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“Os rios não bebem sua própria água; as árvores não comem 

seus próprios frutos. O sol não brilha para si mesmo; e as 

flores não espalham sua fragrância para si. Viver para os 

outros é uma regra da natureza (...) A vida é boa quando você 

está feliz; mas a vida é muito melhor quando os outros são 

felizes por sua causa” (Papa Francisco). 



 

RESUMO 

 

Este trabalho visa compreender o Atendimento Educacional Especializado na 

modalidade Domiciliar, destinado a estudantes que, devido a problemas de saúde ou 

condições debilitantes, não podem estar presentes no ambiente escolar convencional. 

Este estudo analisa a implementação dessa prática, os obstáculos que professores e 

familiares encontram, e as possibilidades que surgem com a atendimento domiciliar, 

com o objetivo principal de promover o crescimento acadêmico, social e emocional dos 

alunos assistidos. A investigação seguiu uma abordagem qualitativa, com entrevistas 

semiestruturadas conduzidas com docentes especializados. Contudo, examinamos 

documentos e diretrizes pedagógicas que orientam essa modalidade de educação. 

Os participantes do estudo englobaram docentes que atuam nesse campo e famílias 

que acompanham os estudantes durante o processo atendimento em casa. A 

pesquisa também incluiu um estudante com Transtorno do Espectro Autista (TEA) e 

outras situações que requerem acessibilidade no processo de ensino. Foram 

detectados desafios significativos, tais como a complexidade logística do serviço 

domiciliar, a ausência de formação continuada específica para os docentes, e a 

escassez de recursos pedagógicos apropriados. Em conclusão, a pesquisa reforça a 

capacidade transformadora do Atendimento Domiciliar como uma prática inclusiva, que 

valoriza a singularidade do estudante e o posiciona no núcleo do processo de ensino- 

aprendizagem. É fundamental a implementação de políticas educacionais que 

garantam tanto a formação dos profissionais quanto a disponibilização dos recursos 

necessários para essa modalidade ser sustentável e eficaz, com potencial para 

promover a inclusão escolar dos estudantes. 

 

. 

 

Palavras-chave: Atendimento domiciliar. Educação inclusiva. acessibilidade 
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1. INTRODUÇÃO 

 

O interesse em desenvolver a presente pesquisa foi suscitado a partir do estágio 

obrigatório do curso Técnico de Enfermagem, realizado no ano de 2017, no Hospital 

Infantil em Vitória/ES, em ambiente hospitalar, no qual observamos o processo de 

atendimento da equipe Multidisciplinar composto pela área da saúde juntamente com 

a área pedagógica. 

 

Ao iniciar o Curso de Pedagogia, no ano de 2019, implicada com as questões de ensino 

e aprendizagem de crianças em ambiente hospitalar, suscitado no curso Técnico em 

Enfermagem, buscamos nos aproximar da temática a partir dos trabalhos de pesquisa 

e extensão, mergulhando cada vez mais na questão com o presente Trabalho de 

Conclusão de Curso (TCC). 

 

Nossa premissa é que todas as pessoas, independente das condições financeiras, 

biológicas, psícológicas, sociais ou outras, têm o dirieto à educação. Levando em 

consideração os aspectos legais, destacamos a Constituição Federal de 1988 em seu 

artigo 5º, "todos são iguais perante a lei” e em seu art. 6º que detalha os direitos de 

cada pessoa: saúde, esporte, educação, lazer, etc. 

 

Nessa perspectiva, a Lei de Diretrizes e Bases da Educação Nacional (Lei 9394/1996) 

assegura que, o Poder Público criará formas alternativas de acesso aos diferentes 

níveis de ensino (art. 5o, § 5o), podendo organizar-se de diferentes formas para garantir 

o processo de aprendizagem (art. 23). Dentre as circunstâncias que exigem formas 

alternativas de acesso e organização do ensino, estão aquelas que caracterizam a 

produção intelectual no campo da educação especial. Para os estudantes com 

deficiência, transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades ou 

superdotação, os sistemas de ensino deverão assegurar currículos, métodos, técnicas, 

recursos educativos e organização específicos para atender às suas necessidades (art. 

59). 
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Ainda na perspectiva do direito à educação, na impossibilidade de frequência à 

escola, durante o período sob tratamento de saúde ou de assistência psicossocial, 

as pessoas necessitam de formas alternativas de organização e oferta de ensino de 

modo a cumprir com os direitos à educação e à saúde, tal como definidos na Lei e 

demandados pelo direito à vida em sociedade (Brasil, 2002). 

 

Assim, cumpre às redes municipais e estaduais 

[...] a organização de estratégias e orientações para possibilitar o 
acompanhamento pedagógico-educacional do processo de desenvolvimento 
e construção do conhecimento de crianças, jovens e adultos matriculados ou 
não nos sistemas de ensino regular, no âmbito da educação básica e que 
encontram-se impossibilitados de freqüentar escola, temporária ou 
permanentemente e, garantir a manutenção do vínculo com as escolas por 
meio de um currículo flexibilizado e/ou adaptado, favorecendo seu ingresso, 
retorno ou adequada integração ao seu grupo escolar correspondente, como 
parte do direito de atenção integral (Brasil, 2002). 

 

Nesta perspectiva, justificamos o presente trabalho tendo em vista a necessidade 

de um debate maior sobre como o município de Sao Mateus-ES garante o direito à 

escolarização dos estudantes que, temporariamente ou permanentemente, estão 

impossibilitados de frequentar a sala de aula. O questionamento central desta 

pesquisa é: Como o Atendimento Domiciliar contribui para os processos de ensino- 

aprendizagem de um estudante em situação de tratamento de saúde, no município 

de São Mateus/ES? 

 

Para responder ao questionamento acima, o estudo tem como objetivo geral: 

Compreender como acontece o atendimento especializado domiciliar, a estudantes 

em situação de tratamento de saúde, no município de São Mateus/ES. Para alcançar 

esse objetivo, foi realizada uma pesquisa de campo com famílias e professores 

envolvidos no atendimento especializado domiciliar em São Mateus/ES. Foram 

utilizadas entrevistas estruturadas para coletar dados e enriquecer o conhecimento 

sobre as práticas pedagógicas adotadas, as contribuições dos professores e as 

ferramentas criativas utilizadas na produção do conhecimento desses estudantes. 

 

Os objetivos específicos deste estudo são: Compreender o processo de educação 

domiciliar tendo como base ferramentas criativas (materiais didáticos) utilizadas na 

produção do conhecimento do estudante em atendimento domiciliar; analisar as 
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contribuições da professora no que tange a mediação no processo de ensino- 

aprendizagem de aluno em atendimento domiciliar. 

 

Para percorrer o caminho da pesquisa esse estudo se organiza da seguinte forma: No 

Capítulo 2, serão discutidas as contribuições de Vygotsky no processo de ensino e 

aprendizagem no atendimento domiciliar. O Subcapítulo 2.1 abordará o atendimento 

domiciliar, com ênfase nos aspectos operacionais e legais. O Capítulo 3 descreverá a 

metodologia da pesquisa, incluindo: 3.1 Caracterização dos Participantes; 3.2 Análise 

dos Dados; 3.3 Estudo de Caso; e 3.4 Resultados e Discussão. No Capítulo 4, será 

discutido sobre o atendimento domiciliar no município de São Mateus/ES, incluindo: 

4.1 Recursos utilizados pelas professoras no atendimento domiciliar. 4.2 Analisará o 

Atendimento Educacional Especializado Domiciliar, destacando desafios e sugestões 

com base nas respostas da professora entrevistada, 4.3 Desafios e Práticas no 

Atendimento Educacional Especializado Domiciliar. O último capítulo será dedicado 

às conclusões finais da pesquisa. 
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2. CONTRIBUIÇÕES DE VIGOTSKI NO PROCESSO DE ENSINO E 

APRENDIZAGEM NO ATENDIMENTO DOMICILIAR 

 

Vigotski afirma que todas as funções psicológicas superiores se manifestam primeiro 

em um contexto social antes de se interiorizarem e se tornarem habilidades individuais 

no desenvolvimento infantil. As funções como a atenção voluntária, a memória lógica 

e a formação de conceitos são desenvolvidas primeiro nas interações sociais entre 

indivíduos (no plano Interpsicológico) e depois internalizadas pelo indivíduo (no plano 

intrapsicológico). 

 

Nessa perspectiva, as relações entre as pessoas são reais e significativas e são a base 

para o desenvolvimento de capacidades cognitivas superiores. 

Todas as funções no desenvolvimento da criança aparecem duas vezes: 
primeiro, no nível social, e, depois, no nível individual; primeiro, entre pessoas 
(interpsicológica), e, depois, no interior da criança (intrapsicológica). Isso se 
aplica igualmente para atenção voluntária, para a memória lógica e para a 
formação de conceitos. Todas as funções superiores originam-se das relações 
reais entre indivíduos humanos (Vigotski, 1991, p. 64) 

 

Sendo assim, Vigotski enfatiza que antes da internalização e individualização, o 

desenvolvimento cognitivo das crianças ocorre através da interação social. Essa noção 

mostra como o ambiente social e as interações interpessoais são essenciais para o 

desenvolvimento cognitivo e o aprendizado. As habilidades mentais superiores não são 

desenvolvidas de forma independente; em vez disso, elas emergem e se desenvolvem 

a partir das experiências e relacionamentos sociais da criança. 

 

Quando a criança manifesta em seus desenhos a grande riqueza de sua 
memória, o faz como na fala. Como se estivesse relatando. O traço 
fundamental que distingue essa forma de desenho é uma abstração verbal. 
Vemos, portanto, que o desenho é uma linguagem gráfica, nascida da 
linguagem verbal. Os esquemas característicos dos primeiros desenhos 
infantis recordam, nesse sentido, os conceitos verbais que nos permitem 
reconhecer os traços essenciais e constantes nos objetos (Vigotski, 1997). 

 

Daí a importância de os atendimentos domiciliares serem repletos de recursos em que 

a criança possa explorar a imaginação, a linguagem, a percepção, entre outros 

aspectos. Os desenhos das crianças, por exemplo, mostram a riqueza de suas 

memórias e compreensões de uma maneira muito semelhante ao que acontece na 
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linguagem falada. Vigotski esclarece que a criança está, de certo modo, "relatando" 

algo que lembra ou percebe, assim como faz ao falar. Os primeiros desenhos infantis 

mostram uma abstração verbal. Em outras palavras, o desenho infantil é uma forma 

de linguagem gráfica que vem da linguagem verbal das crianças. 

 

Outra ideia importante desenvolvida por Vigotski é o conceito de Zona de 

Desenvolvimento Proximal (ZDP), o qual tem um impacto significativo no processo de 

ensino e aprendizagem. Ele enfatiza que a criança precisa de apoio e direção para que 

possa passar do estágio de "broto" para o mais maduro das habilidades cognitivas. A 

interação social e o feedback que a criança recebe enquanto está trabalhando dentro 

de sua ZDP são essenciais para seu desenvolvimento. Assim, as interações facilitam 

o aprendizado, ajudando a criança a desenvolver e consolidar essas funções cognitivas 

em desenvolvimento. Assim, a teoria de Vigotski nos ensina que as funções cognitivas 

das crianças são formadas e desenvolvidas não apenas por suas próprias ações, mas 

também pelos recursos sociais que elas recebem. 

 

A zona de desenvolvimento proximal define aquelas funções que ainda não 
amadureceram, mas que estão em processo de maturação, funções que 
amadurecerão, mas que estão presentemente em estado embrionário. Essas 
funções poderiam ser chamadas “brotos” ou “flores” do desenvolvimento, em 
vez de “frutos” do desenvolvimento (Vigotski, 2007, p.98) 

 

Conforme Vigotski (2007), o nível de desenvolvimento atual da criança é aquele em 

que ela já demonstrou ter alcançado a maturidade completa das suas habilidades. Isso 

ocorre quando a criança é capaz de concluir tarefas que já aprendeu a fazer e pode fazê- 

las por conta própria, sem a ajuda de adultos ou colegas mais experientes. Esse 

conceito é essencial para que o professor do atendimento domiciliar possa planejar 

atividades que promovam o amadurecimento das funções psicológicas superiores da 

 

criança atendida. Para tanto, é necessário que se conheça a criança, sua história de 

vida e como ela se situa diante do conteúdo que está. As interações sociais e culturais 

têm um grande impacto no desenvolvimento cognitivo das crianças, de acordo com a 

teoria de Vigotski. Portanto, o apoio social e a mediação simbólica devem ser 

considerados na educação. Os educadores do atendimento domiciliar devem incentivar 
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a interação e o uso de signos culturais para que as crianças possam desenvolver e 

aprimorar seus conhecimentos. 

 

Por fim, as contribuições de Vigotski para a educação mostram que é importante usar 

uma abordagem que valorize a mediação cultural e a interação social no processo de 

ensino e aprendizagem. É possível criar ambientes de aprendizagem mais eficazes, 

mesmo em ambientes domiciliares, que apoiam o desenvolvimento cognitivo das 

crianças de maneira ampla e dinâmica, identificando e aplicando esses princípios. 

 

 

2.1 Atendimento Domiciliar: Aspectos Operacionais e Legais 

 

Nesta subsessão, discutiremos sobre o contexto legal e político do atendimento 

domiciliar no âmbito nacional. Primeiramente será abordado sobre os conceitos da 

Educação Especial e como ela se constitui no Brasil, em seguida discutiremos como se 

estabeleceu o atendimento domiciliar dentro da proposta da Educação Especial. 

 

A educação especial é uma modalidade da Educação direcionada aos estudantes com 

deficiência, transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades/superdotação. 

De acordo com a Política Nacional da Educação Especial (Brasil, 2008, p. 15) 

 

Na perspectiva da educação inclusiva, a educação especial passa a constituir 
a proposta pedagógica da escola, definindo como seu público-alvo os alunos 
com deficiência, transtornos globais de desenvolvimento e altas 
habilidades/superdotação. Nestes casos e outros, que implicam em 
transtornos funcionais específicos, a educação especial atua de forma 
articulada com o ensino comum, orientando para o atendimento às 
necessidades educacionais especiais desses alunos. 

 

Ainda nesta perspectiva, a educação especial é transversal, da educação infantil ao 

ensino superior, além disso, "[...] realiza o atendimento educacional especializado, 

disponibiliza os serviços e recursos próprios desse atendimento e orienta os alunos e 

seus professores quanto a sua utilização nas turmas comuns do ensino regular" 

(Brasil, 2008, p. 16). 
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De acordo com Resolução nº4 de 2009 (Brasil, 2009), que institui as Diretrizes 

Operacionais para o Atendimento Educacional Especializado na Educação Básica, o AEE 

deve ser 

Realizado, prioritariamente, nas salas de recursos multifuncionais da escola 
ou em outra escola do ensino regular, em turno inverso da escolarização, não 
sendo substitutivo às classes comuns, podendo ser realizados, também, em 
centro de Atendimento Educacional Especializado de rede pública ou até em 
instituições comunitárias, filantrópicas sem fins lucrativos, conveniadas com 
a Secretaria de Educação ou órgão equivalente dos Estados, Distrito Federal 
ou dos Municípios (Brasil, 2009, Art.5, p.2). 

 

Ancorados nessa legislação, os estados, municípios e o Distrito Federal, organizam em 

suas respectivas redes de ensino o atendimento educacional especializado, tendo 

como o lócus desse atendimento as salas de recursos multifuncionais. 

 

Quanto ao atendimento pedagógico domiciliar, o amparo legal, antecede a Política de 

2008, tendo como texto basilar o documento “Classe Hospitalar e Atendimento 

Pedagógico Domiciliar” (Brasil, 2002). 

 

[...] o AEE pode ser desenvolvido em outros ambientes fora do espaço escolar, 
como: A) Classe hospitalar: serviço destinado a prover, mediante atendimento 
especializado, a educação escolar de alunos impossibilitados de frequentar as 
aulas em razão de tratamento de saúde que implique internação hospitalar ou 
atendimento ambulatorial. B) Ambiente domiciliar: serviço destinado a 
viabilizar, mediante atendimento especializado, a educação escolar de alunos 
que estejam impossibilitados de frequentar as aulas em razão de tratamento 
de saúde que implique permanência prolongada em domicílio (Brasil, 2002, p. 
24). 

 

Mediante o processo de escolarização, o atendimento domiciliar deve estar vinculado 

a uma escola de ensino comum ou centros de Atendimento Educacional 

Especializado. O atendimento domiciliar deve ser disponível em todas as fases, desde 

a educação infantil até o ensino superior. Já nas Diretrizes Operacionais para o 

Atendimento Educacional Especializado na Educação Básica, prevê no Art. 6º "Em 

casos de Atendimento Educacional Especializado em ambiente hospitalar ou 

domiciliar, será ofertada aos alunos, pelo respectivo sistema de ensino, a Educação 

Especial de forma complementar ou suplementar" (Brasil, 2009, grifo nosso). 
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Lopes (2010, p. 07) traz a conceituação da pedagogia domiciliar, reafirma que esta é 

uma modalidade de educação especial, que visa atender os alunos dentro de suas 

necessidades, e acrescentou que o atendimento domiciliar [...] "é um processo 

alternativo de educação continuada que ultrapassa o contexto formal da escola". 

 

O Atendimento Educacional Domiciliar caracteriza-se como um desafio para os 

professores, pois muitas vezes a sua formação não abrange ensino aprendizagem fora 

da escola. Uma das particularidades do ensino domiciliar é presenciar familiares em 

circuntâncias singulares e entrar em residências, onde o profissional da educação 

viverá durante o seu trbalho. É necessário que o aluno saiba que aquele espaço, 

momento e horário são para vivenciar experiências escolares; logo, é imprescindível 

que a família coopere para que isto ocorra, não envolvendo o professor em assuntos 

do cotidiano que não dizem respeito com o trabalho pedagógico. Todavia, é necessária 

uma capacitação adequada desse profissional para conseguir fazer um atendimento 

especializado, onde englobe parâmetros sensíveis relacionados aos vínculos sociais 

em que o aluno está inserido (Ceccim; Fonseca, 1998). 

 

Muitos alunos do atendimento domiciliar não fazem parte da Educação Especial, pois 

muitas vezes necessitam dos serviços devido a problemas de saúde, como por 

exemplo, o câncer. Por isso, é imprescindível que o atendimento domiciliar pedagógico 

trabalhe com recursos multifuncionais, trabalhando em conjunto com os professores da 

turma do aluno, para que possa ser acompanhado o conteúdo ministrado; com isso há 

um planejamento colaborativo das aulas (Redig, 2015). 

 

É fundamental que se reconheça que a pedagogia domiciliar é um processo alternativo 

de educação continuada que ultrapassa o contexto formal da escola, pois levanta 

parâmetros para atendimentos de necessidades especiais transitórias do educando. 

Portanto, deve ser entendida e respeitada como nova realidade 

multi/inter/transdisciplinar de educação. É um suporte psico-sociopedagógico 

importante, porque não isola o escolar devido sua condição de doença, mas, sim, o 

mantém integrado em suas atividades da escola e da família e apoiado 

pedagogicamente na sua condição de doente (Matos; Mugiatti, 2011). 
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Pode-se ainda colocar que por meio da educação domiciliar é possível uma 

contribuição mais abrangente quanto ao desenvolvimento das crianças, como por 

exemplo, elevação de sua autoestima, diminuição dos prejuízos educacionais, e, 

quando possível, garantia de reinserção ao âmbito escolar regular (Nazareth, 2015). 

 

O Atendimento Educacional Especializado domiciliar tem como objetivo assegurar o 

direito à educação para estudantes do ensino fundamental que, por questões de saúde, 

não podem ir à escola de forma regular. Esta assistência se fundamenta em leis 

nacionais e internacionais que garantem o direito à educação inclusiva, como a 

Declaração de Salamanca (Brasil, 1994), que determina a necessidade de ajustar os 

sistemas educacionais para que possam satisfazer as necessidades especiais de todos 

os estudantes. 

 

A Lei no 13.716/2018 reforça essa garantia ao garantir assistência educacional aos 

estudantes hospitalizados ou em tratamento domiciliar por um período extenso 

(BRASIL, 2018). A legislação entende que a educação não deve ser interrompida por 

questões de saúde e, por isso, estabelece opções para que esses estudantes 

prossigam com seu progresso acadêmico e social, mesmo fora do contexto escolar 

convencional. 

 

O princípio de inclusão é fundamental para a execução do AEE em ambiente domiciliar. 

Conforme Drago (2011), a inclusão na educação infantil deve ser vista como um 

processo que valoriza as características únicas de cada criança e visa fomentar o 

crescimento completo dos estudantes com necessidades especiais. Nesse contexto, 

o AEE domiciliar representa uma ampliação do conceito de inclusão, proporcionando 

uma solução individualizada para alunos que não podem frequentar a escola 

fisicamente, mas ainda necessitam de suporte para seu progresso educacional. 

 

Uma das principais vantagens do Atendimento domiciliar é a personalização do ensino. 

Conforme Vigotski (2010), a evolução de processos psicológicos avançados, como o 

pensamento e a linguagem, se dá através da interação social e da intervenção de 

indivíduos mais experientes, como educadores e cuidadores. No contexto do 

Atendimento Educacional Especializado domiciliar, o docente desempenha a função de 
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intermediário entre o estudante e o saber, ajustando as táticas de ensino às 

particularidades do estudante. Mesmo fora da escola, é crucial criar chances de 

interação, seja com o docente, com outros estudantes (utilizando recursos 

tecnológicos) ou até mesmo com os próprios parentes. 

 

Outro ponto relevante é a capacidade de ajustar o programa de estudos e as técnicas 

de ensino às demandas do estudante em tratamento domiciliar. Segundo Freitas 

(2002), na perspectiva sócio-histórica, o processo de aprendizado está fortemente 

ligado ao contexto social no qual a criança se encontra. Assim, o Atendimento 

Educacional Especializado domiciliar deve levar em conta não só a condição de saúde 

do estudante, mas também as circunstâncias familiares e o ambiente onde reside, para 

que o processo de ensino seja relevante e adaptável à sua realidade. 

 

Embora existam inúmeras possibilidades, o Atendimento domiciliar enfrenta desafios 

consideráveis que precisam ser vencidos para assegurar sua efetividade. Uma das 

maiores dificuldades é preservar a qualidade no processo de ensino e aprendizado. 

Segundo Gil (1994), o planejamento e a organização da pesquisa social, incluindo a 

pesquisa educacional, são essenciais para assegurar que as metas estabelecidas 

sejam atingidas. Isso sugere que a assistência educacional domiciliar precisa ser 

meticulosamente planejada, com a criação de estratégias didáticas que considerem 

tanto o conteúdo a ser transmitido quanto as restrições físicas e cognitivas do 

estudante. 

 

Um desafio adicional está ligado à formação dos docentes e profissionais envolvidos 

no AEE domiciliar. Esses profissionais devem estar aptos a gerenciar as condições de 

saúde dos estudantes e, simultaneamente, fomentar um ensino relevante e eficiente. 

Conforme destacam Barros e Lehfeld (1990), o êxito de um estudo ou de uma 

intervenção educacional está atrelado à clareza metodológica e à capacitação dos 

participantes do processo. No atendimento domiciliar, isso implica na necessidade de 

capacitação constante dos professores, que devem aprimorar competências 

pedagógicas e emocionais para lidar com um ambiente frequentemente desafiador. 
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O uso de tecnologias assistivas pode representar uma solução relevante para vencer 

alguns dos obstáculos do AEE – Atendimento Educacional Especializado em ambiente 

domiciliar. Tecnologias como plataformas digitais, recursos audiovisuais e ferramentas 

de comunicação virtual podem simplificar a interação entre estudante e docente, além 

de possibilitar que o estudante prossiga com seu aprendizado de maneira ativa, mesmo 

estando em casa. Conforme a Base Nacional Comum Curricular (Brasil, 2021), a 

utilização de tecnologias no processo de ensino-aprendizagem é crucial para a 

formação completa do estudante. No contexto do Atendimento Educacional Domiciliar, 

isso pode ser particularmente importante para assegurar que o estudante tenha acesso 

a conteúdos variados e atividades que incentivem seu crescimento. 

 

Outro elemento fundamental para o êxito do Atendimento domiciliar é a cooperação 

entre a escola, a família e os profissionais de saúde. A Lei no 10.172/2001, que 

estabelece o Plano Nacional de Educação, ressalta a relevância da cooperação entre 

diversos setores para garantir uma educação de alto padrão para todos. No âmbito do 

Atendimento Educacional Domiciliar, essa conexão é crucial para garantir ao estudante 

o apoio necessário tanto no aspecto pedagógico quanto no de cuidados de saúde. 

 

A conexão entre a família e o ambiente escolar deve ser eficaz, com uma comunicação 

transparente sobre as expectativas de cada um. Segundo Vigotski (2009), a função dos 

adultos no processo de aprendizagem infantil é crucial, e no ambiente doméstico, 

frequentemente, os familiares desempenham a função de mediadores do processo de 

ensino. Contudo, essa tarefa deve ser supervisionada por especialistas competentes, 

a fim de que as interações entre o estudante e sua família favoreçam seu crescimento 

de maneira apropriada. 

 

O Atendimento Educacional Especializado em domicílio oferece oportunidades de 

inclusão e continuidade na educação para estudantes com condições de saúde que os 

impedem de ir à escola. No entanto, existem desafios consideráveis, tais como a 

customização do ensino, a capacitação dos docentes e a interação entre família, escola 

e equipe médica. Com um planejamento apropriado, adequação dos recursos 

pedagógicos e cooperação entre os participantes, pode ser uma estratégia eficaz para 

estimular o aprendizado desses estudantes e assegurar seu direito à educação. 
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2.2 O atendimento domiciliar no Município de São Mateus-ES 

 

Um sistema importante para garantir o acesso à educação dos alunos com condições 

de saúde que os impedem de frequentar a escola é o atendimento educacional 

domiciliar. No Município de São Mateus – ES, esse serviço é regulamentado pela Lei 

Municipal no 1.517, de 2015 e pela Resolução do Conselho Municipal de Educação – 

CME no 12, de 2014. Esses regulamentos fornecem a base legal e organizacional para 

que o atendimento domiciliar seja implementado e administrado no município. 

 

Atendimento domiciliar é o serviço oferecido para dar acessibilidade ao 
currículo escolar aos alunos público alvo da Educação Especial do campo e 
da cidade, com necessidades severas, quando suas condições de saúde 
assim o exigirem (Prefeitura Municipal de São Mateus, 2015, p. 5). 

 

Aos alunos com deficiência e condições de saúde que exigem a continuidade de sua 

educação em casa, deve ser fornecido atendimento domiciliar de acordo com a Lei 

Municipal no 1.517/2015 e a Resolução CME no 12/2014. Estas regras garantem que 

esses alunos possam acessar o currículo escolar e manter uma conexão com o 

ambiente escolar, mesmo fora da escola. 

 

Estas regulamentações fazem parte de um esforço contínuo para garantir que todos os 

alunos, independentemente de suas condições de saúde, recebam uma educação de 

alta qualidade. A legislação local mostra que o município está comprometido a adaptar 

os serviços educacionais às necessidades específicas dos alunos. 

 

[...] a plena integração dessas pessoas em todas as áreas da sociedade. Trata- 
se, portanto, de duas questões - o direito à educação, comum a todas as 
pessoas, e o direito de receber essa educação sempre que possível junto com 
as demais pessoas nas escolas regulares (Brasil, 2001). 

 

O município de São Mateus-ES, conta com uma equipe multidisciplinar para fornecer 

um atendimento educacional domiciliar eficiente e integrado, com cada membro 

desempenhando um papel essencial para atender às necessidades educacionais e de 

saúde dos alunos. A equipe é composta por diversos profissionais que colaboram para 

que esse atendimento seja eficaz. 
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O Pedagogo é responsável por ajudar a adaptar o currículo e as técnicas de ensino ao 

ambiente de casa. Ele trabalha em conjunto com os professores regentes e o professor 

da Educação Especial para garantir que as atividades educacionais atendam às 

necessidades acadêmicas dos alunos. 

 

A presença do fonoaudiólogo tem como finalidade avaliar e interver nas habilidades 

de comunicação e linguagem, ajudando os alunos a superar barreiras de comunicação 

que podem prejudicar sua aprendizagem. Esse trabalho pode auxiliar os alunos a 

participar mais das atividades escolares melhorando suas habilidades motoras e 

adaptando seu ambiente. 

 

A fisioterapia também contribui para auxiliar os alunos a melhorarem sua mobilidade 

e funcionalidade, o que pode alcançar seu desenvolvimento na participação das 

atividades acadêmicas. Assim como a assistente social que ajuda os alunos e suas 

famílias a lidar com suas necessidades sociais e emocionais, garantindo que eles 

tenham acesso aos recursos e serviços necessários para atendimento domiciliar. 

 

O acompanhamento do médico é primordial para monitorar e administrar a saúde do 

aluno. Ele avalia e monitora a condição médica do aluno e fornece recomendações 

sobre as mudanças necessárias para o ambiente domiciliar, garantindo que a saúde 

do aluno seja mantida saudável enquanto participa das atividades educacionais. O 

neurologista se encarrega em diagnosticar e tratar doenças neurológicas que podem 

afetar o aprendizado e o desenvolvimento de um aluno. Ele colabora com outros 

especialistas para criar métodos que atendem às necessidades neurológicas dos 

alunos. 

 

Para a contribuição nesse atendimento, também tem o psicólogo que dá a assistência 

aos alunos e seus familiares para lidar com problemas comportamentais e emocionais 

causados pela condição de saúde, fornecendo apoio emocional e psicológico. 

 

Toda a pessoa tem direito à educação. A educação deve ser gratuita, pelo menos a 

correspondente ao ensino elementar fundamental. O ensino elementar é obrigatório. 

O ensino técnico e profissional dever ser generalizado; o acesso aos estudos 
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superiores deve estar aberto a todos em plena igualdade, em função do seu mérito 

(ONU, 1948). 

 

A ONU - Organização das Nações Unidas, afirma a educação é um direito 

fundamental para todas as pessoas. Destacando que o ensino, principalmente o 

básico, deve ser gratuito e acessível a todos. Além disso, o ensino fundamental é 

obrigatório, garantindo que todas as crianças tenham acesso a essa etapa essencial 

da formação. Também é dito que a educação técnica e profissional deve ser 

incentivada e oferecida amplamente, e que o acesso ao ensino superior deve ser igual 

para todos, com base no mérito de cada indivíduo, sem discriminação. Isso reflete a 

importância da educação para o desenvolvimento de cada pessoa e para a sociedade 

como um todo. 

  

O atendimento educacional domiciliar em São Mateus-ES é essencial para garantir 

que os alunos em condições especiais, tenham acesso à educação. A legislação local 

fornece uma base sólida para a prática do atendimento domiciliar, e a equipe 

multidisciplinar é fundamental para a adaptação e execução do serviço. 
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3. SOBRE OS CAMINHOS DA PESQUISA 

 

 

Este capítulo volta-se para o detalhamento do processo metodológico utilizado na 

pesquisa que, segundo Gil (2017), o conhecimento de uma pesquisa pode ser 

considerado científico no momento em que seu desenvolvimento percorre diversos 

caminhos utilizando de métodos para que no final deste, os pesquisadores consigam 

atingir o conhecimento. O presente estudo é de abordagem qualitativa, pois segundo 

os autores Barros e Lehfeld (2014) essa abordagem investiga na praticidade a 

possibilidade de aplicação de práticas pedagógicas. Esta pesquisa também se 

configura como estudo de caso... 

 

O instrumento utiizado na pesquisa destaca-se pela presença de questionário 

(APÊNDICE C) contendo 7 perguntas aplicadas a 2 profesoras que atuam diretamente 

nos atendimentos domicíliares e posssuem experiência sobre o assunto da pesquisa; 

além de conter um segundo questionário (APÊNDICE D) aplicado a coordenadora do 

programa no município de São Mateus /ES; uma interpretação dada, respeitando a 

subjetividade de cada resposta. 

 

A análise dos dados coletados se concentra em oferecer uma compreensão detalhada 

da estrutura, práticas pedagógicas e desafios enfrentados no programa de Educação 

Domiciliar em São Mateus, ES. Os dados foram obtidos por meio de observações das 

atividades pedagógicas desenvolvidas com um estudante em ambiente domiciliar e 

questionários aplicados a professoras que ministram aulas nos domicílios do aluno e 

à coordenadora responsável pelo programa, permitindo uma visão abrangente e 

aprofundada das dinâmicas envolvidas. 

 

A coordenação do programa de Educação Domiciliar é realizada pela Secretaria 

Municipal de Educação de São Mateus, que desempenha um papel central na 

supervisão e implementação das atividades (Silva, 2023). O programa foi desenvolvido 

para atender alunos que, devido a condições de saúde, dificuldades de mobilidade ou 

outras justificativas, não conseguem frequentar a escola regularmente. Esses alunos 
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são identificados através de relatórios médicos e avaliações socioeducativas, 

garantindo que suas necessidades específicas sejam reconhecidas e abordadas de 

forma adequada (Almeida & Pereira, 2022). 

 

3.1 Local do Estudo e participantes da pesquisa 

A pesquisa foi conduzida em São Mateus, uma cidade localizada no estado do Espírito 

Santo, Brasil. Este município, com traços tanto urbanos quanto rurais, abriga uma 

diversidade cultural notável, que se reflete nas práticas de ensino locais. O estudo focou 

em escolas que adotam o Atendimento Educacional Especializado (AEE) para 

estudantes autistas, com o objetivo de entender como as técnicas de ensino são 

ajustadas para satisfazer as demandas desses alunos. A seleção deste local é 

justificada pela existência de uma sólida rede de suporte, incluindo a coordenação do 

programa de inclusão, que auxilia no avanço do estudo. 

A pesquisa envolveu um conjunto variado de pessoas que exercem funções 

fundamentais no processo de educação de estudantes autistas. A investigação teve o 

envolvimento de uma docente que trabalha em uma sala de aula regular e também está 

engajada no Atendimento Educacional Especializado (AEE). Esta professora é formada 

em Pedagogia e tem pós-graduação em Educação Especial, possui experiência no 

cuidado e ensino de estudantes com necessidades particulares. Ela ofereceu suas 

perspectivas acerca das práticas de ensino, os obstáculos encontrados e as táticas 

empregadas para fomentar a inclusão social. 

 

No entanto, a coordenadora do programa de inclusão em São Mateus desempenhou 

um papel crucial, pois sua função inclui a supervisão e a execução de políticas 

educacionais direcionadas à inclusão. Ela forneceu detalhes sobre a organização do 

programa, as orientações definidas e as ações voltadas para a formação dos 

profissionais da educação. E por último, a inclusão da avó de um estudante autista 

ofereceu uma visão singular e fundamental sobre o dia a dia do estudante, suas 

vivências escolares e a relação com os docentes. Este testemunho destacou a 

relevância do suporte familiar e o efeito das práticas de ensino na vida do estudante, 

enriquecendo a avaliação do estudo. 
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4. PRODUÇÃO E ANÁLISE DOS DADOS 

 

A produção de dados para este estudo foi feita através de vários métodos, 

possibilitando uma análise completa e minuciosa das práticas educativas no 

Atendimento Educacional Especializado (AEE) no ambiente domiciliar. Os 

procedimentos empregados incluíram a observação, que envolveu a avaliação das 

atividades pedagógicas realizadas durante as aulas em casa. Esta prática permitiu a 

avaliação em tempo real das interações entre a docente e o estudante, além de auxiliar 

na identificação das estraégias de ensino empregadas e na adaptação dos ambientes 

de aprendizado. 

 

Além disso, foram conduzidas entrevistas, com diálogos informais com a docente e a 

gestora do programa. Essas entrevistas permitiram a obtenção de dados qualitativos 

sobre vivências, percepções e ponderações sobre o processo de ensino- 

aprendizagem, além dos obstáculos encontrados no atendimento domiciliar. Por fim, 

foram elaborados questionários para recolher informações específicas sobre o perfil do 

estudante assistido e as práticas de ensino. Os questionários foram enviados à docente 

e à coordenadora, permitindo uma recolha de dados uniforme e organizada. 
 

Os resultados foram organizados com base nas respostas dos participantes, permitindo 

uma compreensão aprofundada da organização do programa de Educação Domiciliar 

organizado no município de São Mateus/ES. A discussão envolveu uma análise crítica 

dos achados, analisando-os à luz da perspectiva históro cultural e da literatura 

pertinente, destacando aspectos relevantes para a melhoria contínua do atendimento 

domiciliar especializado. 

 

Os resultados serão apresentados e discutidos na seguinte ordem: entrevista com a 

coordenadora de Educação Especial do município de São Mateus; entrevista com a 

professora responsável pelo atendimento domiciliar do estudante acompanhado na 

pesquisa; caracterização da condição e histórico da doença do estudante e relato da 

família; Análise do Atendimento Educacional Especializado Domiciliar. 
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Destacando insights importantes, desafios identificados e sugestões para 

aprimoramento do programa de Educação Domiciliar no contexto municipal de São 

Mateus. A análise dos dados coletados proporcionou uma visão abrangente sobre a 

organização da Educação Domiciliar em São Mateus, evidenciando a importância de 

práticas pedagógicas acessíveis e uma gestão eficiente para atender às necessidades 

educacionais dos estudantes domiciliados. Essa compreensão contribui 

significativamente para o desenvolvimento de políticas educacionais inclusivas, 

promovendo a igualdade de acesso à educação. 

 

4.1 A coordenação de Educação Especial de São Mateus 

 

Na entrevista com a coordenadora da Educação Especial do município, a mesma 

ressaltou que o atendimento domiciliar é regulamentado por várias legislações, 

incluindo a Política Nacional de Educação Especial na Perspectiva de Educação 

Inclusiva (2008), a Lei de Diretrizes e Bases da Educação (Lei 9.394/96) e a Lei 

Municipal 1.517/2015 de São Mateus. Essas legislações fornecem as diretrizes 

necessárias para garantir que o atendimento educacional especializado seja realizado 

de acordo com os padrões nacionais e locais. 

 

Em São Mateus, o atendimento domiciliar teve início em 2010, mesmo antes da 

promulgação da Lei Municipal 1.517/2015. A iniciativa foi baseada na Política Nacional 

de Educação Especial na perspectiva da Educação Inclusiva e foi impulsionada pela 

necessidade de atender estudantes com problemas de saúde que necessitavam 

permanecer em casa por períodos prolongados. 

 

Neste ano de 2024, 17 (dezessete) estudantes estão recebendo atendimento domiciliar 

na cidade, todos com quadros de saúde que impedem sua frequência à escola física. 

A indicação para o atendimento domiciliar é feita com base em um laudo médico, 

garantindo que a educação seja acessível a todos os estudantes, independentemente 

de suas condições de saúde. A Secretaria de Educação viabiliza rapidamente um 

professor para o estudante assim que a documentação necessária é recebida 

(Informações cedidas pela Coordenadora Sandra Adriana Scarpatti da Educação 

Especial). 
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Informou ainda que neste ano de 2014, 4 (quatro) professores estão contratados para 

o atendimento domiciliar, todos selecionados com base em critérios específicos de 

capacitação para lidar com as demandas desse tipo de atendimento. A padronização 

das metodologias de ensino é um objetivo em desenvolvimento. A coordenadora 

destacou a importância de fornecer suporte contínuo às professoras de atendimento 

domiciliar, incluindo a criação de diretrizes específicas, disponibilização de recursos 

pedagógicos e materiais de apoio (Entrevista realizada no dia 19 de abril de 2024). 

 

A coordenadora responsável pelo atendimento educacional especializado domiciliar 

em São Mateus compartilhou informações detalhadas sobre os procedimentos, 

desafios e práticas adotadas para garantir a educação dos estudantes com saúde 

fragilizada. Este relato fornece uma visão abrangente do funcionamento desse 

atendimento e as principais questões envolvidas. 

 

O atendimento domiciliar envolve um processo de reavaliação contínua dos 
estudantes. Cada professora responsável elabora um relatório individual do 
aluno ao final de cada período trimestral. Este relatório, que inclui uma 
avaliação detalhada do desenvolvimento pedagógico do aluno, é 
encaminhado à escola onde o estudante está matriculado. Para alunos do 3º 
ao 9º ano, essas informações são convertidas em notas, pois o sistema 
educacional local é baseado em avaliação por notas. Essa prática assegura 
que o progresso do aluno seja monitorado e registrado de forma 
consistente (Entrevista com a Coordenadora Municipal de Educação 
Especial). 

 

Quanto à distribuição da carga horária para o atendimento domiciliar, informou que 

 

A carga horária do atendimento domiciliar é cuidadosamente planejada 
para atender às necessidades de cada aluno. Cada professor dispõe de 5 
horas- aula por aluno, sendo 4 horas dedicadas ao atendimento direto e 1 
hora reservada para planejamento na escola de matrícula do estudante. O 
atendimento é geralmente distribuído em duas sessões de 2 horas-aula por 
semana, de acordo com a conveniência da família. Esta abordagem 
garante que os estudantes recebam suporte educacional contínuo e 
estruturado (Entrevista com a Coordenadora Municipal de Educação 
Especial). 

 

Segundo a coordenadora, dada a condição de saúde dos estudantes atendidos, a 

acessibilidade curricular é uma necessidade constante. O professor de atendimento 

domiciliar deve tornar o currículo acessível e adequado às necessidades específicas 

de cada aluno. Esta flexibilidade é essencial para garantir que todos os alunos, 
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independentemente de suas limitações físicas ou de saúde, tenham acesso a uma 

educação de qualidade. 

 

Outro fator importante destacado na entrevista, é 

 

A colaboração entre os professores de atendimento domiciliar e os 
professores regentes é incentivada. Durante as sessões de planejamento 
na escola, os professores domiciliares são orientados a trabalhar em 
conjunto com os regentes para adaptar os conteúdos curriculares. No 
entanto, essa colaboração enfrenta desafios devido à intensidade das 
atividades escolares e à disponibilidade limitada dos professores 
regentes. Nos anos finais do ensino fundamental, onde há muitos 
professores por componentes curriculares, essa coordenação se torna 
ainda mais complexa. Em tais casos, o pedagogo da escola geralmente 
atua como o principal ponto de contato para os professores domiciliares 
(Entrevista com a Coordenadora Municipal de Educação Especial). 

 

Sobre o trabalho colaborativo, o estudo de Pinto e Leite (2014) enfatiza que a vivência 

de processos colaborativos seja acompanhada de formação continuada e que essa 

aborde também tal aspecto. Sobre essa questão, Mendes (2014), ao analisar 

experiências práticas de ensino colaborativo dos professores de educação especial em 

um município paulista, desvelou exemplos de coensino em diferentes estágios. Quanto 

aos fatores que podem contribuir para essa realidade na escola, destacou que o ensino 

colaborativo trilha um caminho que não depende somente dos profissionais da escola, 

mas de toda uma mudança histórico e cultural, principalmente no que se refere à 

imagem de que os profissionais da modalidade sejam os experts e que entrariam na 

sala de aula somente para realizar um trabalho individualizado. 

 

Segundo a Coordenadora da Educação Especial, entre os maiores desafios 

encontrados no atendimento domiciliar estão: a coordenação do planejamento entre os 

professores e a acessibilidade curricular. A gestão das condições emocionais e de 

saúde dos alunos também representa um desafio significativo, exigindo empatia e 

suporte emocional por parte dos professores. Esses profissionais devem ser capazes 

de lidar com a dor e a fragilidade de seus alunos, garantindo um ambiente de 

aprendizagem acolhedor e eficaz. 

O suporte emocional e psicológico fornecido através do atendimento domiciliar é outro 

aspecto importante. Muitos alunos atendidos por este programa enfrentam condições 

que podem ser isoladoras ou estressantes, como doenças crônicas ou deficiências. As 
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professoras domiciliares não apenas atuam como educadoras, mas também como 

mentoras, criando um ambiente de aprendizado acolhedor e seguro (Barbosa, 2023). 

No atendimento domiciliar, a relação estreita desenvolvida entre professoras e alunos 

permite uma compreensão profunda das necessidades emocionais de cada estudante. 

Esse suporte é vital para ajudar os alunos a manterem uma atitude positiva em relação 

ao aprendizado e a lidarem com suas condições de saúde. 

A educação domiciliar em São Mateus desempenha um papel essencial na promoção 

da inclusão e igualdade de ensino. O programa garante que alunos que não podem 

frequentar a escola tenham acesso à educação, oferecendo uma alternativa que 

respeita e atende suas necessidades específicas. Isso é crucial para combater as 

disparidades educacionais e sociais, assegurando que todos os alunos tenham a 

oportunidade de continuar sua formação acadêmica (Pereira & Costa, 2023). 

Apesar das muitas contribuições positivas, o atendimento domiciliar também enfrenta 

desafios significativos. A adaptação do currículo para o ambiente domiciliar exige um 

esforço contínuo das professoras, que precisam ajustar materiais didáticos e métodos 

de ensino de acordo com as necessidades de cada aluno (Ferreira, 2023). 

A logística das visitas domiciliares é outra área de desafio, especialmente em regiões 

rurais ou de difícil acesso. A gestão do tempo e a coordenação do transporte são 

fundamentais para garantir que as aulas sejam realizadas conforme o planejado 

(Santos, 2023). 

A disponibilidade de recursos também pode ser uma limitação. A falta de acesso a 

tecnologias avançadas e materiais educativos adequados pode restringir as opções de 

ensino. As professoras frequentemente têm que ser criativas e eficientes no uso dos 

recursos disponíveis. 

Finalmente, o isolamento social dos alunos é uma preocupação. A ausência de 

interação regular com colegas pode impactar negativamente o desenvolvimento social 

dos alunos. Embora o programa se esforce para incluir atividades sociais, manter os 

alunos socialmente integrados continua sendo um desafio constante (Barbosa, 2023). 
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Ao adaptar e evoluir continuamente suas práticas, o programa de Educação Domiciliar 

em São Mateus pode servir como um exemplo de como a educação domiciliar pode 

ser implementada com sucesso, proporcionando a cada aluno a oportunidade de 

alcançar seu pleno potencial (Oliveira, 2023). 

 
4.2 Recursos utilizados pela professora no Atendimento Domiciliar 

 

O atendimento domiciliar para estudantes que não podem frequentar a escola por 

motivos de saúde exige que as professoras utilizem uma série de recursos e estratégias 

para assegurar que esses alunos recebam uma educação de qualidade em casa. Uma 

prática fundamental é acessibilizar os materiais didáticos de acordo com as 

possibilidades dos alunos. Isso inclui a modificação de livros, a criação de materiais 

visuais específicos e o uso de tecnologia assistiva para atender às necessidades 

individuais dos estudantes. 

 

Diante do exposto, é necessário utilizar recursos como linguagem visual 
que estimulem a comunicação, principalmente com as crianças não 
verbais, pois são muito visuais. Devem ser estimuladas no concreto, 
utilizando cartões que facilitam a comunicação e interação dessas crianças. 
Os cartões facilitam muito a pessoa com TEA na escolha das coisas que 
querem fazer ou ser entendidas, por exemplo: cartões com imagens de 
alimentos (biscoito, pizza), imagens com expressões faciais (triste, alegre), 
e ao se comunicar com essas crianças deve sempre pedir o contato visual, 
conversar com ela sobre o que está fazendo ou vendo na TV (Martinuzzo, 
2023, p. 32). 

 

A importância de usar recursos visuais para promover a comunicação, especialmente 

com crianças que têm dificuldades verbais, como aquelas com Transtorno do Espectro 

Autista (TEA). Essas crianças tendem a ser altamente responsivas a estímulos visuais, 

o que significa que materiais visuais, como cartões com imagens, podem ser 

ferramentas extremamente eficazes para facilitar a comunicação e a interação. 

 

Segundo Costa et al. (2022), a personalização desses recursos é essencial para 

garantir que os alunos compreendam o conteúdo, especialmente aqueles com 

condições que afetam a aprendizagem. Outro recurso vital é a tecnologia educacional. 

Tablets, aplicativos educacionais e plataformas de ensino a distância são 

frequentemente usados para facilitar a aprendizagem. Essas ferramentas tecnológicas 

permitem que os alunos acessem materiais didáticos, participem de aulas virtuais e 
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realizem atividades interativas, o que pode melhorar significativamente seu 

engajamento e compreensão do conteúdo (Silva & Gomes, 2021). 

 

Cada aluno atendido em casa possui necessidades únicas, demandando um 

planejamento educacional individualizado. As professoras desenvolvem planos de aula 

individualizados que consideram a condição médica do aluno, seu ritmo de 

aprendizagem e suas preferências pessoais. Este planejamento envolve a definição de 

metas educacionais específicas e a flexibilização das estratégias de ensino para melhor 

atender a cada estudante (Ferreira & Oliveira, 2020). 

 

Além do ensino acadêmico, as professoras também oferecem apoio psicoemocional 

aos alunos. Muitos estudantes que recebem atendimento domiciliar enfrentam 

desafios emocionais e psicológicos devido à sua condição de saúde. Nesse sentido, 

as professoras atuam como facilitadoras de um ambiente de aprendizagem positivo e 

solidário, frequentemente colaborando com profissionais de saúde mental para apoiar 

o bem-estar dos alunos (Carvalho et al., 2019). 

 

A parceria com a família é outro elemento crucial no atendimento domiciliar. As 

professoras trabalham de forma estreita com os pais e cuidadores para entender 

melhor as necessidades do aluno e garantir que os recursos educacionais sejam 

utilizados de forma eficaz. Além disso, as famílias recebem orientação e treinamento 

para apoiar a aprendizagem dos estudantes em casa, incluindo o uso adequado de 

materiais didáticos e tecnologia educacional (Lima & Santos, 2021). 

 

Por fim, a avaliação contínua e o feedback são componentes essenciais no processo 

de ensino domiciliar. As professoras utilizam avaliações formativas para monitorar o 

progresso do aluno e ajustar as estratégias de ensino conforme necessário. O feedback 

regular ajuda os alunos a entenderem suas conquistas e áreas a serem aprimoradas, 

promovendo um ciclo de aprendizagem constante e adaptativo (Pereira & Souza, 

2023). 

 

O atendimento domiciliar é um esforço complexo e multifacetado que requer das 

professoras uma combinação de recursos didáticos adaptados, tecnologia 

educacional, planejamento individualizado, apoio emocional, colaboração com a 
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família e avaliações contínuas. Esses elementos são fundamentais para garantir que 

os alunos possam continuar seu desenvolvimento acadêmico e pessoal de maneira 

significativa, apesar das limitações impostas pela necessidade de permanecerem em 

casa. 

 

A pesquisa sobre atendimento educacional especializado domiciliar buscou 

compreender a experiência e as percepções de uma profissional que trabalha nessa 

área. Esse questionário abordou aspectos como a duração da experiência, a 

necessidade de qualificação especial, as teorias pedagógicas preferidas, os desafios 

enfrentados e sugestões para a melhoria do processo de ensino-aprendizagem. 

 

A profissional entrevistada destacou a importância de considerar uma variedade de 

teorias pedagógicas no processo de ensino-aprendizagem, reconhecendo que cada 

teoria oferece uma perspectiva única sobre como os alunos aprendem e como orientá- 

los de maneira eficaz. Mencionou ainda que “embora não haja uma teoria pedagógica 

universalmente ideal para todas as situações, algumas teorias fundamentais podem 

servir como base para o trabalho educativo” (Trecho da entrevista com a professora do 

Atendimento Domiciliar). 

 

Segundo a professora, atualmente, ela atende 20 crianças com diferentes 

comorbidades, dentre elas, cinco crianças com Transtornos do Espectro Autista (TEA), 

cinco com Paralisia Cerebral e dez com outras condições, como epilepsia e diabetes. 

Esses números refletem a diversidade de necessidades que devem ser atendidas no 

ensino domiciliar. 

 

Quando questionada sobre a necessidade de qualificação especial para professores 

que acompanham alunos domiciliados, a entrevistada afirmou que essa qualificação 

é crucial. Ela explicou que: 

 

[...] os professores precisam estar bem preparados para lidar com as 
particularidades do ensino domiciliar, o que envolve não apenas 
competências técnicas em educação adaptada ao ambiente domiciliar, 
mas também habilidades em personalização do ensino, adaptação 
curricular e gestão das interações remotas. A adaptação ao ambiente 
domiciliar é essencial, pois ensinar em casa requer uma adaptação 
significativa em comparação ao ensino tradicional em sala de aula. A 
personalização do ensino é igualmente importante, já que cada aluno pode 
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ter necessidades educacionais específicas, e os professores precisam 
estar capacitados para personalizar o ensino de acordo com essas 
necessidades (Entrevista com a professora do Atendimento Domiciliar). 

 

Sobre a teoria que fundamenta a prática do profissional do atendimento domiciliar, 

afirmou que se inspira na pedagogia libertadora de Paulo Freire, que enfatiza a 

importância da conscientização e da educação crítica. Ele acredita que, como 

mediadores do processo ensino-aprendizagem, os professores podem promover 

discussões sobre questões sociais e incentivar os alunos a refletirem criticamente sobre 

sua realidade (Entrevista com a professora do Atendimento Domiciliar). 

 

Um dos maiores desafios, apontados pela professora entrevistada, no atendimento 

educacional especializado domiciliar é a adaptação e personalização do ensino para 

atender às necessidades específicas de cada aluno em seu ambiente domiciliar. Isso 

envolve entender as condições físicas, emocionais e familiares do aluno, além de 

adaptar recursos pedagógicos e tecnológicos para garantir um aprendizado eficaz. 

Outro desafio significativo é estabelecer uma comunicação eficaz com os alunos e suas 

famílias, promovendo um ambiente de apoio e colaboração mútua para o 

desenvolvimento educacional e pessoal da criança. 

 

Para melhorar o processo de ensino-aprendizagem dos alunos que estão em 

atendimento educacional especializado domiciliar, a profissional sugeriu três medidas 

principais: personalização do ensino, capacitação para os professores e inclusão 

familiar. A personalização do ensino envolve adaptar o currículo e usar estratégias de 

ensino de acordo com as necessidades individuais de cada aluno. A capacitação para 

os professores pode ser promovida por meio de programas de formação continuada, 

ajudando-os no desenvolvimento de novas metodologias. Já a inclusão familiar é 

fundamental, envolvendo ativamente as famílias e a comunidade no processo 

educacional dos alunos em atendimento educacional especializado domiciliar. Isso 

pode ser feito através de reuniões regulares, orientações para pais sobre como apoiar 

o aprendizado em casa, e facilitação de parcerias com profissionais de saúde e 

assistência social para um suporte mais abrangente. 

 

Contudo, o questionário revelou que o atendimento educacional especializado 

domiciliar apresenta desafios únicos que requerem uma abordagem adaptada e 
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individualizada. A formação continuada dos professores e a inclusão das famílias no 

processo educacional são fundamentais para garantir um ensino de qualidade e 

promover o desenvolvimento integral dos alunos. 

 

4.3 O estudante e o acompanhamento da família 

 

O participante desse estudo tem 11 anos e está no terceiro ano do Ensino Fundamental 

- Anos Iniciais. O aluno tem dificuldades de socialização e enfrenta dificuldades em 

tarefas básicas, como pegar água ou distribuir seu próprio alimento. Momentos de 

crises podem surgir e demora um tempo para se recuperar de qualquer mudança em 

sua rotina diária. O aluno reside com sua irmã, avó e bisavó. Ele consegue interagir 

bem com os mais próximos em ocasiões familiares, como aniversários, e mantém um 

bom relacionamento com sua professora, permitindo que ela toque suas mãos, embora 

possa se irritar se tocar sua cabeça. Ele é uma criança muito alegre e sorridente que 

gosta muito de alimentos doces. O aluno tem dificuldade em corresponder às propostas 

educacionais em termos de aprendizagem. Como ele costuma colocar coisas na boca 

e não sabe o que é apropriado ou não, ele precisa de lápis grossos e papéis especiais. 

 

Em junho de 2024, foi realizada uma visita à residência da Sra. Helena1, avó materna 

e responsável pelo aluno Pedro Henrique. 

 

De acordo com as informações a avó materna que tem a guarda de Pedro Henrique, 

nos concedeu a uma entrevista com o intuito de coletar dados relevantes para a 

pesquisa. A entrevista foi conduzida de maneira estruturada, utilizando um roteiro 

previamente elaborado para assegurar a obtenção de informações precisas e 

abrangentes sobre as condições de vida, saúde e desenvolvimento de Pedro Henrique. 

 

A coleta de dados iniciou-se com a leitura da declaração de consentimento para a Sra. 

Helena, garantindo que ela compreendesse plenamente que todas as informações 

compartilhadas seriam mantidas em sigilo e não seriam alteradas ou divulgadas sem 

o seu consentimento. Esse procedimento foi essencial para estabelecer um ambiente 

de confiança e respeito mútuo durante toda a conversa. 
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Pedro Henrique, atualmente com 11 anos, nasceu em 2013 e estaria sob a guarda da 

Sra. Ana sua mãe, desde os primeiros anos de vida. Durante a entrevista, a Sra. Helena 

relatou que a gravidez de sua filha, mãe de Pedro Henrique, foi extremamente 

complicada. A genitora, que era usuária de drogas, não realizou nenhum pré-natal, o 

que resultou em diversas complicações durante e após o parto. A criança sofreu falta 

de oxigenação no cérebro devido a um atraso no nascimento (Nesse momento a 

entrevista foi interrompida pois o aluno necessitou tomar seu remédio de uso continuo), 

ela voltou a relatar que ao nascer, foi diagnosticado com sífilis. Além disso, a avó notou 

que o bebê não evacuava normalmente, o que foi inicialmente desconsiderado pelos 

médicos. Somente após insistência da Sra. Helena, descobriu- se que Pedro Henrique 

nasceu sem o orifício anal, o que demandou uma cirurgia de emergência para salvar 

sua vida. 

 

Segundo a Sra Helena, Pedro Henrique passou por várias cirurgias nos primeiros dias 

de vida e permaneceu 13 dias na UTI, o que deixou marcas físicas visíveis em seu 

abdômen. Ao longo dos meses seguintes, ele foi diagnosticado com Transtorno do 

Espectro Autista (TEA) nível 3. A Sra. Helena relatou que, durante um período, Ana a 

mãe de Pedro Henrique e seu companheiro cuidaram da criança, mas voltaram a usar 

drogas, o que levou ao abandono de Pedro Henrique aos cuidados de outras pessoas. 

 

No momento da entrevista Pedro Henrique entrou em crise e foi necessário fazer uma 

pausa. Depois de um tempo onde ela o leva ao quintal e abraça, ele leva um tempo pra 

se acalmar. Após uns 20 min., tivemos a oportunidade de continuar com a entrevista. 

Ela vai descrevendo em suas memorias que: 

 

Quando Pedro Henrique tinha 5 anos, seu pai foi assassinado... [ela relata com lagrimas 

nos olhos] e continua... foi devido a dívidas de drogas. A Sra. Helena tentou orientar 

sua filha sobre os cuidados necessários com a criança, alertando-a sobre o risco de 

perder a guarda do filho devido ao comportamento negligente. [Alguém chama no 

portão e tivemos que dar uma pausa, depois de alguns minutos ela retorna e pede 

desculpa nos oferece um café e um prato com biscoito. Quando Pedro Henrique viu os 

biscoitos, ficou muito feliz. Parece que ele gosta muito de biscoito]. 
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Percebe-se que falta um pouco de ajuda para a Sra. Helena lidar com seu neto. Ele é 

uma criança muito dependente. Após as interrupções, ela continua a falar que 

 

[...] a situação se agravou quando a mãe de Pedro Henrique o trancou em 
um quarto e saiu de casa, deixando-o sozinho por longos períodos. A 
polícia foi chamada para resgatar a criança, que estava em estado de 
choque, e o Conselho Tutelar foi acionado. Pedro Henrique e sua irmã 
foram levados para um abrigo, onde permaneceram por 6 meses. Na 
época, eu estava São Paulo, fui informada da situação e retornei a São 
Mateus para assumir a guarda dos meus netos (Entrevista Com a Sra. 
Helena). 

 

Ao vivenciar essa parte da história demonstrou que gostaria muito que a mãe do Pedro 

Henrique estivesse com ela para ajudar a cuidar das crianças pois [...] já sou velha e 

cansada, até quando eu vou viver para cuidar dos meus netos só Deus sabe! nos 

conta com um desabo. 

 

Atualmente, Pedro Henrique depende totalmente dos cuidados da avó, que se dedica 

inteiramente a garantir que ele receba o acompanhamento médico necessário. Ele é 

avaliado por um neurologista a cada três meses e faz uso de quatro medicamentos 

diários, incluindo Risperidona e Clobazam. Pedro Henrique também utiliza uma bolsa 

de colostomia, o que limita sua frequência à escola, pois ele frequentemente a remove, 

ficando irritado ao estar em ambientes com muitas pessoas. 

 

A Sra. Helena relatou que Pedro Henrique é uma criança que não verbaliza, mas 

demonstra emoções através de gestos. Ele gosta de atividades lúdicas, 

especialmente de música e pintura, e, embora não tenha colegas, encontra prazer 

nessas atividades. Contudo, seu comportamento pode ser agressivo em situações 

fora de sua rotina, especialmente quando sente dor ou desconforto. 

 

A principal dificuldade enfrentada pela Sra. Helena é na hora de realizar a limpeza da 

colostomia, pois Pedro Henrique não entende a necessidade de ficar quieto durante o 

procedimento. Além disso, ele não gosta de lavar a cabeça, não consegue andar de 

chinelos, e é necessário constante vigilância para que ele não mexa em objetos 

perigosos, como o fogão. 
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A Sra. Helena recebe um benefício assistencial para Pedro Henrique, bem como 

fraldas fornecidas pela justiça, mas reconhece que seria muito importante contar com 

a ajuda de uma segunda pessoa para os cuidados diários, dado que ela já é idosa. 

Apesar das dificuldades, a Sra. Helena cuida do neto com muito carinho e se emociona 

ao ver os pequenos progressos que ele faz, como quando se alimenta sozinho e, ao 

final, pede ajuda entregando o prato para que ela termine de alimentá- lo. 

 

Ao final da entrevista, a Sra. Helena expressou suas esperanças para o futuro de 

Pedro Henrique. Ela deseja que ele tenha uma vida melhor e que, apesar das 

dificuldades associadas ao autismo, ele continue a encontrar formas de expressar 

suas emoções e de interagir com o mundo ao seu redor. Para a Sra. Helena, Pedro 

Henrique é uma criança especial, que, embora enfrente muitos desafios, demonstra 

amor e carinho através de seus gestos. 

 

Neste momento da entrevista, ele está com sua irmã sentado no chão da sala com um 

telefone na mão, de repente levanta e começa a pular sem parar, sua irmã tenta 

acalmar, mas ele a morde no braço então sua avó tentar intervir, mas ele a morde 

também, ela pergunta o que você quer meu filho olhando nos olhos dele com muita 

paciência e ele sem responder faz movimentos repetitivos. A irmã grita: ele quer 

biscoito. Ela o deixa à vontade para que possamos conversar com mais tranquilidade 

(Observação registrada no diário de campo). 

 

Neste dia, resolvemos finalizar a entrevista e marcamos de retornar outro dia, pois ele 

estava muito agitado. Depois de 3 dias voltamos à casa do aluno, uma casa 

aconchegante de estar, fomos recebidos novamente por dona Helena, com muito 

carinho. Nos relatou que precisará ir até a vitória no dia seguinte, pois há exames para 

Pedro Henrique, pois precisa de acompanhamento neurológico, por fim ela agradece 

e nos convida a estar sempre por perto sempre que precisar. 

 

A entrevista com a Sra. Helena forneceu um panorama profundo das dificuldades e 

alegrias de cuidar de Pedro Henrique, destacando a resiliência e o amor de uma avó 

que faz tudo ao seu alcance para garantir o bem-estar do neto. A história de Pedro 

Henrique é marcada por desafios médicos e sociais significativos, mas também por 

uma rede de apoio familiar que, embora pequena, é extremamente dedicada. Este 
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relato contribui de forma significativa para o entendimento do contexto familiar e das 

necessidades especiais de Pedro Henrique, enriquecendo a pesquisa em questão. 

 

4.4 Práticas no Atendimento Educacional Especializado Domiciliar: 

 

Neste item serão apresentadas as atividades realizadas pela professora no 

atendimento domiciliar ao participante da pesquisa. Ressalta-se que além das 

observações, a pesquisadora também participou das atividades. 

 

A primeira atividade observada foi conduzida pela professora Juliana2 com o objetivo 

de promover a coordenação motora e a criatividade do estudante, bem como, 

desenvolver suas habilidades motoras finas. A tarefa era pintar uma letra impressa em 

uma folha de papel com tinta e pincel. 

 

O aluno foi instruído a selecionar uma cor de tinta e, em seguida, usar um pincel para 

preencher o interior da letra "T", que havia sido impressa anteriormente em papel 

branco. O objetivo da atividade foi aumentar o controle motor ao manusear o pincel e 

aumentar a concentração e o reconhecimento da forma da letra. 

 

Escolhendo a cor laranja para pintar a letra, ele demonstrou seu interesse na 

atividade. Demonstrou uma boa coordenação motora fina durante a execução, 

mantendo o pincel dentro dos limites da letra, demonstrando uma boa capacidade de 

concentração. 
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Imagem 1. Atividade de alfabetização realizada com o participante. 

 

Fonte: Arquivo pessoal da pesquisadora 

 

Durante toda a atividade, o aluno mostrou-se motivado e envolvido, demonstrando 

sua boa disposição para tarefas que exigem habilidades manuais. A escolha da cor 

laranja pode indicar uma preferência pessoal do aluno, o que ajuda a entender suas 

preferências específicas para atividades futuras; segundo a professora, o aluno 

teve uma melhora na precisão dos movimentos finos em comparação com atividades 

anteriores, o que indica uma melhoria em seu desenvolvimento motor.  

 

A segunda atividade realizada pela professora foi com a utilização de um material 

visual e tátil com figuras coloridas de personagens e cenários familiares do contexto 

infantil. A professora ajudou o aluno com esta atividade. O objetivo principal da 

atividade foi encorajar o aluno a interagir com o material, desenvolver suas habilidades 

cognitivas e de comunicação e desenvolver suas habilidades de reconhecimento de 

imagens e identificar conexões com coisas que ocorrem no dia a dia. 
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Imagem 2: Atividade visual e tátil com figuras coloridas 
 

 

Fonte: Arquivo pessoal da pesquisadora. 

 

Além disso, a professora destacou que essa atividade tinha como objetivo fortalecer 

os laços entre o professor e seu aluno, criando um ambiente seguro e acolhedor para 

que o aluno pudessem interagir e participar. 

 

A utilização de figuras lúdicas ajudou a captar a atenção do aluno e tornou mais fácil 

para ele participar da atividade. Através das figuras a professora realizou a contação 

de história dos “Três Porquinhos”. O aluno demonstrou interesse pelas figuras e pela 

história contada, explorando-as visualmente por um breve período de tempo. Houve 

uma interação positiva, no envolvimento ativo dele, encorajando-o a se comunicar e 

se expressar por meio de materiais visuais. Foi bem sucedida a ideia de tornar o 

ambiente lúdico e educativo para o aluno. 

 

A atividade seguinte foi o reconhecimento e a conexão entre letras e imagens. Esse 

processo é fundamental para o desenvolvimento da alfabetização e do letramento. 

Para Soares (2003), tanto a alfabetização quanto o letramento possuem muitas 

facetas, sendo que este apresenta como especificidades a “imersão das crianças na 

cultura escrita, participação em experiências variadas com a leitura e a escrita, 

conhecimento e interação com diferentes tipos e gêneros de material escrito” (Soares, 

2003, p. 15). Enquanto que a alfabetização, propriamente, traz como especificidades 

– “consciência fonológica e fonêmica, identificação das relações grafema-fonema, 
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habilidades de codificação e decodificação da língua escrita, conhecimento e 

reconhecimento dos processos de tradução da forma sonora da fala para a forma 

gráfica de escrita” (Soares, 2003, p. 15). 

 

A intenção da atividade foi ajudar o aluno a relacionar as letras do alfabeto com sons 

e imagens que mostram palavras que começam com essas letras. Isso é essencial 

para o processo de alfabetização, especialmente para alunos com dificuldades de 

aprendizagem que precisam de apoio adicional. 

Imagem 3. Atividade de alfabetização 

Fonte: Arquivo pessoal da pesquisadora. 

 

A folha de atividade que foi usada continha quadrados com imagens e letras. Cada 

letra era destacada, provavelmente em letras maiúsculas, e as imagens eram 

representações visuais simples de objetos ou figuras que começavam com aquela 

letra.  

 

Ao segurá-lo na mão enquanto colava a imagem certa no quadrado correspondente à 

letra, a professora ofereceu suporte individualizado ao aluno. A ajuda da professora 

nesta atividade vai de encontro ao pressuposto de Vigotski sobre o nível de 

desenvolvimento potencial: conjunto de atividades que a criança não consegue 

realizar sozinha, mas que, com a ajuda de alguém que lhe dê algumas orientações 

adequadas (um adulto ou outra criança mais experiente), ela consegue resolver. 

Para Vigotski, 1984), o nível de desenvolvimento potencial é muito mais indicativo do 

desenvolvimento da criança que o nível de desenvolvimento real, pois este último 

refere-se a ciclos de desenvolvimento já completos, é fato passado, enquanto o nível 

de desenvolvimento potencial indica o desenvolvimento prospectivamente, refere-se 

ao futuro da criança. 
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A atividade foi conduzida pela professora de forma a permitir que o aluno 

reconhecesse a letra "V" e a associassem a uma imagem que começa com esse som, 

como "vaca". Para cada erro, o instrutor deu todo reforço positivo, encorajando o aluno 

e reforçando aprendizado. Essa atividade promove uma experiência de aprendizagem 

sensorial, onde o aluno toca e manipula as imagens e letras tornando-semuito útil para 

alunos com deficiencias porque envolve vários sentidos no processo de aprendizado. 

 

A professora adaptou o nível de dificuldade da atividade com base nas respostas do 

aluno para garantir que ele se sentisse capaz e envolvido. 

 

Imagem 4: Atividade para coordenação motora 

 

 

Fonte: Arquivo pessoal da pesquisadora. 

 

A imagem mostra o aluno fazendo uma atividade para trabalhar suas habilidades 

motoras finas, usando um brinquedo ou ferramenta educativa que envolve manusear 

peças em um circuito de arames coloridos. O objetivo principal da atividade é melhorar 

as habilidades motoras finas do aluno, ou seja, sua capacidade de fazer movimentos 

precisos com os dedos e as mãos. Este tipo de atividade é especialmente importante 

para alunos que precisam de ajuda adicional no desenvolvimento da motricidade fina. 

 

A atividade envolve um labirinto em que os alunos devem mover as peças ao longo 

de arames com formas curvas e coloridas. A coordenação motora, o planejamento 

motor e a concentração são os objetivos comuns dessa ferramenta. A atividade 
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provavelmente foi acompanhada pela professora. Que o instruiu o aluno em como 

realizar a atividade lúdica. Durante o processo, o aluno se sentiu apoiado e confiante. 

 

Essa atividade não apenas desenvolve as habilidades motoras do aluno, mas também 

pode ajudá-lo a desenvolver a atenção e a paciência. Essa atividade é especialmente 

útil para os alunos da Educação Especial porque oferece uma maneira divertida de 

trabalhar habilidades essenciais para o aprendizado e a vida diária, em um ambiente 

controlado e com o suporte necessário. 

 

Imagem 5: Leitura de histórias infantis 

 

 

Fonte: Arquivo pessoal da pesquisadora. 

 

 

Na imagem, o aluno está fazendo uma atividade de leitura usando um livro infantil. Está 

sendo trabalhado em suas habilidades a imaginação através das imagens. O uso de 

livros ilustrados facilita a captação da atenção do aluno e o envolvimento com a história, 

facilitando a conexão entre palavras e imagens. O livro em questão pode ser ilustrado 

com textos curtos e interativos, que podem incluir partes móveis ou abas para levantar, 

estimulando a interação física e despertando a curiosidade dos alunos. 

 

A professora ajudou o aluno a manusear o livro, ajudando-o a concentrar-se nas 

imagens e no texto, incentivando-o e explicando as narrativas. O desenvolvimento da 

compreensão de leitura depende desse suporte, especialmente para alunos com 
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dificuldades de interpretação ou foco. Ao longo do exercício, o aluno foi incentivado a 

virar as páginas, olhar para as ilustrações e tentar identificar personagens ou objetos. 

 

Ao virar as páginas, esta atividade ajuda a desenvolver a linguagem, aumentar o 

vocabulário e melhorar a coordenação motora fina. Essa técnica é particularmente 

eficaz, onde o material foi adaptado às necessidades específicas do aluno, garantindo 

que ele tenha acesso a conteúdo educativos e emocionantes. 

 

Imagem 6: Disco giratório (jogo do equilíbrio) e Quebra cabeça com as letras 

do alfabeto. 

 

 

Fonte: Arquivo pessoal da pesquisadora. 

 

 

A minha contribuição foi com duas aulas lúdicas. Iniciamos a primeira atividade com 

o disco giratório, que foi projetado para despertar o interesse do aluno e prepará-lo 

para a prática. Durante a exploração inicial, o aluno pôde tocar e observar o disco após 

uma breve descrição visual e prática. Isso contribuiu para a construção de um 

ambiente agradável e seguro. 

 

Ajustamos a velocidade do disco para que o aluno pudesse se sentir confortável ao 

fazer as tarefas como pegar os brinquedos ao redor dele, pois o disco sendo colorido 

chamou a sua atenção, sendo assim, teve interesse em realizar a atividade proposta 

atraves da motivação do material confeccionado para ele. Essa prática melhorou a 

coordenação motora e a percepção espacial do aluno. Incentivamos a seguir as 
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instruções básicas e participar de desafios de equilíbrio com apoio visual e 

demonstrações, adaptando o "Jogo de Equilíbrio". 

 

Após isso, apresentamos o quebra-cabeça de letras com o tema das profissões com 

o objetivo de aprimorar a capacidade de reconhecer letras e palavras. A aula começou 

com uma breve introdução ao quebra-cabeça e ao tema das carreiras, acompanhada 

de ilustrações relevantes para atrair o interesse do aluno. Ele manuseou as peças do 

quebra-cabeça e observou como elas se encaixavam para formar palavras 

relacionadas a profissões durante a fase de exploração. Para facilitar a compreensão 

e a identificação de letras e palavras, usamos cartões de imagem. Incentivamos o 

aluno na atividade de montagem do quebra-cabeça criando palavras que se 

relacionam com várias ocupações e conectando as palavras às representações 

visuais correspondentes. 
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5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Analisamos várias oportunidades e obstáculos encontrados tanto pelos professores 

quanto pelos alunos no contexto do Atendimento Educacional Especializado Domiciliar. 

Este modelo educacional oferece uma maneira única de personalizar o aprendizado 

para cada aluno, especialmente aqueles com necessidades de suporte mais intensivo. 

Quando o ambiente educacional se estende ao lar, proporcionando uma conexão mais 

próxima entre a escola, a família e a comunidade, as oportunidades de 

desenvolvimento integral das habilidades educacionais, sociais e emocionais são 

significativas. 

 

Mas não podemos ignorar as dificuldades intrínsecas a essa modalidade. Os 

obstáculos a serem superados incluem a logística complexa, a necessidade de 

formação continuada para os professores e a garantia de recursos suficientes. A 

abordagem deve ser adaptável e flexível para atender à diversidade das condições de 

aprendizagem e de saúde dos alunos, conforme necessário. 

 

O Atendimento Educacional Especializado Domiciliar é um grande avanço em direção 

a uma educação mais inclusiva e acessível que valoriza a singularidade de cada aluno 

e trabalha para maximizar seu potencial, apesar dos obstáculos. Ao lidar com esses 

obstáculos com determinação e criatividade, o educador pode transformar os 

obstáculos em oportunidades de aprendizado e crescimento, contribuindo para uma 

sociedade mais justa e inclusiva para todos. 

 

Esta conclusão enfatiza a importância contínua de apoiar e fortalecer as políticas 

educacionais para o Atendimento Educacional Especializado Domiciliar, com o objetivo 

de melhorar não apenas os resultados acadêmicos, mas também o bem-estar e a 

inclusão plena de todos os alunos. 
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APÊNDICE B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA OS 

PARTICIPANTES DA PESQUISA 

 

A Senhora Joveniana Lopes dos Santos 

Foi convidado (a) a participar da pesquisa intitulada atendimento educacional 

especializado nos processo e desafios ensino e aprendizagem, sob a 

responsabilidade da aluna do curso de Pedagogia, Silmara da Silva dos Santos, da 

Universidade Federal do Espírito Santo, Centro Universitário Norte do Espírito 

Santo – Campus São Mateus. 

 

Objetivos da Pesquisa: 

Procedimentos para obtenção dos dados: 

A pesquisa será realizada através de entrevista 

 

Riscos e Desconfortos: 

Toda pesquisa com seres humanos envolve riscos em tipos e graus variados. Por 

envolver questões sobre a prática docente, pode haver constrangimento dos 

envolvidos na situação de coleta de dados e alterar a dinâmica das relações ali 

instauradas. 

 

Benefícios: 

Os benefícios dessa pesquisa estão relacionados às reflexões sobre o atendimento 

educacional especializado em ambiente domiciliar, desejando compreender práticas 

pedagógicas e os desafios no que se refere ao atendimento domiciliar realizado junto 

ao alunos com necessidades especiais. 

Garantia do Sigilo e Privacidade: 

É importante ressaltar que os dados dos participantes da pesquisa serão mantidos em 

sigilo durante todas as fases da pesquisa, inclusive após publicação. Nesse sentido, 
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os nomes dos participantes da pesquisa na escrita dos resultados e análise dos dados 

serão fictícios. 

 

Garantia de recusa em Participar da Pesquisa e/ou Retirada de Consentimento: 

 

O (A) Sr. (A) não é obrigado (a) a participar da pesquisa, podendo deixar de participar 

dela a qualquer momento de sua execução, sem que haja penalidades ou prejuízos 

decorrentes de sua recusa. Caso decida retirar seu consentimento, o 

(a) Sr (a) não mais será contactado (a) pela pesquisadora. 

Esclarecimento de dúvidas: 

● Em caso de dúvidas sobre a pesquisa ou para relatar algum problema, o 

(a) Sr. (A) pode contatar a pesquisadora Silmara da Silva dos Santos, no telefone 

(27) 98856-7715. 

● Nesse sentido, gostaria de contar com a sua colaboração, através de seu 

Consentimento Livre e Esclarecido. 

Declaro que fui verbalmente informado (a) e esclarecido (a) sobre o presente 

documento, entendendo todos os termos acima expostos, e que voluntariamente 

aceito participar deste estudo. Também declaro ter recebido uma via deste Termo 

de Consentimento Livre e Esclarecido, de igual teor, assinada pela pesquisadora 

principal e rubricada em todas as páginas. 

São Mateus, de de 2024. 

 

 

PARTICIPANTE DA PESQUISA 

 

Na qualidade de pesquisador (a) responsável pela pesquisa “A Inclusão do aluno com 

transtorno espectro do autismo na escola de ensino comum”, eu _ silmara da silva dos 

santos, declaro ter cumprido as exigências do termo IV.3, da Resolução CNS 466/12, 

a qual estabelece diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo 

seres humanos. 
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São Mateus, de de 2024. 

                                      PESQUISADORA RESPONSÁVEL 
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APÊNDICE C – Questionário aplicado as professoras 

1) A quanto tempo você trabalha na categoria de atendimento com crianças que 

estão domiciliadas? Possui alguma especialização? 

Como mediador do processo de ensino-aprendizagem, é proveitoso considerar uma 

variedade de teorias pedagógicas, dado que cada uma proporciona uma perspectiva singular 

sobre como os alunos aprendem e como é possível orientá-los de maneira eficaz. Não há 

uma teoria pedagógica universalmente ideal para todas as situações, porém algumas teorias 

fundamentais podem servir como fundamentação. 

 

2) Qual o quantitativo de crianças atendidas e suas comorbidades? Transtornos do 

Espectro Autista (TEA): 5 crianças 

Paralisia Cerebral: 5 crianças 

Outras comorbidades (epilepsia, diabetes, etc.): 10 crianças 

 

 

3) Você acha que os professores deveriam receber uma qualificação especial 

antes de dar início ao acompanhamento do aluno que está domiciliado? 

Sim, a qualificação especializada é crucial para garantir que os professores estejam 

bem preparados para lidar com as particularidades do ensino domiciliar. Isso envolve 

não apenas competências técnicas em educação adaptada ao ambiente domiciliar, 

mas também habilidades em personalização do ensino, adaptação curricular e gestão 

das interações remotas. 

 

1. Se sua resposta anterior for SIM, explique melhor? 

Como por exemplo a adaptação ao ambiente domiciliar pois para ensinar em casa 

requer uma adaptação significativa em comparação ao ensino tradicional em sala 

de aula. A personalização do ensino é muito importante também pois para cada 

aluno pode ter necessidades educacionais específicas, e os professores precisam 

estar capacitados para personalizar o ensino de acordo com essas necessidades. 
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5) Como mediador do processo ensino-aprendizagem, qual a teoria pedagógica 

que você se baseia ou possui preferência para um suporte teórico e técnico? 

Eu gosto muito da pedagogia libertadora, pois me inspirada as ideias de Paulo Freire, 

essa teoria enfatiza a importância da conscientização e da educação crítica. Como 

mediador, podemos promover discussões sobre questões sociais e incentivar os 

alunos a refletirem criticamente sobre sua realidade. 

6) De acordo com suas experiências no atendimento educacional Especializado 

(AEE) nos domicílios, qual seu maior desafio ? 

O maior desafio pode ser a adaptação e personalização do ensino para atender às 

necessidades específicas de cada aluno em seu ambiente domiciliar. Isso envolve 

entender as condições físicas, emocionais e familiares do aluno, além de adaptar 

recursos pedagógicos e tecnológicos para garantir um aprendizado eficaz. Outro 

desafio significativo é o estabelecimento de uma comunicação eficaz com os alunos 

e suas famílias, promovendo um ambiente de apoio e colaboração mútua para o 

desenvolvimento educacional e pessoal da criança. 

 

7) Dê 3 sugestões para a melhoria do processo ensino- aprendizagem dos alunos 

que estão em AEE. 

 

• Personalização do Ensino, fazer adaptaçõs no currículo e usar estratégias de 

ensino de acordo com as necessidades individuais de cada aluno. 

• Capacitação para os Professores, promover programas de formação continuada 

para os professores que atuam no AEE, isso ajudará muito para o desenvolvimento de 

novas metodologias. 

• Inclusão Familiar é extremamente importante envolver ativamente as famílias e a 

comunidade no processo educacional dos alunos em AEE. Isso pode ser feito através 

de reuniões regulares, orientações para pais sobre como apoiar o aprendizado em 

casa, e facilitação de parcerias com profissionais de saúde e assistência social para 

um suporte mais abrangente. 
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APÊNDICE D – Questionário apicado a Coordenadora 

 

1) Será necessário reavaliar o estudante padrão para o atendimento domiciliar? 

O estudante atendido no ambiente domiciliar cuja a professora ira atender durante o 

período trimestral ,ela elabora um relatório individual do aluno ,esse relatório é 

encaminhado para a escola do educando, um relatório pedagógica desenvolvimento 

do aluno , e na escola junto com a equipe pedagógica e os professores ,diante desse 

relatório caso o aluno seja do 3 ao nono ano ,esse relatório os aspecto apontado neste 

relatório de desenvolvimento do aluno eles transforma em uma nota pois o nosso 

sistema é de nota ,mas tudo com base no relatório pedagógico que o professor do 

atendimento domiciliar, ele elabora a cada final de semestre. 

 

2) Quem indicará a carga horaria a ser atribuída? 

A carga horaria de atendimento domiciliar para cada professor de acordo com aluno 

é de 4 horas aulas de atendimento domiciliar e um planejamento a ser realizado na 

escola de matricula do estudante para cada aluno o professor tem uma carga horaria 

de 5 horas aulas sendo uma para planejamento e 4 horas aulas distribuída de acordo 

com dialogo coma família de preferência 2 vezes por semana, ou seja, 2 horas aulas 

em um dia da semana e as outras 2 horas aulas em outro dia da semana. 

 

3) Será necessário um plano de adaptação curricular? 

Sim, dada a questão da saúde do estudante da fragilidade da suade que é o caso do 

atendimento domiciliar e no caso de educando com deficiência, o professor do 

atendimento domiciliar ele precisa dar acessibilidade ao currículo escolar, então 

possivelmente e sempre que necessário vai sim fazer essa flexibilidade adaptação 

torna o conteúdo do currículo acessível. 

 

4) Os professores do atendimento domiciliar planejam juntos com os professores 

regentes? 

Nós solicitamos o professor do atendimento domiciliar a orientação é, que no 

planejamento quando ele vai pra escola como dito ele tem 4 aulas com o estudante e 
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1 para o planejamento então quando ele vai fazer o planejamento ,que ele sente com 

o professor regente, para ver os conteúdo ,para se pode fazer a acessibilidade do 

currículo então fica a orientam é que eles planejem com os professores regentes, mas 

ainda é uma fragilidade devido o ativismo da escola o próprio movimento educacional 

então algumas vezes o que ocorre o professor do atendimento domiciliar está lá mas 

não consegue dialogar com todos os professores do estudante e esses desafios se 

acentua quando se trada do ensino fundamental anos finais quando tem muitos 

professores por componentes curriculares então acaba sendo um desfio ainda maior, 

e geralmente o professor domiciliar acaba tendo mais contato com o pedagogo da 

escola. 

 

5) Quais as legislações que regulamentam esse assunto do atendimento 

domiciliar? A política nacional de educação especial na perspectiva de educação 

inclusiva 2008,onde o atendimento domiciliar ele é apontado nas diretrizes desta 

politica ,lei de diretrizes de base da educação lei, 9.394 /96 no artigo 4ª ,na verdade a 

lei de 1996 não contava mas agora sim por meio da alteração da LDB ,que é a lei 

13.716/18, que altera a lei 9.394/964ª na LDB, onde fala sobre esse atendimento, e o 

município nos temos a lei municipal 1.517/2015 que trata o atendimento domiciliar. 

 

6) O atendimento domiciliar quando e como se deu inicio na cidade de São Mateus? 

Se deu em 2010, embora não tivéssemos a lei municipal ,1517/2015, nós tínhamos a 

própria política nacional de educação especial na perceptiva de educação inclusiva 

de 2008, que trazia esse atendimento domiciliar, então com tínhamos a demanda de 

estudante com problemas de saúde, que precisava está por um período longo em 

casa então a rede municipal de são Mateus iniciou se o atendimento domiciliar. 

 

7) Qual a quantitativo de alunos atendidos? 

No momento são 17 estudantes atendidos em atendimento domiciliar. 

 

8) Qual o perfil dos alunos atendidos? qual o critério utilizado? 

Os estudantes atendidos em ambiente estudantes que tem um quadro de saúde 

fragilizado, não é em relação a deficiência, mas sim que tem quadro em que o medico 
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que acompanha esse estudante, a área da saúde ela registra se faz um laudo, e nesse 

laudo ele solicita um professor em atendimento domiciliar para o estudante durante o 

período que ele não pode frequentar a escola física, e com isso garantimos a 

educação como direito de todos ,não há lista de espera ,chegou documento na 

secretaria viabiliza se o professor dentro do prazo. 

 

9) Atualmente, quantos profissionais estão envolvidos no atendimento domiciliar? 

Existe algum critério utilizado? 

No momento há 4 professores contratados para atendimento domiciliar. 

 

10) Como coordenadora a padronização dos métodos de ensino e viável ou não? 

Eu estive como coordenadora até mês Abril, atualmente está na direção pedagógica, 

mas pelo acompanhamento é o que é possível fazer claro que estamos cada vez mais 

inclinado para dar suporte maior para as professoras do atendimento domiciliar, 

inclusive estamos montando diretrizes especificas para os atendimento e um olhar 

muito atento ao atendimento domiciliar do que tange a recurso pedagógico, mas e o 

que e possível hoje mas queremos sim cada vez mais melhorar cada vez mais as 

professoras que fazem o atendimento são professores capacitados contendo os 

requisitos para tal ,e nos esperamos assim com formação e informação e 

disponibilizando mais recursos materiais e apoio para esse professores. 

 

11) Quais os maiores desafios encontrados no atendimento domiciliar? 

São inúmeros desafios, como mencionado o planejamento junto com os professores, 

porque de fato o professor do atendimento domiciliar, ele tem momento bem 

significativo na sua aula em si ,mas o planejamento dialogar com todos os professores 

sobre o desenvolvimento do aluno ,o como o prof. dos anos finais contribuir com 

conhecimento que ele tem na área especifica o conteúdo especifico seja história 

geografia ciências para o professor do atendimento domiciliar que e um pedagogo 

mas que tem esse desafio de levar de dar acessibilidade ao currículo , então o desafio 

e mesmo o planejamento, o horário não por que um ou o outro não queira mas eu 

imagino que é as atividades da escola são muito intensa não dá pra bater , os 

planejamentos não batem no mesmo horário e ai acaba o pedagogo sendo essa 

pessoa que atende o professor do atendimento domiciliar, e o outro desafio que vejo 
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na minha pesquisa e o lidar com a dor do outro, é um desafio para o professor estar 

ali trabalhando o seu conteúdo, mas também tendo empatia por tudo que acontece 

porque por vezes o aluno não está bem ,então naquele momento o professor precisa 

se situar naquele espaço naquele contexto e estar ali para dar mais forcas ,quer seja 

para a família ou para o próprio estudante que as vezes estar com a situação de saúde 

mais delicada naquele dia é um desafio ali para os professores. 


