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The Climb (A Escalada)

Eu quase posso ver
Esse sonho que estou sonhando.
Mas ha uma voz dentro da minha cabeca dizendo que
Eu nunca irei alcanga-lo.

Cada passo que estou dando
Cada movimento que eu fago
Parece perdido sem nenhuma dire¢éo
Minha fé esta abalada
Mas eu, eu tenho gque continuar tentando.
Tenho que manter minha cabeca erguida.

Sempre havera uma outra montanha
Eu sempre vou querer moveé-la
Sempre vai ser uma batalha dificil
As vezes eu vou ter que perder
N&o é sobre o qudo réapido chegarei la
Né&o é sobre o que estd me esperando do outro lado
E a escalada.

As lutas que estou enfrentando

As oportunidades que estou tendo

As vezes podem me jogar no chio

Mas ndo, eu ndo estou rompendo
Eu posso até nao saber

Mas este sd0 0s momentos que eu vou lembrar mais e
S6 tenho que continuar
E eu, eu tenho que ser forte
Apenas continuar insistindo, pois

Sempre havera uma outra montanha
Eu sempre vou querer moveé-la
Sempre vai ser uma batalha dificil
As vezes eu vou ter que perder
N&o é sobre o qudo réapido chegarei la
N&o é sobre o que estd me esperando do outro lado
E a escalada.

Continue em movimento
Continue escalando
Mantenha a fé
Querido
E tudo sobre
E tudo sobre a escalada
Mantenha a fé
Mantenha a sua fé

Miley Cyrus



(rvgqvevivve,



SUMARIO

LISTA DE TABELAS

LISTA DE ILUSTRACOES

LISTA DE ABREVIACOES E SIMBOLOS

RESUMO

ABSTRACT

APRESENTACAO

1. INTRODUCAO

1.1. Caracteristicas Psicolinguisticas do DEL

1.2. Eficécia Terapéutica de Procedimentos Estruturados e Interacionais

1.3. Considerac@es sobre o Treinamento de Habilidades Sociais

1.4. JUSTIFICATIVA

2. OBJETIVOS

3. MATERIAL E METODO

3.1. Selecdo e Caracterizacao da Casuistica

3.2. Local

3.3. Método

3.4. Instrumentos

Ficha de Identificacédo

Questionario de Avaliacao/Pais (QAP)

Cenarios Comportamentais (CC | e 1)

Protocolo de Registro da Avaliagdo do Desempenho (PRAD)
Roteiro de Defini¢cBes dos Componentes Comunicativos (RDCC)

3.5. Procedimentos

3.5.1. Etapas de Desenvolvimento da Metodologia

3.5.2. SessOes do Programa de Intervencao

3.5.3. Descricdo das Dindmicas das Sessfes

3.5.4. Tratamento e Anélise dos Dados

4. RESULTADOS

4.1. Aquisicdes dos participantes ao longo da intervencéao

4.1.2. Definicdo dos objetivos da intervencéo

4.1.3. Confiabilidade das Mudancas/Grau de Facilidade

X1V

XVI
XVII
XIX

13
20
31
36
38
40
42
43
44
44
45
45
45
46
46
47
47
47
51
53
57
60
61
62
64



XV

4.1.4. Confiabilidade de Mudanca/Filmagens 70
4.1.5. Mudangas nos componentes definidos como objetivos para cada

participante 77

5. DISCUSSAO 85

5.1. Aquisicdes dos participantes ao longo da intervencao 86

5.2. Consideracgdes sobre a avaliacdo das habilidades comunicativas 89

5.3. Consideracdes sobre o conhecimento cientifico 91

6. CONSIDERA(;OES FINAIS 9

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS 96

ANEXOS 104

1. Aprovacdo do Comité de Etica— FOB/USP (021/2011) 105

2. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 106

APENDICES 108

1. Ficha de Identificacéo 109

2. Questionario de Avaliacédo/Pais (QAP) 110

3. Cenérios Comportamentais (CC) 113

4. Protocolos de Registro da Avaliagdo do Desempenho 117

5. Roteiro das Defini¢des dos Comportamentos Comunicativos 129

6. Sintese das Sessdes Estruturadas 134




Siskas



XV

LISTA DE TABELAS

Tabela 1. Caracteristicas dos participantes

Tabela 2. Frequéncia dos participantes no programa de intervencgéo

Tabela 3. Facilidade do grupo no desempenho das habilidades comunicativas avaliadas
por meio do QAP (Pré-intervencéo)

Tabela 4: indice de Fidedignidade entre observadores

Tabela 5. Mudanca positiva confidvel no pos-intervencao observados na avaliacdo por

Questionario e por Cenario Comportamental

44
61

65
73

77



XVl

LISTA DE ILUSTRACOES

QUADROS:

Quadro 1. Comparacdo entre os Procedimentos de intervencdo estruturados e

interacionais

Quadro 2. Fases do Procedimento

Quadro 3. Componentes das Habilidades Sociais de Comunicacao

Quadro 4. Sequéncia dos objetivos/componentes de treino

Quadro 5: Plano geral do programa de intervencao e caracteristicas de cada fase
Quadro 6. Objetivos de intervengéo de cada participante

GRAFICOS:

Grafico 1. Facilidade pré e pos-intervencdo nos componentes verbais de conteudo
segundo a avaliagéo dos familiares

Gréafico 2. Facilidade pré e pos-intervencdo nos componentes verbais de forma

segundo a avaliacdo dos familiares

Gréfico 3. Facilidade pré e pds-intervencdo nos componentes nao verbais segundo a

avaliag&o dos familiares

Gréfico 4. Facilidade pré e pos-intervencao nos componentes verbais de contetdo
Gréfico 5. Facilidade pré e pos-intervencao nos componentes verbais de forma

Gréfico 6. Facilidade pré e pds-treino nos componentes ndo verbais

Gréafico 7. Mudancas Positivas e Mudancgas Positivas Confiaveis avaliados por meio

do instrumento QAP dos componentes verbais de contetdo

Gréfico 8. Mudancas Positivas e Mudangas Positivas Confidveis avaliadas por meio

do instrumento CC dos componentes verbais de conteudo

Gréafico 9. Mudancas Positivas e Mudancas Positivas Confiaveis avaliadas por meio

do instrumento QAP dos componentes verbais de forma

Gréfico 10. Mudangas Positivas e Mudancas Positivas Confiaveis avaliadas por meio

do instrumento CC dos componentes verbais de forma

Gréafico 11. Mudancas Positivas e Mudangas Positivas Confiaveis avaliadas por meio

36
50
o1
52
55
62

65

66

67

73

73

74

78

78

79

80



XIX

do instrumento QAP dos componentes nédo verbais 81

Gréfico 12. Mudangas Positivas e Mudancas Positivas Confidveis avaliadas por meio
do instrumento CC dos componentes ndo verbais 81

Gréafico 13. Desempenho dos participantes de acordo com o0s instrumentos de
avaliacdo QAP e CC 82




LISTA DE ABREVIACOES

DEL - Distarbio Especifico de Linguagem

THS - Treinamento de Habilidades Sociais

QAP - Questionario de Avaliacdo/Pais

CC — Cenario Comportamental

PRAD - Protocolos de Registro da Avaliagdo do Desempenho
RDCC - Roteiro das Defini¢cdes dos Comportamentos Comunicativos
RCC - Roteiros dos dois Cenarios Comportamentais

QI — Questionario de Identificacdo

RC - indice de mudanca confiavel

SEdiff - Erro padrao

SD1 - Desvio padrao pré-treino (do individuo)

r - indice de confiabilidade do instrumento de medida

IC - indice de confiabilidade

P1 — participante 1

P2 — participante 2

P3 — participante 3

P4 — participante 4

P5 — participante 5

P6 — participante 6

P7 — participante 7

P8 — participante 8

XX



J

Y Vv eqve’



CARLINO, F.C. Efeitos de um Programa de Habilidades Sociais Comunicativas
para Criangas com Disturbio Especifico de Linguagem. Tese de Doutorado. Centro
de Educacao e Ciéncias Humanas. Programa de Pds-Graduagdo em Educacdo Especial,
Séo Carlos, SP.

RESUMO

A linguagem é considerada a primeira forma de socializacdo da crianca, e, na maioria
das vezes, € efetuada explicitamente pelos pais por meio de instrucbes verbais durante
atividades diarias. Dessa forma, a crianga tem acesso, antes mesmo de aprender a falar,
a valores, crengas e regras, entrando em contato com 0s conceitos de sua cultura. No
entanto, algumas criangas experienciam sérias dificuldades da aquisicdo e
desenvolvimento da mesma. O Distarbio Especifico de Linguagem (DEL) é uma
alteracdo que tem despertado o interesse de muitos pesquisadores em decorréncia de sua
particularidade, que se refere a grande dificuldade em desenvolver as habilidades
linguisticas na auséncia de comprometimentos auditivos, motores, deficiéncia mental,
danos neuroldgicos, disturbios abrangentes do desenvolvimento, insultos cerebrais
adquiridos, interacdo social restrita, distirbio do comportamento e emocionais
significativos. O presente estudo teve como objetivos: a) Verificar os efeitos de um
programa de HSC para um grupo de criangas com Distlrbio Especifico de Linguagem
(DEL); b) analisar o desempenho de cada um dos participantes desse programa,
conforme indicadores obtidos no pré e pds-intervencéo e c) verificar mudanca positiva
confiavel dos componentes de Habilidades Sociais Comunicativas do grupo e
individualmente. Participaram desse estudo oito criangas, entre sete e nove anos e onze
meses de idade cronoldgica, ambos os géneros, com diagndstico de DEL. A coleta de

dados foi dividida em cinco fases: Fase Preliminar — Contato com o0s responsaveis; Fase



| — Avaliacdo pré-intervencdo; Fase Il — Planejamento e aplicacdo do programa de
intervencdo; Fase 111 — Avaliacdo pos-intervencdo; Fase IV — Orientacédo e avaliagdo dos
juizes. A analise estatistica baseou-se no método JT, que tem como objetivo avaliar o
pré e poés-intervencdo dos participantes enquanto grupo e individualmente. Os
resultados sugeriram: mudancas positivas confidveis nos componentes verbais de
contetdo e ndo verbais, porém, a mudanca positiva confidvel ndo foi observada nos
verbais de forma. Conforme a avaliagdo dos familiares no QAP, P1, P2, P6 e P7 foram
0s participantes mais positivamente avaliados. Enquanto que na avaliagdo do CC, os
participantes melhor avaliados foram P3, P4, P5 e P8. Discute-se as contribui¢cdes do
estudo em termos de conhecimento produzido, a partir das etapas percorridas, decisdes e
desafios da pesquisa e a importancia de investimento em pesquisas na area, envolvendo
a construgédo, adaptacdo e aprimoramento de instrumentos de avaliacdo de HSC para

DEL.

Palavras Chave: Educacdo Especial, Fonoaudiologia, Comunicacdo, Habilidades

Sociais, Intervencéo.
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CARLINO, F. C. Effects of a Social Communicative Skills Program for Children
with Specific Language Impairment. Doctoral Thesis. Centre for Education and
Human Sciences. Graduate Program in Special Education, UFSCar, Sdo Carlos, SP.

ABSTRACT

The language is considered the first form of socialization of the child, and, in most
cases, is done explicitly by parents through verbal instructions during daily activities.
Thus, the child has access, even before learning to speak, the values, beliefs and rules,
by contacting the concepts of their culture. However, some children experience serious
difficulties in the acquisition and development of it. The Specific Language Impairment
(SLI) is a change that has piqued the interest of many researchers due to its particularity,
which refers to the great difficulty in developing language skills in the absence of
auditory impairments, motor, mental retardation, neurological damage, comprehensive
developmental disorders, acquired brain insults, restricted social interaction, behavioral
disturbances, and emotional significance. The present study aimed to: a) assess the
effects of an HSC program for a group of children with Specific Language Impairment
(SLI), b) analyze the performance of each participant in this program, as indicators
obtained preoperatively and post-intervention and c) to verify positive change reliable
components Communicative Social Skills group and individually. Participants were
eight children, between seven and nine years and eleven months of chronological age,
both genders, with SLI. Data collection was divided into five phases: Preliminary -
Contact those responsible; Phase | - Evaluation pre-intervention; Phase Il - Planning
and implementation of the intervention program; Phase IlIl - Evaluation post-
intervention; Phase IV - Guidance and evaluating judges. Statistical analysis was based
on the JT method, which aims to evaluate the pre-and post-intervention participants as a
group and individually. The results suggested: reliable positive changes in the
components of verbal and nonverbal content, but not reliably positive change was
observed in verbal form. As the evaluation of the family QAP, P1, P2, P6 and P7 were
participants more positively evaluated. While the evaluation of DC, the best participants
were evaluated P3, P4, P5 and P8. It discusses the contributions of the study in terms of
knowledge produced from steps taken, decisions and challenges of research and the



importance of investment in research in the area, involving the construction, adaptation

and improvement of assessment tools for HSC DEL.

Key Words: Special Education, Speech Patology, Communication, Social Skills,

Intervention.
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APRESENTACAO

O campo da comunicacdo tem sido foco de interesse de vérias disciplinas
cientificas e areas de aplicacdo do conhecimento. Na Educacdo Especial, nos diversos
tipos de populacdo, este interesse ocupa um lugar privilegiado, dada a sua importancia
para o funcionamento adaptativo.

Desde meu ingresso no curso de Fonoaudiologia em 2004 na Faculdade de
Odontologia de Bauru - Universidade de Sdo Paulo (FOB/USP) senti maior afinidade
com a area de linguagem. Com o decorrer da graduacdo e maior contato com o campo
de atuacdo do fonoaudidlogo senti uma necessidade de maior aprofundamento em
questdes relacionadas ao funcionamento da linguagem e de aspectos funcionais e de
conteddo da comunicacdo que complementassem os aspectos formais desta.

Meu trabalho de Iniciagdo Cientifica intitulado: “Avaliacdo da funcdo auditiva
receptiva, expressiva e visual em criangas prematuras” teve orientacdo da Professora
Doutora Dionisia Aparecida Cusin Lamdnica, pessoa que me apresentou a um novo
universo de descobertas e questionamentos. A pesquisa visou avaliar o desempenho de
criancas prematuras quanto as areas auditiva receptiva, expressiva e visual, por meio da
Escala ELM (Early Language Milestone Scale).

No ultimo ano de graduacdo algumas inquietaces me fizeram buscar outras
areas que pudessem favorecer o trabalho na area de linguagem com a populacgéo infantil.
Foi entdo que conheci a area de “Habilidades Sociais”. E para minha surpresa esta fazia
parte do Programa de P6s-Graduacdo em Educagdo Especial da UFSCar, Universidade
localizada na minha terra natal.

Meu interesse fez com que buscasse um orientador para um possivel mestrado
na area. Foi entdo que marquei uma reunido com o Professor Doutor Almir Del Prette,

responsavel, juntamente com sua esposa Zilda Ap. Del Prette pela area de Habilidades
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Sociais tanto na Pos-Graduacdo em Educacdo Especial quanto na Graduagdo e Pos-

Graduagdo em Psicologia.

As Habilidades Sociais € um campo teorico-pratico que observa, avalia e
intervém em aspectos da comunicacdo no &mbito das relagdes interpessoais, 0 que me
despertou para um foco de pesquisa multidisciplinar da comunicagédo e embasou o
desenvolvimento da minha dissertacio de mestrado intitulada: “Relagdo entre
inteligibilidade de fala e habilidades sociais de comunicacdo em criangas com desvio
fonologico” e orientada pelo Professor Doutor Almir Del Prette. O objetivo do estudo
foi analisar a relacéo entre o grau de inteligibilidade de fala e as habilidades sociais de
comunica¢do em criangas com diagnostico de Desvio Fonoldgico, por meio do
instrumento SSRS-BR (Sistema de Avaliagdo das Habilidades Sociais), versao para pais
e professores, além da observacdo direta do comportamento, a partir da analise da
filmagem de situagOes estruturadas. De maneira geral as mées avaliaram seus filhos
com nivel de habilidades sociais entre médio e alto, demonstrando nenhuma ou quase
nenhuma dificuldade relacionada as habilidades sociais. Enquanto que as professoras
avaliaram os participantes com nivel de habilidades sociais entre médio e baixo. Além
de classifica-los com problemas de comportamento entre médio e alto. Foi possivel
observar uma semelhanca entre os participantes com relagdo ao nivel mais alto de
problemas internalizantes (tais como depressdo e ansiedade). O presente estudo pode
concluir uma relacdo estatisticamente positiva entre o Grau de Inteligibilidade de Fala e
Habilidades Sociais de Comunicagéo de criangas com desvio fonologico.

Com base nos resultados encontrados na pesquisa de mestrado, optei no
doutorado, realizar uma intervencdo em habilidades sociais comunicativas em um grupo
de criancas que apresentassem maiores alteragdes nos aspectos da linguagem (conteudo,

forma e uso), como é o caso do Disturbio Especifico de Linguagem.
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Optou-se por apresentar os pontos norteadores do presente trabalho em cinco
partes, sendo a primeira referente a introducdo englobando a revisdo da literatura,
justificativa e objetivos da pesquisa; a segunda referente ao método incluindo a
descricdo, dos aspectos éticos, dos participantes da pesquisa, dos instrumentos e
recursos materiais, bem como dos procedimentos de coleta de dados. A terceira parte
referiu-se a descri¢do do programa de intervencdo desde as caracteristicas do programa,
seu planejamento e conducdo até a descricdo da dindmica das sessdes. A quarta parte
englobou a apresentacdo do tratamento e andlise dos dados e os resultados do estudo,
sendo a quinta e Gltima parte destinada a discusséao e conclusées do mesmo.

Num primeiro momento da introducdo aborda-se especificamente a questdo do
Distarbio Especifico de Linguagem (DEL) e os principais enfoques dos programas de
intervencdo. A comunicacao e as areas do conhecimento cientifico com enfoque tedrico-
pratico das Habilidades Sociais com foco nas habilidades comunicativas, com a
descricdo de alguns programas e sua aplicacdo. Finalizando a primeira parte do texto,
apresenta-se a descricdo do problema de pesquisa, das hipo6teses e dos objetivos deste
estudo relacionando-os as questfes conceituais abordadas. Tais objetivos podem ser
referidos, em termos gerais como: a) verificar os efeitos de um programa de habilidades
sociais comunicativas para um grupo de criancas com DEL,; b) analisar o desempenho
de cada um dos participantes desse programa, conforme indicadores obtidos no pré e
pos-intervengéo.

O estudo tem, portanto, como proposta apresentar um modelo de programa de
treinamento de habilidades sociais comunicativas para criancas com DEL e avaliar
eventuais melhoras no desempenho comunicativo de seus participantes, mas também
produzir conhecimento empirico sobre as habilidades sociais comunicativas de criangas

com DEL e sobre condigdes especialmente programadas para promoveé-las.



A parte de método inicia-se com a descricdo dos aspectos éticos e
posteriormente a descricdo dos participantes do estudo, do local e do contexto da coleta
de dados. Ainda nesta parte é feita a descrigdo dos instrumentos e dos recursos materiais
utilizados. Na sequéncia referencia-se o delineamento selecionado para o estudo,
seguindo com a apresentacdo do procedimento de coleta de dados que foi dividido em
cinco fases: Fase Preliminar — Contato com a Instituicdo e familiares; Fase | —
Avaliacdo pré-intervencdo; Fase Il — Planejamento e aplicagdo do programa de
intervencdo; Fase 11l — Avaliacdo pos-intervencdo; Fase IV — Orientacédo e avaliagdo dos
juizes.

A secdo dos resultados inicia-se com a apresentacao do tratamento e analise dos
dados e posteriormente pela apresentacdo dos resultados relacionados: as aquisi¢cdes dos
participantes ap6s o programa de intervencdo. Os resultados quanto a aquisicdo dos
participantes sdo mostrados a partir da analise e discussdo dos desempenhos de cada
participante em cada classe de habilidades e componente treinado. Embora, em alguns
momentos, os dados dos participantes sejam tratados enquanto grupo dada a
variabilidade encontrada, decidiu-se por uma analise também individualizada dos
resultados de cada participante. A apresentacdo dos resultados quanto a aquisicdo dos
participantes subdivide-se em: a) confiabilidade das mudancas (Questionario de
Facilidade e Cenario Comportamental); b) mudancas nos componentes definidos como
objetivo para cada participante. A Gltima secdo discute os resultados em seu conjunto e
suas implicacGes, sendo primeiramente abordados aspectos diretamente relacionados as
aquisicdes dos participantes ao longo do programa de intervencdo, estabelecendo-se
relagbes com outros estudos.

Posteriormente sdo feitas algumas consideragdes sobre a avaliagdo de

habilidades sociais comunicativas de criangas com DEL. A parte final discute a
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producdo de conhecimento e os desafios da pesquisa apontando contribui¢cbes do

presente trabalho e propostas para estudo futuros nessa area.



Sntroducio
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1. INTRODUCAO

A comunicagdo humana é a habilidade de transmitir informacGes, relatar
sentimentos, desejos, experiéncias, conhecimentos, por meio de simbolos sonoros,
iconogréaficos e gestuais (NICOLOSI; et. al., 1996). A linguagem refere-se a este
conjunto de simbolos convencionais, além de um conjunto de procedimentos (regras),
0s quais combinados séo utilizados para a comunicagéo interpessoal (RIGOLET, 1998;
LAW, 2001).

A linguagem representa um papel fundamental na interagéo do ser humano com
0 meio, permitindo ao individuo estruturar o seu pensamento, traduzir o que sente,
expressar o0 que ja conhece e se comunicar com os demais. Segundo Borges; Saloméo
(2003), a linguagem é considerada a primeira forma de socializacdo da crianga, e, na
maioria das vezes, ¢é efetuada explicitamente pelos pais por meio de instrucfes verbais
durante atividades diarias. Dessa forma, a crianca tem acesso, antes mesmo de aprender
a falar, a valores crencas e regras, entrando em contato com o0s conceitos de sua cultura.

Durante o processo de aquisicdo da linguagem a crianca desenvolve quatro
sistemas interdependentes: o pragmatico, que se refere ao uso comunicativo da
linguagem em um contexto social; o fonoldgico, envolvendo a percepgdo e a producéao
de sons para formar palavras; 0 semantico, respeitando as palavras e seu significado; e o
gramatical, compreendendo as regras sintaticas e morfoldgicas para combinar palavras
em frases compreensiveis (FRANCO, et. al., 2003). Dessa maneira pode-se afirmar que
os sistemas fonoldgico e gramatical conferem a linguagem a sua forma, enquanto que o
sistema pragmatico descreve o0 modo como a linguagem deve ser adaptada a situagdes
sociais especificas, transmitindo emocdes e enfatizando significados (CERVERA-
MERIDA; YGUAL-FERNANDEZ, 2003).

A aprendizagem do cddigo linguistico baseia-se no conhecimento adquirido em
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relacdo a exploracdo de objetos, ac¢Bes, locais etc. O resultado da interacdo complexa

entre as capacidades biologicas inatas e a estimulagdo ambiental evolui de acordo com a
progressdo do desenvolvimento neuropsicomotor (LANDRY, et. al., 2002; COSTA, et.
al., 2002; CASTANO, 2003). No entanto, algumas criancas experienciam sérias
dificuldades da aquisicdo e desenvolvimento da mesma, podendo apresentar o que
chamamos de alteracdes especificas do desenvolvimento da linguagem (BISHOP, et. al.
2000; BEFI-LOPES, 2004; HAGE, et. al. 2006).

O Distarbio Especifico de Linguagem (DEL) é uma alteracdo que tem
despertado o interesse de muitos pesquisadores em decorréncia de sua particularidade,
que se refere a grande dificuldade em desenvolver as habilidades linguisticas na
auséncia de comprometimentos auditivos, motores, deficiéncia mental, danos
neuroldgicos, distarbios abrangentes do desenvolvimento, insultos cerebrais adquiridos,
interacdo social restrita, disturbio do comportamento e emocionais significativos.

Suas caracteristicas sdo bastante heterogéneas e mutaveis, variando segundo a
gravidade de cada quadro, de forma a comprometer um ou mais subsistemas
linguisticos, bem como a compreensdo. De maneira geral, as mais comuns sdo as
simplificacBes fonoldgicas, normalmente desviantes, ou seja, ndo observadas no
processo normal de aquisicdo de linguagem. Apresentam também vocabulario restrito,
uso de perifrases e gestos representativos e dificuldade em adquirir novas palavras. A
estruturacdo gramatical é simplificada e pouco variada e a ordenacdo de palavras néo é
usual. Quando a compreensdo estd comprometida, observam-se dificuldades em
entender sentencas ou palavras especificas como marcadores espaciais ou temporais,
realizacdo de comando linguistico de forma incorreta, fornecimento de respostas
incorretas sob questionamento e dificuldades em manter o tdpico de conversacao

(HAGE; GUERREIRO, 2004).
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Nos casos de atrasos de linguagem, a defasagem observada respeita as etapas

normais do desenvolvimento e reduz, progressivamente, com o tempo, com ou sem
intervengdo. Ao contrario, nos casos de disturbio as alteragdes sdo persistentes e, na
maioria dos casos, com desdobramentos sobre a aprendizagem da leitura e escrita.

Diversos trabalhos vém apresentando hipoteses explicativas para as limitacoes
linguisticas dos sujeitos com DEL, sendo destacadas dentre elas, o déficit na
aprendizagem da linguagem; alteracdo nos mecanismos expressivos; consequéncia de
alteracOes na percepc¢do auditiva; alteracdo dos mecanismos linguisticos especializados
no processamento da linguagem oral e o déficit de memoria (BISHOP et al, 2000).

Devido a essas hipoteses muitos Programas de Intervencdo tem sido gerados
com base nas diferentes orientacdes tedricas sobre o processo de aquisi¢do e
desenvolvimento de linguagem.

Nas teorias sociais e nas contribuicdes do condicionamento operante
“skinneriano” sdao encontrados os aspectos procedimentais e metodologicos em que se
baseiam a maioria dos Programas de tratamento. Esses Programas se estendem ao longo
de um continuo que oscila entre os procedimentos altamente estruturados e o0s
procedimentos com base nos aspectos sociais e interacionais da linguagem.

Nos procedimentos estruturados, se encontram as técnicas elaboradas para
ensinar os aspectos formais da linguagem seguindo um Modelo Comportamentalista. J&
0s procedimentos com base nos aspectos sociais e interacionais facilitam o
desenvolvimento da comunicacdo social e basicamente a proporcionam Modelos
linguisticos durante as interagdes com adultos. No centro deste continuo, Se encontram
0s procedimentos ditos “hibridos™ que integram principios comportamentalistas em
contextos conversacionais (MENDOZA, 2006).

Os Programas de intervencdo com base em situagcfes estruturadas permitem ao
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clinico focalizar partes isoladas da linguagem, que podem ser Uteis para algumas

criangas que ndo conseguem lidar com interagdes complexas de forma, contetido e uso,
assim como permitem, ao clinico, controlar o nivel de dificuldades de tarefas para que a
crianca experimente sucesso precoce nas estruturas-alvo de linguagem. Como a
imitacdo € a principal técnica de ensino, o ritmo de resposta é geralmente alto; porém a
crianga atua apenas como um respondedor as técnicas operantes. Pode-se dizer, entéo,
que a estruturacdo do ambiente e dos objetivos, a passividade da crianga no processo de
desenvolvimento e conhecimento e a submissdo aos principios do condicionamento
operante sdo as caracteristicas que melhor definem esses Programas (GAHY VA, 2007).

J& nos Programas com base nas teorias sociais (Teoria da Aprendizagem Social e
Teoria Socio Interacionista), o foco da sessao incide na intencdo do falante e no uso da
linguagem durante a interagdo, de modo que a crianca tenha uma participacdo ativa no
processo de abstracdo das regras linguisticas. As situacBes comunicativas do mundo
real sdo enfatizadas, o que garante a variabilidade da estrutura das sessdes. Assim, a
flexibilidade ambiental, a aplicacdo individual e a participagdo ativa da crianga no
processo de abstracdo das regras sdo as caracteristicas que melhor definem esses
Programas (GAHYVA, 2007).

Devido a descontextualizacdo proposta pelos praticantes da abordagem
comportamentalista foram gerados resultados ndo aplicaveis da acdo terapéutica e a
desvalorizacdo dessas técnicas de intervencdo, sobretudo no que se refere as
dificuldades de generalizacdo decorrentes da implantacdo das condutas linguisticas em
ambientes totalmente artificiais. Em meados dos anos setenta, 0s terapeutas comecaram
a utilizar os Programas baseados em procedimentos interacionais, como forma de reacédo
aqueles mais rigidos da linha “behaviorista”, dando inicio a uma forte polémica em

torno da eficicia de cada um deles e sobre as vantagens e desvantagens das distintas
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formas de atuagdo. Contudo, os resultados das investigacfes que tém estudado as

diferencas entre esses dois tipos de procedimentos de tratamento ndo tém conseguido
ser suficientemente esclarecedores, o que levou ao delineamento de outra abordagem
terapéutica, conhecida como "Modelo de Ensino sobre o Meio™ ou "Intervengdo no
Meio", que integra algumas técnicas do “behaviorismo” em contextos comunicativos do
mundo real (MENDOZA, 2006).

O Modelo de Intervencdo no Meio foi proposto por Hart; Roger-Warren (1978),
surgiu em decorréncia da constatacdo da importancia do papel do contexto na aquisi¢éo
da linguagem, das limitacbes dos Programas interacionais em oferecer um guia real a
respeito dos contelidos em que se deve basear o tratamento e das limitacbes dos
Procedimentos tradicionais para conseguir a generalizagcdo das aprendizagens a
situagbes naturais contextualizadas. Desse modo, faz-se uso de Procedimentos
hibridos que reconhecem algumas das técnicas comportamentalistas integradas aos
Procedimentos do Interacionismo forte (Sdcio-interacionismo) ou da Teoria da
Aprendizagem Social. Em geral, realgam a figura do adulto como a pessoa que
intervém ativamente na construcdo das representacGes mentais da crianga, utilizando-se
de instrucdes verbais, estimulacdo concentrada e reforcos funcionais, bem como o papel
da linguagem em situacdes de eventos rotineiros e familiares, com o propésito de obter
0 éxito comunicativo em contextos naturais.

Os Programas de Treinamento de Habilidades Sociais (THS) tém sido utilizados
com grande eficicia no estabelecimento e melhora do desempenho social de diferentes
populacbes (FEITOSA, 2003; DEL PRETTE, DEL PRETTE, 1995; 1997; BARALDI,
SILVARES, 1993; VILLA, 2005).

Nesses programas sdo utilizadas diferentes técnicas, sendo estas escolhidas de

acordo com as necessidades da pessoa ou do grupo de intervencdo. Conforme Del
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Prette, Del Prette (1999), estas técnicas sdo derivadas de varios modelos conceituais e

compdem basicamente trés grupos: técnicas comportamentais, de reestruturacao
cognitiva e outras técnicas. As técnicas comportamentais, derivadas dos estudos de
laboratérios e outras abordagens, incluem o ensaio comportamental, o reforcamento, a
modelagem, a modelacdo (real e simbdlica), o feedback (verbal e videofeedback), o
relaxamento, as tarefas de casa e a dessensibilizacdo sistematica. As técnicas de
reestruturacdo cognitiva englobam a terapia racional-emotiva-comportamental, a
resolucdo de problemas, a parada de pensamento, a modelacdo encoberta e as
instrucBes. As outras técnicas incluem: exposicdo oral, vivéncias, arranjos Grupo
Vivéncia-Grupo Observacdo (arranjo de desempenhos de vivéncia e de observagéo),
atividades cooperativas (construir coletivamente uma historia, realizar trabalhos em
duplas, monitorar o desempenho do colega) e simulagfes de desempenho. Algumas
dessas técnicas encontram-se descritas no apéndice.

Entre os procedimentos de intervencéo, Del Prette, Del Prette (2001) destacam a
metodologia vivencial definindo o termo vivéncia como “uma atividade, estruturada de
modo analogo ou simbdlico a situagdes cotidianas de interacdo social dos participantes,
que mobiliza sentimentos, pensamentos e acdes, com o objetivo de suprir déficits e
maximizar habilidades sociais em programas de THS em grupo” (DEL PRETTE, DEL
PRETTE, 2001).

Considerando as bases tedricas para a elaboragdo de programas de intervencéo,
no Capitulo 2 - “Revisdo da Literatura”, serdo apresentados estudos que realizaram
intervencdo para criangas com DEL tanto com base ‘“behaviorista” quanto
“interacional”. Com relacdo as Habilidades Sociais, serdo realizadas consideragdes
sobre a utilizagdo dos programas de treinamento dessas habilidades, pois até o presente

momento ndo haviam aplicado esse tipo de programa com criangas com DEL.
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1.1. Caracteristicas Psicolinguisticas do Disturbio Especifico de Linguagem

Os estudos sobre 0os mecanismos subjacentes ao desenvolvimento da linguagem,
tanto no que tange ao funcionamento normal, como ao patoldgico, levou ndo s6 ao
desenvolvimento de estratégias de intervencdo voltadas para estes mecanismos, mas
também, a verificacdo da existéncia de marcadores psicolinguisticos responsaveis pelos
déficits linguisticos. Nesta linha de raciocinio diversos trabalhos vém sendo
desenvolvidos.

O interesse pelo estudo dos mecanismos subjacentes ao DEL levou CONTI-
RAMSDEN et al (2001), a estudar a possibilidade de algumas tarefas constituirem
marcadores do distdrbio, ou seja, serem eficientes na identificacdo de individuos com o
disturbio. Foram avaliadas 160 crian¢as, com 11 anos de idade e com historico de DEL
e, 100 criancas com Desenvolvimento Tipico de Linguagem. Todas realizaram quatro
tarefas consideradas potentes marcadores do distdrbio: repeticdo de pseudopalavras, uso
de verbos no passado, repeticdo de sentencas e uso de terceira pessoa do singular. A
analise da sensibilidade e especificidade de tarefa revelou que elas variaram em
precisdo, sendo a repeticdo de sentencas 0 marcador mais eficaz, com um alto nivel de
sensibilidade (90%), sensitividade (85%) e precisdo total (85%), sendo capaz de
identificar a maioria das criancas com histérico de DEL. Com relacdo a combinacao de
marcadores para a identificacdo do distdrbio, o aumento da sensibilidade, especificidade
e precisdo foi obtido pela associacdo entre repeticdo de pseudopalavras ou sentencas,
sugerindo que as tarefas que envolvem a memdria de curto prazo constituem o0s
melhores marcadores do DEL.

Conti-Ramsden (2003) aplicou duas tarefas linguisticas (uso de verbo no

passado e plural) e duas tarefas de processamento (repeticdo de pseudopalavras e
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digitos). Participaram 32 criangas com DEL (media de idade de 5:1 / cinco anos e um

més) e 32 com desenvolvimento normal de linguagem (média de idade de 4:9 / quatro
anos e nove meses). As criangas com DEL tiveram desempenho significativamente
abaixo do que as demais em todas as tarefas realizadas. A analise individual da
sensitividade e da especificidade de cada tarefa revelou que a repeticdo de
pseudopalavras e o uso de verbos no passado foram as atividades mais precisas na
identificacéo das criangas com DEL.

Crespo-Eguilaz; Narbona (2003) estudaram as caracteristicas clinicas e
evolutivas dos diferentes subtipos de DEL. Numa amostra de 42 criangas com DEL,
avaliaram a linguagem em diferentes momentos evolutivos. No nivel receptivo de
processamento, foram avaliados a discriminacdo fonoldgica, closura auditiva,
vocabulario receptivo e compreensdo sintatica. Ja no nivel expressivo, foram avaliadas
as praxias articulatérias e buco-faciais, articulacdo de palavras, fonologia, vocabulario e
sintaxe. Foram avaliados 0s seguintes aspectos funcionais: fluéncia verbal, expressdo
verbal e associacdo auditiva. De acordo com o diagndstico clinico inicial, cada sujeito
foi incluso num dos subtipos de DEL. A partir das médias e pontuacdes de todos 0s
integrantes dos grupos, das dimensdes avaliadas, foi elaborado um perfil
psicolinguistico grupal. O subtipo fonol6gico-sintatico foi 0 mais comum, caracterizado
por dificuldades de discriminacdo auditiva; de compreensdo sintatica (mais grave a
medida que as estruturas sintaticas tornam-se mais complexas); dificuldades fonoldgicas
mais severas na expressdao e no vocabulario expressivo. As criangas da amostra
apresentaram caracteristicas psicolinguisticas que variaram seu curso evolutivo. Assim,
em um momento dado, seu perfil clinico correspondeu a um grupo diagndéstico e
posteriormente, a outro. Segundo os autores, apesar dos perfis clinicos de cada uma das

variantes do DEL, esta categoria ndo deve ser utilizada de maneira rigida. E necessario
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um diagnostico flexivel que facilite a intervengdo centrada na sintomatologia da crianca

em cada momento evolutivo.

Navarrete; et al. (2004), realizaram um estudo empirico com um grupo de
criangas espanholas com DEL, de modo a determinar os principais indicadores
psicolinguisticos que o caracterizam. Vinte e sete procedimentos foram aplicados em 82
criangas, metade com DEL e metade com Desenvolvimento Tipico de Linguagem, com
idade entre 5-12 anos. Os Procedimentos foram agrupados em seis blocos, 0s 2 -
Revisdo de Literatura quais enfocaram a memoria verbal, fonologia (discriminagdo
auditiva, consciéncia fonoldgica, decisdo lexical, repeticdo de palavras e
pseudopalavras, registro fonoldgico), morfologia (closura gramatical), sintaxe (extensao
média de oracOes, elaboracdo de sentengas, compreensdo de sentencas), semantica
(correspondéncia figura-palavra, sindbnimos, associacdo semantica, identificacdo de
absurdos, linguagem figurada, denominagdo de figuras, uso de palavras funcionais,
definicdo) e pragmatica (narracdo e linguagem contextual). As criancas com DEL
tiveram desempenho significativamente abaixo em 25 dos testes avaliados, 0 que nédo
ocorreu somente para a tarefa de correspondéncia figura-palavra (acesso ao léxico) e
registro fonoldgico. Os resultados concluiram que a combinacdo dos marcadores
representa uma ferramenta diagnostica eficaz para diferenciar as criangas com o
disturbio.

Ortiz; Tirapegui (2004) estudaram algumas habilidades metafonoldgicas basicas
em pré-escolares com DEL expressivo, com déficits fonoldgico e sintatico, a fim de
identificar as dificuldades especificas que essas criancas podem apresentar no
desenvolvimento da consciéncia fonologica. O grupo experimental (GE) foi composto
por 26 criangas com DEL, com media de idade de 4:7 anos (quatro anos e sete meses),

teve 0 seu desempenho, em tarefas relacionadas a rima, silabas e fonemas, comparado
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ao de um grupo de criangas normais (grupo controle/GC), com média de idade de 4:8

anos (quatro anos e oito meses). Os resultados mostraram que o GE teve uma
performance abaixo do GC, sendo essa diferencga evidenciada em tarefas nas quais a
unidade constituinte era a silaba. Nas tarefas que envolviam fonemas o rendimento de
ambos os grupos foi semelhante. Os autores consideraram de fundamental importancia
inserir, nos Programas de intervencgdo fonoaudioldgica, a avaliacdo e estimulagdo dessas
habilidades, tanto para possibilitar a superacdo das dificuldades na consciéncia
fonoldgica, quanto para preparar para a aprendizagem da leitura e escrita.

Befi-Lopes; Rodrigues (2005) realizaram um estudo longitudinal de um caso
com Disturbio Especifico de Linguagem e descreveram a evolugdo da linguagem oral e
escrita de um adolescente ao longo de 13 anos de intervencdo. O sujeito do sexo
masculino, 16 anos, segunda série do Ensino Médio, foi avaliado ao longo dos anos com
procedimentos variados em linguagem e audicdo. Continuou apresentando alteracdes na
linguagem oral e escrita, mas que ndo comprometiam mais a inteligibilidade em
nenhum dos niveis. O sujeito estudado apresentou evolucéo significativa da linguagem
ao longo do processo terapéutico. Contudo, corroborando os dados da literatura ndo
houve superacdo do quadro.

Mufoz-Lépez; Carballo-Garcia (2005), em um artigo de revisdo de literatura,
apresentaram as principais alteracdes linguisticas dos quadros de DEL fazendo uma
relacdo entre as diferentes dimensfes da linguagem e determinados aspectos
psicolinguisticos. As alteragdes fonologicas, morfossintaticas e lexicais foram
relacionadas as dificuldades de discriminacdo auditiva, dificuldades em habilidades
metalinguisticas, dificuldades em estabelecer as representagdes fonologicas das
palavras, e deficit na memoria de trabalho. Apresentaram evidéncias sugestivas de que o

desenvolvimento da morfologia verbal guarda relagdo com a aquisicao lexical e de que
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no nivel lexical existem dificuldades para aprender novas palavras de modo incidental,

problemas para armazenar na memoria de curto prazo as formas fonoldgicas de palavras
novas e para criar e armazenar representacdes lexicais elaboradas, assim como
dificuldades de processamento auditivo. Concluiram que as habilidades linguisticas das
criancas ndo podem ser consideradas como sistemas autbnomos, na medida em que
todos os niveis da linguagem encontram-se inter-relacionados.

Um experimento realizado por Montgomery (2006) investigou se a lentiddo para
processar a informagdo presente em criangas com DEL ocorre em decorréncia da
limitacdo no processamento acustico-fonético, de uma limitagdo no processamento
linguistico ou ambos. Para tanto, ele avaliou o tempo utilizado por criangas para
desempenhar duas tarefas de processamento lexical, sendo que uma delas envolveu o
processamento de palavras isoladas e a outra, o processamento de palavras em frases.
Dezesseis escolares com DEL (média de idade de 8:7anos) e 32 escolares com
desenvolvimento normal realizaram as duas tarefas. As criangas com desenvolvimento
normal foram divididas em dois grupos e pareadas ao grupo DEL, conforme a idade
cronoldgica (grupo idade-controle) e conhecimento sintatico (grupo Sintaxe-controle).
Assim, a média de idade dos demais grupos foi de 8:4 anos e 6:6 anos, respectivamente.
Para a determinacgéo das tarefas utilizadas, o autor supds que se a limitacdo ocorresse
em funcdo do processamento acUstico-fonético, seria esperado um maior tempo de
processamento para as tarefas de palavras isoladas. Caso o processamento linguistico
fosse o responsavel pelo processamento lento, seria esperado, em relacdo aos grupos
controle, um tempo de processamento semelhante para as palavras isoladas, porem,
inferior para as sentencas. Se a limitacdo ocorresse em funcdo da limitacdo associada
acustico-fonética/linguistica, o grupo experimental deveria se desempenhar de modo

pior em ambas as tarefas. O grupo de criangas com DEL e o grupo idade-controle
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apresentaram tempos de processamento comparaveis na atividade de processamento

lexical isolado, e ambos os grupos foram mais rapidos que o grupo sintaxe-controle.
Contudo o grupo DEL foi mais lento que os demais para realizar o processamento
lexical em sentencas. Desse modo, a lentiddo apresentada pelas criancas com DEL para
processar a informacédo parece estar relacionada a um nivel mais alto de processamento.
Ou seja, ndo se encontra vinculado a uma dificuldade em converter o sinal acustico
numa representacdo armazenada no léxico mental, mas sim, a atividades em que é
necessario realizar o processamento em outros niveis simultaneamente, como a
identificacdo Iéxica, compreensao sintatica e semantica.

Archibald; Gathercole (2006), investigaram a performance de 20 escolares com
DEL misto, com idade entre 7-11 anos (Sete e onze anos), em testes padronizados de
memdria auditiva de curto prazo, memoria de trabalho, memdria visuo-espacial e
consciéncia fonoldgica. A maior parte das criangas apresentou deficiéncias em memoria
auditiva de curto prazo (70%) e memoria de trabalho (95%), enquanto o
comprometimento na consciéncia fonoldgica e memdria visuo-espacial esteve presente
na minoria das criancas (menos que 50%). Segundo os autores, a limitacdo na memdria
de curto prazo, neste caso, seria responsavel pelo comprometimento em aprender a
forma fonoldgica das palavras, prejudicando o aprendizado de palavras novas, ja que
esse tipo de memoria trabalha como um mediador para a construcdo das representacoes
fonologicas permanentes na memoria de longo prazo. Ja a limitagdo na capacidade da
memoria de trabalho resultaria em quebras dentro e entre os diferentes dominios
linguisticos, de modo a aumentar a demanda necessaria para 0 processamento semantico
e sintatico, resultando em erros nesses e outros dominios. Atribuiram a performance em
consciéncia fonoldgica ao fato de as criangas estarem em fase escolar e inseridas em

Programas de intervencao, que, provavelmente, propiciaram um treinamento especifico
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de tais habilidades, garantindo o desenvolvimento delas. O desempenho em memdria

visuo-espacial, para os autores, confirma a natureza especifica das alteracdes
manifestadas pelo grupo. Baseado nesses resultados, os autores confirmaram a
necessidade de inserir, nos Programas de intervencdo, métodos que minimizem as
consequéncias adversas da limitacdo da memadria de trabalho.

Aguado et al. (2006), analisaram se a repeticdo de pseudopalavras (RPP)
constitui uma tarefa que diferencia bem as criancas com DEL falantes do espanhol em
relagdo as criangas com Desenvolvimento Tipico de Linguagem e criangas com
disturbio articulatério e se as caracteristicas silabicas e fonoldgicas do espanhol séo
compativeis com a explicagdo do DEL baseada na limitacdo do processamento
temporal. Dezoito criangas com desenvolvimento tipico, 19 com DEL do subtipo
fonoldgico-sintatico e 19 com distdrbio articulatorio, com idade entre 5-6 anos,
realizaram tarefas de RPP, memoria numeérica direta e inversa, repeticdo de palavras e
frases, memoria de relato e vocabulério receptivo. Com excecdo da meméaria de relatos
e do desempenho em prova de vocabulério receptivo, todas as demais tarefas foram
significativas na diferenciacdo entre os grupos, sendo a RPP a tarefa que melhor
diferencou as criangcas com DEL. Todos os grupos de criangas apresentaram melhores
resultados na RPP formadas por silabas frequentes em comparacdo as nao frequentes,
sendo essa diferenca menor, a medida que a extensdo das pseudopalavras aumentava
(ou seja, com o aumento da extensdo o desempenho para pseudopalavras com silabas
frequentes piorou). Esses resultados sugerem, primeiramente, que o déficit da memoria
das criangas com DEL nédo se encontra relacionado somente ao material puramente
fonologico, uma vez que a repeticdo de palavras e frases - uma tarefa em que é possivel
reter o material verbal utilizando informacédo Iéxico-semantica - também constituiu um

diferencial entre os grupos. Indicam também que a maior quantidade de informacéo
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repercute mais que a familiaridade dessa informacdo na qualidade da memoria de

trabalho. Por dltimo, sugerem que as criancas falantes do espanhol manejam
representacdes fonoldgicas baseando-se em silabas mais que em fonemas, o que nédo
tornou possivel aplicar a explicacdo do déficit no processamento temporal a elas.

Rocha; Befi-Lopes (2006) analisaram e correlacionaram os aspectos pragmaticos
da linguagem, referentes aos tipos de respostas, durante interagdo adulto/crianca, em
criangas com desenvolvimento normal de linguagem e naquelas com diagndstico de
Distarbio Especifico de Linguagem (DEL). Participaram 16 criancas com DEL (GP) de
trés a seis anos e 60 criancas em desenvolvimento normal de linguagem (GC) de trés a
cinco anos, sendo 20 para cada faixa etéria, dez por sexo. A coleta de dados aconteceu
em dois dias, com diade comunicativa crianga/adulto facilitada por brinquedos. Os
dados (fala da crianca e do adulto) foram transcritos e analisados e passaram por anélise
de indice de Confianca com 93,75 por cento de concordancia, depois foram submetidos
a andlise estatistica. As respostas foram classificadas em categorias e agrupadas em
Repostas Adequadas (RA) e Repostas Inadequadas (RI), sempre de acordo com o
contexto comunicativo estabelecido. O GC apresentou média significativamente maior
do que o GP para o uso de RA e o0 GP apresentou média significativamente maior que o
GC para o uso de RI. O GC diminuiu o uso de Rl com o aumento da idade. O GP
manteve o uso de Rl com o aumento da idade, inclusive para a faixa etaria de seis anos.
Foi observado que o aumento da idade salientou as diferengas entre GP e GC. O GP foi
menos efetivo na comunicacdo mantendo ininteligibilidade de fala, ao passo que o GC
apresentou habilidades conversacionais mais elaboradas. Porém, sugeriram que novos
trabalhos com idades mais avancadas sejam realizados para melhor compreensao dessas
tendéncias observadas.

Menezes et al (2007) compararam o desempenho de criangas com DEL e de
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criangas em desenvolvimento normal de linguagem em tarefas envolvendo a memdria

de curto-prazo visual. Foram avaliadas 20 criangas com DEL (faixa etaria de 3:0 a
5:11), e 29 criangas em desenvolvimento normal (faixa etéria 2:0 a 4:11) por meio de
tarefas de memdria de curto-prazo visual envolvendo a identificacdo através de fotos e a
evocacéo da localizacdo de objetos previamente manipulados pelo examinador. Como o
diagnéstico de DEL implica em idade linguistica pelo menos um ano inferior ao
esperado para a idade cronoldgica, o grupo controle foi constituido por criangcas em
desenvolvimento normal de linguagem também mais novas. As criangas com DEL
apresentaram desempenho inferior quando comparadas a seus pares de mesma idade,
semelhante ao de criangas mais novas ou ainda inferior ao do grupo mais jovem. As
criancas com DEL apresentaram déficits em tarefas envolvendo memaria de curto-prazo
visual, os quais consideraram importantes para a compreensdo da natureza do quadro,
como para 0s processos de intervencao fonoaudioldgica.

Befi-Lopes et al (2008) caracterizaram a narracdo de histérias por criancas com
DEL com relacdo ao tipo e conteido do discurso e compararam o desempenho destes
sujeitos com seus pares cronoldgicos em desenvolvimento tipico. Participaram deste
estudo dois grupos: Grupo Controle (GC), sem alteracGes de linguagem, composto por
24 sujeitos e Grupo Pesquisa (GP), com diagndstico de DEL, composto por 8 sujeitos.
Para eliciar as narrativas utilizaram uma série de 15 histdrias, representadas por figuras,
compostas por quatro cenas cada. Essas sequéncias foram criadas e classificadas em
mecanicas, comportamentais e intencionais, segundo as relacdes envolvidas entre as
personagens. As criangas com DEL apresentam narrativas mais rudimentares se
comparadas a seus pares cronologicos com desenvolvimento tipico de linguagem
independente do tipo de historia fornecida. Além disso, as criancas com DEL

apresentaram percepcdo dos estados mentais semelhante as criangas com
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desenvolvimento normal. Estes resultados indicaram que, independente do tipo de

historia fornecida, a dificuldade destas criancas esta na utilizacéo da lingua, ou seja, nas
habilidades linguisticas necessarias na narragdo de historias e ndo na percepcdo dos
estados mentais dos personagens.

Nicolielo et al (2008), descreveu o desempenho de criangas com DEL em provas
de leitura, escrita, aritmética, consciéncia fonoldgica e memoria sequencial auditiva,
assim como, verificou se houve associagdo positiva entre as provas que avaliam a
aprendizagem escolar e as que avaliam o processamento da informacdo. Vinte sujeitos
com diagndstico de DEL, com idades entre 7 e 12 anos, foram submetidos ao Teste de
Desempenho Escolar (TDE) e a duas provas, que avaliam o0 processamento da
informacdo (Perfil de Habilidades Fonoldgicas e Subteste de Memoria Sequencial
Auditiva do Teste de lllinois de Habilidades Psicolinguisticas - ITPA). A maioria
apresentou alteracdo em todas as provas realizadas. As associa¢des entre o desempenho
do grupo nas diferentes provas demonstram que a habilidade metafonolégica apresentou
associacdo estatisticamente significante com as habilidades de leitura (p=0,02) e escrita
(p=0,02). Por sua vez, a habilidade de memdria sequencial auditiva apresentou
associacdo estatisticamente significante apenas com a habilidade de aritmética
(p=0,0003). O desempenho escolar, assim como as habilidades de consciéncia
fonoldgica e memoria de curto prazo mostraram-se defasados na maioria dos sujeitos
avaliados, havendo associacéo positiva entre: a prova de memoria de curto prazo e a
prova de aritmética; a prova de consciéncia fonoldgica e as provas de leitura e escrita.
Neste contexto, a pesquisa reforcou a utilizacdo de programas de intervencao baseados
em Modelos Psicolinguisticos, que sugerem o uso de estratégias individuais para o
desenvolvimento das habilidades metafonoldgicas.

Fortunato-Tavares et al (2009) analisaram a correlagdo entre duas as areas: PT
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(teste de padrdo de frequéncia - TPF) e Processamento Linguistico (complexidade

sintatica). Dezesseis criangas com desenvolvimento tipico de linguagem (8;9 + 1;1) e
sete criancas diagnosticadas com DEL (8;1 + 1;2) e participaram de TPF e Testes de
Compreensao de Complexidade Sintatica (TCCS). A porcentagem de acerto no TCCS
decresceu com o aumento da complexidade sintética (p < 0,01). Na comparacéo inter-
grupos, a diferenca no desempenho no TCCS foi estatisticamente significante (p =
0,02). Como esperado, criangas com DEL apresentaram desempenho no TPF fora dos
valores de referéncia. No grupo DEL, as correlagdes entre os resultados do TPF e do
TCCS foram positivas e maiores para frases de alta complexidade sintatica (r = 0,97) do
que para frases com baixa complexidade sintatica (r = 0,51). Os resultados sugeriram
que o TPF estd correlacionado positivamente com habilidades de complexidade
sintatica. Consideraram que o baixo desempenho no TPF pode servir de um indicativo
adicional sobre déficits em processamento linguistico complexo. E que estudos futuros
devem considerar, além do aumento da amostra, a analise do efeito do treinamento
auditivo temporal de frequéncia no desempenho em tarefas de compreensao sintética de
alta complexidade.

Befi-Lopes et al (2010), avaliaram as habilidades de criangas em
Desenvolvimento Normal de Linguagem (DNL) e com DEL em distinguir palavras de
pseudopalavras em uma tarefa de deciséo lexical. Participaram deste estudo dois grupos:
Grupo Controle (GC), sem alteracfes de linguagem, composto por 36 sujeitos, e Grupo
Pesquisa (GP), 18 sujeitos, com diagnostico de DEL, com idades entre 4:0 - 8;9 anos.
As criancas de ambos os grupos foram distribuidas em 3 subgrupos de acordo com o
vocabulario receptivo. Foram selecionadas 48 palavras trissilabas, sendo 24 palavras
reais e 24 que foram manipuladas a fim de se obter pseudopalavras. Trés variaveis

foram consideradas: (a) extensdo de modificacéo, (b) posicdo de modificacdo e (c) tipo
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de modificacdo. As criancas deveriam decidir se uma sequéncia fonoldgica falada

consistia de uma palavra ou ndo. Os resultados mostraram que mesmo sendo pareados
por idade lexical houve diferenca entre os GP e 0 GC, sendo que o GP apresentou maior
dificuldade na decisdo lexical tanto de palavras quanto de pseudopalavras. Ambos 0s
grupos com idade lexical de 4 anos apresentaram maior dificuldade na tarefa se
compararmos aos grupos de idade lexical maior (5 e 6 anos). As criangcas com DEL
apresentam déficit na representacdo fonoldgica quando comparadas com criangas em
DNL e esta diferenca de desempenho pode ser explicada pela diferenca na formagéo e
retencdo das representacbes na memoria de trabalho, discriminacdo auditiva e

planejamento e execugdo motora.

1.2. Eficécia Terapéutica de Procedimentos Estruturados e Interacionais

Uma pesquisa realizada por Connell (1987) comparou a efetividade de duas
técnicas de intervencdo comumente utilizadas, modelagem e imitacdo, como forma de
aprendizagem de morfemas inventados para dois grupos de criancas, normais (40) e
com alteracOes de linguagem (40), com média de idades similares, variando entre 44 e
72 meses. Foram aleatoriamente distribuidas nos métodos de ensino, formando um total
de quatro subgrupos, com 20 criancas cada uma. Cada crianga passou por trés sessoes
de 20 minutos cada uma, realizadas num periodo de duas semanas. Todas foram
submetidas a um pré-teste, a intervencdo e a um pos-teste, quando foram analisadas as
generalizacOes feitas pelas criangas. As duas formas de ensino apresentaram resultados
distintos nos grupos sem e com alteracdo de linguagem. O grupo com Desenvolvimento

Tipico de Linguagem teve um aprendizado, significativamente, maior a partir do
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método de modelagem em contextos naturais. J& as criangas com DEL aprenderam mais

com uso da imitacdo. Para os autores, esses achados sugerem que as criangas com
disturbio de linguagem podem aprender mais efetivamente por meio de estratégias
distintas das criangas normais. Como a imitagdo mostrou-se mais eficiente para as
criangas com DEL, os autores sugeriram o uso dessa abordagem pelos clinicos, como
primeiro passo nos Programas para o ensino das regras da lingua.

Fey et al. (1993), compararam a efetividade da intervencéo realizada por pais e
por clinicos na aprendizagem gramatical de criangas com dificuldades de linguagem.
Cada forma de intervencdo teve duragdo de quatro meses e meio. Participaram trinta
criancas, com idades entre cinco anos e 0ito meses a cinco anos e dez meses, foram
aleatoriamente distribuidas em trés grupos: um que recebeu o tratamento por clinico,
outro pelos pais e um terceiro que ndo recebeu nenhum tipo intervencdo. As criangas
que receberam tratamento pelo clinico receberam atendimento individual e em grupo de
uma hora de duracdo cada. Os objetivos morfossintaticos foram selecionados e
trabalhados em ciclos, por meio da estimulagdo concentrada. Contou ainda com
atividade altamente estruturada no inicio de cada sessdo individual, que envolveu a
imitacdo da estrutura trabalhada naquele ciclo. Todas as criancas, inclusive as que nao
receberam intervencdo, realizaram um pré e um pos-teste. As criangas sem intervencgao
ndo apresentaram ganhos durante esse periodo. Ao contrario, as criancas tratadas,
fossem pelo clinico, fossem pelos pais, foram beneficiadas em trés das quatro medidas
de expressdo gramatical (exceto para uso de pronomes). N&o houve diferenca estatistica
de desenvolvimento entre os grupos, porém, os ganhos obtidos pelas criangas que
receberam tratamento pelo clinico evidenciaram uma tendéncia de terem sido as mais
beneficiadas com a intervengé&o.

Em outra pesquisa realizada por Fey et al. (1994), apresentaram os resultados de
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dois tipos de intervencdo, com enfoque morfossintatico, aplicados em criangas com

disturbio de fala e de linguagem, com o propdsito de investigar a ocorréncia de efeitos
indiretos na producdo fonoldgica delas. Participaram da pesquisa vinte e seis pré-
escolares com alteracdo de linguagem na producdo fonoldgica e morfossintatica, com
média de idade de 55 meses. Oito sujeitos foram aleatoriamente designadas a ndo
realizar tratamento, dez a participar do tratamento desenvolvido por clinicos e oito por
parentes, sendo todos submetidos ao mesmo Modelo de Intervengéo — terapia de ciclos
com estimulacdo concentrada — por um periodo de 5 meses. O tratamento realizado por
clinico ainda contou com uma atividade altamente estruturada, no inicio de cada sessdo
individual, que envolveu a imitacdo da estrutura trabalhada naquele ciclo. As
comparacgdes pré e pds-teste demonstraram um efeito significante de ambas as formas,
no desenvolvimento sintatico dos sujeitos. Contudo, nenhum dos tipos de intervengéo
propiciou melhora na producdo fonoldgica, mesmo das criangas que apresentaram um
sistema fonoldgico menos comprometido.

Nelson et al. (1996), compararam a efetividade de duas formas de tratamento —
imitacdo e conversacdo na aquisicao sintatica de sete criancas com DEL (idade entre
4:7-6:7 / quatro anos e sete meses a seis anos e sete meses) e sete com desenvolvimento
normal de linguagem (idade entre 2:2-4:2 / dois anos e dois meses a quatro anos e dois
meses) foram submetidas aos dois métodos de tratamento e em seguida os resultados
terapéuticos foram comparados entre os grupos. No tratamento baseado na imitacdo, 0s
objetivos selecionados foram trabalhados em sessdes estruturadas, enquanto no outro
procedimento de intervencdo as sessdes foram mais interativas, em que o papel do
terapeuta foi fornecer Modelos corretos sobre as estruturas sintaticas trabalhadas, sem
exigir resposta das criancas. Os resultados indicaram que as criancas com DEL e as com

desenvolvimento tipico atingiram progressos gramaticais similares, seja por
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conversacdo ou imitagdo. Contudo, para ambos grupos, a intervencdo baseada na

conversacao promoveu resultados mais rapidos especificamente para as estruturas que ja
haviam sido parcialmente adquiridas antes da intervencdo. Esses achados sugerem que
as criangas com DEL podem adquirir a gramética de forma téo eficiente quanto as com
desenvolvimento normal de linguagem, desde que submetidas ao “input” linguistico
relativo ao seu nivel de desenvolvimento linguistico.

Koury (2005) submeteu criancas a duas abordagens diferentes de intervencao. O
objetivo foi verificar qual delas promoveria maior producdo e generalizacdo lexical.
Participaram da pesquisa vinte e nove criangas, com idade entre 19 e 36 meses, sendo
oito diagnosticadas com DEL, duas com Transtorno Invasivo de Desenvolvimento e as
demais com Atraso de Linguagem. Todas foram aleatoriamente designadas a participar
de um processo de intervencdo ou outro, sendo 14 submetidas a abordagem de
modelagem com “bombardeio auditivo” (mod-AB) e as demais, ao Modelo terapéutico
baseado na imitagcdo induzida (MEI). A intervencdo ocorreu duas vezes por semana,
com duracdo de 50 minutos, por um periodo de cinco a sete semanas. Os dois
Procedimentos de intervencao foram implementados em contextos interativos para todas
as criancas. A analise dos resultados demonstrou que os participantes submetidos ao
MEI adquiriram maior nimero de palavras, produziram maior nimero de palavras
espontaneas, apesar da pequena significAncia na diferenca entre os resultados dos
grupos. Em relagdo a ocorréncia de generalizagcdo, a analise estatistica ndo indicou
diferenca estatistica entre os participantes do MEI e do mod-AB. Ou seja, a condigéo de
treinamento ndo determinou maior ocorréncia de generalizacdo. As criangas do grupo
mod-AB produziram maior numero de palavras no contexto de generalizacdo do que na
situacdo de terapia. Segundo os autores, uma possivel explicacdo para esse achado esta

nas diferentes demandas pragmaticas solicitadas em cada abordagem terapéutica, que é
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muito maior no MEI comparado ao mod-AB. Os autores concluiram que, apesar de as

duas abordagens terem sido bem sucedidas, no que tange a facilitar as habilidades de
producédo lexical das criangas, uma série de fatores deve ser ainda considerada para
determinar qual das abordagens €, realmente, mais eficaz para o treinamento lexical.
Gahyva; Hage (2010) realizaram uma intervencdo fonoldgica em criancas com
Distarbio Especifico de Linguagem, com base em um Modelo Psicolinguistico.
Participaram do processo de intervencdo 4 pré-escolares, de ambos 0s géneros, com
idade entre 48 e 83 meses. O desempenho psicolinguistico dos sujeitos foi obtido em
duas etapas (pré e pés-intervencao), mediante a utilizacdo de instrumentos que avaliam
diferentes niveis do processamento da informacdo: reconhecimento auditivo-fonético,
consciéncia fonolodgica, codificagdo/ producdo fonoldgica, memoria de trabalho e acesso
lexical. O Programa de intervencdo teve duracdo de 4 meses. Os pré-escolares
apresentaram comprometimento em todos os niveis do processamento da informagéao
avaliados (pré-intervencéo), revelando que as dificuldades de organizacdo fonoldgica
estavam relacionadas a problemas no processamento receptivo e expressivo. Ao fim do
Programa, todos apresentaram melhora no desempenho fonoldgico. Dessa forma,
concluiram que o uso de procedimentos de avaliacdo que abordam os diferentes niveis
de processamento possibilita a compreensdo da natureza dos disturbios de linguagem e
permitem a programacao de estratégias mais efetivas para as dificuldades de linguagem.
O Quadro 1 apresenta a comparacdo das caracteristicas dos Programas de
intervengdo que fazem uso de Procedimentos interacionais e sociais e aqueles altamente

estruturados, segundo Cole; Dale (1986).
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Procedimentos interacionais e sociais

Procedimentos estruturados

Obijetivos linguisticos individualizados
A estrutura e sequéncia da instrucao séo
variaveis
Enfatiza os contextos naturais
A crianca é estimulada a iniciar a
interacdo
A crianca participa ativamente do
processo de abstracdo das regras
linguisticas
O ritmo de resposta é geralmente baixo

Obijetivos linguisticos pré-determinados
A estrutura e sequéncia da instrucéo sao
pré-determinadas
Pouca énfase em contextos naturais
A interacdo € dirigida prioritariamente
pelo terapeuta

A crianga atua como um respondedor as
estratégias de intervencéo
O ritmo de resposta € alto

Quadro 1. Comparacdo entre os Procedimentos de intervencdo interacionais e

estruturados

1.3. Considerac@es sobre o Treinamento de Habilidades Sociais:

O campo teorico-pratico das habilidades sociais tem demonstrado resultados
bastante positivos na promocdo de habilidades sociais para diferentes populacdes e em
diferentes contextos, tendo como uma de suas caracteristicas a descricdo detalhada de
seus programas de treinamento e a avaliacgéo.

A avaliacdo e a promocdo de habilidades sociais, dentre elas as habilidades
comunicativas, tém sido objetivos de estudo junto a diferentes clientelas, tais como
professores (DEL PRETTE, 1995; 1997; DEL PRETTE et al, 1999; FEITOSA, 2003);
criancas (BARALDI, SILVARES, 2003; FEITOSA, 2003; MARTURANO,
LOUREIRO, 2003); familiares (BARALDI, SILVARES, 2003; FEITOSA, 2003);
terapia de casais (VILLA, 2005); psicologos (DEL PRETTE et al, 1999). No entanto, a
partir da década de 90, a literatura internacional, como por exemplo, Siperstein (1992)

comegou a criticar a énfase em compreender como os individuos considerados
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“normais” adquirem e desenvolvem competéncia social, defendendo a necessidade
desses estudos com outros grupos diagnosticos. Diante dessa necessidade tornou-se
imperativo um maior aprofundamento no estudo da aprendizagem das habilidades
sociais e de alternativas para situagcdes em que essa aprendizagem ndo ocorre.

As habilidades sociais séo adquiridas e aperfeicoadas na interagdo cotidiana do
individuo com seu meio social (familia, companheiro e profissionais). No entanto, no
caso de pessoas com déficits cognitivos e/ou transtornos especificos as condigoes
informais de aprendizagem podem ser insuficientes, sendo necessarios programas
diferenciados e direcionados diretamente para esses objetivos (DEL PRETTE, DEL
PRETTE, 2003).

Um repertério limitado de habilidades para interagir com os demais, como
acontece no DEL, pode prejudicar drasticamente o progresso académico e social desses
individuos (SYDER, 1997).

Entendendo que o desenvolvimento interpessoal (particularmente nas
habilidades de resolucdo de problemas, empatia, autocontrole e civilidade tais como:
cumprimentar pessoas, despedir-se, fazer e aceitar elogios, esperar a vez de falar, fazer
perguntas, dentre outras) esta significativamente associado ao rendimento académico,
Del Prette, Del Prette (2006) descrevem dois dos objetivos principais da inclusédo: a
melhoria da qualidade do relacionamento entre os colegas e a promocao de atitudes de
compreensdo e aceitagdo das diferencas por parte de colegas e professores.
Considerando esta relacdo, o desempenho escolar seria um indicador tanto do
rendimento académico da crianga como do desenvolvimento de habilidades sociais
(MARTURANO, LOUREIRO, 2003).

De acordo com Smith, Ryndak (1999), os esforcos mais intensivos séo

requeridos para lidar com dificuldades graves de comunicacdo e que programas
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especiais de promogdo de habilidades sociais, tanto na escola quanto na clinica, podem

ser adotados como estratégias com alta probabilidade de eficiéncia nesses casos.

Um Programa de Treinamento de Habilidades Sociais (THS) deve ser
estruturado a partir do planejamento dos objetivos, da sequéncia e duragdo das sessoes,
dos procedimentos de avaliagdo e dos procedimentos de intervencdo (DEL PRETTE,
DEL PRETTE, 2001). Em estudos mais recentes, Del Prette, Del Prette (2003; 2006)
defendem as habilidades sociais como componentes indispensaveis para o processo de
incluséo de criangas com necessidades educacionais especiais no contexto da educacao
regular, enfatizando a importancia de promové-las em qualquer processo voltado para o
exercicio da cidadania e a preparacdo das criancas para os desafios sociais, sustentando,

portanto, necessidade de inclui-las como objetivos da fonoaudiologia e da educacao.

JUSTIFICATIVA

Tendo em vista a revisdo da literatura apresentada anteriormente, o presente
estudo assemelha-se aos descritos quanto ao uso de diferentes procedimentos de
intervencdo para a promocdo de habilidades verbais e ndo verbais em um grupo de
criangas com DEL, porém diferencia-se destes, na medida em que se propds a ser
desenvolvido a partir de um delineamento estudo de caso coletivo, no qual os
participantes sdo analisados em grupo e individualmente e na medida em que se propde
oferecer diretrizes para replicacbes de programas semelhantes. Com isso, busca
responder se um programa de treinamento de habilidades verbais e ndo verbais, por
meio de sessOes estruturadas e uso de procedimentos e técnicas diversificadas, é efetivo

na promogdo das habilidades treinadas.
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Considerando, portanto, que a preparacdo para um bom desempenho

comunicativo est intrinsicamente vinculado a um bom desempenho interpessoal, e a
importancia de se dispor na literatura técnica, descri¢cGes sistematizadas de programas
de intervencdo com grupos de criangas com DEL, acredita-se na grande contribuicéo de
estudos nessa linha, tanto para a préatica quanto para a pesquisa.

Como até o presente momento nenhum programa de intervencdo para criancas
com DEL utilizou em sua estrutura o treinamento de Habilidades Sociais, considera-se
que a promocéo dessas habilidades possibilitaria o desenvolvimento social da populagéo

em estudo, facilitando com isso o processo de inclusdo social.
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2. OBJETIVOS

a) verificar os efeitos de um programa de Habilidades Sociais Comunicativas
para criangas com DEL;

b) analisar o desempenho de cada um dos participantes desse programa,
conforme indicadores obtidos no pré e pos-intervencéo;

c) verificar mudanca positiva confidvel dos componentes de Habilidades Sociais

Comunicativas do grupo e individualmente.



We %ﬁ@
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3. MATERIAL E METODO

Este trabalho foi previamente aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Odontologia de Bauru, da Universidade de S&o Paulo, processo n°
021/2011 (Anexo 1), e todos os pais e/ou responsaveis autorizaram a participacao do (a)
filho (a) na pesquisa, mediante assinatura de Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido, conforme Resolucdo 196/96-CNS/MS.

3.1. Selecdo e Caracteristica da Casuistica

Participaram desse estudo oito escolares, trés meninas e cinco meninos, com
idade entre 84 meses (7:0 anos) e 108 meses (9:11 anos). Foram selecionados dentre
aqueles que receberam o diagnostico de Distlrbio Especifico de Linguagem (DEL).

Considerando o diagnostico de DEL, apresentaram 0s seguintes fatores de
inclusdo: desempenho linguistico abaixo do esperado para a idade mental e cronoldgica,
considerando-se a expressdo e/ou compreensdo da linguagem oral; limiares auditivos
dentro dos padrdes de normalidade; auséncia de problemas comportamentais e/ou
emocionais; desempenho cognitivo de acordo com a normalidade, ou ainda, discrepancia
entre o desempenho das habilidades cognitivas verbais e ndo-verbais.

Ainda como critério de inclusdo, a crianca ndo poderia ter sido submetida a
intervencdo fonoaudiolOgica e deveria possuir idade igual ou superior a sete anos, de
modo a garantir a persisténcia das alteracfes de linguagem.

Como critério de exclusao foi considerado o numero de faltas igual ou acima de
50% do total de sessdes propostas no programa de intervencao.

A Tabela 1 apresenta a caracterizacdo dos participantes quanto a idade
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cronologica (em meses), género, escolaridade e nivel socioecondmico.

Tabela 1. Caracterizacao dos participantes

Participantes | Género Idade Escolaridade Nivel
cronoldgica Socioeconémico
(em meses)
P1 M 102 3° C
P2 F 96 3° C
P3 M 92 2° C
P4 M 87 2° C
P5 M 84 2° C
P6 F 104 3° C
P7 M 111 3° C
P8 F 88 3° C
3.2. Local

As avaliaces e intervengdes foram realizadas na Clinica Escola da Faculdade de
Odontologia de Bauru, Universidade de Sdo Paulo em horario pré-estabelecido com as

maées das criancas, que aceitaram participar da pesquisa.

3.3. Método

Optou-se pelo delineamento de Estudo de Caso Coletivo, no qual sdo incluidas
estorias personalizadas de vérios individuos similares ou caracteristicos

(BRANTLINGER et. al., 2005). Neste tipo de delineamento, embora se disponha do
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perfil de grupo, os dados de cada participante podem também ser analisados como casos
individualizados. Efetivamente, o presente estudo descrevera o repertorio comunicativo
do grupo e de cada um dos participantes antes e ap0s uma intervencdo especifica de

promocdao de habilidades sociais comunicativas.

3.4. Instrumentos

Caracterizacdo dos participantes:

Ficha de Identificacdo. Apresenta uma caracterizacdo sécio demogréfica dos
participantes: data de nascimento, idade atual, escolaridade e classe socioecondmica
(Critério Brasil). Este instrumento foi preenchido pela pesquisadora com base nos
prontudrios dos participantes, na Fase Preliminar do estudo, tendo como objetivo

fornecer dados de caracterizagéo do participante.

Questionario Avaliacao/Pais (QAP). Esse instrumento foi desenvolvido para
verificar o grau de facilidade dos participantes desempenharem cada componente
comunicativo. Apresenta uma escala de valor (tipo Likert) com pontuagdes variando de
zero a cinco pontos: o grau de facilidade varia de péssimo (-2) a excelente (+2). Este
instrumento foi respondido pelos pais ou responsaveis, nas Fases 1 e 3 do estudo. E teve
como objetivo fornecer dados sobre o repertorio comunicativo dos participantes antes
da intervencdo (Fase 1) e apés a intervencdo (Fase 3). Considerando ainda a aplicagédo
na pré-intervencdo teve como objetivo auxiliar no levantamento dos componentes a

serem trabalhados.
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Cenarios Comportamentais (CC | e CC II). Roteiro baseado e adaptado do
modelo apresentado por Michelson; Sugai; Wood; Kazdin (1983), denominado
Children’s Behavioral Scenario para avaliagdo de habilidades sociais em criangas. Os
roteiros contém entrevistas em situacdo estruturada de interacdo, previamente
elaboradas e com componentes comunicativos esperados a cada episddio para avaliacao
das habilidades comunicativas, por meio de observagédo direta. Cada classe verbal de
contetdo é analisada especificamente nas cenas, por exemplo, como desempenho na
habilidade de “agradecer”, o entrevistador verbaliza a sentenca: “Vocé esta bonito(a)”;
para o desempenho de “responder perguntas”, pode questionar algo como: “O que vocé
mais gosta de fazer?”. Os componentes verbais de forma e os ndo verbais foram
observados e avaliados de forma global, considerando-se toda a entrevista. Este
instrumento foi adaptado para este estudo, aplicado pela pesquisadora e uma auxiliar
Optou-se pela adaptacdo deste instrumento por possibilitar a observacdo dos
componentes comunicativos desejados a partir da estruturacdo de situacdes que
viabilizassem a sua ocorréncia. Teve como objetivo fornecer situacdes propicias para a
avaliacdo dos componentes comunicativos desejados para sua posterior analise pelas

juizas e comparacao dos escores pré-intervencao (Fase 1) e pés-intervencdo (Fase 3).

Materiais para avaliacdo dos juizes:

Protocolo de Registro da Avaliagdo do Desempenho (PRAD). Instrumento
elaborado com base no estudo de Aguiar (2006) para que 0s juizes registrassem do
desempenho dos participantes frente aos cenarios comportamentais. Apos inclusdo dos

escores pontuados pelos juizes para cada participante foram gerados: indice de
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fidedignidade entre os juizes; comparagdo dos escores pré e pos-intervencgdo (indice de
mudanca confidvel — Método JT); e graficos ilustrativos. O instrumento teve como
objetivo auxiliar os juizes na avaliagdo do desempenho comunicativo dos participantes

frente & situagdo estruturada de interag&o.

Roteiro de Defini¢cbes dos Componentes Comunicativos (RDCC). O instrumento foi
elaborado com base no estudo de Aguiar (2006) para auxiliar os juizes na avaliagdo dos
componentes comunicativos. Foi utilizado pelos juizes para avaliar o repertdrio
comunicativo dos participantes apds o término do programa de intervencdo. Optou-se
pelo desenvolvimento desse instrumento para que 0s juizes obtivessem além da
explicacdo verbal um material de apoio escrito, de forma que pudesse aproximar o

parametro de avaliacdo frente a um instrumento unificado.

3.5. Procedimentos

3.5.1. Etapas de Desenvolvimento da Metodologia

Fase Preliminar: Contato com a Instituicdo e com os familiares

O contato com a Instituicdo e os familiares ocorreu anteriormente as avaliacGes
dos participantes e teve como objetivo explicar os procedimentos e duragdo do estudo,
bem como os aspectos éticos. Nesse periodo, 0s pais ou responsaveis, assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (Anexo 2), os quais foram lidos em conjunto com

a pesquisadora para esclarecimentos de ddvidas que viessem a surgir.
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Fase I: Avaliacdo pré-intervencio

Ap6s o contato inicial foram realizadas avaliagcbes do repertorio comunicativo
dos participantes por meio de questionario respondido pelos familiares (Questionario de
Avaliacdo/Pais — Apéndice 2) e por meio de observacdo direta (filmagem de uma
situacdo estruturada - Cenario Comportamental | — Apéndice 3).

As avaliagBes por questionario foram respondidas individualmente pelos pais ou
responsaveis, com a presenca da pesquisadora para orientacdo e auxilio no
esclarecimento de possiveis dividas quanto a termos e/ou na compreensao presentes no
questionério. Ja o Cenario Comportamental foi filmado em sala adaptada na Clinica de
Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de S&o Paulo

(FOB/USP), estando presentes apenas o participante e um interlocutor (pesquisadora).

Fase 11: Planejamento e Aplicacdo do Programa de Intervencdo

O planejamento e conducdo do programa envolveu um conjunto de decisoes,
procedimentos e critérios moldados as necessidades individuais dos participantes de
forma a orientar as etapas (descritas no Quadro 3).

O programa de intervencdo foi registrado em protocolos, nos quais constavam
dados sobre a sua execucdo e os resultados. Primeiramente, 0s objetivos, materiais e
procedimentos eram desenvolvidos pela pesquisadora previamente a sessao, em seguida,
ao final de cada sesséo, os resultados eram registrados pela pesquisadora de acordo com

suas percepgoes.
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Fase Ill: Avaliacdo pdés-intervencéo

As avaliagOes do repertorio comunicativo dos participantes ao final do programa
de intervencdo foram feitas por meio da reaplicacdo do Questionario de Avaliagdo/Pais
(QAP), que foram realizadas individualmente pelos familiares.

As filmagens do Cenéario Comportamental (CC) seguiram 0 mesmo procedimento
da filmagem pré-intervencdo, sendo que o Cenério 1l foi aplicado por uma auxiliar de
pesquisa com o objetivo de reduzir a influéncia positiva e/ou negativa da familiaridade
da pesquisadora adquirida na avaliagdo pré-intervencdo. O Cenario realizado no pds-
intervencdo também ocorreu em sala estruturada na clinica de Fonoaudiologia

FOB/USP.

Fase IV: Avaliacdo dos juizes

Primeiramente foram selecionadas duas juizas, sendo uma psicéloga uma
fonoaudidloga. A orientacdo as juizas do Cenario Comportamental foi feita
individualmente, momento em que foi entregue uma pasta contendo materiais impressos
(Protocolos de Registro da Avaliacdo do Desempenho — (Apéndice 4); Roteiro das
Definicdes dos Comportamentos Comunicativos — (Apéndice 5). As juizas foram
orientadas sobre o perfil geral da pesquisa (objetivos, procedimentos e estrutura);
sobre o0s conceitos dos componentes comunicativos; 0 instrumento de avaliacdo
(Cenario Comportamental); a utilizacio e o preenchimento do Protocolo de
Registro da Avaliacdo do Desempenho.

O Quadro 2 apresenta uma sintese das fases de procedimento.
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Quadro 2. Fases do Procedimento

Fase CONTATO COM A INSTITUIC}AO E FAMILIARES
Preliminar

e Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (responséaveis
pelos participantes)

e Questionario de Identificacdo (QI)

e Avaliacdo dos prontuarios

AVALIACAO PRE-INTERVENCAO

Fase | Avaliacdo das Caracteristicas e Anélise dos prontuarios
Comportamentais

Familiares (Questionario) e Questionario de
Avaliacdo/Pais (QAP)

Observacdo Direta (Filmagem) e Cenério
Comportamental |
(CCI)

PLANEJAMENTO E APLICACACN) DO PROGRAMA DE
INTERVENCAO

Identificacdo das necessidades de intervencao;

Definigéo dos objetivos da intervencgéo;

Definicdo da sequéncia dos objetivos;

Estrutura geral e duracdo das sessoes;

Definicdo dos procedimentos de intervencao;

Definicdo e confeccdo de materiais e instrumentos para a
intervencao;

Planejamento de generalizag&o e manutengdo dos resultados;
e Conducéo do Programa de Intervengéo

e Avaliacdo do Programa de Intervencdo

Fase Il

AVALIACAO POS-INTERVENCAO

Fase 111 Familiares e QAP
(Questionario)

Observacao Direta | e Cenario Comportamental 11 (CC I1)
(Filmagem)

AVALIACAO DOS JUIZES

Fase IV
e Desempenho comunicativo global (dois Cenarios Comportamentais)
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3.5.2. Sessbes do Programa de Intervencao

O programa foi conduzido pela propria pesquisadora e organizado em 18 sessdes
estruturadas, perfazendo aproximadamente 15 horas de treinamento e 3 horas de
avaliacdo. Denominaram-se sessdes estruturadas, pois foram desenvolvidas em
ambiente interno (Clinica de Fonoaudiologia), na qual era possivel um maior controle
das variaveis que por ventura pudessem interferir na estrutura previamente organizada
para a sesséo.

Para definir a sequéncia dos objetivos de intervencdo foram consideradas a
complexidade dos componentes (de acordo com suas defini¢des e conceitos), bem como
as facilidades e dificuldades dos participantes em desempenha-los (com base na
avaliacdo inicial). Diante disso, a intervencéo foi iniciada pelos componentes verbais de
forma e os ndo verbais, como objetivos principais das sessfes, enquanto que os verbais
de conteddo foram incorporados gradualmente, ao longo do programa, tomados como

foco principal da intervencdo (Quadro 3).

Quadro 3. Componentes das Habilidades Sociais de Comunicacdo

Componentes Comportamentais

Verbais de Contetido

Verbais de Forma

Nao Verbais

Fazer/Responder
perguntas;

Solicitar mudangas de
comportamento;

Lidar com criticas;
Pedir/ Dar feedback;
Opinar/ Concordar/
Discordar;

Elogiar/ Recompensar/
Gratificar;

Agradecer;

Fazer pedidos; Recusar;
Justificar-se;

Laténcia de duracdo;
Regulacéo: bradilalia,
taquilalia, volume,
modulacéo;
Transtornos da Fala.

Olhar e contato visual,
Sorriso; Gestos;
Expressoes faciais;
Postura corporal;
Movimentos de cabega;
Contato fisico;
Distancia/ Proximidade.
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Auto-revelar-se/ Usar o
pronome Eu;
Usar contelido de humor.

Del Prette; Del Prette, 1999.

Os componentes de menor complexidade foram estabelecidos para as sessdes

iniciais, aqueles de complexidade média para as sessfes intermediarias e aqueles de

maior complexidade para as sessdes finais, conforme é visto no Quadro 4.

Quadro 4. Sequéncia dos objetivos/componentes de treino

Sessoes Iniciais

Sessoes Intermediarias

Sessoes Finais

Comunicar-se
(componentes verbais de
conteudo)

- Fazer perguntas

- Responder perguntas

- Elogiar

- Fazer pedidos

- Justificar-se

Comunicar-se
(componentes verbais de
conteudo)

- Agradecer

- Lidar com criticas

- Opinar/concordando
- Opinar/discordando

Comunicar-se
(componentes verbais de
conteudo)

- Recusar pedidos

- Solicitar mudanca de
comportamento

- Expressar empatia

- Usar contetdo de humor

Comunicar-se
(componentes verbais de
forma)

- Intensidade de voz
- Velocidade de fala

Comunicar-se
(componentes verbais de
forma)

- Intensidade de voz
- Velocidade de fala

Comunicar-se
(componentes verbais de
forma)

- Intensidade de voz
- Velocidade de fala

Comunicar-se
(componentes nédo
verbais)

- Olhar e contato visual
- Gestos

Comunicar-se
(componentes néo verbais)

- Expresséo facial
- Postura corporal

Comunicar-se
(componentes ndo verbais)

- Contato fisico
- Distancia e proximidade

Aguiar, 2006.
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3.5.3. Descricdo das Dindmicas das Sessdes

As sessOes apresentaram trés momentos: parte inicial, parte intermediaria e parte
final. A parte inicial das sessdes foi destinada a realizacdo de uma atividade preparatoria
para as vivéncias, desde um relaxamento até a explicacdo de conceitos importantes para
0 desenvolvimento das atividades selecionadas para a sesséo. Na parte central da sessao,
periodo de maior duracdo, foi destinado a atividade na qual seriam trabalhados os
objetivos especificos da sessdo, geralmente, por meio de atividades como vivéncias e
role-playing (de acordo com estratégias e técnicas pertinentes a cada atividade —
exemplo: modelacdo, modelagem, feedback verbal). O momento final da sesséo incluia
feedbacks dos participantes a pesquisadora quanto as atividades realizadas na sessdo. O
tempo destinado a cada um dos momentos foi de aproximadamente, 10 minutos para a
parte inicial, 40 minutos e parte central e 10 minutos para a parte final, totalizando uma
hora de intervencao por sessao.

A duracdo das sessbes foi definida conforme programas ja implementados,
vistos na literatura da area (DEL PRETTE, DEL PRETTE, 2001; 2003). Assim, 0
programa de promoc¢édo de habilidades comunicativas teve a duracdo de dois meses e
uma semana. Foram necessarias trés sessdes para as fases preliminar e I, realizado em
uma semana, e quinze sessoes estruturadas de intervencdo em sala para as fases Il e I,
realizado em oito semanas.

A sequéncia dos objetivos de trabalho, como visto anteriormente, foi definida
com base nos resultados do questionario de facilidade e no grau de complexidade de
cada componente comunicativo. Esses critérios (necessidade e complexidade) incluiram

grande parte dos componentes comunicativos avaliados.
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Os procedimentos de intervencdo foram selecionados com base nos objetivos
selecionados e em estratégias e técnicas de intervencdo presentes na literatura da area de
habilidades sociais e da fonoaudiologia (principalmente nos componentes verbais de
forma). Assim, a metodologia de intervengdo baseou-se em estratégias vivenciais (DEL
PRETTE; DEL PRETTE, 1999, 2001) adaptadas para os participantes do programa.
Foram utilizadas vivéncias, técnicas de instrucdo oral, modelacdo, modelagem,
feedback verbal, ensaio comportamental e tutoria e o uso de role-playing e video
feedback. Dentre os procedimentos fonoaudioldgicos destaca-se 0 uso de técnicas de
relaxamento global, atencéo e discriminacdo auditiva, impostacédo vocal e associagdo da
fala ao movimento e/ou ritmo.

O programa foi organizado em sessOes estruturadas que seguiram um
procedimento padrdo. Apds uma conversa informal para adaptacéo e descontracdo dos
participantes, a pesquisadora passava as instrucdes da atividade (vivéncia) do dia.
Algumas sessdes foram escolhidas aleatoriamente para serem filmadas, de forma que os
participantes e a pesquisadora contribuissem com feedback verbal e video-feedback aos
parceiros de grupo.

Alguns materiais utilizados nas sessdes serviram como apoio visual,
especialmente nas vivéncias e/ou atividades que possuiam como estrutura original
materiais escritos. Desta forma, foram bastante utilizadas revistas, figuras e historias
em formato de figuras ou desenhos.

Em atividades que incluiam jogos com regras, em funcdo de sua complexidade,
necessitaram de um tempo maior de explicacdo, bem como o exercicio dessas regras. O
nimero de aplicagcOes de cada vivéncia também se relacionou a sua complexidade,

muitas vezes necessitando de uma sessao para explicar a atividade e outra sesséo para
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sua realizacdo. Nesses casos, forma realizadas filmagens para que os participantes se

beneficiassem do video feedback.

Com base nas anotagdes das observacdes da pesquisadora no Plano de Atividade

ao final de cada sessdo, foi possivel observar que o uso de diferentes estratégias e

técnicas (vivenciais, comportamental-cognitivas, fonoaudioldgicas e pedagdgicas)

pareceu ser importante para o trabalho dos componentes, uma vez que, na maioria das

vezes, 0s objetivos propostos nas sessdes foram atingidos pelos participantes.

O Quadro 5 resumo o plano geral do programa de intervencdo e as

caracteristicas de cada fase.

Quadro 5: Plano geral do programa de intervencao e caracteristicas de cada fase

AVALIACAO PRE-INTERVENCAO

FAMILIARES (Questionario)

OBSERVACAO DIRETA

(Filmagem)

QAP

CClI

DELINEAMENTO DO PROGRAMA DE INTERVENCAO

Objetivos de

Intervencéo

COMPONENTES COMUNICATIVOS

Verbais de Contetudo

Sessdes Iniciais

Sessfes
Intermediarias

Sessoes Finais

e Fazer perguntas

e Responder a
perguntas

e Elogiar

e Fazer pedidos

e Justificar-se

e Agradecer

e Lidar com
criticas

e Opinar/
concordando

e Opinar/
discordando

e Recusar pedidos

e Solicitar mudanca
de comportamento

e Expressar empatia

e Usar contetdo de
humor

Verbais de Forma

e Velocidade de
fala

¢ Intensidade de
vVoz

¢ Velocidade de
fala

¢ Intensidade
de voz

e Velocidade de fala
¢ Intensidade de voz
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N3o Verbais

e Contato visual | e Expressédo e Distancia e
e Gestos facial proximidade
e Postura e Contato fisico
corporal

Sequéncia dos
Objetivos

Complexidade dos desempenhos (definicdo e
conceitos)
Facilidade e dificuldade dos participantes em

desempenhar cada componente

Estrutura geral e
Duracao das Sessbes

Programa de intervencdo: Dois meses (9 semanas) / 18
sessOes/15hs de intervengdo individual e 3hs de
avaliacao

Avaliacédo: 3hs — 1h por dia/3 vezes na semana

Sessdes Iniciais: 4hs de sessdes estruturadas — 2 vezes
na semana com duragéo de 60 minutos cada.

Sessdes Intermediarias: 7hs de sessdes estruturadas — 2
a 3 vezes na semana com duracao de 60 minutos cada.
Sessdes Finais: 4hs de sessdes estruturadas — 2 vezes na
semana com duracdo de 60 minutos cada.

Local: Sala estruturada (Clinica de Fonoaudiologia)

Procedimentos de
Intervencéo

ESTRATEGIAS

Técnicas Técnicas Técnicas Técnicas
Vivenciais | Pedagdgicas | Comportamental | Fonoaudiol6
Cognitivas gicas
- Vivéncias | - Tutoria - Modelacéo - Impostacao
- Role- - Atividades | - Modelagem vocal
playing praticas - Instrucéo - Fala/
- Ensaio - Reforcamento | movimento/
Comp. - Feedback e | ritmo
video feedback | - Atencdo e
- Relaxamento disc.
auditiva

AVALIACAO POS-INTERVENCAO

FAMILIARES (Questionario)

OBSERVACAO DIRETA (Filmagem)

QAP

ccl
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3.5.4. Tratamento e Andlise dos Dados

Os dados obtidos foram relacionados as aquisi¢fes dos participantes ao longo do
programa de intervencdo, que serdo mostrados a partir da analise e discussdo dos
desempenhos de cada participante em cada classe de habilidades e componente
comunicativo, verificados de acordo com as avaliacfes pré e pos-intervencdo. Havera
uma analise individualizada dos resultados de cada participante, além da anélise de
aquisicdes do grupo de acordo com os componentes verbais de contetdo, de forma e
ndo verbais. A apresentacdo dos resultados quanto a aquisicdo dos participantes
subdivide-se em: a) confiabilidade das mudancas (QAP e CC) e b) mudancas nos
componentes definidos como objetivo para cada participante.

Para analisar os resultados obtidos nas filmagens os juizes recebiam um
protocolo com uma escala de mensuracdo que apresentou a seguinte correspondéncia
entre as expressdes verbais e 0s valores numéricos: péessimo = -2; fraco = -1; bom = 0;
otimo = 1 e excelente = 2. Dessa forma, a analise estatistica foi baseada nos escores pré
e pos-intervencdo do participante e no valor do erro padrdo. A equacgdo consiste na
diferenca dos escores pos e pré-intervencao divididos pelo erro padrdo, conforme a

férmula;

RC = Pos—pré

RC = indice de mudanca confiavel

SEdiff = Erro padrao
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O Erro padrao (SEdiff) é calculado com base na formula a seguir:

Onde:

SEdiff = Erro padréo

SD1 = Desvio padréo pré-treino (do individuo)

r = indice de confiabilidade do instrumento de medida

Desmembrando SEdiff, a equacdo de RC é representada assim:

. pos — pré
RC = R
SDA241-7

Os dados foram inseridos no SPSS 17.0 para que fosse calculado os escores pré
e pos-intervencdo, em seguida foram inseridos no Excel 2010 para calcular o indice de
Mudanca Confiavel.

A comparagédo entre os dados obtidos antes e depois da intervengédo, de cada
instrumento (QAP e CC), foi feita dispondo-se graficamente a diferenca pré-pos-
intervencdo em figuras tipo Scatter, onde variacbes acima da bissetriz significam
mudancas positivas (p6s > pré) e abaixo significam mudanga negativa (pds < pré).
Dependendo da confiabilidade do instrumento (r) a variacdo requerida para se atribuir

mudanca confidvel (JACOBSON e TRUAX, 1992) varia: quanto maior a confiabilidade
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menor a mudancga requerida, pois a confianca permite definir uma faixa mais estreita de
variacdo nesse caso. Considerou-se a margem de mudanca confidvel calculada com base
na literatura (EVAN, et. al., 1998; JACOBSON, TRUAX, 1992). Mudanca confiavel
refere-se a extensdo da mudanca observada que ndo pode ser atribuida a variabilidade do
proprio instrumento, ou seja, a erro de medida. O indice de mudanca confiavel (IMC) é
calculado usando a variacdo sobre o erro padrdo (SE) da medida, computado nas
medidas antes e ap0s tratamento.

No presente estudo, a falta de instrumentos disponiveis para a avaliagdo de
habilidades sociais comunicativas para criangas com DEL levou a necessidade de
elaboracdo dos instrumentos utilizados e do calculo do indice confiabilidade e
consisténcia interna destes. indices de confiabilidade superiores a 0,75 sdo considerados
altos, na literatura especializada, (COZBY, 2003). Com base nestes termos os indices
atribuidos aos instrumentos utilizados no estudo foram considerados: médio (CC - a =
0,6880) e alto (QAP - a =0,8275).

A Ultima sec¢do discutird os resultados em seu conjunto e suas implicacdes, sendo
primeiramente abordados aspectos diretamente relacionados as aquisicBes dos
participantes ao longo do programa de intervencdo, estabelecendo-se relagfes com
outros estudos. Posteriormente serdo feitas algumas consideracfes sobre a avaliacdo de
habilidades sociais comunicativas de criancas com DEL. A parte final discutird a
producdo de conhecimento e os desafios da pesquisa apontando contribuicdes do

presente trabalho e propostas para estudo futuros nessa area.
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4. RESULTADOS

Os resultados sdo apresentados a seguir considerando as aquisicdes dos
participantes ao longo da intervencdo, em termos individuais, nas categorias do
comportamento comunicativo e em cada componente dessas categorias, nos diferentes
momentos de avaliacdo. Na sequéncia sdo apresentados os resultados obtidos a partir do

protocolo respondido pelos juizes.

4.1. Aquisigdes dos participantes ao longo da intervencao

Esta secdo analisa as aquisicOes dos participantes ao longo do programa. Todos
0s participantes apresentaram uma frequéncia as sessdes superior a 50% conforme

mostra a Tabela 2.

Tabela 2. Frequéncia dos participantes no programa de intervencao

FREQUENCIA DOS PARTICIPANTES

SESSOES
N P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8
% % % % % % % %
INICIAIS 80 100 | 100 80 80 100 80 100
(4) (3) (4) (4) (3) (3) (4) (3) (4)

INTERMEDIARIAS | 857 | 100 | 857 | 100 | 857 | 857 | 100 | 100
(7) © | @€ | @O 6 6|00

FINAIS 80 | 80 | 80 | 80 | 80 | 8 | 80 | 80
(4) G666 66 6
TOTAL 80 | 933 | 866 | 866 | 80 | 866 | 86,6 | 933

(15) 12) | (14) | (13) | 13) | (12) | (13) | (13) | (14
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A varidvel frequéncia mostrou ndo ter interferido no aproveitamento do
programa, uma vez que os resultados dos participantes sugeriram mudancas positivas,

como sera observado posteriormente, apos o programa de intervencao.

4.1.2. Definicdo dos objetivos da intervencéo:

Com base nos resultados obtidos nos questionarios quanto ao grau de facilidade
dos componentes comunicativos, viu-se a necessidade de trabalhar componentes
comunicativos verbais de contetdo, verbais de forma e ndo verbais no programa de
intervencdo. A Quadro 6 resume 0s componentes estabelecidos como objetivos

especificos a cada participante.

Quadro 6. Objetivos de intervencéo de cada participante

COMPONENTES PARTICIPANTES
COMUNICATIVOS PL P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8
Fazer perguntas X | X | X | X | X X
Responder perguntas X X | X | X | X
8 Solicitar mudanca de| X | X | X | X | X | X | X | X
@ comportamento
S "Lidar com criticas X X | X | X | X
3 Opinar/concordando X X | X | X
W Opinar/discordando X | X | X | X | X X | X
£ Elogiar X | X | X X | X | X | X
5 Agradecer
E Fazer pedidos X X | X | X | X
Recusar pedidos X | X X
Justificar-se X | X | X X X
Auto revelar-se/usar 0
pronome “eu’
Expressar empatia X | X | X
Usar conteudo de humor X | X | X | X | X | X ]| X ]| X
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" Fluéncia X X | X | X
O . Velocidade de fala X | X | X
g 5 Intensidade de voz X X X | X
& O Articulaco/clareza X | X | X X | X | X
Y Prosddia X | X[ X | X |X
Olhar e contato visual X X
» Sorriso
< Gestos X | X
& Expressao facial X | X | X | X X | X
g Postura corporal
< Movimentos com a cabega X | X
Contato fisico X | X | X | X | X | X | X ]| X
Distancia e proximidade X | X | X | X | X X

Utilizando-se como critério o nimero de participantes e a média do grupo,
considerou-se como componentes de intervencdo aqueles indicados para trés ou mais
participantes. ~ Assim, como ilustrado no Quadro 6, foram selecionados doze
componentes verbais de conteudo (fazer e responder perguntas, solicitar mudanca de
comportamento, lidar com criticas, opinar/discordando, opinar/concordando, elogiar,
fazer e recusar pedidos, expressar empatia, usar contetdo de humor, justificar-se), todos
0s componentes verbais de forma (fluéncia, intensidade de voz, velocidade de fala,
articulacdo/clareza e prosodia) e trés nao verbais (expressdes faciais, contato fisico e
distancia/proximidade).

A seguir sdo apresentados resultados dos participantes, obtidos na analise dos
instrumentos pré e pos-intervencdo. Num primeiro momento séo dispostos os resultados
das avaliacGes efetuadas junto aos familiares, por meio do QAP, seguido dos resultados
da avaliacdo por observacdo direta (CC) e da comparacdo dos resultados dos dois
instrumentos. Tomou-se como base para o calculo de mudancgas confiaveis o desvio
padrdo de cada participante no conjunto de componentes de cada uma das trés classes de
habilidades, o que leva a uma analise mais individualizada, na qual o individuo é

comparado consigo mesmo.
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4.1.3. Confiabilidade das Mudancas/Grau de Facilidade

Os dados sobre o repertério comunicativo levantado nas avaliagdes de cada
participante, por meio de diferentes instrumentos, foram tabulados em escores para o
conjunto de categorias do comportamento comunicativo e para cada componente
especifico das categorias.

Os dados do QAP foram comparados em termos de pré e pos-intervencao. Para a
tabulacdo dos dados dos questionarios, inicialmente as respostas aos mesmos foram
organizadas em planilhas, atribuindo-se valores numéricos a escala ordinal de expressoes
verbais. As questdes do QAP, numeradas de um a cinco, apresentaram a seguinte
correspondéncia entre as expressdes verbais e 0s valores numericos: péssimo = -2; fraco
= -1; bom = 0; 6timo = 1 e excelente = 2. A Tabela 3 mostra a facilidade dos

participantes no desempenho de habilidades comunicativas avaliadas por meio do QAP.
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Tabela 3. Facilidade do grupo no desempenho das habilidades comunicativas avaliadas por

meio do QAP (Pré-intervencao)

COMPONENTES PARTICIPANTES MEDIA
COMUNICATIVOS GRUPO
P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8
1. Fazer perguntas -1 -1 -1 -1 ) -1 1 -1 1 -0,5
2. Responder perguntas 1 1 -1 1 1] -1 -1 -1 - 0,37
3. Solicitar mudanca | -2 -2 2 -1 -2 -1 -1 -2 -1,62
de comportamento
Q " 4. Lidar com criticas -1 1 |11 -2]-1]1 1| -037
D 5. Opinar/concordando | -1 1 21 -1]-1]1 1 1 -0,12
E 6. Opinar/discordando | -1 -1 -1 1 2] 1 -1 | -1 ] -087
S 7. Elogiar 2 | -1 |11 1)) 2 -1 -1
W 8. Agradecer 1 2 1 1 1 1 1 1 1,12
«w 9. Fazer pedidos 1 -1 1 -1 -1 -1 -1 1 -0,25
< 10. Recusar pedidos 0 2 | 2] -1 1|4 1 1 - 0,37
& 11 Justificar-se -1 1| -1 1] -1 1 1 -1 -0,5
> 12, Auto  revelar- | 2 2 22221 212 2,0
se/usar o pronome “eu”
13. Expressar empatia 1 1 1 -1 -1 ] -1 1 1 0,12
14. Usar conteldo de | -1 -2 -2 -1 -1 -1 -2 -1 -1,37
humor
MEDIA | -02 | -02 |-05|-02|-05] 1 0 0,3 | -0,29
o 1. Fluéncia 1 1 -1 1 1 -1 -1 -1 0
0 . 2. Velocidade de fala 0 1 -1 -1 ] -1 1 1 1 0,12
‘é’g 3. Intensidade de voz | -1 1 [1] 1] 1[21] 1]41 0
o o 4. Articulacdo/clareza -1 -1 -2 1 1 -2 -2 -1 0,87
Y~ 5. Prosédia 1 1 1) 1] -1 -1 -1 1 0,25
MEDIA | 0 06 |-12|02]02|-04]| -08 |-0,2 0,24
1. Olhar e contato| 1 1 1 -1 1 1 -1 -1 0,25
visual
» 2. Sorriso 1 1 1 1 1 1 1 1 1
g 3. Gestos 1 -1 -1 1 1 1 1 1 0,75
x 4 Expresséo facial -1 -1 -1 ] -1 1 1 -1 -1 -0,5
> 5. Postura corporal 1 1 1 1 1 1 1 1 1
12 6. Movimentos com a 1 1 1 1 1 1 -1 -1 0,5
< cabeca
7. Contato fisico -1 -1 -1 -1 -2 -1 -2 -1 -1,25
8. Distancia e| -1 -2 20 -2 | -1 1 -1 1 -0,87
proximidade
MEDIA| 02 | -01 |-01| 0 | 02|06 -02 0,1 0,08

Considerando a escala de “-2 a +2” (péssimo a excelente), os itens avaliados

abaixo de zero seriam o0s mais dificeis para os participantes e estdo destacados na tabela.

Com base nas médias do grupo, verificou-se doze componentes verbais de contetdo
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(85,71%) de maior dificuldade do grupo, (solicitar mudanga de comportamento, lidar
com criticas, opinar/discordando, recusar pedidos e usar conteddo de humor), cinco
(100%) componentes verbais de forma e um (66,6%) componente ndo verbal.

A andlise individual dos resultados permitiu identificar algumas necessidades
especificas a cada dos participantes.

Como se vé na Tabela 3, os resultados indicaram maior dificuldade nos
componentes verbais de contelido para todos os participantes, sendo observada maior
dificuldade entre os participantes P3, P4 e P5 e menor dificuldade entre os participantes
P7 e P8. E importante considerar que o participante P3 apresentou disfluéncia
perceptivel antes da avaliacdo realizada por meio do QAP, o que ja sugeria uma maior
dificuldade desse participante nos componentes verbais de forma.

A Tabela 3 permite identificar diferencas especificas dos participantes, tanto com
relacdo as maiores e menores dificuldades quanto a quantidade de itens e categorias
indicadas. Cinco participantes apresentaram dificuldades acima de quinze (55,5%)
componentes (P3, P4, P5, P6 e P7) e trés apresentaram dificuldades em treze (48,14%)
componentes (P1, P2 e P8). Observa-se ainda maior dificuldade de um participante (P3)
em dezenove (70,37%) componentes.

A partir dos dados da tabela também é possivel observar que as avaliacGes de
dois participantes indicaram maiores necessidades de intervengdo nos componentes

verbais de contelido, seguidos pelos verbais de forma e ndo verbais.
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Considerando as trés classes de habilidades comunicativas, o Grafico 1 apresenta
os resultados pré e poés-intervencdo dos participantes, quanto ao grau de facilidade
(avaliado pelos familiares por meio do QAP) no desempenho da classe de componentes
verbais de conteido. E valido ressaltar que, para esse conjunto de dados, foram

utilizados os valores de média e desvio padréo do grupo.
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Pré-intervencio
—— Bissetriz - - — - — Linha de mudanca confiavel

Gréafico 1. Facilidade pre e poés-intervencdo nos componentes verbais de contedo

segundo a avaliacdo dos familiares.

As pontuacdes médias dos participantes no conjunto dos componentes das

habilidades verbais de contetdo permitem observar que todos apresentaram escores pos-
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intervencdo superiores aos pré-intervencdo. Considerando o indice de confiabilidade do
instrumento (a = 0,8275), os participantes P2, P3 e P5 apresentaram escore abaixo da
linha de corte de mudanga confivel.

No Gréfico 2 também sdo apresentados os resultados de cada participante no pré
e pés-intervencdo quanto ao grau de facilidade avaliado pelos familiares, contudo com

relagcdo aos componentes verbais de forma.

..}— #
= rl
s
-
1 - s 7 )
. -
= L7 p1 [ ] id
[ .
Z 0" ’
- &
S 0- P L
Z M i
; ’ . PT _“ps s
- of 4 -
1”: “'.} . r}l
-l_ /,-'r
e
F
“
.
.
’_J'
'2 L T T 1
-2 -1 0 1 2

Pré-intervencio

— Bissetriz - - — - — Linha de mudanca confiavel

Gréfico 2. Facilidade pré e pos-intervencdo nos componentes verbais de forma segundo a

avaliag&o dos familiares

Na classe das habilidades verbais de forma, como na classe das habilidades

verbais de conteldo, todos os participantes apresentaram escores pos-intervengdo
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superiores aos pré-intervencdo. Considerando o indice de confiabilidade do instrumento,
nenhum participante conseguiu escore acima da linha de corte de mudanca confiével.
No Gréfico 3 sdo apresentados os resultados pré e pdés-intervencdo dos

participantes nos componentes ndo verbais avaliados pelos familiares por meio do QAP.
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Gréfico 3. Facilidade pré e pds-intervencdo nos componentes ndo verbais segundo a

avaliacdo dos familiares.

Nos componentes ndo verbais, igualmente aos componentes verbais de contetudo
e forma, todos os participantes apresentaram escores pds-intervencdo superiores ao pre-
intervencdo. Considerando o indice de confiabilidade do instrumento, apenas P8

apresentou escore acima da linha de corte de mudanca confiavel.
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Uma analise pontual dos componentes individuais de cada classe de habilidades
comunicativas revelou diferencas particulares dos participantes nas trés classes.
A seguir s&o apresentados os resultados observados na avaliagdo por meio de

situacdo estruturada pré e pos-intervencao (CC I e I1).

4.1.4. Confiabilidade de Mudanca/Filmagens

A andlise dos dados obtidos por meio da filmagem das situacBes estruturadas
enfatizou a comparacdo dos dados pré e pds-intervencdo, assim como alteragdes no
desempenho de cada participante ao longo do programa. Para isso, tomou-se como base
os dados das duas avaliagfes pré-intervencdo (CC 1), das avaliacdes realizadas ao final
do programa (CC II). Os dados de observacdo direta foram organizados e tabulados
conforme resultados individuais.

Os juizes somente avaliaram o desempenho comunicativo dos participantes apds
orientacdo, pela pesquisadora, sobre os componentes a serem avaliados para alcance de
um indice elevado de fidedignidade defendido na literatura (COZBY, 2003). Segundo
Fagundes (1985) o indice de fidedignidade é utilizado para verificar se ha confiabilidade
nos registros, minimizar a parcialidade de algum observador e confirmar a definigdo
acurada do comportamento. O calculo de fidedignidade tomou como base a equacgéo
usualmente adotada na literatura de total de concordancia dividido pelo total de
concordancia mais o total de discordancia multiplicado por 100.

A atividade de observacdo das filmagens e o registro dos comportamentos foram
realizados individualmente, em horarios agendados com cada observador, em uma sala

da clinica de Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia de Bauru, Universidades de
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Séo Paulo. Foram utilizados um computador com leitor de DVD, discos de DVD nos
quais estavam gravadas as filmagens, um fone de ouvido, o Protocolo de Registro da
Avaliagdo do Desempenho — Filmagem (PRAD), Roteiro de Defini¢cdes dos
Componentes Comunicativos (RDCC), lapis e borracha.

Em cada dia de treinamento, 0s observadores assistiam a 10 minutos de uma
filmagem, observando o comportamento. Os observadores assistiam a filmagem pelo
computador e quando identificavam um dos comportamentos descritos no Protocolo,
interrompiam a exibicdo da filmagem (apertando a tecla pause no computador) e
registravam nos Protocolos.

Quando terminavam de observar e registrar 10 minutos de filmagem, a
pesquisadora juntamente com cada observador comparava esse registro com 0s registros
feitos pela pesquisadora sobre a mesma filmagem. Eram assinalados na folha de registro
do observador e da pesquisadora 0s comportamentos que apresentavam concordancia e
discutidas as discordancias até que fosse obtido um consenso. Para ser considerada
concordancia, a pesquisadora e o observador deveriam registrar a presenca de
determinado componente das HSC no PRAD, bem como o comportamento observado
durante as diferentes situacOes estruturadas de interacdo (CC | e Il — pré e pds-
intervencdo). Quando eram encontradas discordancias, a pesquisadora e o observador
assistiam no computador novamente o trecho em que o comportamento ocorria e
analisavam, a partir das definicbes operacionais do Protocolo, qual categoria melhor
descrevia 0 comportamento.

Em seguida, era calculado o indice de concordancia das observagdes. Para esse
calculo, somava-se 0 nimero de comportamentos que tinham apresentado concordancia
e 0 numero de discordancias. Na somatoria das discordancias, era considerado o numero

de registros antes da discuss@o que levava a um consenso. O indice de concordancia
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(IC) foi calculado com base em Hersen; Barlow (1982) a partir da seguinte férmula:

IC= XA x 100

XA+XD

Legenda: IC (indice de Concordancia), £ A (somatoria dos acordos), = D (somatoria

dos desacordos)

Quando o IC era inferior a 75%, no préximo dia de treinamento, os observadores
assistiam a mesma filmagem pela segunda vez e, novamente, registravam 0s
comportamentos, analisavam-se as concordancias e discordancias e calculava-se o novo
indice. Se mesmo nessa segunda observagdo, o IC continuasse inferior a 75%, no
préximo dia de treinamento era apresentada aos observadores uma nova filmagem. O
treino dos juizes foi encerrado quando em trés filmagens consecutivas, os indices de
Concordancia eram iguais ou superiores a 75%, na primeira observacdo. Para atingir
esse critério foi necessaria a realizacdo de 3 sessdes de treinamento com o Observador 1
e 5 sessbes com o Observador 2, lembrando que cada sessdo de treinamento teve
duragéo aproximada de duas horas.

Encerrado o treino, os observadores iniciaram as sessOes de andlises das
filmagens que foram utilizadas para garantir a confiabilidade das observacdes feitas pela
pesquisadora. Os procedimentos, nessa fase de analise das filmagens, foram idénticos
aos utilizados durante a fase de treinamento. Primeiramente somente a pesquisadora
identificava as concordancias e as discordancias entre as observacdes. Apds essa

identificacdo, as discordancias eram analisadas pelo observador e pela pesquisadora da



73
Capitulo 4 - Resultadon

mesma forma que ocorreu no treinamento. Segundo, os observadores assistiam as
filmagens do pré e pos-intervengdo. Na Tabela 4 encontram-se o indice de
fidedignidade entre observadores de cinco filmagens, que corresponde a 30% do total

das imagens coletadas.

Tabela 4: Indice de Fidedignidade entre observadores

Filmagem Obs1XP Obs2 X P Obs 1 X Obs 2
2.1 84,7% 82,3% 82,5%
4.1 91% 94,1% 85,2%
6.2 83,1% 82,9% 81,3%
1.2 81,3% 91,3% 92%
3.1 85% 75% 81,6%

Legenda — P: Pesquisadora; Obsl: Observador 1; Obs2: Observador 2; Filmagem 2.1
(participante 2 — pré-intervencdo); Filmagem 4.1 (participante 4 — pré-intervencdo);
Filmagem 6.2 (participante 6 — pds-intervencdo); Filmagem 1.2 (participante 1 — pds-
intervencdo); Filmagem 3.1 (participante 3 — pré-intervencéo)

Pode-se observar na Tabela 4 que o IC entre cada observador e a pesquisadora
variou de 75% a 94,1%, enquanto que o IC entre os observadores variou de 81,3% a
92%. As médias dos IC(s) entre a pesquisadora e cada observador, foram as seguintes:
Observador 1 — 85,02% e Observador 2 — 85,12%. Entre observadores, as médias foram
de: Observador 1 e 2 — 84,52%.

Tais resultados sugerem que 0s comportamentos registrados a partir da
observagdo das filmagens sdo fidedignos, uma vez que, como propde Hersen; Barlow
(1982), um coeficiente de correlagéo igual ou superior a 75% permite afirmar que uma
medida é confiavel.

Apbs a andlise das filmagens pelos observadores externos, as classes de

Habilidades Sociais de Comunicacdo, Categorizagdo da Resposta e o Grau de
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Inteligibilidade de Fala foram organizados em quadro para melhor visualizagdo e
comparacéo dos resultados.

Para auxilio no treino dos juizes, foi elaborado um roteiro dos componentes
comunicativos que constou da descricdo e definicdo de cada um dos componentes
treinados. Para a avaliacdo do desempenho comunicativo foi desenvolvido um protocolo
que apresentou escala (tipo Likert) com pontuacdes variando de zero a 100 para a classe
verbal de contelido. Contou ainda com escala de zero a quatro para 0S componentes
verbais de forma e também para os componentes ndo verbais. Ambas as escalas ordinais
apresentaram correspondéncias nominais de péssimo (0 = péssimo e 100 ou 4 = étimo).

Considerando, ainda, as classes mais amplas do comportamento comunicativo
(média do conjunto de componentes de cada classe) e os dados do conjunto de
participantes, os Gréficos 4, 5 e 6 expdem os resultados dos Cenarios Comportamentais
realizados com base na avaliacdo pré-intervencdo e na pos-intervencdo quanto aos

componentes verbais de conteudo, verbais de forma e ndo verbais respectivamente.
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Gréfico 4. Facilidade pré e pos-intervencao nos componentes verbais de contetdo

Gréfico 5.
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Gréfico 6. Facilidade pré e pds-treino nos componentes nao verbais

Com base nos Gréfico 4, 5 e 6 é possivel observar pontuacdes similares entre 0s
participantes nas trés classes de habilidades comunicativas. Os participantes
apresentaram escores pés-intervencdo superiores as pré-intervencdo. E com relacdo a
mudanca confiavel, considerando o indice de confiabilidade do instrumento, pode-se
observar que de forma geral, no grupo, o componente verbal de forma ndo apresentou

mudanca confiavel.



77

Capitulo 4 - Resultadon

4.1.5. Mudancas nos componentes definidos como objetivos para cada participante

Os resultados sdo apresentados a seguir considerando as aquisigdes dos

participantes ao longo da intervengdo, em termos individuais, nas categorias do

comportamento comunicativo e em cada componente dessas categorias, no pré e pos-

intervencdo. Na sequéncia sdo apresentados os resultados obtidos a partir do questionario

respondido pelas juizas.

Tabela 5. Mudanca positiva confidvel no pos-intervencao observados na avaliagdo
por Questionario e por Cenario Comportamental

COMPONENTES PARTICIPANTES MUDANCA
COMUNICATIVOS GRUPO
P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8
Q Q QCcCQcCcQcCcQQcCcaQA Q C  Positiva
Confiavel
Fazer perguntas +|+ + + + 7
Responder perguntas + o+ + |+ 4|+ + + + 10
Q Solicitar mudanca de ++ o+ +|+ + + + 10
D _comportamento
E Lidar com criticas + o+ |+ +| 4 7
8 Opinar/concordando +|+ + +| + 7
W _Opinar/discordando + ++ + + + o+ 10
» _Elogiar +| + + + + 8
% Fazer pedidos + +| + + 6
i Recusar pedidos + + |+ + + 7
> —
Justificar-se + + F o+ 5
Expressar empatia + + +|+ + 7
Usar contelido de humor 0
TOTAL | | 3/8]7]8]4 8]7 1]6 5 5
w Fluéncia + + 4|+ + + 7
2 < Velocidade de fala + o+ + + + 5
< % Intensidade de voz + + + 4
T Articulagdo/clareza + o+ + o+ + + + 11
> Prosodia ¥ 1
TOTAL | 4 2|11 2|0 1]2 2|3 2 3
v Expressao facial + + + + + + 11
Q5 Contato fisico +|+ + |+ + + + + 10
= g Distancia e proximidade + + + + + 7
TOTAL 2 311 2]2 1]1 03 2 2
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A Tabela 5 confirma algumas diferencas no desempenho dos participantes, bem
como componentes em que as avaliagdes pelos dois instrumentos de medida foram
consistentes ou ndo. De acordo com a avaliagdo dos familiares no QAP, P1, P4 e P6
foram os participantes mais positivamente avaliados nas habilidades verbais de contetudo
(em oito, se te e sete componentes com mudangas positivas confiaveis, respectivamente),
seguidos de P7 (seis componentes), P5 (quatro componentes) e por ultimo de P2 e P3
(trés componentes cada). Nas habilidades verbais de forma observou-se mudancas
positivas, sendo P3 (quatro componentes) 0 mais positivamente avaliado, seguido de P7
(trés componentes), P1, P6 e P8 (dois componentes cada), P2 e P4 (dois componentes
cada) e por ultimo P5 com nenhuma mudanca positiva confidvel. Ja nas habilidades ndo
verbais, P7 foi 0 mais positivamente avaliado (trés componentes), seguido de P1, P3, P5
e P8 (dois componentes cada) e por ultimo P2, P4 e P6 (um componente cada). Nao
houve mudangas negativas (abaixo da linha de mudanca confiavel) para nenhum
componente avaliado.

Na avaliacdo por meio de observacdo direta (CC), P1, P3, P4 e P5 foram o0s
participantes (oito componentes cada) mais positivamente avaliados com base neste
instrumento nos componentes verbais de conteldo, tendo obtido mudancga positiva
confiavel em quase todos 0s componentes. Seguidos de P8 (cinco componentes), P7
(dois componentes), P2 e P6 (um componente cada). Nos componentes verbais de forma,
0 participante P8 (trés componentes) foi mais positivamente avaliado, seguido P3, P6 e
P7 (dois componentes cada), P1 e P5 (um componente cada) e por ultimo P2 que ndo
obteve nenhuma mudanca positiva confidvel para esses componentes. Com relacéo aos
componentes ndo verbais, P3 (trés componentes) foi mais positivamente avaliado,
sequido de P1, P2, P4, P7 e P8 (dois componentes cada), P5 (um componente) e por fim

P6 que ndo apresentou mudanca positiva confiavel para esses componentes. De uma



79
Capitulo 4 - Resultadon

maneira geral os dados da avaliacdo pos-intervencdo dos dois instrumentos s&o
divergentes, ou seja, ndo apresentam concordancia.

A diferenca entre os dois instrumentos quanto a presencga (QAP) e auséncia (CC)
de avaliagBGes negativas leva a algumas hipoteses. Uma delas é que no momento das
avaliagcbes subsequentes dos familiares, estes ndo dispunham de uma base de
comparagdo com o desempenho anterior como no caso dos juizes. Outra hipdtese € a de
que os familiares poderiam ter gradualmente criado uma expectativa cada vez mais alta
para as melhoras dos participantes, alterando e refinando cada vez mais seus criterios.
Uma possivel solucdo para isso seria a de expor os familiares aos videos anteriores no
momento de cada avaliagdo, mas permanece esta como uma questdo empirica a ser
explorada em novos estudos.

Os Gréficos a seguir apresentam uma sintese dos resultados desta secdo
considerando os componentes que, tendo sido definidos como alvos de treinamento para
cada participante: a) resultaram em mudanca positiva confidvel, e b) apresentaram
mudanca positiva. Além disso, tem-se aqueles ndo indicados com necessidade de treino,
porém com observacdo de mudanca positiva confiavel no pds-treino. Para esta
analise considerou-se 0s componentes observados em pelo menos um dos dois
instrumentos de medida aplicados no pré e pos-intervencdo (QAP e CC).

O Gréafico 7 apresenta as mudancas positivas e positivas confidveis dos
componentes verbais de contetdo dos participantes de acordo com o instrumento QAP.
Observa-se que os Participantes P1, P4 e P6 foram melhor avaliados no pos-intervencao,

pois apresentaram maior numero de itens com mudanca positiva confiavel (MPC).
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O Grafico 8 apresenta as mudancas positivas e positivas confiaveis dos

componentes verbais de conteudo dos participantes de acordo com o instrumento CC.

Observa-se que os Participantes P1, P3, P4 e P5 foram melhor avaliados no poés-

intervencdo, pois apresentaram maior numero de itens com mudanga positiva confiavel

(MPC).
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Mudancas Positivas e Mudancas Positivas Confiaveis avaliados por meio do

instrumento CC dos componentes verbais de conte(ido
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Comparando os dados dos instrumentos, observa-se que a concordancia dos

resultados apareceu apenas com relacdo aos Participantes 1 e 4.

O Gréfico 9 apresenta as mudancas positivas e positivas confidveis dos
componentes verbais de forma dos participantes de acordo com o instrumento QAP.
Observa-se que os Participantes P3 e P7 foram melhor avaliados no pos-intervencao,

pois apresentaram maior nimero de itens com mudanca positiva confidvel (MPC).
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Gréfico 9. Mudancas Positivas e Mudangas Positivas Confiaveis avaliados por meio do

instrumento QAP dos componentes verbais de forma

O Gréfico 10 apresenta as mudangas positivas e positivas confidveis dos
componentes verbais de forma dos participantes de acordo com o instrumento CC.
Observa-se que o Participante P8 foi melhor avaliado no pos-intervengdo, pois

apresentou maior numero de itens com mudanga positiva confiavel (MPC).
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Gréfico 10. Mudancas Positivas e Mudancas Positivas Confiaveis avaliados por meio do

instrumento CC dos componentes verbais de forma

Comparando os dados dos instrumentos, observa-se que ndo houve concordancia

nos resultados.

O Grafico 11 apresenta as mudancgas positivas e positivas confiaveis dos
componentes nao verbais dos participantes de acordo com o instrumento QAP. Observa-
se que os Participantes P1, P3, P5 e P8 foram melhor avaliados no pds-intervencéo, pois

apresentaram maior numero de itens com mudanga positiva confidvel (MPC).
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Gréfico 11. Mudancas Positivas e Mudancas Positivas Confiaveis avaliadas por meio do

instrumento QAP dos componentes néo verbais

O Grafico 12 apresenta as mudancgas positivas e positivas confiaveis dos
componentes ndo verbais dos participantes de acordo com o instrumento CC. Observa-se
que os Participantes P1, P3, P5, P7 e P8 foram melhor avaliados no p6s-intervencao, pois

apresentaram maior numero de itens com mudanga positiva confidvel (MPC).
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Grafico 12. Mudangas Positivas e Mudangas Positivas Confidveis avaliadas por meio do

instrumento CC dos componentes nao verbais
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Comparando os dados dos instrumentos, observa-se que houve concordancia nos
resultados dos participantes 1, 3, 5 e 8. Com esses dados é possivel considerar que 0s
instrumentos foram mais consistentes nos componentes nao verbais. Uma hip6tese para
explicar o ocorrido é considerar que foi trabalhado um pequeno nimero de itens nao

verbais, dessa forma, aparecendo mais vezes no programa de intervengao.

O Gréfico 13 confirma algumas diferencas no desempenho dos participantes, bem
como componentes em que as avaliagbes pelos dois instrumentos de medida foram
consistentes ou ndo. Conforme a avaliagdo dos familiares no QAP, P1, P2, P6 e P7 foram
0s participantes mais positivamente avaliados. Enquanto que na avaliacdo do CC, os

participantes melhor avaliados foram P3, P4, P5 e P8.
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Gréfico 13. Desempenho dos participantes de acordo com os instrumentos de

avaliacdo QAP e CC
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5. DISCUSSAO

Esta secdo foi organizada em trés partes, sendo a primeira de discussdo das
aquisicdes dos participantes ao longo da intervencéo, a segunda de consideracfes sobre a
avaliacdo de habilidades sociais comunicativas de criancas com Disturbio Especifico de
Linguagem e a terceira da discussdo dos resultados relacionados a producdo de
conhecimento. Na primeira parte sdo abordados pontos relacionados aos componentes
nos quais 0s participantes pareceram apresentar maiores € menores mudancgas apos a
intervencao, considerando algumas questdes quanto aos critérios de avaliacdo utilizados
pelos avaliadores e resultados de estudos também de intervencdo na area de Habilidades
Sociais. Na segunda parte aborda-se a escolha dos instrumentos de avaliacdo utilizados
no estudo, as vantagens e desvantagens de cada um. A terceira parte é destinada ao
aprofundamento das contribui¢fes na producdo de conhecimento, bem como diretrizes

para futuros trabalhos em funcdo dos desafios vivenciados.

5.1. Aquisi¢Oes dos participantes ao longo da intervencéao

Os resultados gerais do instrumento Questionario de Avaliacdo/Pais - QAP e
Cenério Comportamental - CC), no escore das trés classes mais amplas das habilidades
comunicativas, aplicados no pré e poés-intervencdo revelaram mudangas positivas
confidveis para cinco participantes nos componentes verbais de conteudo (P1, P4, P6, P7
e P8 — QAP), nenhum participante apresentou mudanca positiva confidvel nos
componentes verbais de forma e um apresentou mudancga positiva confiavel nos
componentes ndo verbais (P8 — QAP), sendo que as mudancas confiaveis foram mais

expressivas nos componentes individuais de cada classe.
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Os resultados gerais do instrumento Cenario Comportamental (CC), no escore

das trés classes mais amplas das habilidades comunicativas, aplicados no pré e pds-
intervencdo revelaram mudancas positivas confidveis para cinco participantes nos
componentes verbais de contetdo (P1, P3, P4, P5 e P8 — CC), nenhum participante
apresentou mudanca positiva confidvel nos componentes verbais de forma e seis
participantes apresentaram mudanca positiva confiavel nos componentes ndo verbais
(P1, P3, P4, P5, P7 e P8 - CC). Pode-se observar que em termos gerais 0s dois
instrumentos ndo constataram mudanca positiva confiavel para os componentes verbais
de forma.

No entanto, a analise dos resultados de itens especificos de cada uma dessas
classes sugeriu oscilagbes positivas entre a pré e a pds-intervencdo em Varios itens
avaliados para a maioria dos participantes, com alguns caracterizados como mudancas
confiaveis.

Considerando a analise quanto a confiabilidade de mudanca dos instrumentos,
observou-se sensibilidade as condi¢cBes de ensino-aprendizagem estabelecidas pelo
programa: a) nenhum participante obteve mudanca positiva confiavel no item, usar
contetdo de humor, dos componentes verbais de contetdo, b) a prosddia foi o item dos
componentes verbais de forma com maior dificuldade de treino; c) o item dos
componentes que obteve menor mudancga no programa de intervencdo foi Distancia e
proximidade. Cabe aqui considerar a dificuldade natural de pelo menos trés dos
componentes verbais de conteudo, para a maior parte da populacdo em geral, que sdo
habilidades assertivas de enfrentamento (DEL PRETTE, DEL PRETTE, 2001): recusar,
fazer pedidos e discordar.

Considerando a complexidade linguistica de alguns componentes verbais de

conteudo, no qual criangas com DEL podem encontrar dificuldade em usar a linguagem
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apropriada ao contexto, levando a interpretacdo da linguagem de forma literal (SYDER,

1997), acredita-se que o programa atingiu resultados importantes na melhora da
performance da linguagem dos participantes.

Assim, acredita-se que os participantes tenham alcan¢ado um nivel mais sutil da
linguagem uma vez que, de acordo com Mogford, Bishop (2003), o significado do
enunciado ndo é determinado pelo simples significado das palavras na frase e a relacao
semantica entre elas. Os autores defendem que o significado alcangado pelo falante, ao
produzir o discurso, dependera ndo apenas do sentido literal da frase, mas também do
contexto daquele enunciado.

Diante dos componentes em que ndo houve indicativos de mudancgas positivas
confidveis para nenhum ou para um namero reduzido de participantes questiona-se esse
resultado, levantando duas hipdteses principais: as condi¢cbes do programa foram
insuficientes para esse tipo de clientela ou os instrumentos ndo foram validos para aferir
0s resultados.

Contudo, embora as mudancas sejam menores e mais lentas em relacdo aos
desempenhos comunicativos no DEL, a aprendizagem e o desenvolvimento global de
todo individuo passa por transformagfes, porém ndo se extingue, a necessidade de
continuar oferecendo oportunidades de aprendizagem e de intera¢fes sociais, para que as

mudancas obtidas permanecam e para que novas aquisi¢des ocorram.



89
@uﬂaﬂ/ufac%-@i&umaﬁ@

5.2. Consideracdes sobre a avaliagéo das habilidades socias comunicativas

A importancia de multiplos e variados indicadores na analise do repertorio de
habilidades sociais apoia-se, dentre outros fatores, no carater situacional-cultural das
habilidades sociais e € amplamente abordada e defendida na literatura da &rea como
aspecto fundamental em programas de promocao dessas habilidades tanto na avaliagdo
como na generalizagcdo e manutencédo dos resultados (CABALLO, 2003).

Como abordado nos resultados e convergindo com estudos na area de habilidades
sociais (DEL PRETTE, DEL PRETTE, 1999; 2001), o uso de variadas técnicas e
procedimentos pareceu ser efetivo também para a promocao dos componentes treinados.
Entretanto, o aprimoramento de procedimentos mais objetivos para a avaliacdo da
efetividade de cada um desses seria enriquecedor para a pesquisa cientifica e para as
praticas de profissionais da educacdo e terapia.

Discute-se ainda a possibilidade de que os Cenarios Comportamentais,
selecionados como instrumento de medida do comportamento comunicativo possa ter
servido também como possiveis situacfes de treino. Assim, considera-se a possibilidade
de aprendizado ao longo das aplicagdes do instrumento tanto pela maior familiaridade
dos participantes com o perfil do instrumento como com 0s componentes que estavam
sendo avaliados. Desta forma, coloca-se em questdo o uso deste instrumento ndo soO
como recurso avaliativo, mas também como procedimento de intervencdo para a
promocdao de habilidades.

Outro aspecto a ser considerado relaciona-se aos critérios utilizados pelos
informantes, particularmente pelas familias, para a avaliagio dos componentes
comunicativos. Embora todos os familiares tenham recebido as mesmas instrucoes e

tenham tido as mesmas oportunidades para o esclarecimento de davidas, eles
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possivelmente ndo estavam suficientemente familiarizados com os componentes a serem

avaliados, como acontece geralmente, com os juizes de uma pesquisa. Outras variaveis
influenciam diretamente na avaliagdo por informantes, tais como as diferengas no grau
de escolaridade, e consequente diferenca na facilidade de interpretacdo e compreenséo de
materiais escritos, mesmo na presenca de auxilio verbal, mudancas no critério de
avaliacdo ao longo de um programa de intervencdo, a partir de um maior contato e
conhecimento dos componentes avaliados e treinados; diferencas entre avaliadores:
conhecidos e desconhecidos, de géneros diferentes.

Os resultados do estudo, relacionados a validacao social, sugeriram a importancia
de atengdo também ao desenvolvimento de medidas mais precisas para verificar 0s
efeitos do tratamento, a partir da percepgdo das pessoas envolvidas no programa.
Indicadores de qualidade de vida, por exemplo, podem também ser Uteis na verificacao
da validagéo social. Segundo Prebianchi (2003) o uso de medidas de qualidade de vida
tem sido cada vez mais utilizado como suplementos as medidas bioldgicas ou clinicas da
doenga, para avaliar a qualidade do servico, a necessidade de cuidados de saude, a
eficiéncia das intervencdes e a analise de custos/beneficios. O autor defende que esse
tipo de medida assegura que o foco do tratamento e avaliaces seja 0 paciente, e ndo 0s
sintomas.

Tanto a questdo dos instrumentos de medida, quanto dos critérios de avaliacéo,
remete a solucGes pautadas na utilizacdo de instrumentos diversificados e que também
fornecam confiabilidade e validade cientifica e social. A elaboracdo e adaptacdo de
instrumentos para 0 presente estudo (QAP e CC), simultaneamente aos objetivos de
avaliagéo da propria intervengdo configurou-se como uma necessidade no atual estagio
de desenvolvimento da pesquisa com criangas com Disturbio Especifico de Linguagem.

Embora os indices de confiabilidade (o de Cronbach) desses instrumentos tenham
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sido médios e altos (o = 0,6880 para o CC e a = 0,8275 para 0 QAP), esses resultados

ndo anulam a importancia da utilizacdo de instrumentos mais apropriados, uma vez que
fornecem resultados apenas quanto a confiabilidade e consisténcia interna, mas nao
esgotam os critérios de validade. Assim parece ser urgente a necessidade de estudos
abordando o desenvolvimento e validagdo de instrumentos de medida, para essa
populacdo em particular, a partir de instrumentos ja existentes e validados com outras
clientelas e de instrumentos desenvolvidos especificamente para DEL, porém ainda nao

validados ou necessitando de aprimoramento.

5.3. Consideracdes sobre 0s conhecimentos cientificos

De uma maneira genérica, um dos objetivos da pesquisa € criar conhecimento a
partir da pratica, por exemplo, verificando se as condi¢cGes de ensino estabelecidas
geraram ou ndo mudancas no individuo (avaliacdo de efetividade). Quando o objeto do
estudo € a préatica, pode-se focalizar diferentes possibilidades de investigacéo e, portanto,
variadas possibilidades de producdo de conhecimento, tais como: efetividade da
intervencdo e sua generalizacdo, caracteristicas da prépria intervencdo, possibilidades de
aplicacdo com outras pessoas, identificacdo de componentes criticos do procedimento
(diferentes tipos de avaliagdo e procedimentos de treino e a efetividade de cada um
deles) e de variaveis do terapeuta na aplicacdo e conducéo destes.

Apds a delimitacdo do problema de pesquisa, embasamento tedrico e
investigacdo sobre a relevancia social e cientifica, o pesquisador planeja e estrutura 0s
passos a serem seguidos para responder a sua questdo inicial. A partir de entdo fantasia

um modelo “ideal” para a concepgdo de seu estudo que ird remodelar-se &s novas
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exigéncias e aos desafios surgidos, tantas vezes quantas se fizerem necessérias ao longo

do seu desenvolvimento.

As dificuldades de se produzir conhecimento a partir da atuagdo profissional
podem envolver desafios praticos, de controle de varidveis, de atuacdo no campo, do
repertorio do pesquisador, de condigBes culturais, estruturais e institucionais, dentre
outros. O controle desse conjunto de varidveis é muito importante para que o
conhecimento produzido seja realmente valido.

De uma maneira geral, nas etapas do planejamento, desenvolvimento e conducao
do programa de intervengdo, a pesquisadora enfrentou situagcdes e imprevistos que
levaram a alteracdes da proposta inicial, revisdo de etapas e sequéncia destas, bem como
alteracfes de aspectos mesmo apds o inicio do programa. Estes percal¢os constituem
aspectos criticos a serem abordados quando se pensa na producgdo de conhecimento sobre
e com base na intervengéo. A pouca divulgacao das dificuldades enfrentadas no decorrer
de uma pesquisa, pode, ainda, distanciar em muito a pesquisa da préatica e gerar falsos
mitos e impressdes para ambos os lados.

Tanto os desafios vivenciados quanto as etapas e decisbes importantes,
possibilitaram o crescimento da pesquisadora quanto a flexibilidade e a criatividade para
solucionar problemas que ocorrem no decorrer de uma pesquisa e que sdo tdo comuns
também na atividade préatica.

Acredita-se que este estudo, ao mesmo tempo em que buscou elaborar
instrumentos e adaptar procedimentos, aponta a necessidade de maior investimento dos
estudiosos da area na construgdo e aperfeicoamento de recursos de avaliagdo do
repertério social comunicativo, bem como de programas de intervencdo para essa
clientela.

Acredita-se que este estudo constitui com isso a exploracdo de pesquisa e de
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trocas importantes para o fonoaudidlogo no campo teorico-pratico das Habilidades

Sociais, bem como para o psiclogo em parceria com a Fonoaudiologia.



Gom/i/a/e/w@ém, g matd,
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A eficacia do Programa de intervencdo realizado neste estudo foi confirmada
mediante o desempenho superior dos sujeitos na avaliacdo realizada ao fim de todo o
processo de intervencdo. Os resultados obtidos com o instrumento QAP sugeriram
mudancas positivas confidveis para cinco participantes nos componentes verbais de
conteudo (P1, P4, P6, P7 e P8), nenhum participante apresentou mudanca positiva
confidvel nos componentes verbais de forma e um apresentou mudanca positiva
confiavel nos componentes nao verbais (P8). E os resultados obtidos com o instrumento
CC sugeriram mudancas positivas confiaveis para cinco participantes nos componentes
verbais de contetdo (P1, P3, P4, P5 e P8), nenhum participante apresentou mudanca
positiva confidvel nos componentes verbais de forma e seis participantes apresentaram
mudanca positiva confiavel nos componentes ndo verbais (P1, P3, P4, P5, P7 e P8).
Discute-se as contribui¢cGes do estudo em termos de conhecimento produzido, a partir
das etapas percorridas, decisdes e desafios da pesquisa e a importancia de investimento
em pesquisas na darea, envolvendo a construcdo, adaptacdo e aprimoramento de

instrumentos de avaliacdo de HSC para DEL.
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Universidade de Siao Paulo

Faculdade de Odontologia de Bauru

Al Dr. Octévio Pinheiro Brisolla, 9-75 — Bauru-SP — CEP 17012-901 — C.P. 73
; PABX (0XX14)3235-8000 — FAX (0XX14)3223-4679

Comité de Etica em Pesquisa (14)3235-8356
mferrari@fob.usp.br

Processo n° 021/2011

Bauru, 25 de maio de 2011.

Senhora Professora,

Informamos que apés o envio da documentagéo solicitada referente ao préjeto de pesquisa
encaminhado a este Comité de Etica em Pesquisa "Construcao e Avaliagiao de um Programa de
Habilidades Sociais Comunicativas em Criancas com Disturbio Especifico de Linguagem",de autoria
de Fébiana Cristina Carlino foi analisado e considerado APROVADO em reunido deste Colegiado, no dia
25 de maio de 2011.

Solicitamos que ao término do trabalho, seja enviado a este Comité um relatério final para novo
parecer, o qual seré utilizado para publicagéo cientifica.

Atenciosamente,

. l" N o
\,1/“‘“@“ -
Prof? Dr? Maria Teresa Atta

Vice Coordenadora

Prof? Dr? Dagma Venturini Marques Abramides
Docente do Departamento de Fonoaudiologia
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£ ) Faculdade de Odontologia de Bauru
N [’_ Z Al. Dr. Octévio Pinheiro Brisolla, 9-75 — Bauru-SP — CEP 17012-901 — C.P.
1/
7 |l 73
o, j PABX (0XX14)235-8000 — FAX (0XX14)223-4679

Departamento de Fonoaudiologia
e-mail: dep-fono@fob.usp.br — Fone: (0XX14)235-8232

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Bauru, 07 de abril de 2011

Senhores Pais e/ou responsaveis,

Estamos solicitando sua permissdo para a participacdo de seu filho no estudo
“CONSTRUQAO E AVALIAQAO DE UM PROGRAMA DE HABILIDADES
SOCIAIS COMUNICATIVAS PARA CRIANCAS COM DISTURBIO ESPECIFICO
DE LINGUAGEM. Os objetivos deste projeto sdo avaliar melhoras no desempenho
comunicativo de um grupo de criangas com disturbio especifico de linguagem apds sua
participacdo em um programa de treinamento de habilidades comunicativas e analisar
diferencas e semelhancas no aproveitamento do programa pelos participantes. Trata-se
de um teste ndo invasivo. As datas e horérios das avaliagdes serdo agendadas com
antecedéncia, de acordo com a disponibilidade da familia. Ressalta-se que a avaliacdo €
totalmente gratuita, sendo que o Unico encargo para a familia é o de locomocéo até a
clinica de Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia de Bauru (FOB/USP).

Informamos ainda que nenhum dos procedimentos é considerado invasivo nem trara
prejuizos aos participantes. Todos os achados encontrados durante as avaliacBes serdo
apresentados de forma clara aos pais e/ou responsaveis. Informamos ainda que a
identidade dos participantes é confidencial. Ressaltamos que os participantes, pais e/ou
responsaveis possuem total liberdade para interromperem a avaliacdo assim que
acharem necessario, sem, contudo haver prejuizo para os participantes.

O beneficio que o participante terd é o acompanhamento do desenvolvimento da
comunicacdo nos aspectos linguisticos e sociais, se detectado algum fator que pode
trazer alteracOes para este, os profissionais envolvidos se comprometem a oferecer o
laudo das avaliagGes, fazer os encaminhamentos necessarios para processo terapéutico,
orientar a familia ou demais interessados (como por exemplo, professores) para que 0
participante possa desenvolver seu potencial.

Desde ja& agradeco sua colaboracdo e coloco-me a disposicdo para mais
esclarecimentos que se fizerem necessarios.

Maiores esclarecimentos podem ser realizados com Dra Dagma Venturini Marques

Abramides fone: (14) 3235-8332 ou 3235-8232 e caso queira apresentar reclamagoes
poder4 entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos pelo
endereco da Al. Dr. Octavio Pinheiro Brisolla, 9-75 (sala no prédio da Biblioteca,
FOB/USP) ou pelo telefone (14) 3235-8356".
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Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, o Sr. (a)

__. Portador (a) da cédula de identidade , apos leitura
minuciosa do TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO,
devidamente explicada pelos profissionais em seus minimos detalhes, ciente dos
servigos e procedimentos aos quais sera submetido (avaliacdo da comunicacdo oral),
ndo restando quaisquer duvidas a respeito do lido e explicado, firma seu
CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO concordando em participar da
pesquisa proposta.

Fica claro que o participante ou seu representante legal pode a qualquer momento
retirar seu CONSENTIMENRO LIVRE E ESCLARECIDO e deixar de participar desta
pesquisa, ciente de que todas as informacdes prestadas tornam-se confidenciais e
guardadas por forca de sigilo profissional (Art.29 ° do Codigo de Etica do
Fonoaudiélogo).

Por estarem de acordo assinam o presente termo.

Bauru/SP, de de 2011.

Assinatura o representante legal do participante

Fabiana Cristina Carlino Prof® Dr2 Maria da P. R. da Costa
Pesquisadora Responsavel Orientadora






109

@pindice 1
FICHA DE IDENTIFICAGAO

Data:

I- IDENTIFICACAO DO SUJEITO:

Nome:

SEXO0.

Data de nascimento:

Escolaridade:

Idade atual:

Instituicdo:

No. de irmaos: Idade e sexo dos irmaos:

Posicdo na constelacao familiar:

Diagnostico:

II- IDENTIFICACAO DA FAMILIA:

Endereco:

Bairro:

CEP: Cidade:

Estado:

Telefone:

Telefone (cel):

Mae/Pai:

naturalidade:

Data de nascimento:

Estado civil:

Idade atual:

Nivel de instrucéo:

Profissao:

Horario em que trabalha:

Salario:

Responsavel:

naturalidade:

Data de nascimento:

Estado civil:

Idade atual:

Nivel de instrugéo:

Profissao:

Horério em que trabalha:

Salario:
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Questionario de Avaliacdo/Pais (familiares)

DATA:

I- IDENTIFICACAO:
Nome:

Grau de parentesco:

Nome do familiar:

I1- QUESTOES:

Os itens abaixo se referem a componentes especificos da comunicacdo. Avalie cada um
deles considerando o grau de facilidade de seu filho em realiza-los:

1. Componentes verbais de contetido:

1.1. Fazer perguntas:

PESSIMO | FRACO | BOM |  OTIMO | EXCELENTE

1.2. Responder a perguntas:

PESSIMO | FRACO | BOM |  OTIMO | EXCELENTE

1.3. Solicitar mudanca de comportamento:

PESSIMO | FRACO | BOM |  OTIMO | EXCELENTE

1.4. Lidar com criticas:

PESSIMO | FRACO | BOM |  OTIMO | EXCELENTE

1.5. Opinar/concordar:

PESSIMO | FRACO | BOM |  OTIMO | EXCELENTE

1.6. Opinar/discordar:

PESSIMO | FRACO | BOM |  OTIMO | EXCELENTE

1.7. Elogiar, recompensar e gratificar:

PESSIMO | FRACO | BOM |  OTIMO | EXCELENTE
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1.8. Agradecer:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.9. Fazer pedidos:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.10. Recusar pedidos:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.11. Justificar-se:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.12. Auto-revelar-se, usar o pronome EU:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.13.Expressar empatia:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.14. Usar contetido de humor:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
2. Componentes verbais de forma:

1.15. Fluéncia:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.16. Velocidade de fala:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
1.17. Intensidade da voz:

| PESSIMO | FRACO | BOM OTIMO EXCELENTE |
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1.18. Clareza:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.19. Prosddia:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
3. Componentes ndo verbais:

1.20. Olhar e contato visual:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.21. Sorriso:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.22. Gestos:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.23. Expressao facial:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.24. Postura corporal:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.25. Movimentos com a cabeca:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.26. Contato fisico:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
1.27. Distancia e proximidade:

| PESSIMO | FRACO BOM OTIMO EXCELENTE |
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Cenario Comportamental | e 11

Avaliacao Pré e Pos-intervencao

Nome do participante:

Data: [/ [/

Entrevistador:

ROTEIRO PARA O ENTREVISTADOR

Cena: Participante (P.) entra numa sala, na qual
encontra-se a entrevistadora. Ha somente uma cadeira
“disponivel” na sala.

A Entrevistadora (E.) estd vestida casualmente com
expressao moderada durante a entrevista.

COMPONENTES DA
RESPOSTAE _
CATEGORIZAGAO

Componentes: Cena permite
uma interacdo um a um
entre o P. e a E., na qual
varios comportamentos
comunicativos podem ser
observados e avaliados.

1-E: Cumprimenta o participante neutralmente: “Oi,
(nome do P.). Como vocé esta?”

Componente: Responder a
saudacao/perguntas

2-E: (Diz com expressao de critica):
“Vocé demorou. Por que vocé ndo veio assim que eu
lhe pedi?”

Componente: Justificar-se

3-E: “Pode sentar.” (a Facilitadora senta-se na Unica
cadeira presente na sala, assim ndo ha cadeira para o P.)

Componente: Fazer
perguntas,
opinar/concordando, recusar
pedidos

Comentario: Independente
do P. perguntar ou néo algo,
apos 10 seg., a E. passara
para a proxima parte.

4-E: “Ah... Sente-Se aqui eu vou pegar outra cadeira
para mim 14 fora”.

Componente: Opinar/
concordando

5-E: Depois de pegar a cadeira a E. a posiciona em
frente ao P. e coloca um dos pés apoiados no assento da
cadeira deste, encostando em sua perna e roupa.

Componente: Solicitar
mudanga de comportamento

6-E: “Vamos comegar? Vocé pode responder as
perguntas?”

Componente:
Opinar/Concordando
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7-E: “Vou explicar para vocé o que vamos fazer
hoje. Eu vou lhe contar uma histéria e vocé devera
prestar bastante atencdo, por que depois Vvocé ira
recontar a mesma histéria para mim. A gente vai
filmar para depois assistirmos (em um outro dia) e
vermos como ficou. Tudo bem?”

Comentario: Responder
perguntas

8-E: E ndo se preocupe se acontecer algum probleminha
Nno meio, se acontecer algum “acidente” a gente manda
para as “Videos Cassetadas”, ta legal? (A Facilitadora
fala rindo)

Comentario: Usar contetdo
de humor

9-E: (Fala com a cabega baixa coberta pela mesa e
simultaneamente faz uma pergunta em voz muito baixa)
“Vocé assiste televisdao?”

Componente: Solicitar
mudanca de comportamento

10-E: “Vocé entendeu como vai ser? Quer fazer alguma
pergunta?”’

Componente: Opinar/
concordando, Fazer
perguntas

11-E: “Acho que estd um pouco quente vou ligar o
ventilador primeiro.”

Componente: Fazer
perguntas, fazer pedidos,
solicitar mudanca de
comportamento

Comentario: AE. ligao
ventilador direcionado ao
rosto de P. e bem préximo a
este a ponto de incomoda-lo

12-E: “Entdo vocé preste bastante atencao, por que depois
gue voceé recontar a histéria para mim eu vou fazer algumas
perguntas também. Podemos comecar?”

Componente: Opinar/
concordando, opinar/
discordando

13-E: Apds terminar de contar a histéria a E. diz:
“Vocé gostou da histéria?”

Componente:
Opinar/concordando,
opinar/dicordando

14-E: “Bom, agora é a sua vez. Ndo se preocupe com a
filmadora, conte a histdria para mim, tudo bem? A mesma
histéria que Ihe contei.”

Componente: sem
componente especifico a ser
avaliado

15-E: Como vocé se sente agora que é um astro(atriz)
das telas?

Componente: Recusar
pedidos ndo razoaveis

16-E: “Vocé ndo esta colaborando com a escola. Bem que
vocé poderia ajudar...”

Componente: Lidar com
critica

17-E: “Preciso saber se vocé vai ajudar ou ndo. Entdo vocé

Componente:
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pode marcar no papel, que aceita (ou ndo aceita) ajudar na
arrumacao?”

Opinar/Concordando (pedir
lapis)

18-E: “Se vocé vai ajudar, faca um “X” aqui nesta folha.”
(Entrevistador da uma folha com o nome do entrevistado e
0 espaco para o “X”, mas ndo lhe oferece um lapis.)

(Espera por 30 segundos. Reclamando ou nao pelo lapis, a
entrevistadora diz:) “Ah... desculpe. Olha um lapis para vocé

marcar.”

(D4 um lapis com a ponta quebrada ao participante.)

Componente: Fazer
pedidos

19-E: (Reconhece que a ponta do lapis estd quebrada.)
“Eh... vocé ja quebrou a ponta do meu lapis, heim?”

Componente: Justificar-
se/defender-se

20-E: “Que bom que vocé vai ajudar, assim podemos deixar
a escola bonita mais rapido.” (Caso o participante concorde
em arrumar a escola). “Tudo bem, ndo tem importancia que
vocé ndo possa ajudar, pois acho que os faxineiros vao
conseguir terminar. Esquece isso, tudo bem?”

(Caso o participante ndo concorde em arrumar a escola.)

Comentario: Assim, quando o
participante sai da entrevista
ele, possivelmente, ndo dird
aos colegas que este pedido
serd feito

21-E: (Mexe-se na cadeira e bate a perna na mesa. Parece se
machucar; expressa dor, mas ndo mantém contato visual
com o entrevistado.)

“Ai! Doeu!” (Massageia a perna e faz expressdo de dor por
um periodo aproximado de 30 seg.)

“Vocé viu o que aconteceu comigo?”

Componente: Expressar
empatia

22-E: “Vocés estao fazendo um trabalho com papel
reciclado aqui na escola, ndo estdo? O que vocé acha desse
trabalho?”

Componente: Opinar

23-E: “Tem alguém aqui na escola que é muito seu amigo?”

Componente: Responder a
perguntas

24-E: “Se vocé tivesse que falar uma coisa que vocé gosta
nele, o que vocé diria?”

Componente: Elogiar

25-E: “O que vocé ndo gosta nele?”

Componente: Criticar

26-E: “Vocé tem alguma reclamacdo sobre algum colega da
escola?”

Componente: Criticar

27-E: “Vocé pode ir até a porta, abrir e fecha-la duas vezes?”
(Aguarda por aproximadamente 30 seg. para que o

Componente: Fazer
perguntas
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participante pergunte o por que do pedido.).

“A porta ndo estava funcionando direito hoje cedo e eu
queria saber se ja esta boa.” (Independente de o
participante perguntar ou ndo o por que do pedido.)

28-E: “Se eu pudesse mudar qualquer coisa nesta escola, o Componente: Fazer pedidos
gue vocé pediria para eu mudar. Por que?”

29-E: (Uma pessoa pede licenga e entra na sala, fazendo Componente: Responder
algumas perguntas ao aluno): perguntas

1- P: “(nome do participante), vocé terminou a atividade
que eu havia lhe passado antes de vir conversar com a Componente: Recusar pedido
(nome da entrevistadora) ? nao razoavel

2- P: J4 que vocé ndo fez a segunda tarefa junto com os
outros, entdo hoje vocé vai embora mais tarde para
terminar, tudo bem? Componente: Lidar com
criticas

3-P: Nao estou gostando do seu comportamento
ultimamente. Vocé estd sempre discordando do que lhe
pedem. (Desculpa-se por interromper)

30-E: “Gostei muito de fazer esta entrevista com vocé. Vocé | Componente: Agradecer

foi muito legal em me ajudar.” elogio
31-E: “Obrigada por conversar comigo. Pode voltar para a Componente: Responder a
classe. Boa aula/bom almogo.” despedida

Histdria contata nesta avaliacdo: A caixinha dourada (Autor Desconhecido)

Existe uma histdria, de uma pequena garotinha, que vivia numa humilde casa com sua
méde. Uma mulher amargurada pela pobreza, que pouco dava atencdo a sua filha. Um
dia, chegando de seu penoso trabalho, pegou a garota, mexendo em uns papéis
dourados que a mde guardava de um antigo presente, vendo aquilo a mae
repreendeu a garota na mesma hora. E ouviu da menina a seguinte explicagdo: -
Mamae, estou fazendo uma caixinha, para lhe dar um presente. Constrangida pela
sua aspereza, a mae se prop0s a ajudar a menina. Terminada a caixinha, a menina
correu para o quarto e voltou toda feliz, e entdo entregou a caixinha dourada para sua
made, que ao abrir, imediatamente se irritou dizendo: - Vocé ndo disse, que esta caixa era
para um presente? E entrega-me vazia? A menina comegou a chorar, com a brutalidade
da mae e retrucou: - Mamae, a caixinha ndo esta vazia, eu a enchi de beijinhos, um para
cada dia. A mé&e se comoveu, com 0 gesto de sua filha, e a abragou com ternura. E
dizem que, até o fim de seus dias, ela guardou a caixinha dourada, bem préxima
a sua cama, e passou a abri-la, todos os dias.

Cenéario Comportamental baseado em AGUIAR, 2006.
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COMPONENTES DA CLASSE PESO | Pt P FB
Emite verbalizagdo em tom (contomo entonacional ) intermogativo 30
Verbalizagio refere-se a assunto em andamento 'ou inicia novo assunto apds alguma pausa na 5
converssddo
Verbalizagio inclui o nome do interlocuior ou algum sinal de direcionamenio a uma pessoa cspecifica 5
U I UK U,
Se wvirias perguntas: clas sko de diferentes tipos (p.e, avaliativas, que buseam verificar o conhecimento
ou compreensdo do ouvinte; estimuladoras da verbalizacdo ou do pensamento do outre; de ampliagio 10
ou complementacio da propria verbalizacdo; confrontadoras, visando apontar contradigdes em uma
exposigio).
SUBTOTAL= S0
FAZER PERGUNTAS COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAQ VERBAIS - B PESL}
Contato visual para o interlocutor, sem “encard-lo” 1k
Welocidade de fala ¢ aniculagio inteligivel ao interlocutor 10
Intenzadade de vozr audivel & maioria dos imerlocutores (salvo pessoas com problemas auditivos ¢
dificuldades quanto 3o recurso sonore wiilizedo, tis como: actstica desfavordvel do ambiente ¢ baixa 1
caplagio do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagio compativeis com o contebdo (conforme roteiro de definigho dos 10
componentes)
Expressao facial compativel com o conteido (conforme noleiro de definigio dos componcntes) 10
SUBTOTAL= S0
TOTAL = 1040
| COMPONENTES DA CLASSE PES(y | F1 L P8
RESFONDER Emite verbalizagio com contetdo relacionado ao da pergunta do imterlocutor - QU
PERGUNTAS Emite verbalizagiio sobre impossibilidade de amtender necessidade verbalizada na pergunta do 50
interlocutor, justificando
SUBTOTAL= S0
COMPONESNTES VERBAIS DE FORMA E NAQ VERBAIS PES(
Contato visual para o interlocutor, sem “encari-lo”™ 10
Velocidade de fala ¢ amiculagio inteligivel ao interlocutor 1]
Intensidade de voz audivel & maiona dos interlocutores (salvo pessoas com problemas auditivos ¢
dificuldades quanto 2o recursoe sonone ulilizado, s como: actstica desfavorivel do ambiente ¢ baixa {1]
captagio do som pela filmadora)
Postura corporal e gesticulagdo compativeis com o conteddo (conforme roteino de definigio dos 10
componenies )
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Expressio facial compativel com o conletdo (confiorme roteiro de definiglo dos componentes) 1]
SUBTOTAL= S0
TOTAL = L]
COMPONENTES VERBAIS PESO | P1| P2|P3 P4 P5|Ps | PT PE
Explicita verbalmente aspectos do comportamento do outro que desagradam ou incomodam 0
Explicita o3 proprios sentimenlos negalivos provocados pelo componamento do oulro 1
ou indica veis démcias de miento do outro, N [ [1]
SUBTOTAL= S0
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PESO
Contato visual para o interlocutor. 10
Msl?ﬂﬁg:f;lt Velocidade de fala ¢ anticulagdo imeligivel ao interbocutor 10
COMPORTAMENTO Intensidade de vor audivel & maionia dos imerlocutones (salvo pessoas corm problemas auditivos ¢
dificuldades quanto a0 recurso sonore ulilizado, tas come: scistica desfavorivel do ambiente ¢ baixa {1
caplacio do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagiio compativeis com o conteddo (conforme roteino de definiglo dos 10
componentes|
Expressio facial compativel com o contetdo (conforme moteire de definiglo dos componentes) 10
SUBTOTAL=
TOTAL =

COMPONENTES VERBAIS P rz|ea | pa|Ps| e |pT | PR

S0
LY
PESO
Manifesta discordincia com relaciio 4 critica recebida 30
Defende-se, explicitando o aspecto da critica recebida com o qual ndo concorda (contetdo, ocasido, 20
50
PESCY
10
10
10

forma)

SUBTOTAL=

COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS
Contaio visual para o interlocuior,
LIDAR COM Velovidade de fala ¢ articulagdo imeligivel a0 interlocutor
CRITICA Intensidade de vor audivel & maioria dos imerlocutores (salvo pessoas com problemas asditivoes ¢
dificuldadcs quanto ao recurso sonore uiilado, lais como; acisiica desfavordvel do ambicnic ¢ baixa

caplagdo do som pela filmadora)

Postura corporal ¢ gesticulagho compativeis com o conteddo (conforme roteiro de definigio dos 10
COMPOnentes )
Expressio facial compativel com o conteddo (conforme roteino de definigho dos componentes) 110

SUBTOTAL= 50
TOTAL = [[C]
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COMPONENTES VERBAIS FESO | P F3 T
Emite verbalizagho indicativa de concordincia 3
Justifica concordincia . 0
SUBTOTAL= 50
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS FES(
Contato visual para o interlocutor, sem “encari-lo” 10
OPINAR \'dm:ilnhdcdc fala ¢ articulagho Ih?:l'!ﬂvcl a0 interlocutor _ 10
CONCORDANDO Iql-:mdudrdc vor audivel imdm_iyhrhw'fwn (salvo pessoas com problemas auditivos ¢
dificuldades quanto 2o recurso sonoro utilizado, tais como: aclstica desfavorivel do ambiente ¢ baixa 10
captaglo do som pela Nlmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagio compativeis com o contetdo (conforme roteino de definiglo dos 10
componentas)
Expressdo facial compativel com o contetido {conforme roteiro de definiglio dos componenies) 1
SUBTOTAL= 2]
TOTAL = [[L1]
COMPONENTES VERBAIS PESDF | P F3 FT | P8
Emite verbalizagho indicativa de discondiingia 30
Justifica concordincia o 0
SUBTOTAL= 50
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PESD
Contato visual para o interlocutor, sem “e¢ncard-lo” 1]
OPINAR \"dm:?dﬂcdc fala cmicuﬂlimligwl a0 interlocutor - 1]
DISCORDANDO If_llmndld:dc voz audivel imiadm. interfocutores {salvo p:_:mmnpmblmmu@mrﬁ €
dificuldades quanto 2o recurso sonoro utilizado, tais como: aclstica desfavordvel do ambicnte ¢ baixa ]
caplacio do som pela Mlmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagiio compativeis com o contetdo {conforme rotgino de definigao dos 10
COMPonEnIEs )
Expressdo facial compativel com o conteido (conforme roteiro de definigdo dos componentes) 1]
SUBTOTAL= 20
TOTAL = 104D
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COMPONENTES VERBAIS FESD | P1| P2 | P2 BT PR
Emite comentirio positivo sobre seu comporamento {observivel ou infenido) ou produte do 30
compoRamento (por exemplo, aparincia, objeto produzido, resultado de uma agio) do interlocutor
Chama a pessoa pelo nome ao fazer o comenting 20
SUBTOTAL= 50
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PES()
Contato visual para o interlocutor, sem “encari-lo™ 10
ELOMGIARS Velocidade de fala ¢ articulagdo inteligivel ao jnterlocutor 10
GRATIFICAR Intensidade de voz audivel 4 maioria dos imerlocutores (salvo pessoas com problemas auditives ¢
dificuldades quanto ao recurso sonoro utilizado, tais como: acistica desfavorivel do ambicnte ¢ baixa 10
capiacdo do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagiio compativeis com o conteddo (conforme roteiro de definigio dos 10
componentes)
facial ivel com o contetdo (conforme roteiro de definigio dos oo (5] 10
SUBTOTAL= S0
TOTAL = [NH]
COMPONENTES VERBAIS PESO (P[P P} 2D
Emite verbalizagio que expressa concordincia verbal sobre comentario positivo ou ajuda recebidios. 30
Emite locugdes verbais de agradecimento (Qbrigadn, Agradecido) 20
SUBTOTAL= S0
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PES(}
Contato visual para o interlocutor, sem “encard-lo™ 1
Velocudade de fala ¢ arsculagio mtcligivel so interlocutor 10
AGRADECER Intensidade de voz sudivel 4 maioria dos imterlocutores (salvo pessoas com problemas auditivos ¢
ELOGIO OU AJUDA | dificuldades quanto ao recurso sonoro utilizado, tais como: acdstica desfavorivel do ambiente ¢ baixa 10
captagio do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagdo compativeis com o conteddo (conforme roteiro de definiglo dos 5
| componcnics )
Express3o facial compativel com o conteddo {conforme roteiro de definiclo dos componentes) 10
Aspecto geral de descontragiio, 5
SUBTOTAL= 50

TOTAL =
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COMPONENTES VERBAIS PESO P PP P
Explicita a um interlocutor {pessoa ou grupo) uma necessidade (propria ou de outrem) solicitando-lhe 0
que apresente 08 componamentos requendos para atende-la.
Verhalizagio inclui 0 nome do interlocutor ou algum sinal de direcionamento a uma pessoa especifica 10
04 3 UM grupo.
Momento ¢ apropniado {contextualiza o pedido na conversagia) 10
SUBRTOTAL= A0
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PES(
Contato visual para o interlocutor, sem “encara-lo” 10
FAZER PEDIDOS [yt ocidade de fala ¢ aniculagho inteligivel a0 interlocutor 10
Intensidade de vor audivel & maioria dos interlocutores (salvo pessoas com problemas auditivos ¢
dificuldades quanto 30 recurso sonoro utilizado, tais como: achstica desfavorivel do ambiente ¢ baixa 10
caplagio do som pela filmadora)
Postura corporal & gesticulacdo compativeis com o contetdo {conforme rofeiro de definiclo dos 10
componentes)
| Expressio facial compativel com o contedido (conforme rodeiro de definiglo dos componentes) 10
SUBTOTAL= S0
TOTAL=| 100
COMPONENTES VERBAIS PESO [P P21 | P BT | P8
| Explicitar recusa dizendo NAO diante de pedido que nlo pode atender. 30
Justifica brevemente ¢/ou muda assunto da conversagio 20
SUBTOTAL= 50
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PES(
Contato visual para o interlocutor, sem “encard-lo™ 10
Velocidade de fala ¢ arti inteli a0y interlocuton 1
RECUSAR PEDIDOS | Intensidade de voz audivel & maionia dos interlocutores (salvo pessoas com problemas auditivos ¢
dificuldades quanto ao recurso sonono ulilizado, tais como: achstica desfavorivel do ambicnie ¢ baixa 10
captagio do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulaglo compativeis com o conteddo (conforme roteiro de definiglo dos 10
COMpRMIENIES |
Expressdo facial compativel com o conteudo (conforme roteiro de definiclo dos componentes) 1
SUBTOTAL= 50
TOTAL=| 100
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COMPONENTES VERBAIS PESO P P2 P2 BT M
Emite verbalizagho que expressa explicaglo sobre uma acusagdo ou questionamento referente ao seu| o
componamento ¢'ou atitude,
Druestiona o por que da “scusacho” ou do questionamento, L]
SUBTOTAL= S0
COMPONENTES NAO VERBAIS E PARALINGUISTICOS PESOD
Contato visual para o interloculor, sem “encari-lo™ 10
JUSTIFICAR-SE Velocidade de fala e aniculagho imteligivel 5o interlocutor 10
Intensadade de vor audivel & maiona dos interlocutones (salvo pessoas com problemas audinivos ¢
dificubdades quanto a0 recurso sonoro utilizado, tais como: scistica desfavorivel do ambiente ¢ baixa 1o
captaco do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagdo compativeis com o contetdo (conforme roteiro de definigdo dos 10
COmponentes)
Expresslo facial compativel com o conteddo (conforme roteiro de definiglo dos componentes) 10
SUBTOTAL= 50
TOTAL=| 100
COMPONENTES VERBAIS PES(y | F1| P2 | F3 s
Falar de si mesmo (preferéncias, idéias, motivos, sentimentos elc.) em resposta a perguntas do 30
| interlocutor ou ofcrecendo informagho livee a perguntas nio dirctamente relacionadas a si proprio.
Utiliza o pronome ELU a0 referir-se a si mesmo 20
SUBTOTAL= 50
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAQ VERBAIS PES{
Contato visual para o interlocutor, sem “encard-lo™ 10
\&hﬁthkd:f:lu:lﬂiruhqh'ﬂdi&hﬂmillﬂhmlnr 10
AUTO-REVELAR-SE [ dade de voz audivel i maioria dos interlocutores (salve pessoas com problemas suditives ¢
dificuldades quanto ao recurso sonoro ulilizado, tais como: actstica desfavoravel do ambiente € baixa 1]
caplagio do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagho compativeis com o conteiido {conforme roteiro de definigio dos 10
COMPORETics)
Expressdo facial compativel com o contetdo (conforme roteiro de definiglo dos componentes) 10
SUBTOTAL= 50
TOTAL = 110
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COMPONENTES VERBAIS PESO (i F3 Pl
Perceber o conteddo emocional ¢ situacional vivido pelo interlocutor (dificuldade, dor, alegria, tristeza, 0
raiva ¢ic). a partir de seu relato ou de sua expressdo nido verbal
Verbalizagho expressa compreensdo, compartilhamento ¢ disposicdo para ajudar. ol |
SUBTOTAL=| 50
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PESO
Contato visual para o imerlocutor, sem “encard-lo™ 1
EXPRESSAR Velocidade de fala ¢ articulagdo inteligivel ao nterlocutor 1
EMPATIA Intensidade de voz audivel & maioria dos interlocutores (salvo pessoas com problemas auditivos ¢
dificuldades quanio ao recurso sonoro ulilizado, tais como: actistica deslfavordvel do ambienic ¢ baixa 1
captagio do som pela filmadora)
Postura corporal ¢ gesticulagho compativeis com o conteddo (conforme roteiro de definiglo dos
| componentes) 10
Expressdo facial compativel com o conteddo (conforme roteiro de definiglo dos componentes) 10
SUBTOTAL=| 50
TOTAL=| 100
COMPONENTES VERBAIS PESO | FI P3 Pl
Verbalizacio indica percepgiio de situagdes potencialmente engragadas. k1]
Verbalira I:rinﬂ&iu-g&l: ndo ofendem ¢ fazem o interloculor rir. o 20
SUBTOTAL=| 50
COMPONENTES VERBAIS DE FORMA E NAO VERBAIS PESO
Contato visual para o mterlocutor, sem “encari-lo”™ 1]
Rizo ou thada diante de situagio engragada 1]
U“Lﬁlﬂﬁﬂgﬁm Imﬂﬂ voz audivel'acessivel ¢ com contomo entonacional caracteristico do tipo de frase 10
produzida.
Expressdo facial compativel com o contetido verbalizado (conforme roteiro de definigio dos 10
Componenles)
Postura, gesticulagio ¢ proximidade compativel com o conteddo de humor ¢ de acordo com a situagdo, 10
contexto ¢ interlocutor (conforme roteiro de definiglio dos componentes )
SUBTOTAL=| S0
TOTAL=| 10D
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FLUENCIA

DESEMPENHO

PESO

Muitas perturbacdes de fala ou muitas pausas embaragosas. Pode causar impaciéneia ou dispersdo para
o ouvinle.

2

Freglentes perturbagdes de fala ou pausas embaragosas. Pode causar alguma impaciéneia ou dispersio
do ouvinte,

Pausas ¢ perturbagies vanante. Alterna entre freglientes perturbagdes de fala ou pausas embarasgosas ¢

disfludneias comuns a L 1

Sem perturbagdes, apenas com algumas

Sem perturbagdes nem pausas embaragosas,

2

OBS.: As perturbagdes de fala serdo aqui entendidas como repetigdes de fonemas, silabas ou palavras (ex.: “p p p pato™ “pa pa pa pato”™ "0 pato
pato pato estava nadando.”), bloqueios com ou sem tensdo (ex.: “p....pato™ / posicionamento dos articuladores sem produgdo inicial do som,
seguida da produglio posterior do som como um “soco”) ¢ uso excessivo de interjeicdes (ex.: “E..é.é..é.ontem cu fui i escola”,
“Ah...3h...ah...gosto de jogar futebol.”). Ser mais ou menos fluente depende de vérios fatores, tais como: tema da conversa, quem ¢ o interlocutor,
situagho de conversagio (presenga de alguém estranho na conversa e possivel desestabilizagdo etc).

DESEMPENHO PESO | p P3 PT P8
[ Fala extremamente depressa. Na masoria das vezes ndo ¢ entendido. -2
Fala extremamente devagar. Pode causar impacidneia ou dispersdo para o ouvinte.
VELOCIDADE DE Fala bastanie m.'l As veres nilo & entendido. -l
FALA Fala bastante devagar. Pode cousar alguma i iéncia ou di o ouvinte,
Velocidade de fala varanie, Alierna velocidade de fala apropriada ¢ imapropriada, i
Velocidade de fala bastante apropriada. Geralmente ¢ entendido. 1
Velocidade de fala totalmente apropriada. Sempre € entendido 2
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DESEMPENHO PESO | F1 P2\ P3 P4 PSP
Varinghes de fregiéncia (entonagdo) ¢ intensidade {volume) nada expressiva, mondtona,
Velocwdade, pausas, scentuacio ¢ énfise exageradas para o contedds ou inexislentes, 2
Nunca desperta interesse no interlocutor,
Variaghes de fregléncia {(entonagdo) e intensidade {volume) pouco expressiva, ligeiramente mondtona.
Vielocidade, pausas, acentuagdo ¢ énfase ligetramente exageradas para o conteido ou quase inexistentes, -1
Pougas veres desperta interesse no mierlocutor,

PROSODIA Vanaghes de freglitncia (entonaglo) e intensidade (volume), velocidade, pausas, acentuagho ¢ énfase
variantes. 0
Ora desperta interesse no interlocutor ora nio.

Variaghes de fregléneia (entonagdo) ¢ intensidade (volume) expressiva, voz interessante, viva,
Velocwade, pausas, acentuacio ¢ énfase em fregléncia ¢ quantidade apropriadas, |
Greralmente desperta interesse no interfocutor,

Variapbes de fregliéncia (entonagdo) e intensidade (volume) muito expressiva, mauito animada.
Velocidade, pausas, acentuagdo ¢ énfase em freqiiéncia ¢ quantidade muito apropriadas. 2
Sempre desperta inferesse no imlerlocutor,

3
3

DESEMPENHO) PESCY | P1L| P2 PY| P4 | PS | Ps |PT | PS
Volume excessivamente baixo. Nio se ouve,
Wolume extremamente alio um grito). Pode causar muito desconforio auditive i Cuvinte.
INTENSIDADE DE | Volume baixo. E ligeiramente ouvido, 1
VOL Volume demasindamente alto. Pode causar algum desconfono auditivo para o ouvinte.
Volume vanante. Alierma intensidade de voz apropriada ¢ inapropriada.

0
Volume de voz bastante adequado. Geralmente & ouvido, 1
WVolume de vor totalmente adequado. Sempre & ouvido. 2

DESEMPENHO PES(F | P1 P2[Pa|pa|ps e |PT | PB
MNio pronuncia nenluma palavia ou frase com clareza, Nada & entendido,
Articulagio exccssiva das palavras. Pode causar muita dispersiio do ouvinie,
ARTICULACAO E | Pronuncia com clareza somente algumas palavras ¢ frases. As vezes ¢ entendido. q
CLAREZA Articulacio exagersda das palavras, Pode causar alguma dispersiio do ouvinte,
Clarcza ¢ prondncia varante. Ora € entendido ora ndo.
Pronuncia as palavras claramenie, Geralmenie ¢ entendido.
Pronuncia as palavras muito claramente, Sempre ¢ enfendido.

Bk =
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OLHAR E
CONTATO VISUAL

DESEMPENHO

L

Nunca olha para o nterlocutor.
“Encara”, Pode causar muito desconfono para o interlocutor,

Oiha pouco para o interlocutor.
Oha em excesso. Pode causar algum desconforte para o interlocutor.

Fregiiéncia ¢ padrio de olhar variantcs, Ora olha em demasia ofa ¢vila o contato visual,

Freqliéncia e padrio de olhar apropriados. Geralmente causam simpatin a0s interlocutones.

Fregiéncia ¢ padrio de olhar muito apropriados. Sempre causam simpatia aos interlocuiones.

SORRISO

DESEMPENHO

L1

Sorisos totalmente ausentes. Pode causar antipatia para a maioria dos interlocutores.,
Excesso de somisos muito freqlientes. Podem ser interpretados como exageros na maioria das situagdes.

Sorrisos pouco freqientes. Pode causar antipatia para alguns interlocutons.
Excessos de somisos freqlentes. Podem ser interpretados como exageros em algumas situagies.

Padrio ¢ freqidéncia de somizos variantes, Ora causam antipatia ora simpatia, Ora podem ser interpretados
GO EXARETOS OFa milo,

Padro ¢ freqiéncin de sorrizos aproprisdos. Geralmente causam simpotia para o interloculor ¢
naturalidade s situagiics,

Padrie ¢ freqliéncia de somsos muito apropriados. Sempre causam simpatia para o interlocutor ¢
naturalidade s sineagiies,

GESTOS

DESEMPENHO

L]

3|
3

Nio faz nenhum gesto, mios imiveis,
Uso exagerado de gestos. Pode causar muita dispersio do conteddo verbal do interlocutor.

Presenga de alguns gestos, mas escassos,
Ulso um pouco exagerado de gestos. Pode causar alguma dispersio do conteddo verbal o interlocutor.

Padriio ¢ in de vananies, Cira o8 usa em demasia ora o uso ¢ inexistente,

Fregiiéneia ¢ distnbuiglo dos gestos apropriada. Geralmente auxiliam na comunicaglo verbal.

Fregiiéncia ¢ distribuicho dos gestos muito apropriada. Sempre auxiliam a comunicaglio verbal.
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DESEMPENHO PESO | ril ez e wa s ps [P7] B8

Expressies negativas ¢ neutras muito freqfientes. Pode causar muita antipatia do interlocutor.
Expressies sempre incocrentes com o conteudo verbal, Pode causar muita estranhera do interlocutor.

Algumas expressbes negativas ¢ neutras. Pode causar alguma antipatia do interlocutor.
Expressdes algumas vezes incosrenies com o conteGdo wverbal, Pode causar alguma estranheza do
interlocutor.

Expressbes negativas ¢ positivas variantes. Ora podem causar antipatia ora simpatia aos interlocutores.
Expressies cocrentes com o contetdo verbal variames. Ora causam estranhezn dos interlocutores om nio,

Algumas expressbes positivas. Geralmente causam simpatia ¢ dos interlocutones.
Expressdes algumas vezes coerentes com o comendo verbal, Geralmente nde causam estranheza aos
interlocutores,

Freqilentes expresshes positivas, Sempre causam simpatia dos interlocutores.,
Expressies sempre cocrentes com o coneddo verbal. Nunca causam estranheza pos interlocutores.

POSTURA
CORPORAL

DESEMPENHO

PES{y |PL P2 F3 P4 PS5 s |PT| PE

Postura moito contida, [ & impressdo de nenhuma receplividade,

Postura wm pouco contida. D4 o impressio de pouca receptividade.

Postura variante. Gera dividas guanto & receptividade.

Postura aberta, D4 impressdo de aceitagio/receplividade,

Postura bastante aberta. D4 a impresslo de uma grande aceitaglo/receptividade.
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DESEMPENHO PESO | Pi|[P2 P3| P4 PSP PT| PR

Utiliza muitos movimentos de cabogn excessivos par expressar-se, 5

Nunca utiliza movimentos de ca [ r-se, Mesmo quando e35¢5 550 NEcessanios,
MOVIMENTOS Utiliza alguns movimentos de cabea cXcessivos para cxprossar-se.

COM A CABECA | Unliza poucos movimentos de cabega pars expressar-sé.

Utiliza movimentos de cabega de mancira variante. Ora excessivamenic ora auscnies.

Gieralmente utiliza nmmwlmdcﬂa para expressar-5e quando sides so necessinios,
Sempre wtiliza movinentos de cabega para expressar-se quuldn 555 530 Necessanos.

ek || e |

DESEMPENHO PESO [ P1I P2|P3 P4 PS Ps | PT P8
Evita totalmente o contato. Impressdo de distanciamento total, .3

Busea o comato o tempo odo, pegando excessivamente no interlocutor,

Evita o contalo algumas veres,
CONTATO FiSICO Busca o contato fisico excessive algumas viees. .

 Agre de mancira vanante a0 comtato. Ora busca em demasia oura evita excessivamente. 0
Creralmente mantém contato Tsico apropriado com o interlocutor, I
Sempre mantém comato fisico apropriado com o interfocutor, 2

DESEMPENHT) PESO |[P1 P2 P3P P5|pPe | PT| P8
Sempre mantém distinia excessava, Impressio de distanciamento total,
Sempre mantém distincia extremamente proxima ¢ Intima. Pode causar desagrado ou desconforto 4 =2
maioria dos interlocutores,

DISTANCIA E Geralmente mantém distancia excessiva, Impressdo de ceno distanciamento,
PROXIMIDADE | Geralmente mantém distincia extremamente proxima ¢ intima. Pode causar desagrado ou desconforio =1
para alguns interlocutornes,

Dhstincia ¢ proximidade varante. Ora muito prosima, ora muito distanie, ora apropriada,

Distdncia oportuna. Impressio de receptividade.
Dhstincia excelente, Impressdio de muita receptividade. 2

=

' Ressalta-se a imporidncia em alenlar para as particularidades referentes & diferengas de desempenho frente a diferentes interlocutones, siluagdes ¢ contexios descrilas no
Roteiro de Definigdo dos Componentes Comunicativos.
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Roteiro de Defini¢cbes dos Componentes Comunicativos

Comportamentos comunicativos verbais de contetdo

Fazer perguntas — Falar em tom interrogativo sobre assunto em andamento e/ou iniciar
novo assunto em tom interrogativo apds alguma pausa na conversa, de preferéncia
falando o nome da pessoa com quem estd conversando. A pergunta ainda deve ser feita
escolhendo 0 momento apropriado. As perguntas podem ser de varios tipos:

a) Para verificar se o outro entendeu o que foi falado;
b) Para estimular que o outro fale o que pensa sobre o assunto;

c) Para dar sequéncia ao que esta sendo falado e verificar e manter a atencdao do
outro;

d) Para esclarecer, ampliar e complementar a propria fala;

e) Para apontar contradigdes na fala do outro.

Responder a perguntas — Falar ao outro (pessoa com quem esta conversando) sobre o
assunto perguntado. A fala pode expressar a dificuldade ou a impossibilidade de
responder a pergunta.

Elogiar — Fazer comentério positivo (bom/agradavel) sobre algo que a pessoa fez ou
sobre a aparéncia, objeto produzido, trabalho realizado, resultado de uma acéo.

Agradecer elogio ou ajuda - Concordar (falando) e/ou demonstrar que concorda (por
meio de componentes ndo verbais como gestos, expressao facial, postura corporal,
sorriso, olhar, movimentos com a cabeca) com um elogio ou ajuda recebidos,
agradecendo-o explicitamente.

Fazer pedidos — Expor uma necessidade ou desejo (propria ou de outra pessoa),
solicitando a mediacdo do outro para sua realizacdo. Ao fazer um pedido também é
importante:

a) Chamar a pessoa pelo nome;
b) Ir até a pessoa que pode resolver a necessidade em questéo;
¢) Escolher o momento certo (mais apropriado).

Justificar-se — Explicar oralmente (com ou sem auxilio de componentes ndo verbais)
um comportamento e/ou atitude prévios.
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Opinar concordando — Expressar oralmente (com ou sem auxilio de componentes ndo
verbais) acordo com o contetido/opiniao do que foi falado por alguém.

Opinar discordando — Expressar oralmente (com ou sem auxilio de componentes nédo
verbais) desacordo com o conteudo/opinido do que foi falado por alguém.

Solicitar mudanga de comportamento — Destacar aspectos do comportamento do
outro que desagradam ou incomodam, como se sente em relacdo a isso e quais outros
comportamentos gostaria que a pessoa apresentasse, ressaltando conseqléncias
positivas ou negativas em funcdo dessa mudanca.

Lidar com criticas — Expressar de forma verbal e/ou ndo verbal: 1) concordancia com
uma critica recebida; ou 2) discordancia com uma critica recebida.

De acordo com Del Prette & Del Prette (1999), grosso modo, as criticas podem ser
divididas em verdadeiras ou falsas, embora os autores indiquem que o critério seja
sempre subjetivo, ressaltam que ambas podem ser adequadas ou inadequadas,
envolvendo diferentes habilidades de manejo 1 .

Recusar pedidos — Diante de um pedido que ndo se pode ou ndo se quer atender, dizer
ndo e justificar brevemente e/ou mudar o assunto da conversacéao.

Usar conteudo de humor — Rir de situacGes engracadas e aproveitar momento e
conteddo de uma conversa para fazer brincadeiras, contar piadas que nao ofendam, mas
alegrem o ambiente e as pessoas.

Auto-revelar-se, usar o pronome “eu” — Falar de si mesmo (preferéncias, idéias,
motivos, sentimentos etc.) em resposta a perguntas de uma pessoa ou oferecendo
informacdo livre a perguntas nao diretamente relacionadas a si préprio. Falar usando o
pronome “eu” ao construir uma frase. (Exemplo: falar: “Eu vou fazer as sessdes de
treinamento.” e Nd0: “Adriana vai fazer as sessoes de treinamento.”)

Expressar empatia — Expressar de forma verbal e ndo verbal compreensdo sobre a
situacdo do outro e/ou apoio aos sentimentos de uma pessoa com gquem Se conversa
(dificuldade, dor, alegria, tristeza, raiva etc), a partir do que a pessoa fala ou a partir do
que ela demonstra por componentes ndo verbais (gestos, expressao facial, olhar, postura
corporal) e por componentes verbais de forma (intensidade de voz, velocidade de fala,
prosédia). Depois de perceber demonstrar disposicao para ajudar.

Comportamentos comunicativos verbais de forma

Velocidade de fala - Falar em velocidade adequada a compreenséo do ouvinte, ou seja,
nem muito rapido nem muito lento/devagar, salvo situagcbes em que a alteracdo da
velocidade de fala pode ser interpretada como um recurso de énfase ou para atribuir
diferentes sentidos a fala (Ex.: Falar bem lento [quase silabando] para dar énfase a
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alguma coisa, tal como: “Ca-la bo-ca!”; ou falar bem lento para perceber a acuidade
auditiva do outro).

para uma melhor compreenséo e aprofundamento no tema ver:

Del Prette Z. A. P. & Del Prette, A. (1999). Psicologia das habilidades sociais: Terapia e
educacdo. Petropolis, RJ : Vozes.

Intensidade de voz — Falar utilizando uma intensidade (“volume”) de voz audivel ao
ouvinte, ou seja, nem muito forte nem muito fraco, salvo situacfes em que a alteracédo
da intensidade de voz pode ser interpretada como um recurso de énfase ou para atribuir
diferentes sentidos a fala (Ex.: Falar bem baixo imitando a fala de alguém que estava
contando uma fofoca).

Fluéncia — Falar:

a) sem apresentar excesso de repeticGes e/ou blogueio de silabas ou palavras
(exemplos de repetigdes: “pa pa pa pa pato”, “O pato pato pato pato foi nadar no
lago.”), salvo situagdes nas quais a repeticdo pode ser interpretada como estratégia para
organizagao de discurso em termos de coesdo e coeréncia.

b) sem usar excesso de jargdes (exemplos: “E € é ¢ eu fui comprar pao hoje.”,

99, ¢

u queria né u u s 1a 8.7 “t i )
“E eria né passear um pouco né la na praca né tipo assim”

c) sem apresentar excesso de sincenesias desnecessarias (movimentos corporais
associados a fala como piscar de olhos, batidas de maos nas pernas, outras partes do
corpo e/ou moveis juntamente com bloqueios de fala).

Clareza — Falar com amplitude articulatéria (“abertura da boca”) adequada (nem muito
grande/exagerada e nem muito pequena/diminuida) e articulando bem as palavras, sem
apresentar trocas/substituicoes, omissdes ou distor¢des de sons ou fonemas. (Exemplo:
personagem Cebolinha da turma da Ménica que troca de “r” pelo “I” = fala “balato” ao
inveés de “barato”).

Prosddia — Falar de forma expressiva, o que implica harmonizar: A) variacdes de
frequéncia (que vao resultar nos diferentes contornos entonacionais da fala — grave e
agudo; forte e fraco); B) variagcOes de intensidade (que vao resultar nas diferentes
variacdes de volume — alto e baixo); C) varia¢Ges de duragdo (que, no caso do Portugués
Brasileiro, vdo ser muito significativas para a deteccdo das partes acentuadas e ndo
acentuadas da fala — Ex.: silabas tonicas no caso das palavras: “papeLAO”,
“macarroNAda”; ou palavras enfatizadas em uma frase: “Eu NAO vou fazer a tarefa
hoje.”, “Eu ndo vou fazer a tarefa HOJE.”, “EU ndo vou fazer a tarefa hoje.”; D)
organizacédo do ritmo (que esta diretamente relacionado: as pausas e a velocidade da fala
e a coordenacdo pneumofonoarticulatoria (respiragdo e fonacdo); E) organizacdo da
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velocidade (que véo resultar em uma fala mais lenta ou mais rapida — EX.. por
articulacdo “exagerada” ¢ pausada dos fonemas que poderia resultar em uma fala mais
lenta; ou por articulacdo imprecisa ou sem amplitude articulatéria que poderia resultar
em uma fala mais rapida); e F) organizacao das pausas (que se relaciona a coordenacéao
pneumofonoarticulatéria [respiracdo/fonacdo] e que, na maioria das vezes, ajudam a
delimitar os contornos entonacionais, além de auxiliarem na estruturacdo do ritmo da
fala).

Comportamentos comunicativos ndo verbais

Olhar e contato visual - Manter contato visual (olhar para quem estd conversando)
durante a conversa, intercalando breves desvios de olhar com olhar diretamente para o
rosto do interlocutor. O ideal seria nem encarar muito (olhar o tempo todo) para o rosto
da pessoa com quem esta conversando nem olhar o tempo todo para outra dire¢do
(desviando o olhar da pessoa com quem est& conversando).

Sorriso - Sorrir dentro dos contextos em que este comportamento seja apropriado como,
por exemplo, diante de cumprimento, conversa bem humorada, elogios...

Gestos - Expressar-se utilizando movimentos adequados de méos, cabeca, pernas e pés.
Pontuar positivamente se:

1. Usa gestos reconhecidos por muitas pessoas (Exemplo: Indicar/mostrar o dedo
polegar como indicativo de “tudo certo, tudo bom™);

2. Usa gestos para tentar controlar emocdes (Exemplo: bater os dedos na mesa ou nos
joelhos);

3. Usa gestos para regular ou controlar o comportamento do outro (Exemplo: indicacédo
para que alguém fale mais baixo colocando o dedo indicador nos labios formando
“bico”);

4. Usa gestos para acompanhar a fala (Exemplo: mdos com a palma para cima
movendo-se em diregdo ao pulso, para indicar velocidade, junto da fala “vem logo,
rapido”).

Expressdo facial - Expressar movimento articulado das estruturas do rosto (olhos,
sobrancelhas, boca e nariz) coerentemente com o contetdo falado (Ex.: expressdo facial
correspondente a desagrado ao dizer para alguém que ndo gostou de determinada
atitude, reforcando e confirmando, portanto, o descontentamento).

Postura corporal - Expressar por meio das posicfes em pé ou sentado (ereto,
inclinacdo para frente para trés, para os lados) reacbes como interesse, desinteresse,
cansaco e ansiedade, atencédo e desatencéo.
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Movimentos com a cabeca - Utilizar maneios/movimentos com a cabeca e pescoco
indicativos de atencdo, concordancia, discordancia, ironia, etc.

Contato fisico - Efetuar contato fisico coerente com a situacdo e contexto (formal ou
informal, pessoal ou profissional), no qual esta inserido e com o grau de intimidade com
o interlocutor (maior e menor). Tal comportamento pode ser ilustrado pela aceitagdo do
contato do interlocutor em situacbes em que é pertinente (aperto de méo, beijar,
abragar... ao cumprimento..., considerando diferencas culturais), sem esquivas em
demasia que demonstrem, por exemplo, excessivo desagrado (Ex.: medo, nojo, averséo
ao toque). Avaliar:

a) Coeréncia
b) Frequéncia - se alterna contato e ndo contato

c) Discriminacdo — se reduz o contato ao perceber afastamento e se mantém ao
perceber aceitacéo.

Distancia e proximidade — Adequar 0 espaco entre a pessoa com gquem se conversa de
acordo com a situacdo e contexto (formal ou informal, pessoal ou profissional), no qual
estd inserido e com o grau de intimidade com o interlocutor (maior e menor). A
proxémica € a ciéncia que estuda a estruturacdo inconsciente do microespaco humano,
sendo possivel a partir dela a delimitacdo de zonas proxémicas que indicam o tipo de
contato e a distancia, devendo ser consideradas diferencas culturais. Del Prette & Del
Prette (1999) apresentam quatro zonas proxémicas baseadas em Hall (1977): zona
intima, pessoal, social-consultiva e pablica®.

2 Para uma melhor compreensdo e aprofundamento no tema ver:

Del Prette Z. A. P. & Del Prette, A. (1999). Psicologia das habilidades sociais: Terapia e
educacdo. Petrépolis, RJ : Vozes.



134

Sintese das Sessoes Estruturadas

. OBJETIVOS ATIVIDADES E
DUR. : MATERIAIS DE APOIO
Especificos Complementares Outros componentes PFROCEDIMENTOS
# Olhar e contato = Relaxamento
» Fazer pergunlas . . Cpe s Aparelho de som
1 hora visual - s Relato sobre as férias S
» Responder perguntas - - » CD com misica instrumental
= Gestos o Avaliaciio da sessio
s (iesios o Aparelho de som
» Expressio facial * Desenvolver a = Relaxamento o CDks com muisicas instrumentais
I hora »Postura corporal » SorTiso criatividade o Vivéncia — “Tramsmissdo ™ s Figuras de agio
= Opinar/concordando = Atengio o Avaliacio da sessio s Filmadora
» Opinar/discordando
e Gestos o Conversa sobre o fim de
= Expressio facial semana
# Opinar/concordando - o Apresentaciio da filmagem da = Televisio
L * Postura corporal # Percepcio do outro . " . .
| hora e Opinar/discordando «Sorriso « Atencio vivéncia — " Transmissdo
e Justificar-se L e {video feedback)
= Elogiar
*Ligar com criticas = Avaliagfio da sessio
* Giestos = Fazer perguntas e Filmadora
I hora »Expressio facial . perg - o Vivéncia — “Sogo da mimica - ’
_ o Fazer pedidos . L
# Postura corporal Telefone sem fio
o Avaliacio da sessdo
= Relato sobre o final de = hural
* Fazer perguntas semana = Fotos do grupo
* Responder perguntas e Gestos = Organizagio do mural e dos  *Nomes dos participantes
| hora eFazer pedidos » Expressio facial crachds impressos em folha sulfite

# Opinar/concordando
= Opinar/discordando

* Postura corporal

» Crachas
» Fotos para os crachas
» Cartdes dos crachas
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¢ Fazer perguntas

« Conversa sobre alteraghes na

s (estos o Resnonder pereuntas dimdmica do programa «Cartd fol and
| hora e Expressiio facial P Pete # Percepcio do outro s Vivéncia; “Adivinhe o que Arioes com fotos representanda
« Opinar/concordando s . diferentes expressoes faciais
# Postura corporal «Opinar/discordando ¢.." (Expressoes faciais)
pinar/di » Avaliagio da sessio
-C_restm ‘ «Posiura corporal 'I}EDIILr:Ial;aﬂ da vivéncia: _
o Expressdio facial o Adivinhe o que é... o Cartdes com fotos representando
| hora » Opinar/concordando  »Percepgdo do outro e : s
o Fazer perguntas : - { Expressoes faciais) diferentes expressdes faciais
¢ (Opinar/discordando
* Responder perguntas
e Avaliacio da sessdo
o Fazer perguntas » Discussiio sobre atividade
# Responder perguntas externa realizada (com a .
. # Olhar e contato o (jiz para lousa
| hora e Justificar-se visual - escola) « Apagad
= iestos ' o Tarefa de casa pagador
» Expressido facial » Avaliacio da sessio
sRelazanenio » Aparelho de som
F - - 1 5
:Ri:ﬂrngzﬁlm;b s e Apresentacdo da filmagem da e Televisio
| hora p Pergy ¢ Olhar ¢ contato vivéncia: “Fofocando ™ (video :
s Justificar-se . - '
. visual feedback) L
s (Gestos » DVD {vivéncia:

» Expressio facial

e Vivéncia: “Televisdo muda™

» Avaliacio da sessio

“Fofocando ™)
¢ DVD (trechos de filmes)
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e Atengdio
e Velocidade de fala eDesenvolvimento da ¢ Jogo: “Escravos de Jo™ o Gravador
’ percepgio do ritmo e Vivéncia: “Fala versus
I hora :gaczer ::Z?i-um:sunm oil‘J::rmionlcudo de eDesenvolvimento da movimento do carro” <G5
oF p:)podd‘:; & percepgdo auditiva S A o
e e (associada a diferentes ¢ Avaliagdo da sessdo paga
velocidades)
e Entrega das pastas
e Replicagio da vivéncia: oGiz
: “Vocé conhece essa musica” 2 2 x
| hora eVelocidade de fala *Usar conteado de - eVivéncia: “Fala versus OSf:méfom feito de papeldo
humor : % e Filmadora
movimento do carro
o Avaliagiio da sessdo
: e Objetos diversos (ex.: chaves de
e Velocidade de fala :
e Elogiar elntensidade de voz  * Falar em publico ¢ e Vivéncia: “Historia coletiva 223‘::;‘;&:3 Ge-papeifo, CD.
e Agradecer Fluéncia ' claborar idéias de oral - Velocidade de fala” SPlkdcn
L hora o'l‘Jaso:k;;:Tponcmcs e Articulagdo ¢ clarcza .'('.';'; rs‘:r‘\:us:’cn s *Avaliacio da 0 e Televisio
co:1 :cm;;llarcs a eLidar com criticas cocrentes it
o rb';“m 3 o Trechos de historias
e Velocidade de fala
e Responder perguntas
¢ Opinar/concordando eRelato das atividades da
eOpinar/discordando  ®Intensidade de voz e Falar em publico ¢ sessdio anterior S
| hora e Justificar-se eFluéncia claborar idéias de eVivéncia: “Reconte a historia « DVD
.Uso de componcntcs .Aﬂiculaqio ¢ Clarcza improviso - "e’midade (iefala =
nio verbais * Avaliagio da sessdo

complementares a
verbalizagdo
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¢ Fazer perguntas

» Responder perguntas s Relato das atividades » Calendario
» Opinar/concordando realizadas na sessdo anterior  *Canetas coloridas
I hora ' ) _ o
*Opinar/discordando  *Velocidade de fala s Avaliagio da sessdo » Lapis preto
+Uso de componentes  *Intensidade de voz » Lipis de cor
nio verbais »(iiz para lousa
complementares a » Apagador
verbalizagio
o Velocidade de fala » Apresentacdo da filmagem da
»Elogiar : _ vivéncia: “Histdria coletiva
* Agradecer .::,::1':,,'15“_]“1& de voz oral — Velocidade de fala” o Televisio
Thora 1560 de componentes ’ A UFW:LIH G0 el (video feedback) * DVD
rerbais *Articulagao ¢ clareza » Apresentagio da filmagem da
:isl;T:?Iff:;tarEE a *Lidar com criticas viF:':':nﬂ 1 ER econte a hgi:snjrfa
verbalizagido ~ Velocidade de fala” (video

feedback)

¢ Avaliacio da sessio
s anche







