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A IMPORTÂNCIA DA COLABORAÇÃO DE PROFISSIONAIS DA SAÚDE E DA EDUCAÇÃO NA PROMOÇÃO DA INTERAÇÃO SOCIAL EM CRIANÇAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA NA EDUCAÇÃO INFANTIL
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RESUMO: O Transtorno do Espectro Autista representa uma complexa condição que afeta o neurodesenvolvimento, influenciando a maneira pela qual um indivíduo interage com seu ambiente e compreende o mundo ao seu redor. A interação social de crianças com TEA ainda representa um desafio no cenário educacional, e a colaboração da equipe multiprofissional de saúde e educação emerge como uma ferramenta promissora para fomentar a interação e o desenvolvimento social delas. Objetivos: A presente pesquisa objetiva analisar as evidências bibliográficas sobre qual é a importância da colaboração de profissionais da saúde e da educação para a promoção da interação social em crianças com TEA na Educação Infantil. Metodologia: Foi empregada uma abordagem narrativa qualitativa sobre a importância da colaboração desses profissionais na interação de crianças com TEA. Foram selecionados artigos em língua portuguesa publicados nos últimos cinco anos , entre 2019 a 2023, em bases de pesquisa como Google Scholar, PubMed e SciELO, com o intuito de garantir a atualidade das informações. Os critérios de exclusão foram aplicados, a fim de descartar estudos que não abordassem diretamente a temática do presente estudo. Resultados e Discursões : A revisão bibliográfica apontou que a equipe multiprofissional representa uma abordagem valiosa para promover a interação social em crianças com TEA na Educação Infantil. Professores desempenham um papel fundamental na adaptação do ambiente e na criação de atividades que incentivem a interação social. Ademais, fisioterapeutas trabalham na melhoria das habilidades motoras das crianças, enquanto médicos e enfermeiros auxiliam no diagnóstico precoce e tratam comorbidades médicas. Psicólogos atuam no entendimento do comportamento e necessidades emocionais, enquanto nutricionistas garantem uma dieta adequada. Conclusão: A colaboração entre esses profissionais é essencial para oferecer uma abordagem abrangente e eficaz para atender às necessidades individuais das crianças com TEA. A promoção da interação social não só melhora a qualidade de vida dessas crianças, mas também contribui para uma sociedade mais inclusiva e compassiva, tornando este um desafio crucial e complexo. 
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1. INTRODUÇÃO 
De acordo com Bernardo (2022), a Educação Infantil, sendo um ambiente de socialização e aprendizado, assume um papel central na formação das bases sociais das crianças. Apesar disso, segundo Dias e colaboradores (2021), a interação social de crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA) na Educação Infantil tem sido um desafio constante no contexto da educação inclusiva. Visto isso, a colaboração entre profissionais da saúde e da educação, é crucial na promoção da interação social em crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA) na Educação Infantil. 
De acordo com Albuquerque e Benitez (2020), o Transtorno do Espectro Autista (TEA) representa uma complexa condição neurodesenvolvimental que influencia a maneira pela qual um indivíduo interage com seu ambiente e compreende o mundo ao seu redor. Conforme destacado por Lima e seus colaboradores (2021), esta condição se caracteriza pela presença de dificuldades substanciais nas áreas da comunicação, interação social e pela manifestação de padrões comportamentais restritos e repetitivos. Essa condição pode impactar consideravelmente a vida do indivíduo, exercendo influência sobre suas habilidades sociais, comunicação e comportamento.
Segundo Dias, Santos e De Abreu (2021), as ramificações do autismo se estendem para além da esfera individual, afetando a capacidade de uma pessoa se comunicar eficazmente, compreender os códigos sociais e adaptar-se às alterações na rotina. Como consequência, tais desafios podem gerar dificuldades nas relações interpessoais, limitações na participação em atividades sociais e comprometimento no desempenho acadêmico.
As raízes do entendimento moderno sobre o autismo remontam a figuras proeminentes na psiquiatria. De acordo com Lima e seus colaboradores (2021) e Moreira (2021), o psiquiatra Eugen Bleuler foi pioneiro ao descrever, em 1911, o autismo como uma forma de isolamento social. Anos depois, Leo Kanner e Hans Asperger independentemente observaram padrões comportamentais similares em crianças e contribuíram significativamente para a construção do arcabouço compreensivo contemporâneo do autismo. Kanner observou que tais características pareciam na primeira infância, já a figura de Asperger se destaca como um dos precursores nos estudos acerca do autismo, 

Ainda segundo Lima e contribuintes (2021), o diagnóstico do TEA é intrinsecamente clínico e funda-se em critérios específicos, sendo necessário para um diagnóstico concreto uma equipe multidisciplinar de profissionais de saúde, educadores e o auxílio familiar para uma abordagem integrada. A avaliação diagnóstica demanda um exame minucioso das interações sociais, do desenvolvimento comportamental e da comunicação do indivíduo. Conforme descrito por Dias, Santos e De Abreu, no âmbito do DSM-5, a categorização do TEA se desdobra em três níveis de intensidade: leve, moderado e severo. Em nível leve, revelam-se dificuldades na comunicação social e emergem padrões comportamentais limitados e repetitivos. Na esfera moderada, tais dificuldades se aguçam, enquanto no nível severo, a pessoa demanda um suporte substancial em múltiplos domínios de funcionamento.
Diante disso, a colaboração entre esses profissionais da saúde e da educação representa uma estratégia para fornecer um suporte abrangente e holístico às crianças com TEA na Educação Infantil. Tendo em vista que, a interação social é uma habilidade fundamental que influencia diretamente a qualidade de vida dessas crianças e sua capacidade de se integrar à sociedade. Portanto, a pesquisa sobre a importância da colaboração desses profissionais é um tema de extrema relevância para aprimorar as práticas educacionais e terapêuticas, garantindo um futuro mais inclusivo e promissor para as crianças com TEA. Visto isso, o presente estudo visa analisar a literatura existente para identificar a importância das práticas colaborativas entre profissionais de saúde e educação. 

2. MÉTODO OU METODOLOGIA 
A presente pesquisa empregou uma abordagem metodológica de revisão narrativa qualitativa analisando as publicações existentes sobre a importância da colaboração de profissionais da saúde e da educação na promoção da interação social em crianças com Transtorno do Espectro Autista na Educação Infantil. A pesquisa bibliográfica foi conduzida nas principais bases de dados eletrônicas, como PubMed, Google Scholar e SciELO, utilizando descritores em português relevantes como “Equipe Multiprofissional”, “Transtorno de Espectro Autista”, “Interação Social”.
Os critérios de inclusão foram criteriosamente definidos, buscando-se estudos dos últimos cinco anos que abordassem a colaboração de diferentes profissionais da saúde e educação na promoção da interação social de crianças com TEA ou estudos similares, publicados em português entre 2019 e 2023.  Foram selecionadas informações atualizadas e relevantes, excluindo publicações que não estivessem focadas no tema central do estudo. Os resultados da busca bibliográfica foram apresentados de forma descritiva, destacando a importância das colaboração desses diferentes profissionais na  promoção da interação social de crianças com Transtorno do Espectro Autista.

3. RESULTADOS E DISCUSÕES

De acordo com Bernardo (2022), a Educação Infantil desempenha um papel crucial no desenvolvimento das habilidades sociais e interpessoais das crianças em seus primeiros anos de vida. Não obstante, segundo os estudos de Nascimento (2021) e Andrade (2021), o TEA é caracterizado por padrões restritos e repetitivos de comportamento, assim como dificuldades na comunicação e interação social. Essas características podem ter implicações profundas na forma como as crianças com TEA se relacionam com os outros durante sua experiência na Educação Infantil. Uma das áreas afetadas pelo TEA é a habilidade de interpretar consociais. Como apontado por Gomes e contribuintes (2022), crianças com TEA podem apresentar dificuldades em identificar e compreender expressões faciais, gestos e tom de voz, componentes essenciais para uma comunicação e interação eficazes. Essa dificuldade pode resultar em mal-entendidos e na incapacidade de perceber os sentimentos e intenções dos colegas.
A relevância deste tema é inegável, pois a promoção da interação social em crianças com TEA não apenas melhora a qualidade de vida delas, mas também contribui para uma sociedade mais inclusiva e compassiva. Quando profissionais de saúde e educação se unem para apoiar essas crianças, elas têm a oportunidade de desenvolver habilidades sociais valiosas que as ajudarão ao longo de toda a vida. A interação social não é apenas um objetivo, mas também um direito fundamental de todas as crianças, incluindo aquelas com TEA. Portanto, a colaboração desses profissionais é essencial para tornar essa realidade uma prioridade.
Segundo Shaw (2021), os professores têm um papel fundamental na promoção da interação social em crianças com TEA. Eles podem adaptar o ambiente da sala de aula, tornando-o estruturado e previsível, o que é benéfico para crianças que preferem rotinas. Além disso, os professores podem utilizar apoios visuais, como quadros de comunicação, para auxiliar na comunicação alternativa (NASCIMENTO, 2021).Esses profissionais também desempenham um papel essencial ao planejar atividades que incentivem a interação social, adaptando-as ao conforto das crianças, respeitando seus limites individuais e fomentando a aceitação entre os colegas (MOREIRA,  2020).
Segundo o estudo das autoras De Souza Gaia e De Freitas (2022), os fisioterapeutas têm uma função vital na promoção da independência funcional e no desenvolvimento motor das crianças com TEA. Por meio da realização de avaliações individuais para identificar necessidades motoras específicas, esses profissionais criam programas de treinamento que visam melhorar o equilíbrio, a coordenação motora e a força muscular, contribuindo para a independência nas atividades diárias. Além disso, podem trabalhar em colaboração estreita com professores para incorporar atividades motoras adaptadas ao currículo da sala de aula, facilitando a participação das crianças com TEA nas atividades comuns.
Ademais de acordo com os estudos de Suassuna (2021), Paparella e Leite (2023) e Nascimento e seus contribuintes (2022), médicos e enfermeiros, colaboram na identificação precoce de TEA e no tratamento de comorbidades médicas associadas. Eles podem diagnosticar precocemente o TEA, encaminhando para avaliação e intervenção especializada. Além disso, tratam comorbidades médicas, como distúrbios gastrointestinais, que podem afetar o comportamento e a interação social (NASCIMENTO et al., 2022). Esses profissionais também oferecem orientações valiosas aos pais sobre como lidar com questões de saúde e apoiar o desenvolvimento de seus filhos (SUASSUNA, 2021; PAPARELLA;LEITE, 2023; NASCIMENTO et al., 2022).
Adicionalmente, os psicólogos atuam no entendimento do comportamento e das necessidades emocionais das crianças com TEA. Por meio das avaliações comportamentais para identificar áreas de melhoria e desenvolvendo planos de intervenção personalizados (DE ALMEIDA, 2022). Fornecem treinamento em habilidades sociais para crianças com TEA, ajudando-as a compreender e responder às pistas sociais (LIMA et al., 2021). Além disso, oferecem apoio emocional tanto para as crianças quanto para suas famílias, ajudando-os a enfrentar os desafios do TEA (MOREIRA, 2020).
Somado à isso, os nutricionistas avaliam a dieta das crianças para garantir que esteja fornecendo os nutrientes necessários para o desenvolvimento saudável (REIS et al., 2022). Além disso, identificam e abordam sensibilidades alimentares que podem afetar o comportamento e o bem-estar geral (REIS et al., 2022). Os nutricionistas também educam pais e cuidadores sobre a importância da nutrição adequada e como ela pode afetar o comportamento e a interação social (ALMEIDA; RIBEIRO, 2023).
Para garantir o sucesso na promoção da interação social em crianças com TEA, esses profissionais precisam trabalhar em estreita colaboração, compartilhando informações e coordenando estratégias de intervenção. Equipes interdisciplinares que incluem profissionais de diferentes disciplinas podem oferecer uma abordagem mais completa e eficaz para atender às necessidades individuais de cada criança com TEA. Diante disso, a promoção da interação social em crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA) na Educação Infantil é um desafio complexo e de profunda importância. Tendo em vista que, a qualidade de vida de crianças com TEA não apenas melhora mas também contribui para uma sociedade mais inclusiva e compassiva. 

4. CONCLUSÃO OU CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A promoção da interação social em crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA) na Educação Infantil é um tema de relevância inegável. A Educação Infantil, como ambiente central de socialização e aprendizado, desempenha um papel crítico no desenvolvimento das competências sociais e interpessoais durante os primeiros anos de vida. No entanto, a interação social das crianças com TEA na Educação Infantil constitui um desafio contínuo no contexto da educação inclusiva.
O TEA é caracterizado por padrões de comportamento restritivos e repetitivos, bem como por deficiências na comunicação e na interação social. Esses traços têm repercussões profundas na maneira como as crianças com TEA estabelecem relações interpessoais durante seu período na Educação Infantil, frequentemente levando a dificuldades na compreensão de expressões faciais, gestos e nuances do tom de voz. Consequentemente, a promoção da interação social assume uma importância fundamental para melhorar a qualidade de vida dessas crianças e facilitar sua integração na sociedade.
Nesse cenário, a colaboração entre profissionais da saúde e da educação se torna uma estratégia imprescindível. Professores desempenham um papel crucial ao adaptar o ambiente da sala de aula, estabelecer estruturas previsíveis e empregar suportes visuais que auxiliem na comunicação alternativa, permitindo que as crianças com TEA participem das atividades escolares de maneira mais confortável. Os fisioterapeutas assumem o papel na promoção da independência funcional e no desenvolvimento motor das crianças com TEA. 
No âmbito médico e de enfermagem, a identificação precoce do TEA e o tratamento de comorbidades médicas associadas são responsabilidades cruciais. Profissionais de saúde têm o papel de diagnosticar precocemente o TEA e encaminhar para avaliação e intervenção especializada. Enquanto os psicólogos atuam na compreensão do comportamento e das necessidades emocionais das crianças com TEA, conduzindo avaliações comportamentais para identificar áreas de melhoria e desenvolvendo planos de intervenção personalizados. Os nutricionistas têm um papel na avaliação da dieta das crianças, garantindo que ela forneça os nutrientes necessários para um desenvolvimento saudável. Além disso, identificam e abordam sensibilidades alimentares que podem afetar o comportamento e o bem-estar geral. 
Para alcançar êxito na promoção da interação social em crianças com TEA, a colaboração multidisciplinar é essencial. Profissionais de diferentes áreas devem trabalhar em conjunto, compartilhando informações e coordenando estratégias de intervenção. Equipes interdisciplinares são capazes de fornecer uma abordagem mais abrangente e eficaz para atender às necessidades individuais de cada criança com TEA. Dessa forma, a promoção da interação social nesse contexto complexo torna-se uma prioridade, contribuindo não apenas para o aprimoramento da qualidade de vida das crianças com TEA, mas também para uma sociedade mais inclusiva e empática. A pesquisa sobre esse tema é fundamental para aprimorar as práticas educacionais e terapêuticas, garantindo um futuro mais promissor para as crianças com TEA na Educação Infantil. 
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