-autisti c-children-young-
people-and-adults-2021-to0-2026. Acesso em: 6 jun. 2025.

WALKER, Dayane; BORGES, Fabio. RelacOes possiveis entre concepcbes e pratica
docentes com estudantes autistas nas aulas de matematica. Educacdo em Revista, v. 40,
2024, Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/edur/alY prmrqcWV TPL64cWrkX wN7g/2lang=pt. Acessado em: 20 de
maio de 2025.

WING, Lorna. Asperger's syndrome: a clinical account. Psychological Medicine, v. 11, n.
1, p. 115-130, fev. 1981. Disponivel em:
https://www.cambridge.or g/cor €] our nal§/psychol ogical-medicine/ar ticle/abs/asper ger s-
syndrome-a-clinical-account/D32E7EBOD467FD05D1A51D267B1F4A72. Acesso em: 19
de maio de 2025.



