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1. Introducéo

Em 1953, nos estudos de Kanner, consta que o autismo era classificado como Esquizofrenia Infantil, ou seja,
era considerado sinbnimo de Psicose Infantil devido a incomum incapacidade de se relacionarem com outras
pessoas, com 0s objetos, além de apresentarem desordens graves no desenvolvimento da linguagem. As
desordens relacionadas a linguagem referem-se a ecolalia, inversdo pronominal e concretismo. Além disso,
0 comportamento delas era baseado e estereotipado, caracteristicas responsaveis por sua associacao com
a esquizofrenia.

No final da década de 70, Rutter descreveu esse transtorno como sendo uma sindrome caracterizada pela
precocidade de inicio e pelas perturbacdes das relagBes afetivas com o meio. Considerava que o autista
possuia uma incapacidade inata para estabelecer qualquer relagcdo afetiva, bem como para responder aos
estimulos do meio.

A partir desse momento, varios autores passaram a se preocupar com a distincdo entre autismo e
esquizofrenia. Kanner faria uma observacao importante alertando que o termo autismo nao deveria se referir
a um afastamento da realidade com predominancia no mundo interior, mas sim um tipo particular e
especifico de contato do paciente com o mudo exterior. Autores norte-americanos, na década de 60,
definiram as psicoses infantis em dois tipos: as da primeira infancia e as da segunda infancia.

Dentre as psicoses infantis da primeira infancia incluiu-se o Autismo Infantil Precoce, entendido como um
transtorno primario. A incidéncia varia muito, com indices dentro de uma faixa de 5 a 15 para 10.000
individuos. Atinge principalmente criancas do sexo masculino e sdo caracterizadas por severo déficit
cognitivo, profundas alteragcdes no inter-relacionamento social, dificuldade em relacdo a expressdo das
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emocdes, falha constitucional envolvendo os afetos, déficits afetivos comprometedores das habilidades
cognitivas e de linguagem. Supunha-se que a frieza emocional das maes e dos pais com relacdo ao filho
poderia explicar o autismo. Atualmente considera-se que esse elemento ndo € suficiente para justificar a
ocorréncia do mesmo, pois ele tem sido definido como uma sindrome comportamental resultante de um
guadro orgéanico que é constantemente estudado por teorias psicolégicas e psicodinamicas.

2. Objetivos

Foram objetivos deste trabalho: a) caracterizar uma instituicdo de jovens e adultos com diagndstico de
autismo; e, b) identificar a concepcao sobre autismo do psicélogo que trabalha nessa instituicdo e suas
funcodes.

3. Desenvolvimento

Material.

Foram elaborados trés roteiros para entrevistas sobre as fun¢Bes do psicélogo, as caracteristicas da
instituicdo e das familias dos usuarios.

Situacao/ participantes

O trabalho foi desenvolvido numa instituicdo, que atende criancgas, jovens e adultos com diagndstico de
autismo. Participaram do estudo a psicéloga da instituicdo e uma profissional do setor administrativo da
mesma. Houve contato informal também com a pedagoga e com 0s usuarios desse servico.

Procedimentos de coleta das informacdes

Os procedimentos para levantar os dados de interesse do estudo foram entrevistas com a Psicéloga e
observacdes. Nestas ocasides o relato foi cursivo tanto nas entrevistas como nas observacdes. As
entrevistas foram estruturadas, com roteiros de questbes previamente elaboradas. Foram feitas trés
observacdes em situagBes que ocorreram no interior da instituicdo na hora do almoc¢o dos usuarios e nas
oficinas terapéuticas. As observacdes foram realizadas com o intuito de verificar os comportamentos das
pessoas diagnosticadas autistas bem como suas formas de relacionamento social.

4. Resultados

O presente trabalho possibilitou a compreensédo do desenvolvimento de uma pessoa com autismo bem como
o modo de intervir em uma instituicdo que visa promover a tais usuarios uma vida digna em todas as
esferas: trabalho, lazer, aprendizado, vida em familia.

Nas visitas realizadas foi possivel observar que o0s usuarios nao apresentam um padrdao de comportamento,
uniforme, como popularmente se acredita.

A instituicdo analisada existe ha sete anos e possui 19 usuarios, sendo 18 no periodo da tarde e um no
periodo da manha. Ha predominéncia de pessoas do sexo masculino e a faixa etaria dos mesmos varia dos
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sete aos 30 anos de idade. Este servico é oferecido gratuitamente das 13h00 as 17h00 de segunda a
sexta-feira. A instituicdo ndo oferece atendimento as familias, fato que configura um problema para a
mesma, apresentado mais a frente.

A psicéloga da instituicdo aponta a dificuldade financeira como a mais significativa além da localizac&o da
instituicdo e a idade com a qual as pessoas chegam até a mesma, em busca de ajuda.

Os dados obtidos com relacéo as familias indicam que 90% delas podem ser consideradas de baixa renda.
A maioria dos pais sdo separados e esse fato se da quando os filhos sdo diagnosticados como autistas.
Além disso, de acordo com a psicologa, muitos pais sdo ausentes e pouco participativos sendo a procura
pela instituicdo feita pela mée.

A maior queixa da familia relaciona-se a dificuldade em lidar com os filhos, que sao muito agressivos, além
da dificuldade financeira. Um outro fator que também preocupa os pais € o que sera feito com seus filhos
guando estes estiverem mais velhos.

Geralmente as maes manifestam sentimentos de depressdo, baixa auto-estima e tristeza. Apresentam
também grande dificuldade em aceitar o diagndstico e em compreender a autonomia que os filhos
vagarosamente vao adquirindo.

Através do roteiro de questdes sobre a atuacao do psicélogo, foram levantados os seguintes dados: a
psicéloga orienta-se pela teoria comportamental, trabalha com oficinas terapéuticas visando desenvolver
certas habilidades manuais e, além disso, desenvolve um trabalho com os usudrios fora da instituicao,
promovendo passeios a ambientes e situacbes da comunidade como o shopping, camelédromo e o
zoologico da cidade. Ela relata que dificilmente enfrenta problema com os usuérios do servico em situacdes
sociais e que observa muito as reacdes que outras pessoas tém ao deparar-se com eles em determinados
locais.

A maior dificuldade, segundo ela, é trabalhar com o atendimento dos usuarios e dos familiares ao mesmo
tempo e manter a calma quando eles se exaltam. Uma outra dificuldade apontada pela mesma, é a demora
no diagnéstico. As pessoas demoram muito tempo para serem diagnosticadas, o que faz com que cheguem
tardiamente a instituicdo, retardando a estimulacdo que se feita mais cedo poderia trazer resultados mais
favoraveis
A concepgédo que esta profissional tem do autismo assim como de qualquer outra deficiéncia, é a de que o
autismo se trata de uma forma diferente de olhar o mundo, que apresenta algumas limitagces, mas que cada
um deles tem a sua personalidade. Eles possuem outra forma de agir e de se comunicar e € muito alentador
verificar que eles tém alguns avancos.

Com relacédo a inclusao, diz que acredita que isso seja algo possivel, mas ndo da maneira como vem sendo
realizada. Aponta que é necessario capacitar o professor e investir em formas de trabalho que déem
resultado.

As observacdes permitiram identificar os comportamentos emitidos pelas criancas autistas como também
suas relagbes com os profissionais nos ambientes da instituicdo. Quando em situac¢des livres caminhavam
pelo interior da instituicdo. Alguns executam tarefas como escovar os dentes, tomar banho e utilizar o
banheiro facilmente. Outros, precisam de ajuda. Alguns emitem comportamentos repetitivos: colocar a méo
na testa, nariz e boca todo o tempo; se aproximar, olhando detidamente, mas sem nada dizer; outro faz
comunicacgdo verbal e outro, surpreendentemente, se mostra bem receptivo, falando algumas palavras e
caminhando e brincando com as outras pessoas. Duas criancas autistas, por volta de 10 anos de idade,
realizam atividades de colagem e usam material de encaixe de madeira. Durante as atividades ndo ha
interacdo entre as duas criancas autistas, porém elas interagem com os profissionais que realizam o
trabalho. A todo instante produzem “barulhos” e 0s movimentos repetitivos sdo continuos: movimentos como
oscilar para frente e para tras; maos ou pés inquietos. Alguns compreendiam tudo e seguiam todas as
informacgfes que as profissionais sugerem, tendo fala de dificil compreensdo. Muitas vezes observa-se que
os profissionais utilizam-se de reforcamentos positivos para ensinar na realizacdo das diversas atividades.
Quanto a instituicdo: € composta por cinco salas sendo que cada uma contém uma atividade diferente pelas
quais todos passam durante o dia. E realizada uma subdivisdo do grupo a partir dessas salas especificas, as
salas e programas observados referem-se a programas pedagdgicos e as oficinas. Atualmente existem
algumas variacGes de abordagens mais utilizadas para o ensino especial de criancas autistas, mas a maioria
delas concorda em pontos fundamentais. Nesta instituicdo ndo se identifica a adesdo a um referencial
tedrico apenas. A integracdo social de uma pessoa autista ndo € um empreendimento facil, porque envolve a
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tarefa de colocar em um meio social ndo preparado alguém com comportamentos estranhos e
desconhecidos para as outras pessoas. Muitas pessoas acham que a sociedade deve aprender a conviver
com as diferencas mesmo que esta impligue algumas vezes em passar por situacbes constrangedoras.
Talvez uma forma de encarar este problema mais claramente seja vé-lo como um processo que envolve a
educacao tanto da pessoa autista como das demais pessoas envolvidas. A inclusdo pode ser realizada, mas
nao da forma como ela esta sendo proposta atualmente. Deve partir da prépria sociedade, pois se isso néo
ocorrer sera apenas uma inclusdo fisica e ndo uma inclusédo legitima, que valoriza as caracteristicas,
interesses e objetivos de todos os individuos. Esta institui¢do realiza passeios realizados, que permitem uma
aproximacéo da sociedade e um maior contato com as pessoas. E necessario que as pessoas mudem suas
formas de “ver” os Autistas, deixando de exigir deles comportamentos considerados como “normais”, e
permitir que se aproximem mais da comunidade, sem lidar com elas de uma forma excluida.

5. Considerac¢des Finais

Acreditamos que a realizacdo desse trabalho tenha sido de suma importancia para nossa formacdo pois
possibilitou uma mudanca na nossa forma de compreender o autismo e até mesmo de entrar em contato
com gquestdes tao polémicas e que sempre se fazem presentes quando se pensa em inclusdo. Esta s seréa
possivel quando a sociedade almejar incluir legitimamente, aqueles que por ela sédo vistos como diferentes.
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