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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) impacta tanto as criancas diagnosticadas quanto suas
familias. Os dominios atingidos com maior frequéncia sdo aqueles relacionados a comunicacéo
e a interacdo social, bem como padrfes restritivos e repetitivos de interesses ou atividades.
Esses padroes se manifestam antes da idade escolar e podem resultar em déficits em varias areas
do desenvolvimento. Este estudo sugere que uma intervencdo online, voltada para o ensino de
habilidades sociais, pode trazer beneficios significativos para as mées de criancas com TEA.
Isso pode resultar em melhorias no conhecimento sobre o TEA, aumento da confianga em suas
habilidades parentais e uma melhoria substancial nas interacdes familiares. A abordagem online
proposta tem a vantagem de ser acessivel, superando barreiras geograficas e logisticas. Isso €
particularmente relevante em contextos nos quais 0s recursos para intervencdo presencial
podem ser limitados, tornando a pesquisa uma maneira eficaz de explorar opcbes acessiveis e
eficazes. Este estudo busca preencher uma lacuna na pesquisa e fornecer evidéncias empiricas
sobre uma intervengdo online especifica para maes de criangas com TEA. A pesquisa foi
delineada como um estudo de intervencdo. Ao focar nas maes e suas habilidades parentais, este
estudo reconhece a importancia de um ambiente de apoio e compreensdo para as maes de
criancas com TEA. O objetivo geral consiste em analisar uma intervencdo online sobre
habilidades sociais para mées de criangas com TEA. Os objetivos especificos deste estudo séo:
descrever necessidades comuns de mdes de criangas com TEA,; analisar a frequéncia de
coocorréncia das classes de habilidades sociais e temas nas sessdes de intervengéo; analisar a
validade social da intervencdo e; analisar os efeitos secundario da intervencao sobre o repertério
de Habilidades Sociais das criancas. A amostra de participantes foi ndo probabilistica, do tipo
por conveniéncia, com a participacdo de seis mdes. Os instrumentos utilizados foram:
Formulario de Identificacdo; Critério de Classificacdo Econémica Brasil; Inventario de
Habilidades Sociais, Problemas de Comportamento e Competéncia Académica para Criancas;
Questionério de Validacdo Social e; Questionadrio de Acompanhamento com as maes. A
obtencdo de dados envolveu a realizacdo de seis sessGes formativas individuais com cada mae,
nas quais a pesquisadora orientou sobre estratégias personalizadas para cada crianca. Além
disso, incluiu o envio de materiais de apoio e feedback continuo através de um aplicativo de
mensagens instantaneas. Os registros foram realizados a partir da aplicagdo dos instrumentos:
diarios de campo da pesquisadora, gravacao de todos o0s encontros realizados, materiais e videos
compartilhados pelas maes. Para a analise, houve a tabulacdo dos resultados especificos por
instrumento e os dados descritivos, organizados de forma tematica. Utilizou-se para analise dos
dados o software ATLAS TI. Os resultados do Inventario de Habilidades Sociais, Problemas
de Comportamento e Competéncia Académica para Criangas apontam que houve mudancas na
classificacdo das habilidades sociais dos filhos a partir da intervencdo realizada com as maes.
Ocorreu uma analise temética, a qual permitiu um didlogo com o referencial tedrico em quatro
temas: necessidade das maes de orientacdes de como mediar a interagdo com os pares; melhorar
a relacdo familia-escola; dificuldade em controlar o tempo de tela das criancas e; dificuldade
em relatar o que ocorreu na escola. Os resultados do software ATLAS TI apontam que a
“comunicagdo” foi a habilidade mais citada e a “afetividade/cooperagdo” a menos citada, ficou
evidenciado que ha menor coocorréncia entre “responsabilidade” e “fazer e manter amizades”
e “responsabilidade” e “afetividade/cooperagdao”, havendo maior coocorréncia entre
"comunicacdo” e "desenvoltura social”, bem como entre "comunicagdo" e "resolucdo de
problemas interpessoais”. Assim, 0s dados obtidos atendem aos objetivos propostos,
conseguem indicar aspectos positivos da intervencdo online de curta duracdo proposta,
principalmente a partir do discurso das mées e dos resultados da validagéo social, e sugerem
que pesquisas futuras sejam realizadas.

Palavras-chave: Educacdo Especial. Criangas. Habilidades Sociais. TEA.



ABSTRACT

The Autism Spectrum Disorder (ASD) impacts both diagnosed children and their families
significantly. Domains frequently affected include communication, social interaction, and
restrictive and repetitive patterns of interests or activities. These patterns manifest before school
age and may result in deficits in various areas of development. This study suggests that an
online intervention aimed at teaching social skills may bring significant benefits to mothers of
children with ASD. This can result in improvements in knowledge about ASD, increased
confidence in their parenting skills, and substantial improvement in family interactions. The
proposed online approach has the advantage of being accessible, overcoming geographical and
logistical barriers. This is particularly relevant in contexts where resources for in-person
intervention may be limited, making research an effective way to explore accessible and
effective options. This study seeks to fill a gap in research and provide empirical evidence on a
specific online intervention for mothers of children with ASD. The research was designed as
an intervention study. By focusing on mothers and their parenting skills, this study
acknowledges the importance of a supportive and understanding environment for mothers of
children with ASD. The overall objective is to analyze an online intervention on social skills
for mothers of children with ASD. The specific objectives of this study are: to describe common
needs of mothers of children with ASD; to analyze the frequency of co-occurrence of social
skills classes and themes in intervention sessions; to analyze the social validity of the
intervention; and to analyze the secondary effects of the intervention on children's Social Skills
repertoire. The participant sample was non-probabilistic, convenience type, with the
participation of six mothers. The instruments used were: Identification Form; Brazil Economic
Classification Criterion; Social Skills, Behavior Problems, and Academic Competence
Inventory for Children; Social Validation Questionnaire; and Follow-up Questionnaire with
mothers. Data collection involved conducting six individual training sessions with each mother,
during which the researcher provided guidance on personalized strategies for each child.
Additionally, it included sending support materials and continuous feedback through an instant
messaging application. Records were made from the application of the instruments: researcher's
field diaries, recording of all meetings held, materials, and videos shared by the mothers. For
analysis, there was tabulation of specific results per instrument and descriptive data, organized
thematically. ATLAS TI software was used for data analysis. The results of the Social Skills,
Behavior Problems, and Academic Competence Inventory for Children indicate that there were
changes in the classification of children's social skills based on the intervention conducted with
the mothers. Thematic analysis occurred, which allowed dialogue with the theoretical
framework in four themes: mothers' need for guidance on how to mediate interaction with peers;
improving the family-school relationship; difficulty controlling children's screen time; and
difficulty reporting what happened at school. The results of the ATLAS TI software indicate
that "communication™ was the most cited skill and "affection/cooperation” the least cited. It was
evident that there is less co-occurrence between "responsibility” and "making and maintaining
friendships” and "responsibility” and "affection/cooperation™, with greater co-occurrence
between "communication” and "social poise”, as well as between "communication” and
"interpersonal problem solving". Thus, the data obtained meet the proposed objectives, manage
to indicate positive aspects of the proposed short-term online intervention, especially from the
mothers' discourse and the results of social validation, and suggest that future research be
conducted.

Keywords: Special education. Children. Social skills. ASD.
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APRESENTACAO

Apos concluir o ensino médio, iniciei o curso de Nutrigdo, mas logo no primeiro ano,
senti um desejo de auxiliar as pessoas de uma maneira diferente. Como sempre fui curiosa, em
2013, ao final do primeiro ano de Nutricdo, realizei a mudanca para o curso de Psicologia.
Comecei 0 curso de Psicologia em 2014 e, no segundo ano, escolhi cursar tanto o Bacharelado
quanto a Licenciatura. No terceiro ano, optei pela énfase clinica. Minha orientadora no
Programa Institucional Voluntario de Iniciacdo Cientifica (PIVIC) enfatizou a importancia da
pesquisa, especialmente em um projeto relacionado a educacdo, cultura e psicologia. Na
disciplina de Psicologia e Educacéo, fui introduzida na educacéo especial e na inclusdo escolar,
0 gue me deixou fascinada pelas oportunidades que a incluséo oferece as criangas, apesar dos
desafios historicos da verdadeira incluséo social.

Essas descobertas inspiraram minha participacdo em projetos, eventos, programas
voluntarios, ligas académicas e no Programa Institucional de Bolsas de Iniciacdo a Docéncia
(PIBID). Durante a graduacdo, minha énfase na incluséo se destacou. Ao longo do curso, li
varios livros, artigos e textos, e compartilhei conhecimento com colegas em dialogos,
discussbes de casos clinicos e atividades extracurriculares. Entre o terceiro e o quarto ano,
conheci 0 campo tedrico das Habilidades Sociais (HS) em uma conversa com uma colega. No
inicio do quinto ano, estagiei como Acompanhante Terapéutica (AT) em uma escola, aplicando
0 que havia estudado. Com base nesse percurso, no ultimo ano da graduacgdo, cursar o mestrado
tornou-se uma possibilidade real.

Escolhi a Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCar) devido ao Programa de Pos-
Graduacdo em Educacdo Especial (PPGEESs). Durante o primeiro ano do mestrado, enfrentei
desafios, incluindo a elaboracgdo de um novo projeto de pesquisa intitulado Avaliagdo Funcional
e de Habilidades Sociais de Adolescentes com Paralisia Cerebral. A coleta de dados comegou
em dezembro de 2019, mas foi interrompida em marco de 2020 devido a pandemia de COVID-
19. A anélise de dados, qualificacdo e defesa ocorreram com os dados ja coletados. Em outubro
de 2020, iniciei o0 processo seletivo para o doutorado na UFSCar e todos os procedimentos
estavam sendo conduzidos remotamente. Em fevereiro de 2021, defendi meu mestrado e, em
maio de 2021, recebi uma oferta para retornar a pratica clinica em uma clinica especializada no
atendimento a pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Coincidentemente, na
mesma semana, fui informada de que havia sido aprovada no doutorado. Durante 0s anos do
doutorado e 0s anos na prética clinica, houve a realizagdo de orienta¢Bes parentais, sendo que

a presencga majoritaria durante esse processo era de maes.
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Ademais, apds assumir 0 novo cargo, surgiu uma oportunidade para ministrar aulas em
um programa de Pds-Graduacdo em Anélise do Comportamento, voltado para o Autismo e
outras Neurodivergéncias. Portanto, foi durante essa jornada que me aproximei da tematica da
pesquisa atual. Os anos de equilibrio entre préatica clinica, ensino e pesquisa foram desafiadores,
mas também enriquecedores. Olhar para essa trajetoria e perceber o progresso alcancado, a
capacidade de avangar e, mais importante, de auxiliar as pessoas ao longo do caminho, faz toda
a diferenca. Hoje, estou comprometida em preparar outros artigos, continuar estudando e

aprendendo para celebrar o caminho percorrido até agora.
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INTRODUCAO

O ponto de partida desta pesquisa foi impulsionado pela necessidade de abordar a
questdo da intervencdo online sobre Habilidades Sociais (HS) para maes de criancas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA)!, conforme definido pelo Manual de Diagndstico e
Estatistico de Transtornos Mentais, 5 edicdo revisada (DSM-5-TR) (American Psychiatric
Association, 2023). A manifestagdo deste Transtorno do Neurodesenvolvimento ocorre desde
o inicio do desenvolvimento e se manifesta antes do periodo escolar, ocasionando déficits nas
areas de comunicagdo social, funcionamento pessoal, habilidades sociais, desempenho
académico e profissional. Os dominios da comunicacg&o, interacdo social e padrdes restritivos e
repetitivos de interesses ou atividades séo particularmente atingidos nesse contexto (American
Psychiatric Association, 2023).

Os estudos tém direcionado sua atencao para o desenvolvimento das HS, especialmente
em criangas com TEA, considerando as caracteristicas tipicas dessa condicéo e as possiveis
estratégias para superar obstaculos ao longo do desenvolvimento. Apesar do consideravel
volume de pesquisas realizadas nesse campo, revisdes de literatura sobre HS enfrentam desafios
na analise e comparacdo devido a heterogeneidade das medidas de avaliacdo e dos fatores
utilizados na caracterizagédo dos estudos e resultados (Andreozzi, 2017).

Por exemplo, o estudo conduzido por Andreozzi (2017) teve como proposito principal
a revisao e a analise de dados provenientes de revisdes e meta-analises publicadas no periodo
de 2006 a 2017, com o objetivo de sistematizar as caracteristicas das pesquisas relacionadas aos
resultados positivos do ensino de HS em criancas e adultos com TEA. Para essa finalidade, o
autor selecionou quatro bases de dados de relevancia académica, Excerpta Medica Database
(EMBASE), Educational Resource Information Center (ERIC), MEDLINE e PsycINFO,
identifando 47 estudos pertinentes, excluindo trabalhos de dissertacdes ou teses. Os resultados
do estudo indicaram que a maioria dos artigos, predominantemente originados nos Estados
Unidos da América (EUA), focalizava exclusivamente participantes com diagndstico de TEA,
sobretudo criangas do sexo masculino, com o Transtorno de Déficit de Atencdo e
Hiperatividade (TDAH) sendo o diagnéstico secundario mais comum. Dos 47 estudos, ocorreu

a andlise de 12 artigos, somente em quatro pesquisas 0s participantes estavam recebendo

1 O termo utilizado no presente estudo serd TEA devido a terminologia utilizada no DSM-5-TR. No entanto, o
atual posicionamento do Movimento Social protagonizado por autistas, ndo apenas no Brasil, mas em todo o
mundo, adota a abordagem da "lIdentity First", perspectiva a qual entende que o termo "pessoa autista” reconhece
0 Autismo como uma condicdo intrinseca e indissocidvel, uma parte integral da identidade do individuo que esta
presente ao longo de toda a sua vida.
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intervencdo em outras areas além da psicologia, sendo que, em quatro, a intervencdo era
comportamental. O monitoramento dos resultados da intervencdo era geralmente conduzido
pelos pais dos participantes, com base em medidas indiretas, como escalas. No que diz respeito
as HS, frequentemente abordadas, o estudo destacou a énfase no desenvolvimento da habilidade
de iniciar e/ou manter conversagdes, com os procedimentos de ensino mais comuns sendo o
ensaio comportamental e o feedback. Quanto a metodologia, o delineamento de grupo pré e
pos-teste, sem grupo controle, foi o mais utilizado, enquanto o delineamento de sujeito Unico
predominante foi a linha de base multipla. As sessdes de intervencdo ocorriam geralmente uma
vez por semana, com duragao variando de 10 a 20 sessdes, cada uma com uma duragdo superior
a 60 minutos. Embora tenham sido encontrados poucos estudos (2%) que envolviam o
treinamento de familiares com intervencgdes analitico-comportamentais para o desenvolvimento
de HS, a maioria das intervengdes era conduzida por terapeutas (48%). Quanto ao local de
realizacdo das intervengdes, o ambiente mais comum foi 0 centro de atendimento, como
hospitais, instituicbes académicas ou clinicas, entre os cinco ambientes disponiveis (escola,
casa, ambiente ao ar livre, ambiente simulado e centro de atendimento). O estudo também
identificou que o follow up foi utilizado em 65% dos estudos, com um periodo variavel de um
a trés meses entre o término da intervencdo e o inicio do acompanhamento (Andreozzi, 2017).

Os resultados e as limitagdes de programas de intervencdo em HS de criangas com TEA
foram notaveis no estudo realizado por Oliveira e Quiterio (2022), as quais conduziram uma
revisao de literatura abordando programas de intervencdo em HS de criancas com TEA,
baseando-se em uma revisao de literatura abrangente, cujo objetivo principal consistiu em
descrever os procedimentos empregados nas intervencgdes, incluindo a caracterizacdo dos
participantes e o delineamento da pesquisa, bem como apresentar os resultados e as limitagdes
dos programas de intervencdo. Foi realizada uma busca de publicacdes nas bases de dados
SciELO, Periddicos Capes, Banco de Teses Capes, Lilacs, PsycNET e Corpus HS. A selecao
de descritores em portugués e inglés incluiu termos como "transtorno do espectro autista”,
"autismo” e "habilidades sociais", sendo encontrados 15 artigos. A avaliacdo das pesquisas
demonstrou que os programas de intervencdo foram direcionados a criangas e adolescentes
diagnosticados com TEA, abrangendo idades que variaram de 4 a 18 anos, sendo que essas
intervengdes geralmente seguiram delineamentos quase experimentais. Os resultados
apontaram melhoria no repertério de HS apos as intervengdes. Contudo, a analise da literatura
enfatizou a caréncia de estudos adicionais neste campo, especialmente com foco em

investigacbes em nivel nacional. Em ultima andlise, sublinha-se a relevancia de criar
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intervencgdes especificamente destinadas a individuos que demandam um apoio significativo
(Oliveira; Quiterio, 2022).

A partir do exposto anteriormente, o presente estudo possui como problema de pesquisa:
investigar o impacto de uma intervencdo online direcionada para o ensino sobre HS para nas
mées de criangas com TEA, com énfase na melhoria do conhecimento sobre o TEA, HS e no
aprimoramento das interacdes familiares. Além disso, busca compreender como esse ensino
pode proporcionar resultados secundarios no repertorio de habilidades sociais das criangas com
TEA. A abordagem online proposta neste estudo tem a vantagem de ser acessivel, superando
barreiras geograficas e logisticas. Isso é particularmente relevante em contextos nos quais
recursos de intervencdo presencial podem ser limitados, tornando a pesquisa uma maneira de
explorar opcdes acessiveis.

Este estudo busca preencher uma lacuna na pesquisa, fornecendo evidéncias empiricas
sobre uma intervencao online especifica para as maes de criangas com TEA. Os resultados deste
estudo podem contribuir para a base de conhecimento cientifico e informar a prética clinica e
intervencdes futuras. Ao focar nas mées e suas habilidades parentais, este estudo reconhece a
importancia de um ambiente de apoio e compreensao. Portanto, este estudo abordara questdes
de grande relevancia social e de satde, fornecendo informac6es que podem beneficiar as maes
de criancas com TEA e contribuir para o avanco do conhecimento na area. A pesquisa é
constituida por quatro capitulos, sendo o primeiro capitulo sobre a fundamentacao tedrica da
pesquisa, constituida pelos conceitos de: Transtorno do Espectro Autista; Habilidades Sociais;
Habilidades Sociais Educativas (HSE); Transtorno do Espectro Autista e Habilidades Sociais
e; Estudos de Treinamento de Habilidades Sociais (THS) para pais de criangas com Transtorno
do Espectro Autista. O segundo capitulo consiste no método do estudo. O terceiro capitulo é
composto pelos resultados e discussdes. O quarto capitulo € composto pelas consideracdes

finais.
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CAPITULO |
1.1. FUNDAMENTACAO TEORICA

Neste capitulo sdo apresentados conceitos relacionados ao TEA, HS, HSE, TEAe HS e
Estudos de THS para pais de criangas com TEA, com a finalidade de apresentar as justificativas

a questdo do estudo estabelecida.

1.1.1. Transtorno do Espectro Autista

O TEA atualmente, de acordo com DSM-5-TR é um Transtorno do
Neurodesenvolvimento, quanto aos critérios diagndsticos, segundo a American Psychiatric
Association (Associacdo Americana de Psiquiatria - APA) (2023), consistem em cinco,
classificados desde o critério A até o critério E. Quanto ao critério A, as caracteristicas
diagndsticas recaem sobre déficits duradouros na comunicacdo e na interagdo social em
diversos contextos, estes “sdo pervasivos e sustentados. Os diagnésticos sdo mais validos e
confiaveis quando baseados em mudltiplas fontes de informacéo, incluindo observacdes do
clinico, historia do cuidador, e quando possivel, autorrelato” (p.60). Os déficits na reciprocidade
socioemocional sdo identificaveis em criangas “com pouca ou nenhuma iniciagdo de interagdes
sociais e de compartilhamento de emog0es, juntamente com reducdo ou auséncia de imitacao
do comportamento dos outros” (p.60).

Quanto ao critério B, as caracteristicas diagnésticas recaem sobre padrdes restritos e
repetitivos de comportamento, interesses ou atividades restritas e repetitivas. O critério C
compreende que a manifestacdo dos sintomas ocorre precocemente no desenvolvimento
infantil. O critério D engloba o fato de os sintomas ocasionarem prejuizo clinicamente
significativo no funcionamento social e em outras areas fundamentais durante o
desenvolvimento. Por fim, o critério E especifica que as caracteristicas ndo sdo mais bem
explicadas pelo transtorno do desenvolvimento intelectual ou por atraso global do
desenvolvimento (American Psychiatric Association, 2023).

Para além disso, se faz necessario caracterizar a gravidade atual com base em déficits
na comunicacao social (critério A) e nos padrdes de comportamento (critério B) sendo: Nivel 1
“Exigindo apoio”; Nivel 2 “Exigindo apoio substancial” e; Nivel 3 “Exigindo apoio muito
substancial” (American Psychiatric Association, 2023, p.58). Deste modo, a defini¢do sobre os
servicos que serdo oferecidos s6 pode ocorrer de forma individual, por meio de discusséo de

prioridades e metas pessoais (American Psychiatric Association, 2023).



20

As caracteristicas diagndsticas relativas ao critério B apresentam: comportamentos
estereotipados ou repetitivos, os quais incluem estereotipias motoras simples, uso repetitivo de
objetos e fala repetitiva; adesdo excessiva a rotinas e padrdes restritos como, resisténcia a
mudanca; padrdes ritualizados de comportamento verbal ou nao verbal e; interesses altamente
limitados e fixos (American Psychiatric Association, 2023).

Quanto aos instrumentos diagndsticos utilizados:

Instrumentos padronizados de diagndstico do comportamento, com boas propriedades
psicométricas, incluindo entrevistas com cuidadores, questionarios e medidas de
observacdo clinica, estdo disponiveis e podem aumentar a confiabilidade do
diagnoéstico ao longo do tempo e entre clinicos... O diagnostico permanece clinico,
devendo levar em consideracdo todas as informagdes disponiveis, ndo sendo apenas
ditado pelo resultado de um questionario em particular ou medida de observagdo
(American Psychiatric Association, 2023, p.62).

Quanto a prevaléncia, nos EUA, foi mencionado entre 1 e 2% da populacéo, em afro-
americanos foi mencionado, 1,1% (contando com amostras de criancas e adultos), em criangas
latinas, 0,8%, e em criancgas brancas, 1,3% (American Psychiatric Association, 2023). Ressalta-
se que a prevaléncia pode ser influenciada por diagnosticos tardios, erréneos ou pela falta deste
(American Psychiatric Association, 2023). Concomitante ao exposto, o estudo conduzido por
Salgado, Pantoja, Viana e Pereira (2022) apresenta como objetivo principal coletar os estudos
mais recentes relacionados ao cuidado e a atencdo primaria destinados as criangas com TEA e
realizar uma andlise breve sobre o crescente indice de incidéncia, bem como suas associacoes
relevantes. Foram utilizadas as bases de dados da PubMed e BVS, considerando artigos
publicados nos Gltimos cinco anos. Foram utilizados os descritores "autismo™, "diagndstico”,
"epidemiologia” e "pediatria”, juntamente com o operador "E", resultando em 140 artigos
identificados, destes foram escolhidos 15 trabalhos. Os achados indicaram um aumento na
ocorréncia de TEA, especialmente em comunidades economicamente mais vulneraveis.

Quanto ao desenvolvimento e o curso do TEA:

Tornam-se inicialmente evidentes na primeira infancia, com alguns casos
apresentando falta de interesse em interacfes sociais no primeiro ano de vida. Os
sintomas costumam ser reconhecidos durante o segundo ano de vida (12 a 24 meses),
embora possam ser vistos antes dos 12 meses de idade, se 0s atrasos do
desenvolvimento forem graves, ou percebidos ap6s 0s 24 meses, se 0s sintomas forem
mais sutis (American Psychiatric Association, 2023, p.63).

Os estudos prospectivos validam que, na maior parte dos casos, o inicio do TEA associa-
se com a reducdo de comportamentos sociais e comunicacionais de forma critica,
principalmente nos dois primeiros anos de vida (American Psychiatric Association, 2023). As
pesquisas contemporaneas sobre TEA concentram-se na identificacdo dos sinais nos primeiros

meses de vida dos bebés. Reduzir a idade de diagnostico aumenta as oportunidades de
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intervengdes precoces, geralmente iniciadas aos trés anos, consideradas tardias em comparagéo
com a possibilidade de intervencéo a partir de um ano de idade (Aiello, 2002).

Quanto a definicdo, diversas nomenclaturas ja foram utilizadas para definir o TEA,
principalmente na ultima década, ocorreram mudancas significativas na forma como foi
definido, nos critérios ao longo de um espectro em vez de diagndésticos individuais baseados
em grupos de critérios. Estas mudancas proporcionaram que a triagem e o diagndstico fossem
realizados de forma precoce, garantindo, assim, que os individuos com déficits recebam as
intervencdes dentro do tempo previsto (Chahin et al., 2020).

Com o decorrer do tempo e visando atender a crescente demanda da triagem precoce,
houve aprimoramento das ferramentas e avaliagdes de triagem. O processo de avaliacdo e
diagnostico do TEA envolve uma grande bateria de instrumentos, incluindo entrevistas e
formulérios a serem respondidos pelos pais para a obtencdo de uma imagem completa do que
esta sendo vivenciado pelo avaliado. A partir do momento em que ocorre o diagndstico do TEA,
a equipe intervencionista, médicos e clinicos auxiliam a familia a encontrar os recursos e o
plano de tratamento apropriados. Ha varias intervencdes e terapias baseadas em evidéncias que
auxiliam na melhora da qualidade de vida de individuos com diagndstico de TEA (Chahin et
al., 2020).

E crucial que os profissionais de satde estejam bem-informados sobre o TEA, a fim de
realizar um diagndstico precoce e iniciar intervencGes comportamentais imediatamente quando
necessario. Programas de treinamento em servico podem desempenhar um papel fundamental
na promocao desse conhecimento, além de ajudar a desmistificar conceitos errbneos e aumentar
a conscientizacdo sobre o TEA. Quanto aos fatores de risco e progndstico, estes incluem a
auséncia ou presenca de transtorno do desenvolvimento intelectual e comprometimento da
linguagem associados, condi¢des de saude como epilepsia, fatores ambientais “como idade
avancada dos pais, prematuridade extrema ou exposicao intrauterina a certas drogas ou agentes
teratogénicos, como Acido Valproico, podem contribuir em grande parte com o aumento do
risco” (American Psychiatric Association, 2023, p.64). Em relacdo aos fatores geneticos e
fisioldgicos, ndo ha um consenso que os achados “podem ser aplicados a todas as etnias, dada
a inclusdo limitada em pesquisas genéticas de comunidades afro-americanas, nativas
americanas, asiaticas, latinas, entre outras” (American Psychiatric Association, 2023, p.64).
Ademais, quanto ao sexo ¢ ao género, o diagnostico ocorre “de trés a quatro vezes mais
frequentemente no sexo masculino do que no feminino, e, em média, a idade em que a pessoa
¢ diagnosticada é mais tardia para o sexo feminino” (American Psychiatric Association, 2023,
p.65).
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No que se refere & comorbidade, o fato de poder estar associada ao transtorno do
desenvolvimento intelectual, epilepsia, transtornos mentais e condi¢des médicas cronicas pode
ter uma relacdo com o maior risco de mortalidade prematura para individuos com TEA.
Ademais, a principal causa de mortes acidentais de criancas com TEA é o afogamento. Além
disso, mortes por lesbes ou envenenamento ocorrem em maior frequéncia do que na populacgéo
em geral (American Psychiatric Association, 2023).

No que tange a aprendizagem, “a auséncia de capacidades sociais e comunicacionais
pode ser um impedimento a aprendizagem, especialmente a aprendizagem por meio da
interacdo social ou em contextos com seus colegas” (American Psychiatric Association, 2023,
p.65), além de aversdo a mudancas, interferéncias no sono e na alimentacdo. Portanto, a
investigacdo do diagndstico € fundamental para que sejam tracadas as intervencdes a serem
realizadas.

Com relacéo ao diagnostico e ao plano de acompanhamento a ser tracado, estes sdo
momentos em que os pais precisam de acolhimento, como afirmado por Martins (2006). A
autora realizou um estudo que visou avaliar os efeitos de diferentes contedos em um Programa
de Atencdo Diversificado as maes de alunos severamente prejudicados. O estudo utilizou um
delineamento experimental de linha de base em que trés grupos de maes participaram de uma
sequéncia de trés diferentes conteidos em um programa de atengdo composto por suporte
emocional, informacional e treinamento de habilidades (Martins, 2006).

Os grupos eram compostos de até quatro maes, os dois primeiros contavam com a
duracdo de seis sessdes de quatro horas, enquanto o treino de habilidades tinha a duracédo de
cinco sessdes de quatro horas e contava com a presenca de outros profissionais, com variagoes
na ordem de oferta dos conteldos para cada grupo. Os resultados sugerem que a ordem de
apresentacdo dos conteudos mais eficaz seria: suporte emocional, informacdes e treino de
habilidades. Além disso, foi identificado que os programas com maior tempo de duracdo podem
ter como efeito um aumento da assiduidade de todos os alunos ap6s iniciados 0s programas
com as mées (Martins, 2006).

No entanto, o estudo também apontou para a dificuldade na conducéo de programas
dessa natureza, bem como para a necessidade de periodos de intervencdo maiores para a
verificagdo de alteragdes no desenvolvimento das criangas, embora tenham sido observados
pequenos avangos. Martins (2006) conclui que é fundamental a utilizagdo de instrumentos de
avaliacdo nos quais os comportamentos a serem avaliados sejam categorizados de acordo com

0 que € esperado para a idade.
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Considera-se como importante o fato de que o momento do diagnostico e do plano de
acompanhamento a ser tragado consiste em um momento em que 0s pais precisam de um
acolhimento, tal como destacado por Martins (2006) em seu estudo. Como a questdo das
interacdes sociais € um dos critérios diagndsticos do TEA, no plano de acompanhamento, é
fundamental considerar o repertorio ja existente e o ensino que seré realizado, sendo um ensino

a ser considerado o de HS.

1.1.2. Habilidades Sociais

Segundo Del Prette e Del Prette (2017a), as HS consistem em um conjunto de classes
de comportamentos que o ser humano dispde para solucionar demandas presentes nas relagoes
interpessoais. As HS compreendem conceitos, técnicas e procedimentos que podem ser
aplicados em distintos contextos e ambitos da atividade humana. Conforme apresentado na
Figura 1, o campo das HS é composto por trés conceitos-chave: Desempenho Social,
Habilidades Sociais e Competéncia Social.

Figura 1 Conceitos-chaves do campo das Habilidades Sociais.

Comportamentos valorizados em
determinada cultura.

Comunicacio, Civilidade, Fazer e | Construto avaliativo do desempenho
Manter Amizade. Empatia. comportamental de um individuo.
Assertividade, Autocontrole e
Expressividade Emocional, - .
Expressar Solidariedade, Manejar | Manutencdo/melhora da autoestima.

Conflitos e Resolver Problemas Manutencfio/melhora da qualidade
Interpessoais. Académicas. darelacdo.
Expressar Afeto e Intimidade.
Coordenar Grupo e Falar em
Pblico.

Totalidade de comportamentos
emitidos em interacdes sociais.
Consecucio do objetivo.

Equilibrio de poderentre os
interlocutores.

Respeito/ampliacdo dos direitos
humanos interpessoais.

Fonte: Retirado de Silva (2021).

Segundo Del Prette e Del Prette (2017a), 0 Desempenho Social compreende a totalidade
dos comportamentos emitidos nas interagfes sociais. Ja as HS sdo os comportamentos
valorizados socialmente em cada cultura, aprendidos durante toda a vida, que apresentam alta
probabilidade de fornecer resultados favoraveis para quem se comportou e que contribuem para
um desempenho socialmente competente. Portanto, as HS constituem um construto descritivo

gue engloba esses comportamentos.
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A aprendizagem das HS é continua ao longo do ciclo vital, mas, de acordo com Caballo
(2012), o periodo critico para a sua aquisi¢do € na inféancia, além disso, as HS devem ser
consideradas dentro de um contexto cultural especifico. A apresentacao das HS pode variar em
classes e subclasses. De acordo com Del Prette e Del Prette (2005a; 2017a), as principais
habilidades identificaveis na literatura e significativas para os papéis sociais adquiridos ao
longo da vida sdo: (A) Comunicagédo; (B) Civilidade; (C) Fazer e Manter Amizade; (D)
Empatia; (E) Assertividade; (F) Autocontrole; (G) Autocontrole e Expressividade Emocional,
(H) Expressar Solidariedade; (I) Manejar Conflitos e Resolver Problemas Interpessoais; (J)
Académicas; (K) Expressar Afeto e Intimidade; (L) Afetividade; (M) Cooperacdo; (N)
Desenvoltura Social; (O) Responsabilidade; (P) Coordenar Grupo e; (Q) Falar em Publico. No
entanto, diversas taxonomias sdo possiveis a depender do interesse, dada a possibilidade de as
classes apresentarem funcfes complementares estas podem ser agrupadas.

A emissdo das HS e as classes de comportamento apresentam um objetivo ou funcgdo
similar que permitem ser agrupadas, reagrupadas e apresentadas de diversas formas. A partir
do reagrupamento dos comportamentos em novos conjuntos, estes passam a ser classificados
em subclasses de comportamento. Os autores Del Prette e Del Prette (2017b) exemplificam o
dado citado, por meio da classe de comportamentos “expressar sentimentos”, que passa a ser
uma subclasse de comportamentos ao ser dividida e/ou reagrupada em sentimentos positivos e
negativos.

No que diz respeito a populacdo infantil e adolescente, ndo existe um consenso na
literatura em relacdo a um Unico sistema de classificacdo das subclasses de HS (Del Prette; Del
Prette, 2005a). No presente estudo, a classificacdo listada e trabalhada esta de acordo com as
HS na inféancia e aprimoradas durante o desenvolvimento e com os papéis sociais assumidos ao
longo da vida, havendo o agrupamento de taxonomias de diferentes publicaces (Bandeira et
al., 2009; Del Prette; Del Prette, 2005a; 2017a).

Quanto as principais habilidades identificaveis na literatura e significantes para os
papeis sociais adquiridos ao longo da vida, as classes e subclasses podem assumir funcao

semelhante, no entanto, podem variar a topografia de emissdo como descrito a seguir:

A. HS de Comunicacéo referem-se a capacidade de se comunicar de forma direta ou
indireta. Segundo Del Prette e Del Prete (2017a), na comunicacdo direta, a
linguagem verbal estd sempre acompanhada da ndo verbal, que pode
complementar, ilustrar, substituir e até mesmo contradizer a linguagem verbal.

Essas habilidades abrangem a habilidade de iniciar e manter uma conversa,
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incluindo fazer e responder perguntas, elogiar e agradecer quando elogiado,
fornecer e pedir feedback e expressar opinides (Del Prette; Del Prette, 2005a;
2017a).

As HS de Civilidade envolvem comportamentos utilizados em encontros sociais
breves e ocasionais, tais como cumprimentar e responder aos cumprimentos, pedir
favores e outras formas de demonstrar educacdo (Del Prette; Del Prette, 2005a;
2017a).

As HS de Fazer e Manter Amizade compreendem a reciprocidade na consolidagéo
das interagOes sociais. Sao compostas por habilidades tanto da comunicacgéo
quanto da civilidade, como iniciar uma conversagao, expressar sentimentos,
realizar elogios e feedbacks, além de realizar contatos (Del Prette; Del Prette,
2005a; 2017a).

De acordo com Del Prette e Del Prette (2005a; 2017a), as HS de Empatia estéo
relacionadas a comportamentos que visam entender, compartilhar sentimentos e
demonstrar sensibilidade em relacdo as outras pessoas. Essas habilidades incluem
se aproximar, escutar atentamente, colocar-se no lugar do outro, compreender e,
se necessario, demonstrar disposi¢do para ajudar, além de manter o contato visual.
Segundo Del Prette e Del Prette (2005a; 2017a), a classe das HS Assertivas é
ampla e apresenta diversas subclasses. Entre as habilidades que a compdem,
destacam-se: defender os direitos humanos; realizar e rejeitar pedidos;
argumentar; manifestar opinido; pedir explicacdes sobre determinados assuntos;
solicitar mudanca de comportamento; expressar raiva e desagrado; aceitar, fazer
e rejeitar criticas e; dialogar com autoridades.

A classe de HS relacionada ao Autocontrole engloba os comportamentos
manifestados em contextos de conflito e/ou que exigem adiar ou limitar os
préprios comportamentos (Bandeira et al., 2009).

As HS de Autocontrole e Expressividade Emocional sdo compostas
predominantemente por uma classe de comportamentos ndo verbais e dividem-se
em subclasses como reconhecer, nomear, falar sobre as emocdes e sentimentos,
expressar emocdes agradaveis e desagradaveis e controlar o préprio humor (Del
Prette; Del Prette, 2005a).

As HS de Expressar Solidariedade envolvem comportamentos que buscam ajudar
outras pessoas em situacdes de necessidade. Dentre as habilidades que compdem

esta classe destacam-se: a identificacdo das necessidades alheias, a oferta de ajuda,
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a demonstracdo de apoio, o envolvimento em atividades sociais construtivas e o
compartilhamento de alimentos ou objetos com pessoas em situagdo de
vulnerabilidade (Del Prette; Del Prette, 2017a).

As HS de Manejar Conflitos e Resolver Problemas Interpessoais apresentam uma
relacdo direta com outras classes, principalmente com a assertividade e a empatia.
Dessa forma, as subclasses que a compdem sdo: acalmar-se e exercer autocontrole
frente a indicios emocionais de algum problema; identificar, nomear, determinar
e elaborar possiveis solucGes e, por fim, resolver e avaliar alternativas para o
problema (Del Prette; Del Prette, 2005a; 2017a).

As HS Académicas dizem respeito aos comportamentos emitidos pelos educandos
durante o processo de aprendizagem. Ha uma relacéo positiva entre a competéncia
social e o rendimento escolar, sendo que tais habilidades estao estritamente ligadas
as demandas sociais envolvidas no processo ensino-aprendizagem. As subclasses
académicas incluem: envolver-se em atividades; seguir regras; observar e prestar
atencdo; realizar e responder perguntas; buscar aprovacdo pelo desempenho;
identificar e imitar comportamentos competentes de outras pessoas; participar e
cooperar com o que for proposto na sala de aula (Del Prette; Del Prette, 2005a).
As HS de Expressar Afeto e Intimidade sdo compostas por habilidades presentes
em outras classes de HS como assertividade, empatia, comunicagdo e fazer e
manter amizades. Dentre 0s comportamentos que caracterizam essa classe,
destacam-se: a aproximacao e a demonstracdo de afetividade ao outro através de
contato visual, sorriso e toque, além de fazer e responder perguntas pessoais e
demonstrar interesse pelo outro. Essas habilidades séo importantes para lidar com
relacBes interpessoais de forma satisfatéria (Del Prette; Del Prette, 2017a).

As HS de Afetividade englobam os comportamentos relacionados a expressdo de
sentimentos positivos como, realizar elogios, demonstrar as pessoas proximas que
gosta delas (Bandeira et al., 2009).

As HS de Cooperacdo consistem nos comportamentos que colaboram para o
andamento de determinada atividade e/ou que atende a necessidade de outros nas
relagOes interpessoais como, ajudar voluntariamente, cooperar com membros da
sociedade sem ser solicitado (Bandeira et al., 2009).

As HS de Desenvoltura Social caracterizam-se pelos comportamentos que
expressam prética, vivéncia e exercicio nas relacdes interpessoais, como, iniciar

uma conversa, apresentar-se a pessoas (Bandeira et al., 2009).
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O. As HS de Responsabilidade referem-se aos comportamentos de demonstrar
compromisso com regras e tarefas combinados e/ou estabelecidas para a
realizacéo de atividades como, fazer tarefas de casa (Bandeira et al., 2009).

P.  As HS de Coordenar Grupo sdo compostas por comportamentos de ordenar,
sistematizar, estruturar e conduzir um grupo. As subclasses que as compdem v&o
desde a organizacgdo da atividade, distribuicdo de tarefas e incentivo a participacao
dos membros, até a fiscalizacdo do tempo destinado a realizacdo da tarefa, atengéo
destinada a realizacdo da atividade, fornecimento de feedback a todos, realizacédo
de perguntas e explicacdes (Del Prette; Del Prette, 2017a).

Q. As HS de Falar em Publico sdo constituidas por habilidades que se relacionam
com outras classes, tais como civilidade, comunicacao e assertividade. Dentre as
subclasses que a compdem, destacam-se: a utilizacdo de um tom de voz audivel,
a habilidade de relatar acontecimentos, a men¢do de conteldos presentes em
materiais audiovisuais, o contato visual com o publico, a capacidade de realizar e
responder perguntas e agradecer ao final da apresentacdo (Del Prette; Del Prette,
2017a).

A aprendizagem de HS efetua-se desde a infancia. Um dos principais meios de
aprendizagem é a modelacgdo (observacéo), visto que as criangas presenciam a interacao social
dos pais e das pessoas que compdem o0 ambiente no qual estéo inseridas, sendo interacdes
sociais verbais e ndo-verbais (Caballo, 2012). Assim sendo, infere-se sobre a importancia de
um ambiente favoravel a aprendizagem das HS. Portanto, quando ndo ha um ambiente oportuno
a aprendizagem das HS, alguns déficits no repertério podem ocorrer, podendo estes ser: (A) de
aquisicdo, quando ocorre auséncia da aprendizagem da habilidade no repertério; (B) de
desempenho, quando o comportamento ocorre, no entanto, em frequéncia abaixo do que é
esperado e; (c) de fluéncia, quando o individuo possui a habilidade, no entanto, ha uma falha
na qualidade da emiss&o, a habilidade ocorre com elevada dificuldade ou ansiedade (Del Prette;
Del Prette, 2017a).

A ocorréncia das HS se da por meio do que se fala (elementos verbais) e a eficcia esta
relacionada & forma como se fala (desempenho), assim sendo, a investigacao dos recursos e dos
deéficits nas HS deve incluir os Componentes N&o Verbais e Paralinguisticos (CNPV). S&o
componentes ndo verbais: o olhar e o contato visual, gestos, sorriso, expressao facial, postura
corporal, contato fisico, movimentos de cabeca, distdncia/proximidade. Ressalta-se que 0s
componentes ndo verbais fazem parte da regulacdo da interagdo social visto que, durante um

dialogo, uma pessoa pode sinalizar a outra com um olhar (Caballo, 2012). Sdo componentes
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paralinguisticos: laténcia, intervalo entre fala e resposta; duracdo, tempo de fala; volume, altura
da voz; velocidade, quantidade de palavras ditas no tempo de fala; ritmo, variancia de pausas e
entonacdes da fala; tonalidade, qualidade do som da fala e; fluéncia, qualidade da diccéo e
modulacéo da fala (Caballo, 2012; Del Prette; Del Prette, 2009a; 2017a).

De acordo com Caballo (2012), o olhar/contato visual, as qualidades da voz, o tempo de
conversacao e o contetido verbal sdo os componentes das HS usados com maior recorréncia. A
forma ou topografia do desempenho das HS séo retratados por meio dos CNPV (Del Prette; Del
Prette, 2017a). Em relacédo as modificagdes no modo de desempenho, estas podem auxiliar ou
atrapalhar os resultados em tarefas interpessoais e estdo ligadas a topografia e a fungdo dos
comportamentos (Del Prette; Del Prette, 2009a), portanto:

Os componentes (olhar, gestos etc.) e 0s processos (tomar a palavra, escolher a ocasido
apropriada etc.) operam de maneira presumivelmente integrada em um individuo habil
e necessitamos saber quais s80 0s componentes e processos relevantes e como estéo
organizados. Isto é, por um lado, é preciso estabelecer a quantidade 6tima de um
componente para que contribua com um comportamento socialmente habil. Muito
contato visual, por exemplo, pode ser tdo inapropriado como um contato visual
escasso (Caballo, 2012, p.23).

No campo das HS tanto o verbal quanto o ndo-verbal sdo indispensaveis. Segundo
Caballo (2012, p.24), ““a conduta, tanto verbal como ndo-verbal, € 0 meio pelo qual as pessoas
se comunicam com os outros e constituem, ambas, os elementos basicos da habilidade social”.
Ademais, “a comunicagio nao-verbal é inevitavel em presenca de outras pessoas. Um individuo
pode decidir ndo falar ou ser incapaz de se comunicar verbalmente, mas ainda continua
emitindo mensagens sobre si mesmo aos demais por meio de seu rosto e de seu corpo.”
(Caballo, 2012, p.24).

Fundamentado no exposto, o terceiro conceito-chave do campo de HS, a competéncia
social, é definido como um construto avaliativo do desempenho em determinada tarefa
interpessoal. Este desempenho serad considerado competente socialmente quando: atender aos
objetivos do individuo; atender as demandas da situacdo e cultura; fornecer resultados positivos
conforme critérios instrumentais e éticos (Del Prette; Del Prette, 2017a)

O desempenho competente ocorre quando o comportamento, geralmente, é considerado
adequado e/ou esperado em uma situagéo especifica pela sociedade (Caballo, 2012). De acordo
com Del Prette e Del Prette (2017a), os critérios avaliativos da competéncia social envolvem:
(a) consecucéo do objetivo; (b) manutencdo/melhora da autoestima; (c) manutencdo/melhora
da qualidade da relagéo; (d) equilibrio de poder entre os interlocutores; (e) respeito/ampliacao
dos direitos humanos interpessoais (Del Prette; Del Prette, 2017a). Como efeito da competéncia

social, ocorre: diminuicdo de trocas negativas, maior equilibrio de trocas positivas, aumento do
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respeito aos direitos interpessoais, aumento de comportamentos de aproximacgéo e aumento de
valores positivos de convivéncia (Del Prette; Del Prette, 2017a).

Um conjunto de conhecimentos e procedimentos envolve a relacao tedrica e pratica no
campo da HS, este visa a superacgéo de déficits, 0 aumento do repertorio socialmente competente
(Del Prette; Del Prette, 2001). Quanto ao desenvolvimento de HS, diversos contextos sao
importantes para o individuo desde a infancia, como a familia e a escola.

Contudo, os déficits nos repertorios individuais também podem surgir devido a
aprendizagem e a aquisicdo de habilidades sociais, uma vez que estas podem nao se desenvolver
de forma natural ou, quando ocorrem, podem inclinar-se para comportamentos problematicos
que competem com as habilidades, resultando em déficits nos repertdrios (Del Prette; Del
Prette, 2017a).

A superacdo dos déficits nos repertorios e o0 enriquecimento do repertério
comportamental, ao fornecerem indicadores positivos nas esferas de saude, bem-estar,
desenvolvimento socioemocional, melhoria do desempenho académico, sucesso profissional
aprimorado e ao serem reconhecidas como protetoras contra problemas comportamentais e
transtornos psicoldgicos, sdo resultados das HS (Del Prette; Del Prette, 2017b).

Diferencas em avaliagcBes no que se refere a assertividade, ansiedade, atrativo fisico
foram inferidas ao serem observadas diferencas entre grupos de sujeitos com repertorio pouco
e muito variado em relacdo a habilidade social (Caballo, 2012). Os sujeitos com repertério de
HS variado e com uso eficaz apresentam: maior contetdo assertivo, maior variacdo na postura,
maior duracdo da resposta, maior tempo de fala, maior autorrevelacdo, maior volume de voz,
maior nimero de palavras, maior nimero total de interacGes na vida real, maior nimero de
amigos, mais gestos com as mdos, mais sotaque e variagdo de tom, mais Sorrisos, mais
verbalizacdes positivas, mais pedidos de nova conduta, mais perguntas, mais perguntas com
final aberto, mais tempo total passado em interacdes na vida real, menos perturbacées da fala e
menor laténcia de resposta (Caballo, 2012). Em contraposi¢do, sujeitos com pouco repertorio
apresentam: pouca variagdo da postura e da expresséo facial, poucos sorrisos e gestos, muito
siléncio e/ou siléncio prolongado, menos contato visual e maiores indices de ansiedade
(Caballo, 2012).

Quando o desenvolvimento de HS € comprometido, o Treinamento em Habilidades
Sociais (THS) pode ser uma ferramenta util para auxiliar no desenvolvimento de repertorios
reforcadores em relacionamentos interpessoais (Bolsoni-Silva; Marturano, 2002). O THS pode
ser utilizado isoladamente ou em conjunto com outras técnicas terapéuticas e pode contribuir

para reduzir déficits comportamentais (Caballo, 2012). Visto que consiste em atividades
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estruturadas e direcionadas para o desenvolvimento de HS interpessoais e sociais, pode ser
conduzido por um terapeuta ou mediador qualificado, com o objetivo ndo apenas de ensinar e
aprimorar as HS dos participantes, mas também de abordar os diversos requisitos da
competéncia social. Nesse processo, 0s participantes sao guiados na compreensao das nuances
das interagdes sociais, na melhoria da comunicacéo, na resolugédo de conflitos e na construcao
de relacionamentos mais saudaveis e gratificantes. Com relacdo ao TEA, a literatura apresenta
resultados de intervencdes que foram realizadas com essa populacéo e que utilizaram o THS. E
importante destacar que o desenvolvimento de HS pode ser uma area de intervencdo para
individuos com TEA, visando a melhoria das interagGes sociais e qualidade de vida. Para além
disso as HSE, podem influenciar nas HS dos filhos com TEA.

1.1.3. Habilidades Sociais Educativas

Com base na explanacdo sobre o campo tedrico-pratico das HS, é possivel tecer
reflexGes sobre as abordagens educativas dos pais no que diz respeito as HSE, estas consistem
em uma classe de HS e se referem a agdes intencionais direcionadas ao crescimento e a
aprendizagem de outra pessoa, como definido por Del Prette e Del Prette (2001) e por Cia,
Pereira, Del Prette e Del Prette (2007). De acordo com o estudo de Silva (2000), HSE séo
relevantes para a educacéo de seus filhos, dado que abrange a capacidade de estabelecer limites,
0 que implica em HS diversas, tais como a habilidade de recusar, pedir alteracGes de
comportamento e levar em conta elementos nao-verbais e paralinguisticos. Portanto, o
entendimento de HSE contribui para uma compreensdo mais profunda de diversos aspectos das
relacOes entre pais e filhos, bem como das estratégias educacionais empregadas.

De acordo com Bolsoni-Silva e Marturano (2002), dentre as estratégias empregadas
estdo: (A) A interacdo interpessoal esta vinculada as regras que sdo estabelecidas pela prépria
pessoa, ou seja, auto regras; (B) A maneira como sao percebidos 0s proprios papéis e 0s papeis
do outro desempenha um papel fundamental na promocéo de relacbes positivas entre pais e
filhos; (C) A assertividade pode ser um requisito fundamental para facilitar a comunicagéo entre
pais e filhos e encontrar solucGes de maneira construtiva e eficaz; (D) Promover a aprendizagem
social pode contribuir para o aprimoramento dos lacos entre os integrantes da familia; (E)
Desenvolver a capacidade de ler o ambiente social € benéfico para uma percepcao mais precisa
e essa habilidade pode ser adquirida; (F) A manifestacdo de emoges positivas contribui para a

construcdo de uma autoimagem positiva na crianga (Bolsoni-Silva; Marturano, 2002).
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De acordo com Bolsoni-Silva e Marturano (2002), para incentivar comportamentos
esperados socialmente em seus filhos, os pais precisam se comportar de uma maneira em que
demonstrem HS e que sejam assertivos, ou seja, as HS podem impactar a maneira como 0s pais
educam e os comportamentos de seus filhos. Estudos em populaces tipicas como o de Bolsoni-
Silva e Borelli (2012) e de Bolsoni-Silva e Maturano (2002) demonstram que a HSE dos pais
esta associada as HS dos filhos.

Com o intuito de operacionalizar as HSE, por meio de bases empiricas e tedricas, 0s
autores Del Prette e Del Prette (2008a) constituiram o Sistema de Habilidades Sociais
Educativas (SHSE), o qual é composto por quatro classes amplas de resposta e 32 subclasses,
as quais consistem em:

1. Estabelecer contextos interativos potencialmente educativos:

1.1 Arranjar ambiente fisico;
1.2 Organizar materiais;
1.3 Alterar distancia/proximidade;
1.4 Mediar interacdes.
2. Transmitir ou expor conteudos sobre habilidades sociais:
2.1 Fazer perguntas de sondagem ou desafio;
2.2 Parafrasear;
2.3 Apresentar objetivos;
2.4 Estabelecer relagbes entre comportamento, antecedente e consequéncia,
2.5 Apresentar informacéo;
2.6 Apresentar modelo;
2.7 Resumir comportamentos emitidos;
2.8 Explorar recurso ludico-educativo;
2.9 Apresentar instrucdes;
2.10 Apresentar dicas;
2.11 Utilizar atividade ou verbalizagdo em curso para introduzir um tema.

3. Estabelecer limites e disciplina:

3.1 Descrever/analisar comportamentos desejaveis;
3.2 Descrever/analisar comportamentos indesejaveis;
3.3 Negociar regras;

3.4 Chamar atengdo para normas pré-estabelecidas;
3.5 Pedir mudanca de comportamento;

3.6 Interromper comportamento.
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4. Monitorar positivamente:
4.1 Manifestar atencéo a relato;
4.2 Solicitar informacoes;
4.3 Expressar concordancia;
4.4 Apresentar feedback positivo;
4.5 Elogiar;
4.6 Incentivar;
4.7 Demonstrar empatia;
4.8 Remover evento aversivo;
4.9 Estabelece sequéncia de atividade;
4.10 Expressar discordancia/reprovacao;

4.11 Promover a autoavaliacéo.

As classes e subclasses de HSE sdo descritas como comportamentos observaveis,
realizados por pais e/ou educadores (Del Prette; Del Prette, 2008a). Podem ser consideradas
como base para o desenvolvimento de outras HS, como é o caso do dialogar com os filhos
(Silva, 2000).

Ademais, a expressdo de forma genuina de sentimentos por parte dos pais em relacdo
aos comportamentos de seus filhos auxilia essas criancas a discernirem quais comportamentos
sdo considerados esperados socialmente, ou seja, 0 ensino de HSE proporciona o aprendizado
dos padrbes comportamentais esperados e aumenta a probabilidade de que os comportamentos
adequados se tornem mais frequentes, a0 mesmo tempo em que os inadequados, se reduzam.
Adicionalmente, é fundamental destacar que os pais tém um papel significativo como exemplos,
motivando seus filhos a expressarem seus sentimentos, opinides e criticas de maneira assertiva
(Silva, 2000).

Existem HSE essenciais que desempenham um papel fundamental na interacdo entre
pais e filhos. Essas incluem a capacidade de cumprir promessas, estabelecer limites (0 que
envolve dizer ndo, negociar e criar regras), bem como pedir desculpas. E importante notar que
0 ato de pedir desculpas aos filhos é significativo, uma vez que as criangas aprendem
principalmente através do exemplo dos pais. Portanto, quando os pais pedem desculpas, estdo
ensinando aos filhos como fazer o mesmo (Bolsoni-Silva; Marturano, 2002).

Assim sendo, o ambiente familiar tem o potencial tanto de estimular comportamentos
socialmente apropriados quanto de facilitar o surgimento e/ou a persisténcia de

comportamentos inadequados. Nessa Vvisdo, torna-se essencial a investigagdo da crianga no
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contexto de sua familia e o repertério em HS dos pais, a fim de orientar 0 ensino dessas
habilidades para os filhos.

Transtorno do Espectro Autista e Habilidades Sociais

A compreensdo do TEA com as HS é um tema complexo e fundamental no campo da
psicologia e da educacdo. Neste contexto, explorar as HS em pessoas com TEA € essencial.
Esta discussdo examinara as nuances das HS em pessoas com TEA, destacando resultados de
pesquisas voltadas para esta tematica. No estudo realizado por Freitas e Del Prette (2013) foram
analisadas as diferencas e semelhangas no conjunto de HS de criancas pertencentes a 12
diferentes categorias de Necessidades Educativas Especiais (NEE). Essas categorias incluiram:
TEA, Deficiéncia Auditiva, Deficiéncia Intelectual (DI) leve, DI moderada, Deficiéncia Visual,
Desvio Fonoldgico, Dificuldades de Aprendizagem, Dotacdo e Talento, Problemas de
comportamento externalizantes, Problemas de comportamento internalizantes, Problemas de
comportamento internalizantes e externalizantes e TDAH. Participaram professores de 120
alunos, com idades entre 6 e 14 anos e provenientes de quatro estados brasileiros. O instrumento
utilizado foi o Sistema de Avaliacdo de Habilidades Sociais. Os resultados revelaram que
criangas com TDAH, TEA, Problemas de comportamento internalizantes e externalizantes,
assim como Problemas de comportamento externalizantes, demonstraram, em comparagdo com
0s demais grupos, uma menor frequéncia de HS (Freitas; Del Prette, 2013).

De acordo com os resultados do estudo, houve o apontamento para a urgéncia de
intervencdes direcionadas a essas categorias especificas a fim de suprir as necessidades de
desenvolvimento social destas criancas, ou seja, a importancia dessas intervencdes vai além do
ambito social, j& que o prejuizo no desenvolvimento social pode influenciar adversamente
outras areas do desenvolvimento desses individuos. Portanto, aprimorar o repertdrio de
comportamentos socialmente adequados e reduzir problemas de comportamento, especialmente
no ambiente escolar, emerge como uma prioridade nessas categorias de necessidades especiais
(Freitas; Del Prette, 2013). O aprimoramento das HS pode ocorrer de acordo com o contexto
que a crianca esta inserida e com as intervengdes que recebe.

De acordo com Agostini (2020), as HS das criangas com TEA séo influenciadas pelo
contexto em que elas estdo inseridas. A autora realizou dois estudos. No primeiro estudo, foi
realizada uma reviséo da literatura sobre HSE de pais de criangas com TEA, com o objetivo de
identificar comportamentos parentais que correspondem as categorias do SHSE de Del Prette e

Del Prette (2008a). Os resultados mostraram que a terminologia do SHSE nédo é amplamente
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utilizada na literatura sobre TEA, mas que comportamentos parentais encontrados em artigos
em lingua inglesa correspondem as categorias do SHSE.

O segundo estudo realizado por Agostini (2020) teve como objetivo caracterizar o
repertorio de HSE dos pais/cuidadores de 62 criancas com TEA da microrregido do Campo das
Vertentes (Minas Gerais) e investigar a correlacdo e o grau de predigdo entre as HSE dos
cuidadores principais e as HS de seus filhos. Os resultados indicaram que o desempenho das
criancas com TEA em HS foi abaixo da amostra normativa dos instrumentos. Além disso, foi
observada uma correlacédo positiva entre as HSE dos pais e as HS de suas criangas com TEA.
As categorias de responsabilidade, afetividade/cooperagéo, civilidade e desenvoltura social das
criancas foram relacionadas com o estabelecimento de limites e a inducéo de disciplina pelos
pais. Finalmente, a habilidade de conversar/dialogar foi apontada como uma possibilidade de o
dialogo assumir funcdes basilares dentro da parentalidade, seja de instru¢do, modelacdo ou
modelagem do comportamento infantil. Portanto, de acordo com Agostini (2020), as SHSE dos
pais desempenham um papel fundamental no estabelecimento de um repertdrio de HS em seus
filhos com TEA.

O estudo realizado por Feltrin (2007) investigou como o convivio com irmdos com TEA
afeta as HS e as interagcdes familiares de criancas. O estudo incluiu 10 criangas de ambos os
sexos, com idades entre 7 e 12 anos, divididas em dois grupos: o primeiro, composto por
criangas com Desenvolvimento Tipico (DT) que tém um irmdo com TEA e o segundo grupo
com criancas com DT que tém irmaos sem nenhuma deficiéncia diagnosticada. Utilizando o
relato verbal e trés instrumentos de avaliacdo, Formulario de Informacdo do Irmdo com TEA,
Inventario de Rede de Relagdes e Inventario Multimidia de Habilidades Sociais de Criangas, 0s
resultados indicaram que ambos os grupos de criangas apresentaram HS acima da média geral
da populacdo. Embora o Grupo 2 tenha obtido pontuacdes ligeiramente mais altas que o Grupo
1, ambos destacaram mais aspectos positivos do que negativos em seus relacionamentos
familiares, sem diferenca estatisticamente significativa entre os dois grupos.

No entanto, a autora também observou algumas dificuldades na conducdo desses
programas e ressaltou a importancia de utilizar instrumentos de avaliacdo adequados. Além
disso, foi identificado que os programas com maior tempo de duragdo podem ter um efeito
melhor para alunos com menor desempenho e que houve aumento da assiduidade de todos 0s
alunos apos iniciados os programas com as maes. Dessa forma, € necessario que os profissionais
da area estejam atentos a essas questdes e busquem oferecer um suporte adequado as familias
nesse momento tdo importante (Martins, 2006). A seguir, sdo apresentados alguns estudos de

treinamentos para pais a fim de analisa-los a luz do THS e das HS.
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Estudos de Treinamento de Habilidades Sociais para pais de criangas com

Transtorno do Espectro Autista

O THS esta ligado ao treinamento parental, uma area crucial da psicologia que se
concentra no desenvolvimento de habilidades e estratégias para pais e cuidadores a fim de
promover um ambiente familiar saudavel, apoiar o bem-estar das criancas e possibilitar
aumento da qualidade de vida da familia. No &mbito desse treinamento, as HS desempenham
um papel fundamental, uma vez que propiciam a interacdo eficaz com os filhos, neste contexto,
a Prética Baseada em Evidéncia (PBE) se torna pedra angular, garantindo que as abordagens e
técnicas utilizadas no treinamento parental sejam fundamentadas em pesquisas solidas e
resultados comprovados.

Este enfoque baseado em evidéncias foi apresentado no estudo realizado por Hume, et
al. (2021). Houve a revisao sistematica, a qual descreve um conjunto de préaticas que apresentam
evidéncias de efeitos positivos em criancas e jovens com TEA. O estudo consiste em uma
revisao da area de intervencdo, a qual inclui artigos publicados entre 1990 e 2017. A revisao
sistematica incluiu cinco fases: busca, triagem, avaliacdo da qualidade, extracdo e sintese de
dados, seguindo a estrutura conceitual PICO. Os bancos de dados utilizados na busca
foram: Academic Search Premier, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(Indice Cumulativo de Literatura de Enfermagem e Satde Relacionada) (CINAHL), EMBASE,
ERIC, PsycINFO, Social Work Abstracts, PubMed, Thomson Reuters (ISI), Web of Science,
and Sociological Abstracts. Os artigos incluidos nesta revisao foram publicados em revistas de
lingua inglesa, revisadas por pares. Inicialmente, as nove bases de dados geraram um total
inicial de 61.147 artigos, mas ap0s a remocao dos duplicados houve uma reducéo para 31.779,
as subsequentes triagem e avaliacdo resultaram em 567 estudos, os quais foram revisados e 545
foram selecionados como estudos primarios. Combinado com a revisdo anterior (n = 427
estudos), foram sintetizados 972 artigos, nos quais 0s autores encontraram 28 praticas de
intervencao focadas que atendiam aos critérios para PBE. A populacdo participante dos estudos
deveria ter idade entre 0 nascimento e 22 anos e foram identificados como tendo TEA, Autismo,
Sindrome de Asperger, Transtorno Invasivo do Desenvolvimento, Transtorno Invasivo do
Desenvolvimento - ndo especificado ou Autismo de Alto Funcionamento®. As cinco novas
praticas encontradas nesta revisao foram: Behavior Momentum Intervention, Direct Instruction,

Music-Mediated Intervention, Sensory Integration e Augmentative and Alternative

2 Esta terminologia ndo estd em conformidade com as atualizagdes do DSM-5-TR.
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Communication — Comunicacdo Aumentativa e Alternativa (CAA). Além disso, varias
categorias de PBE de avaliacGes anteriores foram reclassificadas em outras categorias. A
revisao atual consistiu em uma importante ligacdo no processo de pesquisa para pratica e
forneceu uma revisao da PBE que fundamenta praticas de intervencdo (Hume et al., 2021).

O presente estudo através de uma revisdo sistematica de literatura conduzida na
plataforma SciVerse Scopus, um banco de dados contendo resumos e citacOes de artigos de
periddicos académicos, realizou um levantamento abrangendo o periodo de 2016 a 2022. Foram
empregados os descritores "autism", "parental training™ e "child", culminando na identificacdo
de um total de 241 artigos pertinentes. A partir do encontrado, houve a divisao em trés topicos:
(A) Estudos de treino parental em HS ou aspectos referentes a HS (n=8); (B) Estudos de treino
parental e estudos de ensino de HS que mediram qualidade de vida e reducéo de estresse (n=13);

(C) Estudos presenciais de treino parental (n=4). Tais estudos estdo descritos a seguir:

(A) Estudos de treino parental em Habilidades Sociais ou aspectos referentes a

Habilidades Sociais.

Bagaiolo et al. (2017) afirmaram que a modelagem de video e a utilizacdo de técnicas
de Anélise do Comportamento Aplicada (ABA) constituem as maneiras mais promissoras €
econémicas para melhorar as HS de pais com criangas com TEA. Os autores desenvolveram
um estudo descritivo de um ensaio clinico, com o0s objetivos de: (1) elaborar videos para
melhorar o contato visual; (2) descrever videos para melhorar o contato visual e a atencédo
conjunta; (3) diminuir os comportamentos disruptivos de criangas com TEA; (4) descrever uma
intervencdo de treinamento parental de baixo custo e; (5) avaliar a ades@o dos participantes. A
intervencdo de treinamento parental foi aplicada ao longo de 22 semanas com base em
modelagem em video. Foram convidados a participar do estudo pais com pelo menos oito anos
de escolaridade, com filhos entre 3 e 6 anos com TEA e QI inferior a 70. Um total de 67 pais
preencheram os critérios do estudo e foram randomizados em dois grupos: 34 no grupo de
intervencg&o e 33 no grupo controle. Foram gravados 14 videos abordando o gerenciamento de
comportamentos disruptivos, hierarquia de estimulos, avaliagdo de preferéncias e aquisicao de
melhor contato visual e atencdo conjunta. O cumprimento da intervengéo variou da seguinte
forma: bom (32,4%), razoavel (38,2%), baixo (5,9%) e sem cumprimento (23,5%). Concluiu-
se que o treinamento dos pais com modelagem de video parece ser uma maneira promissora,
viavel e de baixo custo para cuidar de criancas com TEA, especialmente em populagdes com

recursos de tratamento limitados.
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Ao se considerar as classes de HS, os autores Ong et al. (2021) avaliaram a eficécia de
uma intervencdo voltada para o treinamento de amizade de criancas, mediada pelos pais para
melhorar a qualidade da amizade e as demais classes de HS entre criangas com TEA. Tratou-
se de um estudo quase experimental para investigar os resultados efetivos das HS e da qualidade
da amizade nas fases de pré-intervencdo, intervencdo e pds-intervencdo. A intervencdo
consistiu em uma sessdo semanal, realizada por 12 semanas. Participaram 30 criancas e 0s
respectivos pais. Utilizou-se o Social Skills Improvement System Rating Scales (SSIS Rating
Scales) (Gresham; Elliott, 1990) e o Quality of Play Questionnaire-Parent (PPQ) para avaliar
a eficécia do treinamento de amizade das criancas assistidas pelos pais durante o pré e pds-
intervengdo e, ao final, foi realizada uma entrevista semiestruturada com os pais. Os resultados
apontam que a intervencdo melhorou as HS e a qualidade das amizades das criancas
participantes do estudo. No que tange aos pais, os resultados apontam que estes relataram uma
sensacdo aumentada de medo e resisténcia, consciéncia, aprendizado e ajuste, de que mudanca
ndo é facil e a identificagcdo da importancia de receberem apoio (ONG et al., 2021).

A comunicacdo é uma das classes de HS e representa um desafio significativo para as
criancas com TEA, os autores Garnett, Davidson e Eadie (2022) realizaram um estudo, no qual
foi investigada uma abordagem expandida de telepratica®, que envolveu a realizacdo de uma
intervencao de comunicacao estruturada a grupos de pais. A pesquisa teve como objetivo avaliar
os efeitos dessa intervencdo na comunicagado entre pais e filhos apds a participacéo no programa
Hanen More Than Words® (HMTW) (Sussman et al., 2016) por meio de telepratica. Para a
pesquisa, foi implementado um desenho experimental de caso unico, que incluiu uma linha de
base multipla entre grupos, com um total de 11 diades mae-filho. As andlises quantitativas
examinaram 0s comportamentos de comunicacdo interativa entre as diades nas fases de
pesquisa inicial, intervencdo e pos-intervencdo. Os resultados demonstraram que as mées se
tornaram mais responsivas e que o comportamento de comunicacdo social das criancas
aumentou apds a participagdo no programa HMTW realizado por telepratica. Além disso, essas
melhorias na comunicagdo entre pais e filhos foram mantidas durante a fase pds-intervencao.
Esses resultados sustentam a viabilidade da telepratica para a implementacéo de programas de
treinamento de intervencdo precoce em grupo. A ampliacdo do uso da telepratica de

intervencdes individuais para intervengdes em grupo tem o potencial de oferecer as familias

3 O estudo utiliza a termo “telepractice”, a traducéo para o portugués é "telepratica”. O termo se refere a prestacio
de servigos de salde, terapia, educacdo ou outros tipos de intervencgdo a distancia, por meio de tecnologias de
comunicagdo, como videoconferéncia, telefone, ou outros meios online.
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uma maior variedade de opcOes de servigos e de reduzir as barreiras de acesso aos servicos
(Garnett; Davidson; Eadie, 2022).

O estudo de Vismara et al. (2018) teve como objetivo comparar o treinamento de pais
em telessatide* do Early Start Denver Model (Modelo Denver de Estimulagéo Precoce) (ESDM)
com um programa de intervencdo precoce de tratamento comunitéario, por meio de um estudo
controlado randomizado. Os pais foram randomizados para participar de sessdes semanais de
videoconferéncia P-ESDM ou sessdes mensais de videoconferéncia com recursos alternativos
para apoiar a intervencao. Os resultados indicam que o treinamento de telessalde foi eficaz em
facilitar maiores ganhos de fidelidade dos pais e satisfagcdo com o programa em comparagéo
com 0 grupo comunitério, além de apresentar melhora nas habilidades de comunicagéo social
das criancas em ambos os grupos. Conclui-se, portanto, que o treinamento de telessalde € viavel
e pode ser utilizado para melhorar a intervencédo dos pais e satisfacdo com o programa.

No ano de 2021, Beaumont et al. (2021) conduziram um ensaio clinico com o proposito
de examinar a eficacia dos jogos de computador na promog¢do do desenvolvimento de HS em
criancas diagnosticadas com TEA. O estudo englobou a participacdo de 70 diades, cada uma
composta por um pai ou mae e uma crianca, sendo 60 meninos e 10 meninas com idades
compreendidas entre 7 e 12 anos. Esta pesquisa foi realizada na Australia e os participantes
foram atribuidos aleatoriamente a dois grupos distintos: o grupo denominado Secret Agent
Society (SAS) e o grupo do Programa de treinamento cognitivo apoiado por cuidadores
(Caregiver-supported cognitive skills training game) (CIA). O programa SAS consistiu em uma
abordagem multimidia voltada para o desenvolvimento de HS e emocionais, projetado com o
intuito de estimular a aplicacdo pratica das habilidades adquiridas. Por outro lado, o grupo CIA
néo incorporou elementos relacionados a HS ou emocionais (Beaumont et al., 2021).

Os resultados foram avaliados em trés momentos distintos: antes do inicio da
intervencdo, imediatamente apds a intervencdo (10 semanas apds o inicio) e seis semanas apds
0 término da intervencdo. Os critérios de inclusdo estipularam que os participantes nao
deveriam estar envolvidos em qualquer outra forma de terapia voltada para o0 aprimoramento
de habilidades socioemocionais durante o periodo do estudo. Entre os participantes, 24,3%
deles apresentavam TDAH, enquanto a maioria dos pais que participaram do estudo eram maes

(91,4%). A intervencdo consistiu em sessdes semanais de treinamento com os pais, conduzidas

4 A telessalide é um campo da saude que utiliza tecnologias de informagéo e comunicagdo (TIC) para fornecer
servicos de salde a distancia. Ela engloba uma variedade de servicos e atividades que podem incluir consultas
médicas online, monitoramento remoto de pacientes, educagao a distancia para profissionais de salde, acesso a
informagdes médicas via internet, entre outros.
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online e com uma duragdo méxima de 30 minutos por sessdo. Para a avaliagdo dos resultados,
uma variedade de instrumentos foi empregada, incluindo o Social Skills Questionnaire® (SSQ),
Emotion Regulation and Social Skills Questionnaire® (ERSSQ), Spence Children's Anxiety
Scale - Parent” (SCAP-S), Eyberg Child Behavior Inventory — Parent (ECBI) e um Program
Satisfaction Ratings®, utilizando uma escala de classificagdo tipo Likert (Beaumont et al.,
2021).

Os resultados da pesquisa indicaram que as criangas que participaram do grupo SAS
apresentaram um desempenho superior em termos de HS, emocionais e comportamentos
problematicos, conforme avaliado pelos pais, em comparacdo com 0s participantes do grupo
CIA. Estes achados sugerem que a intervencdo pode representar uma abordagem terapéutica
pratica e economicamente viadvel, especialmente em situacdes de restricdo no acesso aos
servigos presenciais, como ocorreu durante a pandemia de COVID-19. Em resumo, o0 estudo
oferece evidéncias significativas para respaldar a implementacéo de intervengdes baseadas em
jogos de computador, visando a melhoria das HS e emocionais em criangas com TEA. Pesquisas
futuras podem se concentrar na replicacdo desses resultados e na avaliacdo da eficacia dessas
intervencdes a longo prazo (Beaumont et al., 2021).

Ao sair da pré-adolescéncia e ao considerar a adolescéncia, o estudo de Mirzaei et al.
(2022) consiste em uma revisdo sistematica dos programas de treinamento de HS para
adolescentes com TEA de alto funcionamento. Houve a revisdo de trés bancos de dados:
PubMed, Scopus e ProQuest, nos quais foram encontrados e analisados 20 estudos. Os
resultados apontaram que o dado mais importante € o envolvimento dos pais. Outros dados
importantes que foram inferidos sdo: o ensaio e a pratica de HS, atencdo as trajetérias de
desenvolvimento, pontos fortes e fracos do individuo e uso de ferramentas quantitativas e
qualitativas. Conclui-se que pode ser util ter em consideracdo oportunidades de melhoria,
generalizacdo e durabilidade das HS.

Em Li et al (2022), o objetivo foi avaliar a eficacia de um programa de oito semanas do
Project Improve Parents as Communication Teacher® (Projeto INPACT), o qual consiste em
um programa de treinamento de HS baseado em evidéncias e mediado pelos pais. Foi realizado
de forma online, para criangas com TEA e seus pais na China, durante a pandemia da COVID-

19. Os critérios de incluséo consistiram em: as criangas terem um diagndstico de TEA de acordo

5 Referido em portugués como: Questionario de Habilidades Sociais.

6 N&o possui uma tradugéo oficial em portugués.

7 Referida em portugués como: Escala Spence de Ansiedade Infantil.

8 Avaliagdo do Programa realizada pelos pais.

® Traducédo para o portugués: Projeto Melhorar os Pais como Professores de Comunicagéo.
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com o DSM-V; idade entre 2 e 6 anos; os pais terem entre 20 e 50 anos; pais com acesso a
internet para sessdes; os pais tinham que residir com os filhos diagnosticados durante o periodo
de intervencdo. Quanto ao programa de intervencéo, devido a pandemia e a longa lista de espera
para servicos de intervencao, o programa passou por adaptacdes, de 12 semanas com uma hora
de duragéo passaram a ser oito semanas com sessdes de 1h30m.

Os instrumentos utilizados foram: Questionario Demografico, Social Responsiveness
Scale® (SRS), Autism Treatment Evaluation Checklist!* (ATEC), Parenting Stress Index-Short
Form The Parenting Stress Index-Short Form!? (PSI-SF) e Parental Self-Efficacy of
Competence Scale The Parental Self-efficacy of Competence Scale!® (PSOC), a analise de dados
ocorreu por meio do software SPSS 24.0. O estudo piloto foi ndo randomizado com um grupo
controle e um grupo de lista de espera, 0s quais foram separados de acordo com a ordem de
recrutamento, ao todo participaram 68 criancas. Os resultados apontam que o programa Project
IMPACT melhorou significativamente a comunicacdo social relatada pelos pais, 0
envolvimento dos pais no programa de treinamento produziu uma redugéo no estresse parental
e um aumento na competéncia percebida no papel parental. O programa foi classificado pelos
pais como aceitavel em termos de cronograma curricular, conteido da sesséo, tarefas de casa e
feedback do terapeuta. Conclui-se que é um programa de treinamento de HS viavel e eficaz para
familias de criangas com TEA (Li et al., 2022).

Um dos meios para consecugéo da classe de iniciar e manter amizades pode ser realizado
por meio das brincadeiras. Com isto, Raulston et al (2020) realizaram uma interven¢do com
brincadeiras, as quais foram implementadas pelos pais para criancas pequenas com TEA e seus
respectivos pares. O estudo apresentou um delineamento de linha de base maltipla, composto
por trés triades pai-crianca-par. Visando avaliar os efeitos do treinamento, apds a intervencao,
houve avaliacdo, pelos pais, da validade social da intervencdo. Os resultados apontaram que
dois dos trés pais atingiram o critério proposto inicialmente e a terceira triade necessitou de
uma modificacdo durante o procedimento, visto que o comportamento desafiador da crianca foi

uma hipotese para a implementacao da intervencdo com ela.

(B) Estudos de treino parental e estudos de ensino de Habilidades Sociais que mediram

qualidade de vida e reducdo de estresse.

10 Referida em portugués como: Escala de Responsividade Social.

11 Referida em portugués como: Lista de Verificagdo de Avaliagdo do Tratamento do Autismo.
12 Referido em portugués como: indice de Estresse Parental — Forma Curta.

13 Referida em portugués como: Escala de Autoeficécia Parental de Competéncia.
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Contribuindo com os estudos referentes aos efeitos de programas de treinamentos
parental e o ensino de HS, Okajima et al. (2021) investigaram os efeitos de um programa
contendo uma combinacdo de treinamento de HS (Social Skills Training) (SST) e treinamento
parental (Parenting Training) (TP) para o enriquecimento de habilidades de interacéo social e
reducdo do estresse parental para criangcas com TEA de alto funcionamento e seus pais, no
Japdo. O estudo consiste em um estudo piloto. Participaram 22 criangas da 22 a 42 série e seus
pais foram designados para um grupo de treinamento, do qual participaram por um periodo de
cinco a seis meses. Os sujeitos forneceram informacgdes demograficas e médicas, preencheram
escalas de Avaliacdo de Professores e Pais para Competéncia Social (SRS-2), Avaliacdo dos
Pais de Estresse Parental (Parental Stress Index) (PSI) e o Questionario de Saude Geral
(Goldberg General Health Questionnaire) (QSG-28).

Quanto aos resultados, conforme relatado pelos pais, os participantes apresentaram
algumas melhorias, no entanto, ndo houve melhora significativa na avaliacdo dos professores.
Apos a intervencdo, houve o follow up, no qual os resultados do GHQ-28 e do PSI, respondidos
pelos pais, mantiveram a melhora e os resultados obtidos pelo SRS-2 foram melhores em
relacdo a avaliacdo inicial. No entanto, embora alguns achados indiqguem que uma combinacéo
de programa de SST e PT possa ser Gtil para melhorar as HS e melhorar o estresse dos pais e a
salde mental, algumas subescalas ndo mostraram um efeito suficiente. Portanto, estudos futuros
devem considerar o contetdo do programa e fornecer dados de acompanhamento longitudinal
para testar a durabilidade da intervencdo (Okajima et al., 2021).

O estudo de Pennefather et al. (2018) teve como objetivo avaliar um programa de
treinamento online para melhorar as rotinas familiares, o bem-estar dos pais e 0 comportamento
de criancas com TEA. Consideram que os modelos de telessaide tém o potencial de alcancar
pais que, de outra forma, ndo teriam acesso ao treinamento, tornando os programas baseados
em evidéncias mais prontamente disponiveis. Participaram do estudo 23 pais (com 16
completando avaliaces pos-teste) de criangas com TEA (de 4 a 8 anos) que participaram de
um programa de treinamento online de trés semanas. Os topicos abordados incluiram: (a)
instrucdo em principios da ABA e; (b) estratégias de reducdo de estresse e pratica de mediacdo
com base nos principios da Terapia de Aceitacdo e Compromisso (ACT). A intervencgdo foi
realizada por meio de reunides online sincronas semanais com outros pais e dois educadores de
pais, bem como tarefas complementares concluidas entre as sessdes. Os resultados apontam
que, apos a intervencdo, os pais relataram: menor taxa de estresse parental; maior conhecimento
relevante sobre o tema; aumento do comportamento pro-social da crianga; diminuicdo do

comportamento hiperativo e; aumento dos niveis de satisfagdo com a intervencdo. Houve a
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conclusdo de que este programa online, combinando ABA e préaticas de reducdo de estresse,
tem como consequéncia resultados positivos para criangas com TEA e suas familias. Apesar da
amostra ser pequena, este estudo inicial forneceu a possibilidade de entregar esta abordagem de
intervencdo combinada de forma eficaz e online. Portanto, o treinamento de pequenos grupos
de pais em um formato online pode ser um método viavel e eficiente de prestacdo de servicos
(Pennefather et al., 2018)

Kuravackel et al. (2018) conduziram um estudo com o proposito de avaliar a eficacia
do programa COMPASS for Hope (C-HOPE) no treinamento e suporte aos pais de criangas com
TEA. O programa compreendeu uma intervencdo parental com duragdo de oito semanas,
oferecendo a opcdo de telessaude ou atendimento presencial. Apés a conclusdo da intervencéo,
0s pais relataram uma diminuicao no estresse parental, um aumento na sensacao de competéncia
e uma reducdo nos problemas de comportamento infantil em comparacdo com o0s niveis
anteriores a intervencgdo, bem como em relacdo ao grupo de controle em lista de espera.

Os autores Kaiser et al. (2022) realizaram um programa de treinamento para pais negros
com filhos com TEA, os autores levaram em consideracdo que o Treinamento de Pais € escasso
no que tange a modelos culturalmente fundamentados, as barreiras para realizacdo do
diagndstico, na aquisicdo de servicos e inclusdo de populagdes sub-representadas, incluindo
familias negras, portanto, visando o aumento do conhecimento e do empoderamento destes. O
primeiro passo deste programa consiste em abordar a falta de incluséo. O treinamento foi
implementado com base no programa de Treinamento de Pais, denominado Spectrum of Care!4,
apos o processo de implementacdo do programa, feedbacks foram fornecidos pelos pais. A
partir dos resultados, inferiu-se que estratégias culturalmente respaldadas podem promover o
engajamento e o empoderamento das familias negras, hd a necessidade de pesquisas que
atendam a desconfianca dos pais e examinem mais de perto as estratégias culturalmente
fundamentadas.

Os resultados apontam para um aumento do sentimento de empoderamento dos pais no
ensino de habilidades para os filhos. Os autores apontam que a maioria dos treinamentos de
pais e intervencdes que envolvem pais foi desenvolvida sem considerar as necessidades Unicas
de comunidades sub-representadas, como a comunidade negra. Apontam, ainda, que criangas
negras com TEA n&o séo apenas diagnosticadas erroneamente ou nao sdo diagnosticadas, mas

também ndo estdo acessando os servigos da mesma forma que seus pares brancos, os pais

14 Desenvolvido pela organizac¢do comunitaria The Color of Autism Foundation, o programa foi baseado em dois
objetivos principais: (1) criar um circulo de apoio para 0s pais se conectarem e se curarem de traumas raciais
continuos e historicos e (2) usar pais de criangas negras com autismo como os principais facilitadores.
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também relataram falta de confianca continua na comunidade médica e de pesquisa, além da
necessidade de mais provedores negros. Apontam para a necessidade urgente de intervengoes
culturalmente adaptadas para diminuir a lacuna de disparidade e para a possibilidade deste
programa ter aumentado a capacidade dos pais de se envolverem nos aspectos educacionais dos
filhos. Quanto aos niveis de satisfacdo com o treinamento, os pais estavam altamente engajados
(participaram em média de cinco das seis sessdes) e relataram altos niveis de empoderamento.
Os resultados apontam que futuras pesquisas devem estudar o impacto dos circulos de apoio
para as familias negras (KAISER et al., 2022).

Além de se pensar nas necessidades e nas intervencgdes voltadas para as populac¢@es sub-
representadas, incluindo familias negras, faz-se necessario refletir sobre os desafios que os
jovens com TEA encontram ao transitarem para a idade adulta. Assim sendo, Brehm et al.
(2021) realizaram um programa de treinamento para pais de criancas e adolescentes com TEA
denominado FETASS'®. O objetivo geral do treinamento consistiu em melhorar o
comportamento de comunicagéo social e a qualidade de vida da crianga por meio da orientagdo
parental. O desenvolvimento do treinamento foi baseado em treinamentos parentais e
intervencdes especificas ao TEA. O treinamento foi composto por oito sessfes semanais,
participaram familias cujos filhos tém diagndstico de TEA sem DI. O estudo piloto teve como
objetivo avaliar a aceitabilidade do treinamento e avaliar, inicialmente, o comportamento de
comunicacdo social, a qualidade de vida da crianca, o nivel de estresse dos pais e a parentalidade
apos o treinamento em comparagdo com um grupo de tratamento usual (TAU). Apés seis meses
de treinamento, os efeitos a longo prazo também foram investigados. Participaram 57 familias,
sendo 29 no grupo denominado tratamento usual e 28 no grupo da intervencao. Questionarios
sobre comportamento de comunicacao social e qualidade de vida da crianca, estresse parental
e parentalidade foram administrados em trés momentos: (1) linha de base; (2) apds a
intervencdo; (3) apds seis meses da finalizacdo do treinamento. Os resultados avaliaram,
primeiramente, 0 comportamento de comunicagdo social da crianga e o relatdrio dos pais sobre
a qualidade de vida da crianca, resultados que néo foram significativos. Em segundo, mudancas
no estresse parental e comportamento parental. No que tange a aceitabilidade do treinamento,
esta foi alta e quase ndo houve desisténcias durante o treinamento.

Considerando a transigéo citada anteriormente e os desafios encontrados pelos jovens
com TEA, os autores Siracusano et al. (2021) realizaram um treinamento online voltado para

0s pais de jovens com TEA com e sem DI, em idade de transi¢éo para a vida adulta. Os autores

15 Denominado: Training Program For Parents of Children From Preschool to Pre-adolescent age with Autism
Spectrum Disorder
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consideraram que o aperfeicoamento das habilidades parentais poderia melhorar as habilidades
preparatdrias para a transi¢do para a vida adulta. A intervencao ocorreu de forma online, posto
que de outra forma sobrecarregaria a organizacao familiar diéria, ja extenuante para uma familia
com uma pessoa TEA. Foi desenvolvida uma formacao parental psicoeducativa, denominada
TrASDition Training, com a duragdo de seis meses. O objetivo consistiu em avaliar
longitudinalmente o impacto do treinamento parental online no funcionamento adaptativo, nos
comportamentos repetitivos e problematicos de jovens com TEA e no estresse parental. O
estudo contou com 23 participantes. Antes do inicio do treinamento, 0s jovens passaram por
uma avaliacdo de habilidades cognitivas, funcionamento adaptativo, comportamentos restritos
e repetitivos, e 0s pais passaram por uma avaliacdo de estresse parental, a qual ocorreu com o
pai que tinha mais contato com o filho. Apos seis meses de treinamento, foi encontrada uma
melhora significativa no funcionamento adaptativo dos participantes do TEA e uma reducéo do
estresse parental (Siracusano et al., 2021).

Posto sobre os efeitos das intervencfes na vida das criancas, faz-se necessario refletir
sobre os efeitos destas na vida dos pais, e que pais de criancas com DI, TEA e TDAH,
consideradas Developmental Disabilities'® (DDs), apresentam problemas de salde mental,
especialmente alto estresse e sintomas depressivos. Os autores Haraguchi e Inoue (2022)
realizaram um estudo piloto, por meio de um programa de treinamento de pais baseado na
comunidade para criancas japonesas com DD, com o objetivo de examinar as mudancas
positivas que ocorrem de forma semelhante na salde mental dos pais e nas habilidades
adaptativas de criancas com DD, independentemente do tipo de deficiéncia da crianca.
Participaram 128 pais, o estudo ocorreu em um ambiente clinico com dados relativos a 128
criancas com idade 2 a 17 anos com uma ampla gama de DDs, sendo 116 meninos e 12 meninas,
sendo 50 criancas em idade pré-escolar e 78 em idade escolar. Houve uma classificacdo em
categorias sendo estas: (1) TEA com grupo DI; (2) TEA sem grupo DI; (3) DI sem grupo TEA;
(4) Outros grupos de DDs como: TDAH ou dificuldade de aprendizagem sem TEA ou DI.
Consistiu em um estudo observacional sem intervengdes e usou informacgdes obtidas
anteriormente, por isso trata-se de uma avaliacdo retrospectiva. O programa de treinamento foi
realizado para auxiliar os pais a ensinarem habilidades adaptativas a seus filnos em casa, usando
técnicas da ABA.

Os resultados informam que os pais melhoraram significativamente a saide mental apos

a conclusdo do treinamento, independentemente do tipo de deficiéncia do filho. Durante o

16 Traduzido para o portugués como: Deficiéncias do desenvolvimento.
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periodo do treinamento, em geral, 0s pais conseguiram implementar vérias tarefas instrucionais
direcionadas aos filhos; algumas criancas adquiriram habilidades adaptativas. Entretanto, essas
mudancas positivas ndo foram observadas em todos os pais e seus filhos, portanto, alguns pais
e seus filhos podem se beneficiar do programa de treinamento em um ambiente clinico
(Haraguchi; Inoue, 2022).

Ao investigar a eficacia de um programa de intervencdo via telessaude, denominado
"ATHENA App", na reducdo do estresse parental e no empoderamento dos pais de criangas
com TEA, com duracdo de seis meses, 0 estudo de Gentile et al. (2022) contou com a
participacdo de 27 pais e 27 criangas. O objetivo principal do programa era transformar os pais
em mediadores primordiais no ensino de suas criancas. Para avaliar a capacidade dos pais em
estimular o aprendizado de seus filhos durante as sessdes de video gravadas, foi desenvolvida
uma ferramenta observacional baseada no ESDM e no Parent Fidelity Tool*” (Rogers; Dawson,
2010). Essa ferramenta incluiu 10 tipos de comportamentos parentais que foram pontuados
pelos terapeutas responsaveis pelo treinamento, utilizando uma escala Likert de 10 pontos.
Antes do inicio do programa, foram aplicados instrumentos de avaliacdo, incluindo o Autism
Diagnostic Observation Schedule'® (ADOS-2), o Autism Diagnostic Interview, Revised® (ADI-
R), o Vineland Adaptive Behavior Scale?® (VABS), o Parenting Stress Index, Fourth Edition?
(PSI-4) e a Family Empowerment Scale?? (FES). Apds os seis meses de intervencdo, esses
instrumentos foram reaplicados e os pais forneceram feedback. Os resultados indicaram que a
participacdo promoveu 0 empoderamento dos pais, reduziu o estresse parental e melhorou a
capacidade dos pais de estimular o aprendizado de seus filhos. Além disso, o estudo revelou
uma associacao entre a idade dos pais e 0s niveis de habilidade, estresse e empoderamento
parental. Esses achados sugerem que um programa de telessaide na intervencéo precoce pode
ser eficaz para auxiliar os pais a melhorarem suas interacbes com seus filhos, promover seu
empoderamento e reduzir o estresse parental.

Sobre o envolvimento dos pais de criangas com TE nos treinamentos parentais e 0S
efeitos deste nas intervencdes, os autores Cartwright e Mount (2022), com objetivo de aumentar
a eficacia de um programa manual de treinamento de pais, adicionaram um componente de

suporte aos pais. Além disso, havia o objetivo de fornecer evidéncias de uma maneira viavel de

17 Referida em portugués como: Ferramenta de fidelidade dos pais.

18 Referida em portugués como: Escala de Observagdo Diagnostica do Autismo.

19 N&o possui um nome oficial em portugués amplamente reconhecido, no entanto, pode ser referida como
Entrevista Diagnostica para o Autismo, Revisada.

20 Referida em portugués como: Escala de Comportamento Adaptativo Vineland.

21 Referida em portugués como: indice de Estresse Parental, quarta edig&o.

22 Referida em portugués como: Escala de Empoderamento Familiar.
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aumentar a integridade do tratamento dos pais no curso do tratamento padréo, ou seja, visando
facilitar o aprendizado dos pais durante a sessdo de treinamento, houve a implementagéo de um
treinamento de sujeito Unico, sendo que cada familia recebia dois pacotes: (1) Treinamento
Parental Manualizado [PT-Alone] e; (2) Treinamento Parental Manualizado com um
componente de suporte parental [PT-Plus]). O treinamento ocorreu durante 18 semanas, cinco
familias com criangas com idade média de 32 semanas participaram das 11 sessfes principais
do manual de Treinamento de Pais para Comportamentos Disruptivos da Rede de Unidades de
Pesquisa em Intervencdo Comportamental em Autismo, seguindo trés observacdes iniciais. O
componente de suporte aos pais consistiu em aproximadamente 15 minutos de terapia de
suporte, momento no qual havia apoio para os pais, que visava aliviar o estresse parental que
dificultava a aquisicdo de habilidades. Os resultados apontam que o acréscimo do componente
de suporte aos pais influenciou no aumento do envolvimento dos pais e das habilidades
parentais aprendidas, portanto mudancas de comportamento parental e a inclusdo de suporte
aos pais consistem em uma préatica eficaz para o treinamento parental (Cartwright; Mount,
2022).

Em relacdo as modalidades de treinamento, tradicionalmente, estes eram realizados de
forma presencial, no entanto, atualmente, e principalmente com a pandemia da COVID-19,
muitos passaram a ser realizados de forma online. Os autores Sadeghi, Pouretemad e Shalani
(2022) realizaram um estudo comparativo entre treinamento de intervencdo realizado online
versus presencial para pais de criangas pequenas com tempo excessivo de tela e sintomas
semelhantes ao TEA. O objetivo do estudo foi comparar os resultados entre ambas as
intervencdes. Participaram 40 diades mae-criangas, as quais foram separadas em dois grupos:
(1) Intervencéo baseada na internet e; (2) intervencao presencial. Ambos 0s grupos receberam
intervencdo de uma sessao por semana durante sete semanas. Os instrumentos utilizados foram:
Gilliam Autism Rating Scale® (GARS-2), Repetitive Behavior Scale-Revised®* (RBS-R) e
Parenting Stress Index® (PSI). A analise dos dados das escalas ndo demonstrou diferenca
significativa entre os grupos para qualquer uma das medidas pré e pos-intervencéo. No entanto,
apos a intervencdo, inferiu-se alteragdes significativas dos sintomas em comparagdo com antes
da intervencdo e que o estresse parental foi significativo relacionado aos sintomas de TEA da
crianca e a gravidade dos comportamentos repetitivos. O estudo apontou que ambas as

modalidades de intervencdo sdo igualmente benéficas. Logo, os resultados apontam para a

23 Referida em portugués como: Escala de Classificacdo de Autismo de Gilliam - segunda edicéo.
24 Referida em portugués como: Escala de Comportamento Repetitivo Revisada.
2 Referida em portugués como: Indice de Estresse Parental.
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possibilidade do uso da internet como meio para intervencGes de treinamento parental (Sadeghi;
Pouretemad; Shalani, 2022).

Outro estudo realizado durante a pandemia da COVID-19 ocorreu no Iré e foi realizado
por Samadi et al. (2020), considerando o isolamento social e, consequentemente, o fechamento
das clinicas. Os autores pesquisaram sobre o uso da telepréatica para apoiar pais de criangas com
TEA durante o isolamento da COVID-19. Houve a participacao de funcionarios de 30 creches,
0s quais se ofereceram para participar de um treinamento e suporte online, de dois meses, para
336 cuidadores de criangas com TEA de diferentes idades. O treinamento contou com
informacdes visuais e escritas, sessdes de video sincronas e orientagcBes aos pais sobre 0s
objetivos de aprendizagem planejados para as criangas. A coleta de dados ocorreu por meio de
dados qualitativos e quantitativos para avaliar a aceitabilidade do uso da telepréatica e os
resultados alcancados. Dentre os resultados encontrados estdo: baixa taxa de desisténcia e
feedback positivo advindos dos pais. O estudo conclui que, independente do uso da teleprética
durante a pandemia da COVID-19 ou de periodos de isolamento social, esta pratica pode ser
considerada para incentivar maior participacdo dos pais ou com familias que moram em areas
sem creches. Entretanto, novos estudos sdo necessarios para comparar a telepratica com as
intervencOes presenciais usuais em creches e documentar seu impacto e seu custo-beneficio
para pais e crianca.

Gao et al. (2020) realizaram um estudo com o objetivo de investigar o efeito do
treinamento parental baseado no modelo ESDM combinado com treinamento intensivo no
resultado do tratamento de criancas com TEA e seu impacto no estresse parental. Participaram
70 criangas com TEA, com idade entre 2 e 5 anos, as quais foram divididas aleatoriamente em
dois grupos: grupo ESDM (n=35) que recebeu treinamento intensivo baseado em ESDM e
grupo de treinamento parental (n=35) que, além do treinamento intensivo baseado em ESDM,
recebeu treinamento em habilidades ESDM pelos pais. Ambos 0s grupos foram avaliados pelo
Autism Behavior Checklist?® (ABC), Childhood Autism Rating Scale (CARS), ATEC e pelo
PSI-SF antes e ap0s uma intervencdo de trés meses. ApoOs a intervencdo, os resultados
mostraram que ambos o0s grupos apresentaram uma diminuicdo significativa nos escores totais
de ABC, CARS e ATEC (P<0,05). Além disso, houve uma diminuicdo significativa nos escores
totais do PSI-SF nos dois grupos (P<0,05). No entanto, ndo houve diferenca significativa entre
os dois grupos em relacdo aos escores totais de ABC, CARS, ATEC e PSI-SF antes e apds a

intervencdo (P>0,05). O grupo ESDM apresentou uma diminuic&o significativa nos escores da

2 Referida em portugués como: Lista de Verificacdo de Comportamentos do Autismo.
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subescala de criancas dificeis do PSI-SF (P<0,05), enquanto o grupo de treinamento parental
apresentou uma diminuicdo significativa nas subescalas de angustia dos pais, interacdo
disfuncional pai-filho e crianca dificil do PSI-SF (P<0,05). Comparado com o grupo ESDM, o
grupo de treinamento parental apresentou maior diminuic¢do nos escores totais do PSI-SF e nas
subescalas de sofrimento dos pais e crianca dificil (P<0,05). Concluiram que tanto o
treinamento intensivo quanto o treinamento de pais, baseado em ESDM, séo eficazes na
reducdo das caracteristicas centrais de criancas com TEA e no alivio do estresse dos pais. No
entanto, o treinamento intensivo e o treinamento de pais combinados sao mais eficazes no alivio
do estresse dos pais.

Para além do treinamento parental, Raulston et al. (2019) investigaram os fatores que
influenciam o envolvimento dos pais em treinamento comportamental dos pais para criancas
com TEA e deficiéncias relacionadas. Para tanto, foram conduzidos sete grupos focais online,
semiestruturados, com um total de 30 pais. O objetivo foi obter uma compreensdo mais ampla
das varidveis que possibilitam ou colocam barreiras ao envolvimento parental no treinamento
comportamental. A analise qualitativa indutiva foi realizada por dois autores independentes e
os resultados evidenciaram temas que indicam a necessidade de: (a) feedback profissional de
apoio; (b) treinamento acessivel, flexivel e de facil acesso e; (c) apoio socioemocional e
conexdo com a comunidade em treinamento comportamental para pais de criangas com TEA.
Os autores concluem que o envolvimento dos pais no treinamento pode ser aperfeicoado se for
relevante para as necessidades das familias, facilitado por profissionais responsivos, flexiveis e
facilmente acessiveis. Além disso, 0s pais podem se beneficiar do treinamento que inclui apoio
social e emocional, como assisténcia para se conectar com outras familias e estratégias baseadas
em evidéncias para gerenciar o estresse associado a paternidade de uma crianga com TEA e
comportamento desafiador. Quanto aos estudos presenciais, estes estdo expostos no topico

seguinte.

(C) Estudos presenciais de treino parental

Considerando os recursos limitados dos paises de baixa e média renda, o
subdesenvolvimento dos sistemas de saude e o0 conhecimento escasso sobre 0 TEA, Blake et al.
(2017) conduziram um estudo preliminar. O objetivo foi desenvolver e adaptar materiais de
intervencdo e treinar um clinico nativo para implementar uma intervencdo comportamental
mediada pelos pais, baseada na comunidade, na zona rural de Gaibandha, Bangladesh.

Especialistas em intervengdo comportamental dos EUA e especialistas de campo de Bangladesh
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desenvolveram e refinaram os materiais de intervencdo para apoiar 0 uso de estratégias
comportamentais. Os investigadores treinaram um psicologo infantil nativo em marcos do
desenvolvimento e técnicas de intervencdo comportamental. O estudo consistiu em uma sessao
de educacdo em grupo de um dia com a participacao de 10 familias de criangas com TEA de 7
a 9 anos, seguida de duas sessdes de treinamento individual com cada familia para treinar e
praticar estratégias individualizadas para comportamentos desafiadores direcionados. Os
resultados preliminares qualitativos apontam para a importancia de materiais culturalmente
apropriados e com nivel de alfabetizacdo adequado. Todas as familias expressaram forte desejo
de ter aprendido as estratégias comportamentais quando seus filhos eram mais novos e
expressaram a necessidade de mais apoio e ferramentas para ajudar seus filhos (Blake et al.,
2017).

Na india, os autores Arun, Garg e Sharma (2020) realizaram um estudo no
Departamento de Psiquiatria de um hospital escola publico, considerando que os pais tinham
duvidas béasicas sobre o TEA e necessitavam de apoio emocional e social, houve a composicao
de um grupo de treinamento para pais de criancas com TEA. O grupo era composto pelos pais,
por um psiquiatra e por um psicélogo clinico. O objetivo consistia em fornecer apoio aos pais
e ensinar intervences mediadas pelos pais. Os encontros eram realizados uma vez por més,
com duracdo de uma hora. O nimero de pais participantes variou de trés a 12 pais, tendo
participado, ao final, 80 pais. A partir deste ponto, foram realizados dois novos estudos com
distintos objetivos, sendo o primeiro avaliar se 0 servigo atingiu 0s objetivos propostos e, em
segundo, avaliar sobre as experiéncias dos pais. Portanto, para avaliar o primeiro objetivo foram
realizadas entrevistas em profundidade para 12 pais que frequentavam as sessdes regularmente
ha mais de 6 meses. A analise realizada foi qualitativa, por meio das anota¢Ges das narrativas
parentais. Os dados analisados apontaram que o treinamento dos pais em grupo foi Gtil em
varias areas, houve aumento dos conhecimentos parentais e diminuicdo dos preconceitos em
relacdo ao TEA e do estresse parental, aumento das habilidades em lidar com problemas de
comportamento e aprenderam técnicas para melhorar a comunicacdo e a intera¢do social de
seus filhos. Portanto, a intervencdo dos pais em grupo, realizada com uma frequéncia de uma
vez por més, foi altamente benéfica para os pais e seus filhos com TEA. Dessa forma, este
treinamento pode ser um modelo eficaz para o gerenciamento do TEA em ambientes com
pouCOsS recursos.

Ao considerar intervengdes para criangas com TEA, é importante incluir os irmaos como
parte do processo. Sheikh et al. (2019) destacaram que irmdos com DT s@o essenciais no

sistema familiar, mas podem enfrentar relacionamentos tensos em familias com criangas com
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TEA. Com o0 objetivo de aumentar o suporte aos irmaos, foi realizado um estudo com
treinamento de pais e irmdos, no qual os pais aprenderam técnicas, como instrucdes,
modelagem, ensaio e feedback, para estimular e reforcar comportamentos pro-sociais em seus
filhos com DT. Os efeitos do treinamento foram examinados em uma linha de base multipla em
todo o projeto de familias e os resultados mostraram que o estimulo e o reforgo dos pais aos
comportamentos pré-sociais dos irmdos com DT aumentaram, resultando em um aumento
desses comportamentos, como compartilhar e conversar com seu irmao com TEA. Esses
resultados fornecem informacdes Uteis para apoiar familias de criangas com TEA por meio de
intervencdes de treinamento entre pais e irmaos, que poderiam ser estendidas para analises mais
longas, ajustes e relacionamentos de todos os membros da familia, bem como as caracteristicas
dos irmédos que podem influenciar a resposta ao treinamento.

Nesse contexto, Waddington et al. (2020) realizaram um estudo com cinco maes que
participaram de um programa de treinamento de pais de 12 semanas, a fim de investigar o uso
de técnicas especificas do modelo ESDM pelas maes e sua relagdo com 0 engajamento e a
linguagem expressiva dos filhos. Foram coletadas amostras de dez minutos de brincadeiras
antes, durante e um més apds o programa de treinamento, as quais foram codificadas para
identificar o uso das 18 técnicas especificas do modelo ESDM pelas mées. Os resultados
demonstraram um aumento no numero de técnicas utilizadas pelas mées desde a linha de base
até o final do treinamento, bem como correlagdo moderada ou forte entre algumas técnicas e 0
engajamento da crianca e sua linguagem expressiva. Entretanto, houve variacdo significativa
nos resultados de cada diade made-filho. Os autores destacaram que esses resultados
preliminares tém implicacGes importantes para o treinamento dos pais em intervencdes para
criancas pequenas com TEA.

Assim, a partir da revisdo de literatura destacada e dos conceitos apresentados,
organizou-se uma pesquisa interventiva descrita no capitulo seguinte, a qual tem como objetivo
geral analisar intervencédo online sobre habilidades sociais para maes de criancas com TEA. Os
objetivos especificos deste estudo sdo: descrever necessidades comuns de mées de criangas com
TEA,; analisar a frequéncia de coocorréncia das classes de habilidades sociais e temas nas
sessOes de intervencgdo; analisar a validade social da intervencdo e; analisar os efeitos
secundario da intervencdo sobre o repertério de HS das criangas. O presente estudo € algo
inovador por ser realizado, em seis encontros, com maes de criangas com TEA. A quantidade
de encontros foi escolhida com base na quantidade de habilidades do instrumento Inventario de
Habilidades Sociais, Problemas de Comportamento e Competéncia Académica para Criangas

(SRSS-BR) (Bandeira et al., 2009) e na experiéncia pratica, momento no qual ocorreu a
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observacao da assiduidade e adesdo das maes (comegaram a ocorrer muitas faltas, os encontros
comecaram a ficar espagados), dado este que poderia prejudicar o vinculo entre as mées e a

pesquisadora.
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CAPITULO 11
2.1. METODO

O método utilizado neste estudo foi o delineamento de intervencao, do tipo pré e pos
teste (A-B), tratando-se de uma pesquisa quantitativa e qualitativa. Quanto a analise
quantitativa, houve a precisa descricdo das caracteristicas por meio da utilizacdo de
instrumentos padronizados de coleta de dados, como questionarios e formularios, que
resultaram em dados de carater quantitativo (Gil, 2008). Quanto a analise qualitativa,
considerou-se que as informacdes coletadas fossem agrupadas e categorizadas, sendo os dados
submetidos a: (a) reducdo dos dados, em que os dados obtidos foram organizados de acordo
com os objetivos da pesquisa; (b) apresentacao, na qual, a partir da organizacdo, foi possivel
analisar as semelhancas e diferencas entre os dados e; (c) conclusdo, na qual ocorreu uma

revisao dos dados com o intuito de verificar os significados e explanacées (Gil, 2008).

2.1.1. Procedimentos preliminares

A presente pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
(CEP) da UFSCar, com parecer de aprovacao para a realizacdo da pesquisa nimero 5.557.422
(ANEXO 1), por meio da Plataforma Brasil, a qual constitui-se em uma base nacional unificada
de registro das pesquisas envolvendo seres humanos e permite que a pesquisa seja acompanhada
em seus diferentes estagios até o seu encerramento.

Destaca-se, também, que o estudo foi desenvolvido de acordo com os parametros das
Resolucdes do Conselho Nacional de Salde n° 466, de 12 de dezembro de 2012, que
regulamenta pesquisas envolvendo seres humanos e ciéncias sociais aplicadas e n° 510, de 07
de abril de 2016, a qual prevé a autorizagdo do uso das respostas dos participantes, desisténcia
da pesquisa em qualquer momento e retirada do consentimento, sem que isso acarrete nenhum
prejuizo, e o livre arbitrio do participante para ndo responder qualquer pergunta, sem
necessidade de explicacdo ou justificativa.

Os participantes se inscreveram por meio de um link do Google Forms, o qual contava
com a Carta Convite (APENDICE A). Ap6s a inscricao, foram informados sobre os objetivos
do estudo, as questbes éticas envolvidas e o carater da participacdo voluntéria. Aos
participantes, foi solicitada a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (APENDICE B) por meio do Google Forms. Além disso, a pesquisa contempla as

orientacbes apresentadas pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) sobre os
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procedimentos em qualquer etapa da pesquisa realizada de forma online, visto que existiam
riscos caracteristicos do ambiente virtual e dos meios eletrdnicos, considerando que ndo séo
realizadas de modo presencial mas, sim, por meio eletrénicos, e, com isso, geram limitacGes as
quais estdo estritamente ligadas as limitacGes das tecnologias utilizadas (BRASIL, 2021).
Dentre as possiveis limita¢cbes que poderiam ocorrer estavam: instabilidade na conexdo da
internet e; risco de as informacgdes serem compartilhadas sem a autorizagéo e o controle da
pesquisadora. Portanto, ha limitacdes dos pesquisadores para assegurar total confidencialidade
e potencial risco de sua violacdo (BRASIL, 2021), no entanto, os cuidados referentes aos

procedimentos éticos foram tomados.

2.1.2. Equipamentos e instrumentos

Os equipamentos utilizados para contemplar os objetivos, foram: um computador
Lenovo Ideapad 330S, celular, aplicativos de mensagens instantaneas (WhatsApp) e o
aplicativo de videoconferéncias Google Meet.

Foram utilizados os instrumentos: (a) Formulario de Informacgbes sobre a Familia
baseado em Feltrin (2007); (b) Critério de Classificacdo Econdmica Brasil - CCEB (ABEP,
2022); (c) Inventéario de Habilidades Sociais, Problemas de Comportamento e Competéncia
Académica para Criancas (SSRS-BR) (Bandeira et al., 2009); (d) Diario de Campo; (e)
Questionario de Validade Social e; (f) Questionario de Acompanhamento com as méaes, 0s quais
estdo descritos em sequéncia:

A. Formulério de Informac@es sobre a Familia baseado em Feltrin (2007) (APENDICE

C): cujo objetivo consiste em caracterizar as familias por meio de uma entrevista
semiestruturada com 11 questOes, sendo trés questdes fechadas e oito questdes
abertas.

B. Critério de Classificacdo Econdmica Brasil - CCEB: o qual consiste em um

levantamento socioeconémico do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) que pode ser utilizado para identificar o nivel econémico do participante.
Por meio de questdes fechadas, as respostas ao instrumento resultam em uma das
seguintes classes: A, B1, B2, C1, C2 ou D-E, essas classes fornecem uma ideia da
caracteristica dos estratos socioecondémicos. A diferenca entre as classes esta na
renda média domiciliar, sendo que a classe A apresenta renda média domiciliar de
R$ 21.826,74, a classe B1 possui renda média domiciliar de R$ 10.361,48, a classe
B2 apresenta renda média 5.755,23, a classe C1 possui renda média de R$ 3.276,76,
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a classe C2 apresenta renda média domiciliar de R$ 1.965,87 e a classe D-E
apresenta renda média domiciliar de R$ 900,60 (ABEP, 2022).

Inventario de Habilidades Sociais, Problemas de Comportamento e Competéncia
Académica para Criangas (SSRS-BR) (Bandeira et al. , 2009): o instrumento em
questdo é validado para uso no Brasil, no entanto, é importante destacar que nédo
possui validacdo especifica para TEA. Ao aplicar os valores normativos de criangas
tipicas, € fundamental levar em consideracdo essa limitacéo. Foi elencado para ser
utilizado por poder abranger criancas de idade de 6 a 13 anos, inseridas no ensino
fundamental do 1° ao 5° ano. H& no instrumento trés versdes: (1) Formulario de
Aplicacéo para Professores de Criangas do 1° ao 5°ano (6 a 13 anos); (2) Formulario
de Aplicacdo para Criancas do 1° ao 5° ano (6 a 13 anos) e; (3) Formulario de
Aplicacdo para Pais de Criancas do 1° ao 5° ano (6 a 13 anos). No presente estudo,
foi utilizada a versdo para pais, a qual foi aplicada no primeiro e no ultimo encontro
da intervencdo, em todas as aplicacdes as respondentes foram as maes. Os escores
fatoriais do inventario referentes as HS sdo: responsabilidade, autocontrole,
afetividade/cooperacdo, desenvoltura social e civilidade. Os escores fatoriais
referentes aos problemas de comportamento séo divididos em externalizantes e
internalizantes, no entanto, ndo serdo considerados no presente estudo, o focou se
estabeleceu nos escores fatoriais das HS. A interpretacdo para as escalas de HS é
apresentada de acordo com o repertorio, que pode ser: (A) Altamente elaborado, ou
seja, indica recursos interpessoais altamente satisfatorios; (B) Elaborado, ou seja,
indica recursos interpessoais bastante satisfatérios; (C) Bom repertério, ou seja, ha
um equilibrio entre os recursos e déficits; (D) Médio inferior, no qual ha indicativo
de necessidade de THS e; (E) Abaixo da média, no qual também ha necessidade de
THS. O SRSS foi selecionado como instrumento de pesquisa para o presente estudo
devido a sua validacdo experimental em estudos prévios, conforme documentado
em pesquisas conduzidas por Freitas (2005), Lopes (2009), Rocha (2009), Cia,
Barham e Fontaine (2010), Cia e Barham (2013) e Lopes (2013).

Diario de Campo: consiste em um instrumento qualitativo, no qual foram
registradas observacdes sobre os encontros e sobre a intervencao, esses registros
sdo reconhecidos como parte do topico de pesquisa. A analise se concentra nos
diarios de campo que visava acompanhar o processo de aprendizagem das mées no
processo de intervencgdo. O diério de campo ndo apenas acompanhou, mas também

influenciou a atencéo da pesquisadora ao se envolver com o tema do estudo. Assim,
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0s registros da pesquisadora nos contextos dos encontros se tornaram parte integral
da pesquisa (Kroeff; Gavillon; Ramm, 2020).

E. Questionario de Validade Social (APENDICE D): cujo objetivo consiste em avaliar
0 grau de satisfacdo, dificuldade e discordancia dos participantes quanto aos
procedimentos realizados durante o desenvolvimento do treinamento. Foi realizado
com base na escala Likert (uma questdo de trés pontos, oito questbes de cinco
pontos), a qual € usada em questionarios. As perguntas especificam o grau de
concordancia dos respondentes com a afirmacgdo, constituido também por trés
perguntas abertas. O questionario foi construido pela prépria pesquisadora e passou
pela validag&o de trés juizes. O grau de concordancia foi 80% entre 0s juizes e em
relacdo aos itens de ndo concordancia, houve discussdo com a orientadora da
pesquisa. O questionario foi enviado somente no Gltimo encontro da intervencéo e
respondido pelas maes apo6s a finalizagdo do encontro. As questdes eram referentes
a satisfacdo sobre as orientacfes recebidas; quanto a aplicabilidade direta ao
cotidiano do filho em relacdo ao que foi orientado; sobre o formato online dos
encontros; o tempo de duracdo de cada encontro; a quantidade de encontros; as
teméticas dos encontros; o0s materiais fornecidos durante os encontros; quanto
ocorreria a recomendacao da intervencdo a amigos ou familiares; a satisfacdo sobre
a intervencdo no geral; o feedback sobre a intervencédo; sugestées do que poderia
ser realizado de forma diferente e/ou mudado na intervencdo e; em relacdo as
modificacdes no repertdrio de HS do filho(a) com base nas orientacdes recebidas.

F. Questionario de Acompanhamento com as mées (APENDICE E): cujo objetivo

consiste em realizar um acompanhamento sobre a continuidade das orientagdes que
foram realizadas durantes os encontros. O questionario foi aplicado somente no
ultimo trimestre de 2023, apds seis meses desde a realiza¢do do Gltimo encontro
com cada mae.

Assim, para a avaliacdo da intervencdo houve a comparagdo dos dados da primeira e da
ultima aplicacdo do SSRS-BR como uma forma de observar possiveis efeitos secundarios no
repertério comportamental dos filhos. Houve a analise do Questionario de Validade Social para
investigar o impacto de uma intervencdo online voltada ao desenvolvimento de HSE nas maes
de criangas com TEA e para analisar a participacdo das mées na intervengdo e o impacto da
intervencgdo na percepcao das maes. Ao final, com o Questionario de Acompanhamento, houve

a avaliagéo da continuidade da aplicabilidade das orientacOes realizadas no cotidiano das maes.
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2.1.3. Selecéo dos participantes

A amostra de sujeitos participantes é ndo probabilistica, do tipo por conveniéncia, por
permitir que o pesquisador selecione 0s membros mais acessiveis da populacdo (Cozby, 2003).
Os critérios de inclusdo foram: aceitar participar do estudo, ser pai e/ou mae de criancgas entre
6 e 13 anos com diagnostico de TEA, ter acesso a internet e estarem matriculados no ensino
fundamental (1° ao 5° ano). Foram os critérios de excluséo: ndo ter interesse em participar do
estudo, ndo ser mée e/ou pai de criancas com TEA diagnosticadas e ndo ter acesso a internet, a
crianca ter alguma sindrome genética e a crianga apresentar como comorbidade DI. Caso as
maes ja tivessem participado de alguma intervencdo anteriormente ou estivessem frequentando
outras intervencdes durante o periodo de pesquisa, estes dados ndo consistiriam em critério de
exclusdo.

A chamada de participantes para a pesquisa foi realizada por meios digitais, como
jornais eletronicos, aplicativos de mensagens instantaneas e redes sociais. Conforme a Figura 2
houve a inscricdo de 231 pais e/ou responsaveis. A pesquisadora responsavel entrou em contato
por ordem de contato com todos os inscritos, no entanto, dos 38 contatados que atenderam ao
contato da pesquisadora, somente seis assinaram o TCLE e estavam dentro dos critérios de
inclusdo do estudo, estando estes descritos a seguir. Os demais ndo foram incluidos devido ao
fato da néo assinarem o link do TCLE enviado, possuir filho com idade inferior ao proposto na
pesquisa, ndo responderam ao contato da pesquisadora (via e-mail e/ou WhatsApp), serem

professores ou possuir filho com Nivel 3 de apoio.

Figura 2. Relacdo de Inscritos

«Contato por

231 nscritos ordem com 0s
inscritos

*Nao foram incluidos devido ao fato da
ndo assinarem o link do TCLE enviado,
filho com idade inferior ao proposto na
pesquisa, ndo responderam ao contato da
pesquisadora, eram professores, filho

com Nivel 3 de suporte.

38 atenderam
ao contato da
pesquisadora

6 assinaram o
TCLE

Fonte: Dados do estudo (2023).

A caracterizacdo geral das maes participantes esta contida no Quadro 1, o qual sintetiza

informagdes sobre a configuragdo familiar, filhos e idades destes, estado, CCEB, tempo médio
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de convivéncia com o filho com TEA, participagdo em intervencdo anteriormente ao presente
estudo. Com o intuito de preservar a privacidade dos participantes, 0os nomes foram substituidos

por codigos. Contudo, a participacdo das mées pode ou nédo ter impacto direto sobre as criancas.

Quadro 1. Caracterizacdo geral das mées

Participantes*
P1 P2 P3 P4 P5 P6
Conflg_u_ra(_;ao Nuclear Nuclear Nuclear Nuclear Nuclear Nuclear
familiar
Filhos e 2 filhos, 7e | 2 filhos, 8 e 1 filho, 8 1 filha. 7 anos 2 filhos, 6 e 2 filhos, 10 e
idade 25 anos 18 anos anos ’ 15 anos 7 anos
Estado Bahia Sao Paulo Sao Paulo Sao Paulo Parana Sao Paulo
CCEB** A B2 C1 B2 C2 B2
Tempo Nos Nos
o Nos
médio de momentos em | momentos em
convivéncia que a crianca | que a crianga momerjtos
o 10 horas 2 horas 10 horas = . N . que a crianca
diario com o ndo esta na nado esta na ~ ,
. nao esta na
filho com escola ouem | escolaouem escola
TEA terapia terapia
Ja receberam
ou
participaram Néo Néo Néo Nao Néo Néo
de programas
de orientagéo
parental?

*As participantes foram codificadas com a letra P.
** Critério de Classificacdo Econdmica Brasil.
Fonte: Dados do estudo (2023)

Todas as responsaveis participantes da pesquisa foram as maes, nenhuma havia
participado de algum programa de orientacdo parental anteriormente e a configuracao parental
era nuclear. A classificacdo CBEE de P1 era A, de P2 era B2, de P3 era C1, de P4 era B2, de
P5era C2 e de P6 era B2. As mées P2, P3, P4, e P6 residiam no estado de Sdo Paulo, enquanto
a P1 residia na Bahia e P5 residia no Parana. Em relagdo ao tempo médio de convivéncia diaria
com o filho com TEA, ndo houve quantificacdo de P4, P5 e P6.

Embora as interag0es tenham se dado com as maes, incluindo o acolhimento e as
instrugdes, houve a necessidade de identificar os filhos para orientacbes especificas. E
importante destacar que as crian¢as em si ndo sao os participantes da pesquisa. As informagdes
dos filhos estdo dispostas no Quadro 2, o qual sintetiza informacgbes sobre idade, sexo,

diagnostico, nivel de TEA, ano escolar, tipo de escola, terapias, quantidade de horas com cada
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especialidade, tempo diério de exposicdo as telas e local de oportunidade de interacdo com

outras criangas. Com o intuito de preservar a identidade dos participantes, os nomes foram

substituidos por codigos.

Quadro 2. Caracterizacdo geral das criancas

Criangas*
C1 C2 C3 C4 C5 C6
Idade 7 anos 8 anos 8 anos 7 anos 6 anos 10 anos
Sexo Masculino Feminino Masculino Feminino | Masculino | Masculino
Diagndstico TEA e TDAH TEA TEA TEA TEA TEA
uve) s Nivel 2 Nivel 1 Nivel 1 Nivel1 | Nivel2 | Nivell
apoio
Ano Escolar 2%ano 3%ano 3%ano 2°ano 1°ano 5%ano
Tipo de Regular e Regular e Regular e Regulare | Regulare | Regulare
Escola privada privada privada publica publica privada
Fono: 1 hora
PS|003pﬁgraagsogla: Fono: 1 hora TO: 6
. Fono***: 1 . = TO: 1 hora TO: 2 )
Terapias Psicologia: 2 . . horas
i hora Psicopedagogia: horas . x
(especialidade — horas ) Fono: 6 Né&o
. TO***: 1 hora . 1 hora Fono: 1 .
e quantidade ) ._. | Ludoterapia: 1 . . horas realiza.
Psicopedagogia: Psicologia: 1 hora . .
de horas) 2 horas hora hora Psicologia:
Educador 6 horas
especial: 2
horas
Momentos de Durante a Final de
. x escola, aos Naescola | Naescola
interacdo com ) Durante a Durante a semana, .
sébados no e nas e final de
outras escola escola na casa da .
. clube, em , terapias semana
criancas . avo
brinquedoteca
Tempo diario | Nas férias: 10
med_|o~de\ . horas . 1 hora 5 horas 6 horas 3 horas 3 horas
exposicdo as | Periodo de aula:
telas 1 hora

*As criangas foram codificadas com a letra C.
** Fonoaudiologia
*** Terapia Ocupacional

Fonte: Dados do estudo (2023)

As seis criangas tinham o diagndstico de TEA, no entanto, C1 tinha também diagnostico

de TDAH. C1 e C4 tinham 7 anos e estavam no 2° ano do ensino fundamental, enquanto C2 e

C3 tinham 8 anos e estavam no 3° ano do ensino fundamental, C5 tinha 6 anos e estava no 1°

ano do ensino fundamental, e C6 tinha 10 anos e estava no 5° do ensino fundamental. As
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criancas C1, C2, C3 e C6 estudavam em escola regular e privada, as criangas C4 e C5 estudavam
em escola regular e publica. Em relag8o as terapias, C1, C2, C3, C4, e C5 realizavam sessoes
de fonoaudiologia. Terapia ocupacional era realizada por C1, C3, C4 e C5. Psicopedagogia era
realizada por C1, C2 e C3. Realizavam sessao de psicologia, C2, C3 e C5. Somente C2 realizava
sessOes de ludoterapia e com professor de educacgéo especial. C6 nédo realizava nenhum tipo de
terapia.

Referente a caracterizacéo, C1, C4, C5 e C6 contavam com momentos de interagdo com
outras criancgas para além da escola. O tempo de uso diario de telas de C1 era de 10 horas nas
férias e uma hora durante o periodo escolar, de C2 era de 1 hora, de C3 de 5 horas, de C4 de 6
horas e de C5 e C6 eram de 3 horas (houve discriminagéo de diferenga na quantidade de horas

entre as férias e o periodo de aulas somente de C1).

2.1.4. Caracteristicas do ambiente de coleta

A coleta de dados ocorreu de forma exclusivamente online, a partir da plataforma
Google Meet, com licenca da UFSCar e por didlogos via aplicativo de mensagem instantanea
WhatsApp. Destaca-se que todos os didlogos e materiais referentes ao processo de coleta de
dados estéo registrados em gravacoes e arquivos em uma pasta do Google Drive institucional,
inclusive, os arquivos dos laudos (com a identificacdo do diagnostico e nivel de apoio) das

criangas.

2.2.  Procedimentos para coleta de dados

A coleta de dados ocorreu no primeiro semestre de 2023, os participantes preencheram
o formulério de inscricdo disponibilizado via Google Forms, por meio do qual a pesquisadora
teve acesso, de forma individual, aos contatos dos respectivos participantes. Posteriormente, o
participante recebeu um link web com o TCLE, ap6s concordarem com o termo, receberam um
link web para participarem do treinamento via Google Meet. Participaram no local de
preferéncia e com uso de equipamento pessoal. A coleta de dados contou com um diério de
campo, no qual a pesquisadora registrou informagdes sobre o processo durante as intervencaoes.

Os instrumentos foram aplicados com as mées das criangas, na seguinte ordem: (A)
Primeiro encontro: Formulario de Identificacdo dos Participantes, CCEB e 0 SSRS-BR ¢; (B)
Ultimo encontro: SSRS-BR e envio do Questionéario de Validagdo Social. As sessbes de

intervencdo foram realizadas pelo Google Meet, gravadas, e ndo ocorreram quaisquer
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dificuldades na audicdo e transcri¢do do conteldo. Antes do inicio da intervengdo houve contato

com todas as mées para retirada de possiveis davidas.

2.2.1. Organizacao da intervencao e coleta de dados

Houve a organizacédo de seis encontros para cada familia, a quantidade de encontros foi
definida inicialmente com base na quantidade de habilidades que sdo avaliadas pelo SRSS-BR,
versdo em que 0s respondentes sdo 0s pais, no entanto, ao longo do tempo, e com a distancia
temporal entre 0s encontros, notou-se que o vinculo entre a pesquisadora e as maes também
poderia ficar impactado. A duracdo média dos encontros foi de 45 minutos e 56 segundos.

Os dados obtidos a partir do primeiro encontro forneceriam o direcionamento para as
orientacdes dos demais encontros, no entanto, a primeira familia solicitou que houvesse um
encontro a mais. Em todos os encontros foram realizados:

e 1° Momento: Acolhimento com as mées, atualizacdo sobre como havia sido a

semana da familia e os comportamentos do filho durante a semana.

e 2° Momento: Instrugdes precisas, embasadas no documento compartilhado com as
maes (APENDICE F), bem como o fornecimento de apoio emocional, sendo estes
elementos essenciais no processo de formacdo dos responsaveis. Cada um desses
recursos de orientacdo foi encaminhado aos participantes apds cada encontro.

e 3°Momento: Momento em que a pesquisadora solicitava que as maes expressassem
alguma demanda eventual ou solicitacdo a ser trabalhada ou que necessitavam de
apoio e orientacao.

Quanto a intervencao, a construcao do vinculo se desdobrou ao longo dos encontros,
com a fase inicial de cada encontro destinada ao tempo de fala das mées. Para a realizagdo dos
encontros, foram tomadas precaucées, incluindo ambientes silenciosos e a minimizagdo de
quaisquer interferéncias, elementos que sdo considerados cuidados metodoldgicos.
Adicionalmente, foi implementado um monitoramento assincrono por meio do aplicativo
WhatsApp, uma vez que a auséncia dessa opcdo de comunicagdo assincrona poderia ter
implicado em uma dindmica de vinculo mais restrita. Ao longo da semana, as duvidas eram
retiradas por meio de aplicativo de mensagens instantaneas (WhatsApp), foi mantido contato
semanal e individual com cada participante.

A intervengdo se baseou em roteiros escritos, contendo diretrizes que incluiram tanto
orientagdes verbais (instrucional) quanto feedback, sendo aplicados em todos os encontros.

Além de fornecer as instrugdes, a pesquisadora ofereceu modelos por meio de exemplos de
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comportamentos verbais que as maes poderiam adotar. As fases do processo de intervengéo e a

coleta de dados estédo apresentadas no Quadro 3.

Quadro 3. Caracterizacdo geral da coleta de dados

Etapa

Objetivos

Procedimentos de coleta de
dados

Procedimento de
analise de dados

Identificacao

(1) Caracterizar as familias;
(2) Caracterizar o repertorio

de HS das criangas;
(3) Identificar demandas.

Contato com os inscritos.
Aplicacéo do Formulério de
Informacoes sobre a Familia,
CBEE, SRRS.

Categorizacéao dos
participantes e do
repertorio de HS das
criancas.

Avaliacéo da
intervencdo

Coletar dados ao final da
intervencéo.

Comparar os dados do
SRSS antes e depois da
intervencéo.

Avaliar a intervengdo com

base nas respostas das maes

no Questionario de
Validacdo Social.

Reaplicacdo do SRSS.
Aplicacéo do Questionario de
Validagéo Social.

Andlise do contetdo
das respostas do SRSS
e do Questionario de
Validacdo Social.
Comparacéo dos
conteddos das
respostas.

Andlise quantitativa
das respostas do
Questionério de
Validacdo Social.

Fonte: Dados do estudo (2023)

A caracterizacdo referente aos procedimentos das intervengdes esta apresentada no
Quadro 4.

Quadro 4. Caracterizacdo geral dos procedimentos de intervencdo

Procedimento de
analise de dados

Procedimentos de coleta de

Eiefpie dados

Objetivos

Ensinar por meio de Anédlise de contetdo.
modelos verbais como falar
com as criangas.

Ensinar por meio de
orientacOes escritas
modelos de como aumentar
ou aperfeicoar o repertdrio

comportamental dos filhos.

Envio de videos, mensagens de
audio e escritas por meio de
aplicativo de mensagens
instantaneas.

Descricao de situagdes e
exemplos durante os encontros,
realizados no Google Meet.

Desenvolvimento
da intervencao

Sanar davidas das mées Andlise de contedo.
guanto ao ensino de HS
para os filhos. Identificar
para as maes as situacdes
em que as orientacbes

poderiam ser aplicadas.
Fonte: Dados do estudo (2023)

Envio de videos, mensagens de
audio e escritas por meio de
aplicativo de mensagens
instantaneas.

Descricao de situagdes e
exemplos durante os encontros.

Implementacéo
das orientac6es

A etapa de identificacdo das mées consistiu em caracterizar as maes, o repertorio de HS
das criancgas e identificar as demandas apresentadas pelas maes. Neste ponto, as formas de
coleta de dados consistiram no contato com os inscritos, na aplicacdo do formulario de

informagdes sobre a familia, na aplicacdo do CBEE e do SRSS-BR, instrumentos que permitiam
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a descricdo dos participantes e do repertério de HS. Esta etapa se fez necessaria, visto que a
participacdo das mées e a caracterizacao do repertorio das criancas s&o basilares no processo de
intervencdo e consistem no ponto de partida, pois, a partir da aplicacdo do SRSS, foram
elencadas as classes de HS a serem trabalhas com as méaes em cada encontro.

O formulario de informagdes sobre a familia foi construido exclusivamente para esta
etapa. Em seguida, houve a aplicagédo do CBEE e do SRSS. Os encontros foram realizados em
horéario escolhido previamente pela familia. O primeiro encontro teve duracdo de 45 minutos
para P1, P3 e P5, de 44 minutos para P2 e P4 e de 42 minutos para P6. Com a finalizacdo dos
encontros, foi enviado as maes participantes o instrumento Questionario de Validacdo Social
por meio de um link para que pudessem avaliar a intervengéo sob o seu ponto de vista. Ademais,
a etapa de follow up foi realizada com o Questionario de Acompanhamento, enviado por meio
de um link, para que as participantes do estudo pudessem responder sobre a aplicabilidade das
orientagdes desde a finalizagédo das intervencdes.

A seguir, serdo expostos os Quadro 5 a Quadro 16 com detalhamento do que foi
realizado durante os encontros com as participantes, os quadros foram subdivididos por uma
questdo didatica e estética. O Quadro 5 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P1 e

com a descri¢do dos encontros 01 ao 03.

Quadro 5. Caracterizacdo da intervencédo para P1 — Encontros 01 a 03
P1 Encontro 1 Encontro 2 Encontro 3
Duracéo 45 minutos 46 minutos 43 minutos

Conceito tedrico-pratico de HS e | Conceito tedrico-pratico de

Tema do encontro Apresentagdo Autocontrole HS e Autocontrole

"Caso C1 jogue algum objeto,
vocé podera solicitar que ele
busque o objeto. Uma outra "Com base na dificuldade
alternativa, apds ele jogar o em encontrar a letra do
objeto, é vocé abaixar na altura alfabeto faltante, antes de
dele e dizer: Jogando os objetos C1 comegar a gritar, vocé
"Grave e envie videos | entendo que vocé ndo quer mais poderda fornecer modelos de

de C1 brincando com brincar, entdo, vamos guardar."”; como se comportar quando
outras criancas, "P1 vocé pode fornecer os ndo consegue atingir algum
chegando aos modelos para C1 das falas dele objetivo, por exemplo,

. ~ . ambientes terapéuticos, | nas apresentacdes e pedir para ele | Filho, quando eu néo
OITET ERES A TSI e durante os finais d te imitar"; "VVocé pode fornecer ncontro algo, peco ajuda
ensino de comportamentos urante os finais de e imitar”; "Vocé pode fornecer enco go, p ¢o aju
para a crianca semana ou em modelos para C1 quando }al_e ndo | vocé pode falar: _Mamae_,

momentos em que se sente bem com toque fisico, por | vamos procurar juntos?; ou
vocé esteja com exemplo, Tia, eu ndo quero abrago | Mamde, me ajuda?"”,
alguma dificuldade em | agora"; "Vocé pode jogar jogos de | "Converse com a escola e
manejar o tabuleiro com ele e, caso ele fique | proponha para combinar
comportamento dele”. | irritado em perder, vocé pode com C1 momentos pré-
acolher, esperar ele se acalmar e | estabelecidos para ele ir ao
conversar com ele sobre a parque como forma de ele
situacdo, por exemplo: Filho, estd | ter um tempo entre as
mais calmo? Dessa vez, vocé atividades".

perdeu, mas podemos jogar em
outro momento e vocé ganhar".




Tipo de
material
fornecido pela
pesquisadora

Documento
com
orientacgdes
sobre o tema
do encontro

Enviado

Enviado
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Enviado

Respondendo aos videos
enviados: (1) C1 imita os pares,
podemos aproveitar essa
habilidade para ensinar outras, por
exemplo, imitar os colegas
durante um jogo de interacdo
como pique, pega.; (2) C1 ndo tem

Respondendo aos videos
enviados: (1) Como no
video C1 apresenta
dificuldade em encontrar,
em casa, vocé pode realizar
brincadeiras similares com
ele; (2) A brincadeira
realizada no video tambhém

Mensagem | Confirmando o resisténcia em pegar nas maos dos | é uma brincadeira que seria
escrita préximo encontro colegas, vocé pode mediar possivel realizar em casa e,
brincadeiras como “meu mestre como consequéncia por ter
mandou”; (3) C1 se expressa bem | achado a letra, vocés
verbalmente, vocé podera fornecer | poderiam brincar juntos no
0 modelo verbal para ele quando | pula, pula; (3) Vocés
alguma precisa de ajuda para podem brincar de "Com que
solucionar algo, como: Mamae, letrar comega?" quando
me ajuda? verem alguma palavra, por
exemplo, supermercado.
Trés videos: (1) Video da
sessdo de fonoaudiologia,
Dois videos da apresentacao em que precisa encontrar 0
coreogréafica com colegas da pino em que estava escrito
Vi x - turma: (1) C1 imitava os pares "nho"; (2) Brincando com o
ideo N&o houve envio f e .
para seguir a coreografia; (2) alfabeto e precisava
Pegava nas mdos dos colegas sem | encontrar a letra faltante na
resisténcia. palavra; (3) Buscando a
letra L para formar a
palavra bola.
iz d_e Fotos N&o houve envio N&o houve envio N&o houve envio
material
fornecido pela
ksl Mée enviou mensagem sobre a
aula de judo: “Eu falei que eu ndo
queria nenhuma faixa preta, o
judo era para disciplina, um pouco
pela questdo motora, ele ia ser
Mensagem x . faixa branca para mim o resto da | Mensagem solicitando para
. N&o houve envio . ~ ;
escrita vida, mas o professor ndo adiar o encontro
entendia, C1 comegou a dormir na
hora do judd porque ndo queria ir,
a natagdo eu tirei porque ele esta
com uma inflamacéo na adenoide,
por isso eu tirei”.
A mae relatou que no
A mée relatou que, na pandemia | momento do inicio do
da COVID-19, comprou um pula, |encontro, o filho havia
~ pula para a crianga e que, durante | chegado da aula de reforco.
Informacgdes |« . A
gerais N&o houve asemana, C1 tem_ recorrido aeste | A crianca apareE:eu na
Relato da mae recurso durante_dlversos o reunido e disse "Vocé
momentos do dia em substituicdo | estuda e vou lavar tomate".
ao tablet. A crianga tinha interesse
por cozinhar.
Informacdes
sobre a N&o houve N&o houve N&o houve

rotina
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. . , . Acolhimento, retirada de
x Acolhimento, retirada de davidas, P -
Apresentacédo do que - duvidas, compartilhamento
L . - compartilhamento de tela com o
Atividade seria realizado, . da tela com o documento
- S documento fornecido pela -
realizada aplicacdo dos - ; fornecido pela
- pesquisadora, leitura dele e . .
instrumentos. . ~ ~ pesquisadora, leitura dele e
orientages para a mae. - ~ ~
orientagdes para a mae.
A mae apresentou uma
preocupacdo referente a
alfabetizacdo de C1: “Me
sinto ansiosa ao ver outras
- criangas lendo e C1 esta
Forma como | Dificuldades | ., ¢ o
Né&o houve Espacamento entre 0s encontros | com uma certa resisténcia
0s encontros | encontradas -
i com a fonoaudiologa atual
: orque a fono antiga teve
conduzidos porque a g
depresséo e parou de
atender, essa fono atual ndo
entra no universo dele”.
Respondeu a todos os A mée aproveitou o espaco
Aspectos instrumentos utilizados | Participacéo, interesse e retirada ara derr?onstrar sua pag
positivos para obtencéo de de duvidas por parte da mae. P x .
' ~ preocupacdo com o filho.
informacoes.
. . . o Envio de videos para o
Expectativas . . Envio de videos para o proximo - P
araa Envio de videos para o encontro e sequimento das préximo encontro e
P préximo encontro. - ) € SeguIme seguimento das orientacdes
semana orientacdes fornecidas. fornecidas

Instrugdes realizadas pela
pesquisadora

Grave e envie videos e
midias de C1 em
contextos com outras
criancas, interagindo
com as pessoas que
convive ou em
momentos em que
vocé tem dificuldade
em relagdo a algum
comportamento dele.

Vocé pode falar com o
profissional de judd da seguinte
maneira: "Eu gostaria que C1
participasse das aulas para
facilitar o seguimento de
instrucdes em outros ambientes,

porque gostaria que ele virasse
atleta, vocé consegue me ajudar
nisso?”

aumentar a disciplina dele e, ndo,

A mée foi orientada para
que conversasse com a
profissional, explicasse a
ansiedade que estava
sentindo e se ndo existiria
algum outro meio para o
ensino da alfabetizacéo.
"Vocé pode conversar com
a profissional e explicar
como esta se sentindo, pode
perguntar como ela
considera que esta o
vinculo terapéutico com a
crianca e o processo de
desenvolvimento dele".

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 6 conta com a caracterizagdo da intervencao para P1 e com a descri¢do dos

encontros 04 ao 07.

Quadro 6. Caracterizacdo da intervencdo para P1 - Encontros 04 a 07

P1

Encontro 4

Encontro 5

Encontro 6

Encontro 7

Duracéao

49 minutos

50 minutos

55 minutos

59 minutos

Tema do encontro

Interacdo social e HS
de iniciar e manter
amizades

Interacdo social e HS
de iniciar e manter
amizades

Problemas

HS de Resolugdo de

Interpessoais

Fazer e manter
amizades e resolugdo
de problemas de
interpessoais

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

"Realize um quadro
de rotina com o0s
horéarios das
atividades porque
facilitara a

Neste encontro seria
a continuagdo de HS
de iniciar e manter
amizades, no entanto,
a mée trouxe novas

"Por meio de
modelos verbais vocé
pode ensinar C1 a
expressar a raiva de
maneira adequada,

"Quando vocé
fornece o modelo, C1
0 segue, isso pode ser
realizado em outros
ambientes também,




previsibilidade para
C1, contando com o
horério do futebol e
do parque"; "Faca
um quadro de
combinados com
imagens dos
comportamentos que
sdo esperados como
brincar com as outras
criangas"; "Nos
momentos em que
C1 tiver que esperar
por um tempo maior,
proponha atividades
que ele gosta de
brincar, como legos";
"Em momento que
estiverem perto de
outras criancas, fale:
C1 vamos olhar os
amigos e tentar
brincar da mesma
forma?"; "Faca a
mediacdo para
aproximar de outras
criangas"; "Converse
com o professor de
futebol para realizar -
minha vez, sua vez-
entre C1 e as outras
criangas no momento
de acertar a bola no
gol e de ser goleiro";
"Os niveis de ajuda
que sdo fornecidos
para C1 podem ir
diminuindo ao longo
dos dias e das

demandas ao contar
sobre como havia
sido a semana.
"Quando C1 ndo
estiver respondendo
as demandas, vocé
pode diminuir as
demandas, fracionar
as atividades";
"Fornecer modelos
de fala em primeira
pessoa, em vez de
dizer: C1, preciso
disso. Ensina-lo por
meio do modelo
verbal a dizer: Eu,
preciso disso"; "Faca
uma lista de compras
em que cada pessoa
da familia coloque
um item de compra e
Clserdo
responsavel por
colocar os itens no
carrinho de compras
durante as compras
no supermercado”

como ensina-lo a
dizer: Mamae, estou
com raiva agora, me
ajuda a acalmar?";
"Quando ele jogar
objeto no chéo,
retomar quadro de
combinados e
lembra-lo que
quando joga algo no
chdo, vocé entende
que ele ndo quer
mais brincar com o
item".
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vocé pode mostrar
como interagir com
outras criangas, como
resolver quando C1
perde em algum jogo
ou Como se
comportar quando o
colega faz gol".

atividades".
Documento
com
orientacdes Enviado Enviado Enviado Enviado
sobre o tema
do encontro
Respondendo aos
videos: (1) O video
Respondendo aos demonstra autonomia
videos: (1) A partir | e independéncia, é
; do video seria sempre interessante
Tipo de . -
; interessante continuar fornecendo | Respondendo aos
material : . .
fornecido pela conversar com o essas op(_)rtumdades videos: (1) e (2) Nos )
professor de futebol | para a crianga; (2) A | videos C1 se mostra | Envio do

pesquisadora

Mensagem | para mediar a irma é um 6timo feliz em estar Questionério de
escrita interacdo dele com as | modelo para ele, realizando atividade | Validacéo Social por
demais criangas; (2) | poderiamos com pai, continuar WhatsApp
A imitacdo dele é aproveitar a interagdo | proporcionando
muito boa, seria comairmaea momentos parecidos.
interessante fazer brincadeira de boxe
brincadeiras de para oferecer este
imitacdo em casa. novo esporte, visto
que ele tem se
recusado a ir ao judd.
Tipo d_e Dois videos: (1) Dois videos: (1) No Dois videos: (1)
material . Jogando futebol, aeroporto, levando a . - N .
Video Realizando leitura N&o houve envio

fornecido pela
mée

tocando a bola
s0zinho e sem

propria mala,
seguindo a instrucdo

com o pai; (2)




interagir com os
pares; (2)
Apresentacéo na
escola, momento no
qual imita os pares.

da mae "Naquele
guiché" e
respondendo ao
atendente quanto este
disse "Ol4, amigo™;
(2) Brincando de
boxe com a irma.

Escrevendo com o
pai.
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Na escola, C1
realizando atividades

Envio de atividades
de pintura de C1,
fotos de C1

Fotos - Nao houve envio N&o houve envio
e se sentando em brincando de lego
paralelo ao par. enquanto esperava 0
V0o.
Mensagem Mensagem .
Mensagem nsag . nsag .| Confirmando o Mensagem
. solicitando para adiar | solicitando para adiar s
escrita préximo encontro agradecendo
0 encontro 0 encontro
A escola ligou A mae relatou que o
pedindo para busca- | .. - 4 x
. la porque néo queria filho havia se A mae relatou que
A escola ligou entrar na sala de aula "desregulado” na estava querendo
pedindo para buscé- Recusa de C1 em " | escola novamente e | mudar a crianga de
lo porque estava realizar as atividades | 9U€ isso a estava escola porque estava
nervoso. A mée deixando ansiosa. insatisfeita com o
escolares. lda ao ;
relatou que, desde o Houve relatados de | manejo da escola.
O < supermercado e C1
diagnostico, ndo e que P1 chorou em Relatou que com
~ - colocava vérios itens R . x
Informagdes | ficou se - duas situacoes base na orientacdo do
. " " no carrinho de e .
gerais lamentando”, que supermercado dificeis durante a encontro anterior,
foi atras dos A presentou ' reunido com a escola |ensinouaCla
melhores rgocu acio "Eu tenho a sinalizar quando
Relato da mae profissionais da Eeferen?e% impressdo que a gostaria ou ndo de
regido, mas que P professora é carinho, "C1 tem
L alfabetizacéo. : - o .
estava insatisfeita Relatou que no inexperiente quanto | utilizado a frase: Eu
com a escola. - . ao assunto da n&do quero abrago
sabia do que o filho inclusdo" (relato de | a org” ¢
gostava de brincar na P1) gora-.
escola. '
Apos dois meses de
. . . . finalizagdo dos
~ Foi embora mais Foi embora mais . x
Informacdes Viagem para outra encontros a mée
cedo da escola, cedo da escola, - -
sobre a . | cidade para consulta | enviou mensagem
. chegou em casa e chegou em casa e foi . .
rotina . - com o neuropediatra. | relatando que havia
ficou bem. brincar no pula, pula. .
trocado a crianga de
escola.
Acolhida, retirada de
duvidas,
. . . compartilhamento de
Acolhimento, Acolhimento, Acolhimento, tela Eom o
retirada de dlvidas, | retirada de davidas, | retirada de duvidas, .
. h - documento fornecido
compartilhamento de | compartilhamento de | compartilhamento de .
pela pesquisadora,
L telacomo telacomo telacomo s
Atividade . . . reaplicacdo do SRSS,
: documento fornecido | documento fornecido | documento fornecido Lz
realizada - . - realizacdo do
pela pesquisadora, pela pesquisadora, pela pesquisadora, - .
. . . combinado do envio
leitura dele e leitura dele e leitura dele e A
. ~ - ~ - ~ do Questionario de
orientacdes para a orientacdes para a orientacdes para a < S
Forma.como mae mae mae Validacéo Social via
0s encontros ' . . WhatsApp e
foram finalizacdo do
conduzidos encontro.
Dificuldades | Distancia temporal Distancia temporal x x
Né&o houve Né&o houve
encontradas | entre 0s encontros entre 0s encontros
Participacao, Participacéo, Participacao, Participagdo,
Aspectos interesse e retirada de | interesse e retirada de | interesse e retirada de | interesse e retirada de
positivos duvidas por parte da | davidas por parte da | ddvidas por parte da | davidas por parte da

mae.

mae.

mae.

mae.

Expectativas
paraa
semana

Envio de videos para
0 préximo encontro e
seguimento das
orientacdes
fornecidas.

Envio de videos para
0 préximo encontro e
seguimento das
orientagdes
fornecidas.

Envio de videos para
0 préximo encontro e
seguimento das
orientacdes
fornecidas.

Seguimento das
orientagdes
fornecidas.
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Instrugdes realizadas pela
pesquisadora

Foi orientado para a
mae que solicitasse
uma reunido com a
escola para obter
mais detalhes sobre a
rotina e sobre 0s
momentos em que 0
filho comecava a
apresentar 0s
comportamentos
citados pela escola.

Foi orientado para a
maée que, como C1 é
uma crianga verbal,
ela poderia explorar
com ele, por meio de
perguntas, 0 que
estava acontecendo
na escola, por
exemplo, “Filho, hoje
vocé teve aula de
matematica?";
"Como foi?"; "Hoje,
vocé teve aula de
educacdo fisica?"; "O
gue vocés jogaram?".

Houve orientagdes de
gue a mde continue 0
ensino para o filho de
sinalizar quando algo
0 incomoda, por
exemplo, "O barulho
me incomoda".

Me envie mensagens
caso tenha alguma
demanda ao longo do
tempo.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 7 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P2 e a descri¢do dos

encontros 01 ao 03.

Quadro 7. Caracterizacdo da intervencdo para P2 - Encontros 01 a 03

P2 Encontro 1 Encontro 2 Encontro 3
Duragdo 43 minutos 45 minutos 42 minutos
Tema do encontro Apresentacdo Conceito tedrico-pratico de HS de Autocontrole

HS e Autocontrole

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

Grave e envie videos e

midias de C2 em contextos

com outras criancas,

interagindo com as pessoas

que convive ou em
momentos em que vVocé

tem dificuldade em relagdo

a algum comportamento
dele.

"Realize um quadro de
combinados com C2"; "Utilize
lembretes para C2 lembrar dos
combinados"; "Fornecga
modelo de comunicacéo,
como: Gritando “eu ndo te
entendo, vamos falar baixo?";
"Nomeie as consequéncias
para C2 dos comportamentos,
como: Quando voce grita, as
chances de conseguir o que
deseja sdo menores"; "Fornega
modelos verbais considerando

"Entregue um brinquedo
somente apds C2 devolver
0 que ja estava brincando";
"Guarde os brinquedos fora
do alcance de C2 para que
ela possa solicitar da forma
esperada”; "Lembre as
regras dos jogos antes dos
jogos serem iniciados,
evitando assim que ela tente
muda-Ilas para o seu proprio
beneficio"; "Utiliza

sobre o tema

Tipo de do encontro

" lembretes".
a altura da voz".
Documento
com
orientacdes | Enviado Enviado Enviado

material
fornecido pela
pesquisadora

Respondendo a mensagem:
"P2, explique para C2 que

fundamental, momento que
coincidiu com o inicio da

pandemia da COVID-19.

Mensagem Confirmando o encontro quando ela grita vocé ndo Confirmando o encontro
escrita consegue entender o que ela
quer e forneca 0 modelo
falando em tom de voz baixo".
Tino d Video Nao houve Nao houve Nao houve
Ipo de Fotos Nao houve Nao houve Nao houve
material bl
fornecido pela | Mensagem Al_Jdlo relatando que _CZ tem
mae . Né&o houve gritado para conseguir o que | N&o houve
escrita .
tem interesse.
O processo de investigacdo | Dificuldade em ensinar a filha
do diagndstico ocorreu sobre a identificacdo e
devido ao comportamento | nomeag&o dos sentimentos. Os
~ | Informacdes | de resisténcia de C2 no 1° | dois sentimentos que C2 x
Relato da mae . - e . . | N&o houve
gerais ano do ensino identifica sdo: "brava e triste".

Relato sobre a concentracéo
de C2 ser reduzida, se distrai
facilmente.




C2 cursou duas vezes o 1°
ano e nao frequentou
escola durante a pandemia.
C2 apresenta ecolalia e
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informacoes.

comportamentos
repetitivos.
o Ida a um aniversério, mas
Informagcdes .
x x C2 nédo saiu de perto dos
sobre a Nao houve Nao houve - "
. pais. Segundo a P2, "Acho
rotina A v
que ela ficou deslocada".
Acolhimento, retirada de Acolhimento, retirada de
~ . davidas, compartilhamento de | dividas, compartilhamento
L Apresentacdo do que seria
Atividade . o tela com o documento de tela com o documento
. realizado, aplicacdo dos - - .
realizada - fornecido pela pesquisadora, | fornecido pela
instrumentos. . . ~ : .
leitura dele e orientacdes para | pesquisadora, leitura dele e
a mée. orientacdes para a mée.
Forma como | Dificuldades . . .
B Falta de videos Falta de videos Falta de videos
foram Respondeu a todos 0s S S
; - o Participacdo, interesse e Participacdo, interesse e
conduzidos Asp_e_ctos |nstrumento§ utilizados retirada de ddvidas por parte | retirada de dlvidas por
positivos para obtencéo de

da mée.

parte da mée.

Expectativas
paraa
semana

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacdes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacdes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacdes
fornecidas.

Instrucdes realizadas pela
pesquisadora

Grave e envie videos e
midias de C2 em contextos
com outras criangas,
interagindo com as pessoas
com quem convive ou em
momentos em que vocé
tem dificuldade em relagdo
a algum comportamento
dele.

Foi orientado a reduzir os
estimulos do ambiente no
momento de realizagdo de
atividades e que as atividades
sejam fracionadas para serem

Orientacdo para que 0
adulto realizasse a
mediag&o da crianca com
outras criangas e que
fornecesse um modelo de
como iniciar a interagdo,

realizadas.

como: “Oi, como é o seu
nome?”.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 8 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P2 e a descri¢cdo dos

encontros 04 ao 06.

Quadro 8. Caracterizacdo da intervencdo para P2 - Encontros 04 a 06

P2

Encontro 4

Encontro 5

Encontro 6

Duracéao

63 minutos

50 minutos

53 minutos

Tema do encontro

HS de fazer e manter
amizades

HS de expressar afeto e
intimidade

HS de Resolugdo de Problemas
Interpessoais

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

"Forneca o modelo para
C2 iniciar uma interagédo
com 0s pares para
convidar e aceitar
convites para as
brincadeiras"; "Ensine
C2 a sugerir
brincadeiras, como, no
ambiente escolar, ela
chama as colegas para
brincarem"; "Encene
situacdo coma C2 de
como pode chamar 0s
colegas para brincarem".

"Nos momentos em que C2
gritar, espere ele se
acalmar e converse sobre o
possivel sentimento do
momento"; "Ensine
comportamentos esperados
para que ela possa obter o
que deseja e fale como se
sente quando consegue 0
que quer"; "Leia livros
sobre sentimentos e
emocdes para criancas,
uma dica € Emocionério".

"Ensine C2 que ela pode pedir
ajuda em vez de bater para
chamar a atengdo, por exemplo:
Mamae, me ajuda?"; "Realize
um quadro de rotina com C2";
"Realize um quadro de
combinados com C2 em que
fique claro quais sdo os
comportamentos que sdo
esperados que ela tenha;
"Ensine a contar até dez para se
acalmar"; "Ensine a identificar o
momento em que esta nervosa e
a recorrer ao adulto para pedir
ajuda"; "Encene situacdo em
casa com C2 em que precisem
solucionar algum problema
juntas"; "Combinem de
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solucionar juntas as situagfes em
vez de gritar".

Tipo de
material
fornecido pela
pesquisadora

Documento
com
orientacgdes
sobre o tema
do encontro

Enviado

Enviado

Enviado

Respondendo ao video: E
interessante que C2

Mensagem | participe desses Confirmando o encontro Envio do Questionario de
escrita momentos e que treine a Validagdo Social por WhatsApp
habilidades de
comunicacéo.
. . Video de C2 realizando ~ ~
T.pto d-e| Video oracio na igreja N&o houve Nao houve
materia Fotos N&o houve N&o houve N&o houve
fornecido pela =
mae ENsageM | Ngo houve N2o houve NZo houve
escrita
Dificuldade em frequentar
0 espaco da igreja. "Na
escola, é facil porque tem
legislagdo, mas a
Informacdes Dificuldade nos al_)ordagem na igreja é i
- momentos em que saem | diferente, eu preciso estar | N&o houve
gerais - -
para jantar fora de casa. | forte porque P2 é meu
ponto fraco, eu tenho duas
reagBes, uma eu fico
explosiva, a outra, eu
Relato da mée choro".
A crianca estava perto da mée
quando iniciou o encontro. P2
Mudanga de clinica no apresentou C2 para a
Informagdes que tf!”ge ao0s " Dificuldade na papelaria pesql_usadora. O~Ih"a filha, essa ¢
atendimentos de C2. "Eu a amiga da mamée". Relatou que
sobre a o para C2 escolher somente L .
. espero que assim fique . houve uma situagéo na padaria
rotina um item. . A
melhor tanto para ela, parecida com a situagdo da
quanto para mim". papelaria e que falou para a filha
que levaria somente um
chocolate.
. . Acolhida, retirada de davidas,
Acolhimento, retirada de . . :
P Acolhimento, retirada de compartilhamento de tela com o
duvidas, P - .
. duvidas, compartilhamento | documento fornecido pela
1.5 compartilhamento de tela - L
Atividade de tela com o documento | pesquisadora, reaplicacdo do
. com o documento - R -
realizada . fornecido pela SRSS, realizagdo do combinado
fornecido pela . . . .
: . pesquisadora, leitura dele e | do envio do Questionario de
pesquisadora, leitura dele | ™ ~ N o A
! ~ ~. | orientacOes para a mae. Validagdo Social via WhatsApp
e orientacOes para a mée. AN
e finalizacdo do encontro.
Inicialmente, realizou o
encontro de dentro do
Forma como carro porgue estava
05 encontros chegando em casa, 0
Dificuldades | encontro foi x C2 apareceu solicitando que a
foram - - Néo houve ~ P
conduzidos encontradas | interrompido quando mae lesse a Biblia com ela.
chegou em casa e
retomado quando
conseguiu se organizar
em casa.
Aspectos Partlupagao,’m_teresse € Paruupagao,lln_teresse € Participagdo, interesse e retirada
e retirada de duvidas por retirada de davidas por S ~
positivos de dlvidas por parte da mae.

parte da mée.

parte da mée.

Expectativas
paraa
semana

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das
orientacdes fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacdes
fornecidas.

Seguimento das orientacdes
fornecidas.
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Instrucdes realizadas pela
pesquisadora

Fornecer previsibilidade
para C2 sobre as
mudangas na rotina.
Orientagdo de que levem
algum item de interesse
para C2 brincar durante
as saidas em familia.

Antes de ir aos ambientes,
P2 podera relatar para C2 o
que ela tera direito de
escolher, por exemplo,
somente uma caneta.

Me envie mensagens caso tenha
alguma demanda ao longo do
tempo.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 9 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P3 e a descricdo dos

encontros 01 ao 03.

Quadro 9. Caracterizacdo da intervencdo para P3 - Encontros 01 a 03

e Civilidade

P3 Encontro 1 Encontro 2 Encontro 3
Duracéo 39 minutos 46 minutos 42 minutos
Tema do encontro Apresentacdo Conceito tedrico-pratico de HS HS de Autocontrole

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

Grave e envie videos
de C3 brincando com
outras criangas,
chegando aos
ambientes terapéuticos,
durante os finais de
semana ou em
momentos em que
vocé esteja com
alguma dificuldade em
manejar o
comportamento dele.

"Ao chegar em algum local
como, escola, fornega o
modelo de cumprimentar e
iniciar uma conversagdo";
"Forneca o modelo de fala na
primeira pessoa, ajudando-o a
se expressar de maneira mais
adequada"; "Forneca a dica de
cumprimentar as pessoas antes
de chegarem a um local onde a
habilidade é esperada";
"Fornecga o uso de por favor,

"Quando C3 chutar o cachorro,
mude a funcédo do
comportamento, ensine a fazer
carinho e fale: vamos fazer
carinho no cachorro";
"Pergunte o que ele sentiu em
determinadas situag@es para
que ele comece a perceber seus
prdprios sentimentos e
comportamentos"; "Reforcar
quando C3 compartilhar algo
sobre como se sentiu na

obrigada, me desculpa". escola".
Documento
com
Tipo de orientagdes | Enviado Enviado Enviado
material sobre o tema
fornecido pela | do encontro
esquisadora .
pesq Mensagem | Confirmando o . .
. Confirmando o encontro Confirmando o encontro
escrita encontro
Tipo de Video N&o houve N&o houve N&o houve
material Fotos N&o houve Né&o houve Né&o houve
fornecido pela | Mensagem | Confirmando o . :
mie . Confirmando o encontro Confirmando o encontro
escrita encontro
C3 nédo realizava
contato visual,
conforme crescimento,
a mae percebeu que a x
mae pel 4 A mée relatou que tem
~ crianga tinha o . - - o
Informacdes C3 tem interesse por editar percebido "melhorias” no
: comportamento de .
gerais o . fotos e videos. comportamento de C3 desde
enfileirar objetos e
. - que ele mudou de escola.
Relato da mée tinha facilidade com
idiomas. A mée relatou
preocupagdo em
relacdo ao futuro dele.
P3 relatou que C3 estava mais . .
~ No dia anterior ao encontro,
Informacdes nervoso durante a semana
x o C3 apresentou o
sobre a Né&o houve porque tem facilidade em
. e comportamento de chutar os
rotina exatas e dificuldade em
s . cachorros.
histéria e geografia.
Forma como Apresentacdo do que Acolhimento, retirada de Acolhimento, retirada de
0s encontros Atividade seria realizado, davidas, compartilhamento de | dlvidas, compartilhamento de
foram realizada aplicagdo dos tela com o documento tela com o documento
conduzidos instrumentos. fornecido pela pesquisadora, fornecido pela pesquisadora,




leitura dele e orientacdes para
a mae.
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leitura dele e orientacdes para
a mae.

Dificuldades

Nao houve envio de

Nao houve envio de

N4o houve mensagens e videos no mensagens e videos no
encontradas - -
intervalo entre os encontros. intervalo entre os encontros.
Respondeu a todos 0s S S
. - Participacdo, interesse e Participacéo, interesse e
Aspectos instrumentos utilizados - L - L
e ~ retirada de davidas por parte retirada de davidas por parte
positivos para obtencéo de

informacoes.

da mae.

da mae.

Expectativas
para a
semana

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das
orientacdes fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacOes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacfes
fornecidas.

Instrucdes realizadas pela

pesquisadora

Grave e envie videos e
midias de C3 em
contextos com outras
criancas, interagindo
COm as pessoas que
convive ou em
momentos em que
vocé tem dificuldade
em relagdo a algum
comportamento dele.

Diminuir o tempo de tela,
propondo outras atividades que
sdo do interesse de C3 ou que
seja ofertada a televisdo em
vez do celular porque o celular
estad com os adultos sempre e a
televisdo ndo. Oferecer livros e
narracdo de histdrias que séo
do interesse de C3. Fragmentar
0s contetidos a serem
estudados para as provas.

Criar um livro chamado "Meu
Primeiro Livro", no qual C3
possa anotar sobre as respostas
do que aconteceu ao longo das
temporadas e capitulos da sua
vida.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 10 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P3 e a descri¢cdo dos

encontros 04 ao 06.

Quadro 10. Caracterizacéo da intervencdo para P3 - Encontros 04 a 06

P3

Encontro 4

Encontro 5

Encontro 6

Duracéo

40 minutos

40 minutos

45 minutos

Tema do encontro

HS de Responsabilidade

HS de Resolugdo de
Problemas Interpessoais

Hs de “Fazer e manter
amizades”

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

"Utilize o crondmetro para
marcar quanto tempo C3
podera ficar frente as telas";
"Realize combinados sobre a
quantidade de tempo no
computador e no celular";
"Estabeleca um quadro de
rotina para fornecer
previsibilidade sobre a rotina
para C3"; "Utilize lembretes
sobre 0s comportamentos
que sdo esperados, como
fazer a tarefa de casa";
"Elogiar os comportamentos
do filho".

"Mediar as brincadeiras,
lembra-lo das regras dos
jogos antes do inicio dos
jogos"; "Ensino da
identificacdo da dificuldade
quando estiver tendo
dificuldade"; "Combinar de
quando C3 encontrar uma
dificuldade, ele solicitar
ajuda para que possam
solucionar juntos"; "Utilizar
lembretes™”.

"Incentive C3 a levar outros
brinquedos ou a interagir
com colegas em ambientes
com brinquedos
disponiveis"; "Encenar
situacdo de interagdes
sociais com criangas, como
no aniversario do colega da
turma que ele ird"; "Dé o
modelo de como iniciar
conversa com os pares";
"Dé o modelo para C3 de
Como aceitar convites para
brincadeiras".

Tipo de
material
fornecido pela
pesquisadora

Documento
com
orientacdes
sobre o tema
do encontro

Enviado

Enviado

Enviado

Envio do Questionario de

mae

escrita

Confirmando o encontro

Confirmando o encontro

Men_sagem Confirmando o encontro Confirmando o encontro Validagdo Social por
escrita
WhatsApp.
Tipo de Video Ndo houve Ndo houve Ndo houve
material Fotos Nao houve N&o houve Nao houve
fornecido pela | Mensagem

Confirmando o encontro
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P3 apresentou a
~ Receberam convite para o preocupagdo sobre C3
Informacdes . g - x
. aniversario de um colega de | brincar ou ndo com outras
gerais b - .
Cs. criangas. "Ele so corre entre
as criangas".
Inicio das provas escolares
Relato da mae novamente e a dificuldade
~ em estudar. "Ele quer pular
Informacdes L
N para o final". Relato sobre
sobre a Aumento da medicagdo
. um momento em que estava
rotina e
com dificuldade na
atividade de portugués e
chorou.
Acolhida, retirada de
davidas, compartilhamento
Acolhimento, retirada de Acolhimento, retirada de de tela com o documento
duvidas, compartilhamento | davidas, compartilhamento | fornecido pela
Atividade de tela com o documento de tela com o documento pesquisadora, reaplicacéo
realizada fornecido pela pesquisadora, | fornecido pela pesquisadora, | do SRSS, realizagéo do
leitura dele e orientacdes leitura dele e orientagBes combinado do envio do
para a mae. para a mae. Questionério de Validacéo
Forma como Social via WhatsApp e
05 eNCONtras finalizacdo do encontro.
x - x . A pesquisadora solicitou
foram - N&o houve envio de N4&o houve envio de
conduzidos DI EERES mensagens e videos no mensagens e videos no duas VEZES para que o
encontradas | . - Questionario fosse
intervalo entre os encontros. | intervalo entre os encontros. -
respondido.
Participacéo, interesse e Participacdo, interesse e Participacéo, interesse e
Aspectos - P - L - o
ositivos retirada de davidas por parte | retirada de davidas por parte | retirada de dividas por
P da mae. da mée. parte da mée.
. Envio de videos para o Envio de videos para o
Expectativas | _ . . s . . ~
araa préximo encontro e préximo encontro e Seguimento das orientacdes
p seguimento das orientacdes | seguimento das orientagdes | fornecidas.
semana . ;
fornecidas. fornecidas.

Instrucdes realizadas pela
pesquisadora

Anotar caso perceba
mudanca de comportamento
com o0 aumento da
medicacdo e que leve ao
médico.

Fornecer previsibilidades
para o filho quando ocorrer
situacGes de dificuldade
como, "Filho, vocé pode
encontrar alguma
dificuldade, mas podemos
pensar em uma solugéo
juntos"; "Filho, quando vocé
pede ajuda, eu consigo te
ajudar". Fracionar as
atividades.

Me envie mensagens caso
tenha alguma demanda ao
longo do tempo.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 11 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P4 e a descricdo dos

encontros 01 ao 03.

Quadro 11. Caracterizacdo da intervencdo para P4 - Encontros 01 a 03

Habilidades de Civilidade

P4 Encontro 1 Encontro 2 Encontro 3
Duracéo 44 minutos 42 minutos 42 minutos
Tema do encontro Apresentacdo Conceito teorico-pratico de HS e HS de Autocontrole




Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos

para a crianga

Grave e envie videos de C4
brincando com outras
criangas, chegando aos
ambientes terapéuticos,
durante os finais de
semana ou em momentos
que vocé esteja com
alguma dificuldade em
manejar 0 comportamento
dele.

"Ao chegar em algum local,
como escola, fornega o modelo
de cumprimentar e iniciar uma
conversacgdo"; "Fornega o
modelo de fala na primeira
pessoa, ajudando-o a se
expressar de maneira mais
adequada"; "Forneca a dica de
cumprimentar as pessoas antes
de chegarem a um local onde
esta habilidade é esperada”;
"Forneca o uso de por favor,
obrigada, me desculpa".
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"Lembre as regras dos jogos
antes dos jogos serem
iniciados, evitando assim que
ela tente muda-las para o seu
préprio beneficio"; "Utiliza
lembretes".

Tipo de
material
fornecido pela
pesquisadora

Documento
com
orientagdes
sobre o tema
do encontro

Enviado

Enviado

Enviado

A pesquisadora acolheu a

Respondendo a mensagem
enviada por P4: A partir da
primeira mensagem que a mae
havia enviado para a
pesquisadora. A pesquisadora

Mensagem Confirmando o encontro demanda da mée e o encontro foi orientou gue conversasse com
escrita remarcado C4 e que desse a ideia de
' realizar um desenho para levar
para a professora na proxima
aula e que escrevesse 0 quanto
gosta de ir na aula da
professora.
Video: (1) C4 falando "eu
quero ir" a P4 "Filha, eu sei
que vocé quer ir, mas hoje a tia
Video Né&o houve N&o houve ndo vai poder te dar aula,
vamos fazer um desenho para
entregar para ela na préxima
aula?".
Tipo de Fotos Né&o houve N&o houve N&o houve
material Mensagem de texto (1)
fornecido pela Pedindo ajuda sobre poderia
ac falar para a filha que ndo teria
Mensagem de texto: "Desculpa | sala de recurso; (2) "Quando
desmarcar. Teve uma ameaga de | eu disse que ndo ia ter sala de
Mensagem x . - x :
. N&o houve atentado hoje nas escolas aqui da | recurso, ela ndo me deixava
escrita - - : I
minha cidade. Eu sai correndo falar. N&o deixava nem eu
para l8". explicar o que fariamos no
lugar. Agora que eu consegui
falar, ela topou e parou de
chorar".
Tempo de exposicdo as
Informacses telas, a mie respondeu “E | Baixa constancia no A mae informou que C3 esta
erais ¢ super errado, mas a gente | comportamento de cumprimentar | interessada no livro o
nE n&o controla, ela almoga as pessoas. Cachorrinho Samba.
Relato da méae AP
assistindo”.
Informacdes |« x
¢ N&o teve aula da sala de . X i N&o houve aula da sala de
sobre a g e C4 ficou doente e ndo foi a aula.
. recurso e "ficou agitada". recurso.
rotina
Forma como x . . . Acolhimento, retirada de
L Apresentacdo do que seria | Acolhimento, retirada de P -
os encontros | Atividade . o P - duvidas, compartilhamento de
- realizado, aplicagdo dos duvidas, compartilhamento de
foram realizada - . tela com o documento
. instrumentos. tela com o documento fornecido - .
conduzidos fornecido pela pesquisadora,




pela pesquisadora, leitura do

mesmo e orientacBes para a mae.

74

leitura do mesmo e orientagoes
para a mée.

Dificuldades
encontradas

Falta do envio de video

Falta do envio de video

Falta do envio de video

Aspectos
positivos

Respondeu a todos 0s
instrumentos utilizados
para obtencéo de
informacoes.

Participacdo, interesse e retirada

de davidas por parte da méae.

Participagdo, interesse e
retirada de dlvidas por parte
da mae.

Expectativas
paraa
semana

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacOes
fornecidas.

Envio de videos para o préximo

encontro e seguimento das
orientacdes fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacfes
fornecidas.

Instrucdes realizadas pela
pesquisadora

Grave e envie videos e
midias de C4 em contextos
com outras criangas,
interagindo com as pessoas
com quem convive ou em
momentos em que vocé
tem dificuldade em relagdo
a algum comportamento
dele.

Grave e envie videos e midias de

C4 em contextos com outras
criangas, interagindo com as

pessoas com quem convive ou
em momentos em que vocé tem
dificuldade em relacdo a algum

comportamento dele.

Quando ndo ocorrer aula,
propor alguma atividade de
pintura ou escrita para C4
entregar para a professora
como uma forma de
demonstrar que sentiu falta
dela.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 12 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P4 e a descri¢cdo dos

encontros 04 ao 06.

Quadro 12. Caracterizacdo da intervencdo para P4 - Encontros 04 a 06

P4

Encontro 4

Encontro 5

Encontro 6

Duracéo

48 minutos

41 minutos

45 minutos

Tema do encontro

HS de expressar afeto e
intimidade

HS de Resolugéo de
Problemas Interpessoais

HS de fazer e manter amizades

Orientagdes a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

"Nos momentos em que C4
gritar, espere ele se acalmar,
e converse sobre o possivel
sentimento do momento";
"Ensine comportamentos
esperados para que ela possa
obter o0 que deseja e fale
como se sente quando
consegue o que quer"; "Leia
livros sobre sentimentos e
emog0des para criangas, uma

"Por meio dé modelos
verbais, vocé pode
ensinar C4 a expressar o
que sente quando 0s
jogos propostos por ela
ndo sao escolhidos";
"Ensinar C4 a recorrer
aos adultos para relatar
0s eventos, como
conflitos com os

"Incentive C4 a levar outros
brinquedos ou a interagir com
colegas em ambientes com
brinquedos disponiveis" ;
"Encenar situacéo de
interacdes sociais com
criangas, COmo No aniversario
do colega da turma que ele
ird"; "Dé o modelo de como
iniciar conversa com os pares";
"Dé o modelo para C4 de

sobre o tema
do encontro

L R primos". como aceitar convites para
dica é o Emocionario". . e
brincadeiras".
Documento
com
orientacdes | Enviado Enviado Enviado

Tipo de
material
fornecido pela

pesquisadora Mensagem

escrita

Respondendo a mensagem
enviada por P4: A
pesquisadora orientou P4 que
seria importante um adulto
mediar a relagdo de C4 com
as outras criangas nestes
contextos, que brincadeiras
como "meu mestre mandou"
fossem realizadas e que teria
um rodizio de mestres. Outra
orientacdo foi que cada
crianca poderia escolher uma
brincadeira e que essa
brincadeira ocorreria durante
um tempo determinado.

Respondendo ao video:
A pesquisadora explicou
para a mae que é
importante C4 participar
de grupos que possuem o
mesmo interesse que ela,
por exemplo, o interesse
da musica.

Envio do Questionério de
Validagdo Social por
WhatsApp.
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Video N&o houve Video: (1) C4 ca'ntando Né&o houve
com o grupo de jovens.
Tipo de Fotos Né&o houve Néo houve Né&o houve
material Audio relatando sobre o -
fornecido pela aniversario de C4 e sobre 0 Falando que iria responder o
x Mensagem x - x Questionario de Validagéo
mee escrita fato de ndo aceitar as No houve Social e pedindo desculpas
brincadeiras propostas por
- pela demora em responder.
outras criancas.
“As vezes, vejo ela brincando
sozinha, na casa da avd, com
P4 relatou que houve 0s primos, sempre chega um
Informacdes i relatos espont:éneos sobre mqmento em que_ela nédo quer
gerais Reducéo do tempo de telas a comemoragéo do brlr]car com os primos e, sim
Relato da mae aniversario de C4 na soz!nha, as vezes, smto_ ela
escola. sozinha, tendo oportunidade de
ficar com outras criangas, mas
prefere ficar sozinha”.
ITimmeEs Aniversario de C4 (na Aniversario de C4 (com x
sob_re a escola) a familia) Nédo houve
rotina
Acolhida, retirada de dividas,
pooimarts,etrscece | AN trasa e | compatarent e s o
Atividad SUVi?as, compc?rtilhamento comparfilhamento de tela | pesquisadora, reaplicag;o do
Ividade e tela com o documento com o documento SRSS, realizagdo do
realizada fo_rneudo pela p_esqms~adora, fornecido pela combinado do envio do
:)ea:gr:r?qgf & orientagoes pesquisadora, leitura dele Que_stionério de Validagdo
' e orientacOes para a mée. | Social via WhatsApp e
Forma como finalizacdo do encontro.
(f)g rir:Tc]ontros EAEE#:S;(?:: Né&o houve Néo houve Né&o houve
conduzidos . S S
Aspectos Partlmpagao,,ln_teresse e Partlupa(;ao,'ln_teresse e Partlcmagao,,lr!teresse e
positivos retlra~da de dlvidas por parte | retirada de~duwdas por retlra~da de davidas por parte
da mae. parte da mée. da mae.
Expectativas Enyi_o de videos para o Enyi_o de videos para o ) _ i
paraa proximo encontro e ) proximo encontro e Seguimento das orientacoes
semana segum_lento das orientaces segwmento das _ fornecidas.
fornecidas. orientagBes fornecidas.

Instrucdes realizadas pela
pesquisadora

Conversar com C4 sobre 0s
sentimentos durante o
aniversario, por exemplo:
Fiquei feliz quando ganhei
presente.

Possibilitar que C4
mantenha o contato com
grupo de jovens e com a
masica.

Me envie mensagens caso
tenha alguma demanda ao
longo do tempo.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 13 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P5 e a descricdo dos

encontros 01 ao 03.

Quadro 13. Caracterizacdo da intervencdo para P5 - Encontros 01 a 03

Civilidade

P5 Encontro 1 Encontro 2 Encontro 3

Duracéo 45 minutos 52 minutos 47 minutos
Conceito tedrico-pratico de

Tema do encontro Apresentacdo HS e Habilidades de HS de autocontrole




Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos

para a crianga

Grave e envie videos de C5
brincando com outras
criangas, chegando aos
ambientes terapéuticos,
durante os finais de
semana ou em momentos
que vocé esteja com
alguma dificuldade em
manejar 0 comportamento
dele.
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"Ao chegar em algum local,
como escola, fornega o
modelo de cumprimentar e
iniciar uma conversacdo";
"Forneca o modelo de fala na
primeira pessoa, ajudando-o a
se expressar de maneira mais
adequada"; "Forneca a dica de
cumprimentar as pessoas antes
de chegarem a um local onde
a habilidade é esperada”;
"Fornecga o uso de por favor,
obrigada, me desculpa".

"Entregue um brinquedo
somente apds C5 devolver
0 que ja estava brincando";
"Guarde os brinquedos fora
do alcance de C5 para que
ela possa solicitar da forma
esperada”.

Tipo de
material
fornecido pela
pesquisadora

Documento
com
orientacgdes
sobre o tema
do encontro

Enviado

Enviado

Enviado

Mensagem . . ]
eseri tag Confirmando o encontro Confirmando o encontro Confirmando o encontro
Video N&o houve N&o houve N&o houve
. Fotos Né&o houve Né&o houve Né&o houve
Tipo de
material Audio solicitando mais Mensagem de texto "EstoL
fornecido pela | Mensagem | informacdes sobre os 9 Mensagem de texto "Nosso
mae : tentando entrar no o . 4 hyiaon
escrita encontros e perguntando se M horério estd em pé hoje?".
; computador".
era gratuito.
~ O processo de diagnostico - Dificuldade em flexibilizar.
Informacdes - Dificuldade em permanecer "
- ocorreu devido ao atraso Ele quer tudo na hora
gerais em sala de aula. "
na fala. dele".
Tempo de exposicdo as
S C e tela}s, amae rel_atou que
o esta tentando tirar, eles
Informacdes o A
moram no sitio e para a x Presenca do avd na casa da
sobre a ~ . N&o houve -
. mae conseguir fazer algum familia.
rotina . .
servico, ele fica na
televisdo por volta de 3
horas.
Acolhimento, retirada de Acolhimento, retirada de
x .| davidas, compartilhamento de | duvidas, compartilhamento
. Apresentacdo do que seria
Atividade . S tela com o documento de tela com o documento
. realizado, aplicacdo dos . . .
realizada - fornecido pela pesquisadora, | fornecido pela
instrumentos. . . ~ : .
leitura dele e orientacdes para | pesquisadora, leitura dele e
a mée. orientacBes para a mée.
Conexdo com a internet. A
mée utilizava o - .
Uma profissional da clinica
- computador e a rede de .
Dificuldades internet da clinica aue o NZo houve entrou no ambiente em que
Forma como | encontradas filho fazia terapi g a mée estava realizando o
0s encontros 1o Tazia terapia encontro.
foram ocu_pacmnal, a internet
conduzidos oscilou.
Respondeu a todos os P S
. o Participagao, interesse e Participacéo, interesse e
Aspectos instrumentos utilizados - L - L
e ~ retirada de dlvidas por parte | retirada de dividas por
positivos para obtencéo de

informacoes.

da mae.

parte da mée.

Expectativas
paraa
semana

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacfes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacGes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacGes
fornecidas.
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Instrucdes realizadas pela
pesquisadora

Grave e envie videos e
midias de C5 em contextos
com outras criangas,
interagindo com as pessoas
com quem convive ou em
momentos em que vocé
tem dificuldade em relacéo
a algum comportamento
dele.

Alinhar com a escola sobre a
possibilidade de realizarem
combinados com C5, de ele
permanecer durante um tempo
em sala de aula,
posteriormente, dar uma volta
e voltar para a sala de aula.

Orientar para o avd ndo
entregar o celular, somente
mediante o pedido de C5.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 14 conta com a caracterizagdo da intervencdo para P5 e a descricdo dos

encontros 04 ao 06.

Quadro 14. Caracterizacdo da intervencdo para P5 - Encontros 04 a 06

P5 Encontro 4 Encontro 5 Encontro 6
Duracéo 40 minutos 41 minutos 47 minutos
Tema do encontro HS de autocontrole HS.de fazer e manter Desenvoltura social
amizades

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

"Lembre as regras dos jogos
antes dos jogos serem
iniciados, evitando assim que
ela tente muda-las para o seu
préprio beneficio”; "Utiliza
lembretes”.

"Incentive C5 a aceitar as
brincadeiras propostas
pelos colegas". "Brinque
de faz de conta"; "Dé o
modelo de como iniciar
conversa com os pares".

"Dé o modelo de como
iniciar uma conversa";
"Ensine-o por meio de dicas
verbais a como se apresentar
para novas pessoas"; "Faga a
mediacéo para que ele possa
juntar-se ao grupo de

colegas".
Documento
com
orientacdes | Enviado Enviado Enviado
sobre o tema
do encontro
Respondendo aos videos
enviados: C5 tinha
dificuldade em aceitar a vez
Tipo de do outro nas brincadeiras, Respondendo aos videos
material apos o envio do video da enviados: C5 gostava
fornecido pela mae, foi orientado que a muito de animais e estava
pesquisadora Mensagem mae, das primeiras vezes, com dificuldade na escrita, | Envio do Questionario de
escrita ficasse proxima da crianca, foi orlentaQO que a mée Validag&o Social por
em momentos seguintes, foi | mostrasse imagens de WhatsApp.
orientado que utilizasse o animais, os respectivos
crondmetro, inicialmente, nomes e falasse as letras
colocando poucos segundos | iniciais.
e que fosse aumentando o
tempo para realizarem a
troca de turno na brincadeira.
Video: (1) Brincando com o
cavalo de brinquedo, fazendo | Video: (1) C5 desenhando
a cela e o freio do cavalo animais e colocando a letra
Video com massinha. No video, a | inicial, por exemplo, Né&o houve
crianga aceita que a mae desenhando uma zebra e
Ti brinque com ela; (2) Fazendo | colocando a letra Z.
Ipo d.e pdo com a mae.
material
fornecido pela i Fo_tos _dos desenhos dos i
~ Fotos N&o houve animais e das letras do Né&o houve
mée
alfabeto.
Mensagem sobre onde
Pedindo para trocar o diada | estava realizando os Mensagem de texto "J& vou
Mensagem o on "
escrita realiza¢do do encontro i dese_nhos. Ele tem uma ficar com saudade dos
"Podemos fazer amanha?". mesinha, mas agora esta Nnossos encontros".
gostando de desenhar com
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a folha no chao", e
mensagem confirmando o
horario, minutos antes do
horario marcado.
A mae relatou que ele finge
chorar para conseguir o que
~ deseja. “Para ele ganhar as
- Segundo a mée, na escola, 59 ganhar as.
~ Dificuldade em guardar os . coisas, ele fala estou triste, as
Informagdes . PP tem uma amiga que gosta .
. brinquedos apos finalizar a vezes, ele nem estd chorando
gerais - - bastante dele e o busca
brincadeira. - e fala, estou chorando, ele
para brincar com o grupo. - .
sabe que se ficar triste, a
Relato da mae gente fica com do e vai
ceder”.
A mae relatou uma visita na
~ casa de uma amiga em que
lokmaoes C5, ao chegar, solicitou o
sobre a C3 ficou doente Nao houve ! gar,
rotina celular, mas ela mostrou os
animais de brinquedo e ele
aceitou brincar com estes.
Acolhida, retirada de
duvidas, compartilhamento
Acolhimento, retirada de Acolhimento, retirada de de tela com o documento
dividas, compartilhamento | dlvidas, compartilhamento | fornecido pela pesquisadora,
Atividade de tela com o documento de tela com o documento reaplicagdo do SRSS,
realizada fornecido pela pesquisadora, | fornecido pela realizacdo do combinado do
leitura dele e orientagdes pesquisadora, leitura dele e | envio do Questionario de
Forma como para a mae. orientagdes para a mae. Validagdo Social via
05 ENCONLTos WhatsApp e finaliza¢do do
foram encontro.
conduzidos il zeles Conexdo com a internet A mde entrou atrasada no N&o houve
encontradas encontro.
Participacdo, interesse e Participagdo, interesse e Participagdo, interesse e
Aspectos - _ - L. - L.
positivos retirada de ddvidas por parte | retirada de ddvidas por retirada de ddvidas por parte
da mée. parte da mée. da mae.
. Envio de videos para o Envio de videos para o
Expectativas P Lo . . ~
araa préximo encontro e préximo encontro e Seguimento das orientagdes
P seguimento das orientagbes | seguimento das orientagdes | fornecidas.
semana . .
fornecidas. fornecidas.

Instrugdes realizadas pela
pesquisadora

Inicialmente, propor uma
brincadeira para que os
brinquedos sejam guardados
COMO: vamos ver quem
guarda mais?

Mediar com dicas para que
C5 também busque pelos
colegas para interagir.

Me envie mensagens caso
tenha alguma demanda ao
longo do tempo.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 15 conta com a caracterizacdo da intervencdo para P6 e a descricdo dos

encontros 01 ao 03.

Quadro 15. Caracterizacdo da intervencdo para P6 - Encontros 01 a 03

HS

P6 Encontro 1 Encontro 2 Encontro 3
Duracéo 42 minutos 43 minutos 44 minutos
Tema do encontro Apresentacdo Conceito tedrico-pratico de HS de autocontrole

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

Grave e envie videos de C6
brincando com outras
criangas, chegando aos
ambientes terapéuticos,
durante os finais de
semana ou em momentos
que vocé esteja com
alguma dificuldade em
manejar 0 comportamento

dele.

"Dé o modelo de como se
aproximar das pessoas e
iniciar dialogo"; "Dé dicas
para ele compartilhar
informacdes sobre
acontecimentos do seu
interesse e do interesse das
outras criangas"; "Proponha
atividades construtivas entre

ele e airmd".

"Realizar quadro com
comportamentos alternativos
ao comportamento de ficar
chamando pela mae quando
tem dificuldade em atividade
escolar e quando a prima
finaliza antes que ele™; "Dé
modelos para que C6 consiga
observar e descrever 0s
préprios comportamentos”.




Tipo de
material
fornecido pela
pesquisadora

Documento
com
orientagdes
sobre o tema
do encontro
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Enviado

Enviado

Enviado

A pesquisadora acolheu a

Resposta a mensagem: "P6,
quando C6 para de fazer a
atividade, ele fica bem,
entdo, antes de iniciar as

Mensagem . x tarefas, fragmente em
. Confirmando o encontro demanda da mde e o
escrita - pedagos menores para que
encontro foi remarcado. L
ele consiga ir finalizando as
partes que foram
fragmentadas até chegar ao
todo" .
Video N&o houve N&o houve N&o houve
Fotos Né&o houve Né&o houve Néo houve
"Ele tinha que ler um texto
Tipo de para responder umas
material "Desculpa, estou com muito g“ej@e;. referentes ao texto.
fornecido pela | Mensagem « trabalho e por causa do a lla Q1sse que nao era para
mae escrita Ndo houve feriado, podemos deixar para | S°P'ar due tinha que
a semar’lg Ue vem?" P escrever um texto. E ele
g o sofreu muito. Ndo acabou a
tarefa. Depois que ele para
de fazer, ele fica bem".
Diagndstico ocorreu
quando a filha mais nova
comecou a desenvolver HS x .
¢ h A mée relatou que ela e o pai
o e P6 percebeu que havia ) 1
Informacdes - de C6 também possuem Foi libertador contar para
erais algo diferente com C8. Ao dificuldade na expressdo de | ele sobre o diagnostico”
9 ser iniciado o processo sentimentos P & ’
terapéutico, C6 passou 10 )
Relato da mae sessdes sem conversar com
a psicologa.
Né&o foi a aula porque
. . haveria atividade sobre
o P6, no periodo vespertino, . .
Informacdes . L socioemocional. Segundo a . .
realiza as atividades o x Viagem da familia para outro
sobre a mae, "ele ndo se sente bem .
- escolares com C6 e com a - estado durante o feriado.
rotina . com essas atividades, ele
prima.
custou falar te amo pela
primeira vez para o pai".
Acolhimento, retirada de Acolhimento, retirada de
x .| davidas, compartilhamento | davidas, compartilhamento
. Apresentacdo do que seria
Atividade . S de tela com o documento de tela com o documento
. realizado, aplicagdo dos - - - :
realizada - fornecido pela pesquisadora, | fornecido pela pesquisadora,
instrumentos. . - ~ - . ~
leitura dele e orientagdes leitura dele e orientagBes
para a me. para a mée.
A mae solicitou que o
Forma como | Dificuldades NZo houve encontro fosse deixado para | Atraso da mde em entrar no
os encontros | encontradas a semana seguinte devido ao | link.
foram feriado.
conduzidos Respondeu todos 0s ek S
. - Participagao, interesse e Participagdo, interesse e
Aspectos instrumentos utilizados - L - L
e ~ retirada de davidas por parte | retirada de davidas por parte
positivos para obtencéo de

informacoes.

da mée.

da mée.

Expectativas
paraa
semana

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacfes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacGes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacdes
fornecidas.

Instrucdes realizadas pela

pesquisadora

Grave e envie videos e
midias de C6 em contextos
com outras criancas,
interagindo com as pessoas
com quem convive ou em
momentos que vocé tem

Ao final do dia, perguntar se
gostou de alguma atividade
no dia e como se sentiu
realizando-a. Fazer uma
aproximac&o gradual sobre a

Reforcar nos momentos em
que interage com 0S primos
com quem ndo tem
convivéncia diaria
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dificuldade em relagdo a
algum comportamento
dele.

tematica de sentimentos e
emocdes.

Fonte: Dados do estudo (2023)

O Quadro 16 conta com a caracterizacdo da coleta de dados para P6 e a descri¢cdo dos

encontros 04 ao 06.

Quadro 16. Caracterizacdo da intervencédo para P6 - Encontros 04 a 06

P6 Encontro 4 Encontro 5 Encontro 6
Duragédo 40 minutos 43 minutos 45 minutos
Tema do encontro HS de Resqlugao de . HS de civilidade HS d‘? expressar afeto e
problemas interpessoais. intimidade.

Orientac0es a respeito do
ensino de comportamentos
para a crianga

"Ensinar a C6 estratégias
para acalmar, como respirar
e contar até 10"; "Ensina-lo a
reconhecer qual a dificuldade
no momento"; "Escolher
com C6 uma situacgéo
problema, desenhar ou
esCcrever o que aconteceu e
como poderia ter se
expressado e resolvido de
maneiras adequadas";
"Ensinar a solicitar ajuda,

"Como C6 tem
dificuldade em
cumprimentar as pessoas,
ensine o high five";
"Utilizar o objeto da fala,
quem estiver com o
objeto tem a vez de fala";
"Encenar situagdes com
a crianga, por exemplo,
chegou em um

"Ensinar que podemos sentir
diversos sentimentos e as
formas como podemos
expressa-los"; "Utilizar
imagens com expressoes
faciais para a identificacéo de
sentimentos"; "Utilizar de
histdrias sociais"; "Perguntar
como C6 se sente ao final da
aula"; "Perguntar: o que teve
de legal na aula? O que teve
que ele gostou? O que teve que
ele ndo gostou?"; "Montar um
quadro com os dias da semana

como: mamae, me ajuda a aniversario. e, ao final do dia, P6 e C6
resolver?". colocam uma imagem com
expresséo facial representando
como se sentiram naquele dia".
Documento
com
orientacBes | Enviado Enviado Enviado
sobre o tema
do encontro
Resposta da mensagem e do
Tipo de video: "P6, é importante ele
material sair de perto do que esta
fornecido pela fazendo ele chorar, neste
pesquisadora M caso, a tarefa de casa. Apds Envio do Questionario de
ensagem . « S .
escrita ele se acalmar, §Ente-se ao Confirmando a sessdo Validag8o Social por
lado dele e fale: "vamos WhatsApp.
identificar o que esta dificil
juntos?". Assim, ele podera
se sentir mais seguro por ter
sua companhia.
Sentado para realizar a licdo
Video de casa, chorando porque Né&o houve N&o houve
Tipo de estava com dificuldade.
material Fotos Né&o houve Néo houve Né&o houve
fornecido pela . , Mensagem falando: "S6 estou
mée Mensagem Olha, e.|e~eSta sofrendo para x resolvendo um conflito das
. fazer a licdo. De tanta N&o houve : R
escrita - x criangas aqui e ja entro no
ansiedade e pressdo". link"
C6 tem oportunidade de | Relato de que em contexto de
interagir com outras sala de aula, C6 finge que
P6 acha que vai chegar uma | criangas na escola e, no | entendeu o contetdo, que
Relato da mie Informagc")es hora em que sera interessante fipal de semana, quando | realizou a at[vidade para que a
gerais C6 reiniciar o processo vao em alguma festa de | professora ndo note suas
psicoterapéutico. aniversario, no entanto, dificuldades. C6 fica chateado
apresenta dificuldade em | quando erra e ndo fala sobre o
interagir com os colegas. | que o incomodou.




Informacdes
sobre a
rotina

A mae era quem realizava as
atividades escolares, no
periodo vespertino com o
filho e, com a abertura da
loja, a m&e precisava ficar na
loja no periodo vespertino,
portanto, ndo conseguia
realizar as atividades
escolares com o filho. O pai
é quem passou a realiza-las.

Dificuldade em ajustar a
nova rotina com a
abertura da loja.
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Inicio de medicagdo para o
tratamento de ansiedade e
insonia.

Forma como
0S encontros
foram
conduzidos

Acolhimento, retirada de
duvidas, compartilhamento

Acolhimento, retirada de
davidas,
compartilhamento de tela

Acolhida, retirada de dividas,
compartilhamento de tela com
o documento fornecido pela
pesquisadora, reaplicacdo do

Atividade de tela com o documento RS
. . . com o documento SRSS, realizacédo do
realizada fornecido pela pesquisadora, . ; .
. . ~ fornecido pela combinado do envio do
leitura dele e orientagdes . . L S
ara a mie pesquisadora, leitura dele | Questionario de Validagdo
P ' e orientacOes para a mée. | Social via WhatsApp e
finalizacdo do encontro.
Dificuldades Conexdo com a internet Conexdo com a internet | Conexdo com a internet
encontradas
Aspectos Participacdo, interesse e Participagdo, interesse e | Participacéo, interesse e
pospi tivos retirada de ddvidas por parte | retirada de ddvidas por retirada de davidas por parte

da mée.

parte da mae.

da mée.

Expectativas
para a
semana

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das orientacOes
fornecidas.

Envio de videos para o
préximo encontro e
seguimento das
orientacdes fornecidas.

Seguimento das orientagdes
fornecidas.

Instrugdes realizadas pela
pesquisadora

Realizar atividades no dia a
dia que envolvam o
autoconhecimento como,
responder as perguntas: O
que eu gosto de fazer e faco
sozinho? O que eu gosto de
fazer e ainda preciso de
ajuda?

Realizar quadro de rotina
com a nova rotina da
familia para fornecer
previsibilidade para a
crianca.

Me envie mensagens caso
tenha alguma demanda ao
longo do tempo.

Fonte: Dados do estudo (2023)

A partir do exposto, ocorreu a analise de dados, a qual sera descrita no proximo

subtdpico.

2.2.2. Procedimentos de analise de dados

Seguindo essa trajetdria, ocorreram, nos primeiros meses de 2023, procedimentos que

envolveram a coleta e transcricdo de dados, categorizacdo tematica, seguido por analises e

interpretagdes. Os referidos dados foram extraidos de entrevistas conduzidas através de um

formulério de identificacdo, posteriormente transcritas. A verificagdo do CCEB foi realizada de

forma individual e manual, seguindo os critérios estabelecidos no proprio instrumento. Por

outro lado, a verificagdo do SRSS-BR foi automatizada com base em um manual especifico.

Todos os procedimentos realizados se basearam nos relatos das participantes, nos temas

identificados pela pesquisadora, nos exemplos fornecidos pelas responsaveis e nos feedbacks

fornecidos ao longo do processo. Esse conjunto permitiu uma andlise tematica aprofundada.
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De acordo com Gomes (2002) e Minayo (2004), a anélise tematica é composta por trés
etapas distintas e interligadas:
I. Pré-andlise: fase inicial que consiste na organizacdao do material a ser analisado,
levando em consideracdo os objetivos e as questdes de estudo. Nessa etapa, séo
definidos: a unidade de registro, a unidade de contexto, trechos significativos e
elaboracdo de categorias. Para isso, € necessario realizar uma leitura do material
a fim de compreender sua estrutura, identificar direcionamentos para a analise e
registrar impressdes sobre a mensagem transmitida (Gomes, 2002).
Il.  Exploracdo do material e tratamento dos resultados obtidos: Esta etapa é o
momento em que se realiza uma andlise mais detalhada do conteudo, explorando-
0 de maneira minuciosa e procedendo ao tratamento dos resultados obtidos. Esta
fase envolve a codificacdo, organizacdo e identificacdo de padrdes ou tendéncias
dentro do material analisado (Gomes, 2002).

I1l. Interpretacdo: etapa final do processo, na qual ocorre a interpretacdo dos
resultados obtidos. E o momento de relacionar as descobertas, identificar
conexdes entre as categorias estabelecidas, buscar significados subjacentes e
elaborar conclusdes a partir do material analisado (Gomes, 2002).

Aprofundando na etapa 11, foi aplicada pela pesquisadora uma exploracdo quantitativa
dos dados, com apoio em pesquisa bibliografica. Em seguida, o software Atlas TI foi utilizado
para uma analise qualitativa dos dados.

No primeiro momento, foram apurados quais temas sobre demandas comuns das maes
das criangas possibilitam uma andlise dos dados do percurso vivenciado por cada familia.
Ocorreu por meio de uma anélise categorial tematica, tal como explicitada no método, a partir
de um didlogo com o referencial tedrico.

No segundo momento, o software apoiou para compreender e interpretar os diferentes
dados de HS, temaéticas de todos 0s encontros. Esse processo empregou uma série de métodos
qualitativos para coletar e analisar dados ndo numéricos, como palavras e contextos, tendo
como objetivo gerar compreensdes aprofundadas e contextualizadas sobre os dados em estudo.

Considerando que a investigacdo quantitativa é caracterizada pela sua natureza
exploratdria, interpretativa e sensivel ao contexto, além de ser, frequentemente, processada por
meio da tecnologia, ainda assim, demanda interacdo e interpretacdo humanas para coletar e
analisar dados. Portanto, o presente trabalho aplicou o seguinte método para analise desses

dados:
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e Passo 1 - Conversao dos videos para texto: Os encontros foram conduzidos com
o0s participantes por meio da plataforma Google Meet, garantindo a interacdo em
tempo real e a captura do conteudo das conversas. Os videos gravados foram
convertidos para arquivos de audio, possibilitando uma analise mais eficiente do
conteddo oral das interacbes. Os arquivos de audio foram transcritos
automaticamente por um sistema de reconhecimento de fala, convertendo o
contetdo oral em texto.

e Passo 2 - Elaboracédo de um formato padréo para os encontros: Os textos
transcritos foram estruturados em um padrdo por mae/encontro. Essa estruturacao
permite uma analise sistematica e facilita a categorizagdo do contetdo.

e Passo 3 - Utilizacdo de Inteligéncia Artificial (1A) para defini¢do de palavras-
chave: Utilizacdo da IA do software Atlas TI, chamado de “Al Coding”, para gerar
automaticamente os codigos (palavras-chaves), sugerindo relagdes complexas entre
as citacdes e 0s codigos, abrangendo sobreposicdes, ocupacOes parciais de areas
mais amplas e sequenciamentos distintos em relagdo aos textos padronizados. Para
tanto, utilizou-se um algoritmo de processamento de linguagem natural para
identificar palavras-chave relevantes em cada segmento de texto, a partir de uma
analise semantica, considerando o contexto das conversas.

e Passo 4 — Realizacdo de Triagem das Palavras-chaves: realizacdo de triagem das
palavras-chave apuradas pela IA a fim de convergir para as habilidades sociais e
tematicas elencadas na exploracdo quantitativa.

Por fim, para avaliacdo da intervencao proposta, foram triangulados, no Capitulo 3, 0s

dados da primeira e da segunda aplicacdo do SRRS-RS, os resultados qualitativos, os resultados
obtidos no Questionario de Validacdo Social e no Questionario de Acompanhamento aplicados

com as maes.
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CAPITULO 11l
3.1. RESULTADOS

Os resultados da pesquisa se concentraram em expor 0s desdobramentos dos encontros
com as méaes, a analise tematica conduzida, os dados provenientes da aplicacdo do SRSS-BR,

a validacéo social da intervencdo e o acompanhamento subsequente com as mées (follow-up).

3.1.1. Avaliacao dos efeitos secundarios da intervencéo sobre repertério comportamental

das criancas

Cada caso retrata a realidade de uma mée dentro de uma amostra de seis diades mae-
filho que fizeram parte deste estudo. Quanto as informagdes colhidas pelo SRSS-BR, houve
verificacdo se as maes assimilaram as informacdes que foram comunicadas, sendo um
indicativo desse aprendizado a manifestacdo dos resultados observados nos filhos, mas nédo
houve garantia de que as mudancas ocorreram exclusivamente devido a intervencdo realizada,
Vvisto que sdo criangas que estdo inseridas em contextos como terapia e escola, ou seja, as
alteracdes no SRSS-BR das criancas constituem uma variavel secundaria. A seguir, serdo
apresentados os resultados comparativos da primeira e da segunda aplicacdo do SRRS-BR com
cada crianca, respectivamente. O Quadro 17 é referente a aplicacdo do resultado comparativo
do SRSS da C1.

Quadro 17. Resultado comparativo da aplicacdo do SRSS-BR da C1

C1
12 Aplicacéo 22 Aplicagdo
Responsabilidade Altamente elaborado Altamente elaborado
Autocontrole Médio inferior Elaborado
Afetividade/ cooperacéo Altamente elaborado Bom repertorio
Desenvoltura social Elaborado Altamente elaborado
Civilidade Altamente elaborado Altamente elaborado

Fonte: Dados do estudo (2023)

Ao se comparar os dados da primeira aplicacdo do SRSS-BR com a segunda aplicagéo
(ao final da intervencdo), nota-se que em C1 houve aperfeicoamento da habilidade de
autocontrole, a qual na primeira aplicagao foi classificada como “médio inferior” ¢ na segunda

aplicagdo como “elaborado”, e da habilidade de desenvoltura social, a qual na primeira
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aplicagdo foi classificada como “elaborado” e na segunda aplicacio como ‘“altamente
elaborado”, no entanto, a habilidade de afetividade/cooperagdo a classificacdo que inicialmente
era de “altamente elaborada”, passou a ser classificada como “bom repertério”. As habilidades
de responsabilidade e civilidade mantiveram a classificacdo em ambas as aplicacdes como
“altamente elaborado”. O Quadro 18 é referente a aplicacdo do resultado comparativo do SRSS-
BR da C2.

Quadro 18. Resultado comparativo da aplicacdo do SRSS-BR da C2
Cc2

12 Aplicacdo 28 Aplicacdo

Responsabilidade Elaborado Altamente elaborado

Autocontrole

Abaixo da média inferior

Abaixo da média inferior

Afetividade/ cooperacao

Elaborado

Elaborado

Desenvoltura social

Bom repertério

Bom repertério

Civilidade

Bom repertério

Bom repertério

Fonte: Dados do estudo (2023)

Com C2, nota-se que houve aperfeicoamento da habilidade de responsabilidade, a qual
na primeira aplicagdo foi classificada como “elaborada” e na segunda aplicagdo como
“altamente elaborada”. No entanto, as demais habilidades se mantiveram com a mesma
classificacdo da primeira aplicacdo. O Quadro 19 é referente a aplicacdo do resultado
comparativo do SRSS-BR da C3.

Quadro 19. Resultado comparativo da aplicacdo do SRSS-BR da C3

C3

12 Aplicacdo

22 Aplicacao

Responsabilidade

Abaixo da média inferior

Abaixo da média inferior

Autocontrole

Abaixo da média inferior

Altamente elaborado

Afetividade/ cooperacao

Abaixo da média inferior

Abaixo da média inferior

Desenvoltura social

Abaixo da média inferior

Abaixo da média inferior

Civilidade

Abaixo da média inferior

Bom repertdrio

Fonte: Dados do estudo (2023)

Ao se comparar os dados da primeira aplicagdo do SRSS com a segunda aplicacdo (ao
final da intervencdo) e possivel verificar que, com C3, houve aperfeicoamento da habilidade de

autocontrole, a qual na primeira aplicagao foi classificada como “abaixo da média inferior” e
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na segunda aplicagdo como “altamente elaborado”, e da habilidade de civilidade, na qual na
primeira aplicagdo foi classificada como “abaixo da média inferior” e na segunda aplicagdo
como “bom repertorio”. As demais habilidades mantiveram a mesma classificacdo apés a

intervencdo. O Quadro 20 € referente a aplicacao do resultado comparativo do SRSS-BR da C4.

Quadro 20. Resultado comparativo da aplicacdo do SRSS-BR da C4
C4

12 Aplicacdo 22 Aplicacdo

Responsabilidade

Elaborado

Altamente elaborado

Autocontrole

Bom repertério

Médio inferior

Afetividade/ cooperacao

Médio Inferior

Bom repertério

Desenvoltura social

Elaborado

Bom repertério

Civilidade

Abaixo da média inferior

Abaixo da média inferior

Fonte: Dados do estudo (2023)

Ao se comparar os dados da primeira aplicacdo do SRSS-BR com a segunda aplicacédo
(ao final da intervencdo) é possivel verificar que, com C4, houve aperfeicoamento da habilidade
de responsabilidade de ‘“elaborado” para “altamente elaborado”, da habilidade de
afetividade/cooperagao de “médio inferior” para “bom repertério”, no entanto, houve
diminui¢do na habilidade de autocontrole de “bom repertério” para “médio inferior” e na
habilidade de desenvoltura social de “elaborado” para “bom repertério”. Manteve-se a
habilidade de civilidade como “abaixo da média inferior”. O Quadro 21 é referente a aplicacdo

do resultado comparativo do SRSS-BR da C5.

Quadro 21. Resultado comparativo da aplicacdo do SRSS-BR da C5
C5

12 Aplicacdo 22 Aplicacao

Responsabilidade

Abaixo da média inferior

Bom repertdrio

Autocontrole

Abaixo da média inferior

Meédio inferior

Afetividade/ cooperacao

Abaixo da média inferior

Bom repertério

Desenvoltura social

Abaixo da média inferior

Abaixo da média inferior

Civilidade

Abaixo da média inferior

Abaixo da média inferior

Fonte: Dados do estudo (2023)

Ao se comparar os dados da primeira aplicagdo do SRSS-BR com a segunda aplicacao

(ao final da intervencdo) é possivel verificar que, com C5, houve aperfeicoamento da habilidade
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de responsabilidade de “abaixo da média inferior” para “bom repertorio”, da habilidade de
autocontrole de “abaixo da média inferior” para “médio inferior”, da habilidade de
afetividade/cooperagdo de “abaixo da média inferior” para “bom repertorio”. No entanto, as
habilidades de desenvoltura social e civilidade se mantiveram como “abaixo da média inferior”.

O Quadro 22 é referente a aplicacdo do resultado comparativo do SRSS-BR da C6.

Quadro 22. Resultado comparativo da aplicacdo do SRSS-BR da C6

C6
12 Aplicacdo 22 Aplicacdo
Responsabilidade Bom repertdrio Altamente elaborado
Autocontrole Bom repertério Altamente elaborado
Afetividade/ cooperacao Médio inferior Médio inferior
Desenvoltura social Bom repertério Abaixo da média inferior
Civilidade Elaborado Bom repertério

Fonte: Dados do estudo (2023)

Ao se comparar os dados da primeira aplicacdo do SRSS-BR com a segunda aplicacédo
(ao final da intervencdo) é possivel verificar que, com C6, houve aperfeicoamento das
habilidades de responsabilidade e autocontrole de “bom repertdrio” para “altamente elaborado”.
Houve diminuicdo nas habilidades de desenvoltura social de “bom repertorio” para “abaixo da
média inferior” e da habilidade de civilidade de “elaborado” para “bom repertorio”. A
habilidade “afetividade/cooperagdo” se manteve como “médio inferior”.

Assim, pode-se observar que, apés a aplicacdo do SRRS-BR, houve uma melhoria na
habilidade de responsabilidade de C2, C4, C5 e C6, manteve-se a classificagdo em C1 e C3.
Houve melhoria na habilidade de autocontrole de C1, C3, C5, C6, manteve-se a classificacdo
em C2 e houve diminuicdo em C4. Quanto a afetividade/cooperacdo, houve melhoria em C4 e
C5, manteve-se a classificagdo em C2, C3 e C6 e diminuiu a classificagdo em C1. Em relacéo
a desenvoltura social, houve melhoria em C1 e C4, manteve-se a classificagdo em C2, C3 e C5
e diminuiu a classificacdo em C6. Quanto a habilidade de civilidade, houve melhoria em C3 e
C6, manteve-se a classificacdo em C1, C2, C4 e C5 e ndo houve piora na classificagéo de

nenhuma crianca.

3.1.2. Resultados da analise tematica referente as demandas comuns das mées de

criangas com Transtorno do Espectro Autista
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Os temas sobre demandas comuns das maes das criancas possibilitam uma analise dos
dados do percurso vivenciado por cada mae por meio de uma andlise categorial temética, como
explicitada no método. A partir de um dialogo com o referencial tedrico, este consistiu em
quatro temas: (A) Necessidade das mées de orientacdes de como mediar a interagdo com 0s
pares; (B) Melhorar a relacdo familia-escola; (C) Dificuldade em controlar o tempo de tela das

criancas e (D) Dificuldade em relatar o que ocorreu na escola.

(A) Necessidade das méaes de orientagdes de como mediar a intera¢do com 0s pares

Neste ponto, houve dificuldade no que tange ao contato das criangas com outras
criancas, duas das criancas tinham oportunidade de interagir com outras criangas somente no
ambiente da escola, local em que os pais ndo possuem a oportunidade de mediar as relacdes
sociais diretamente. Ademais, nos momentos em que interagem com outras criancas, relatos de

frustracdo estdo presentes, como posto a seguir:

Relato de P1: “Ele gosta de estar com os meninos, pede para ir a piscina, gosta de
jogar futebol, legos, semaforos, carros, gosta de ficar no gol, e ndo gosta de deixar a
bola passar, quando é realizado gol por alguém, C1 se frustra e desiste da brincadeira,
fala que ndo quer brincar mais” (Encontro 2).

Relato de P3: “Ele ndo sabe me responder se ele brincou com as criangas” (Encontro
3).

Relato de P4: “C4 empurrou a colega de sala porque a menina quis mudar a
brincadeira, e empurrou a colega. C4 nem sempre respeita a opinido dos colegas, as
vezes, quer continuar s6 com a vontade dela” (Encontro 3).

Relato de P6: “Ele fica chateado por ndo ser tdo amigos dele” (Encontro 1).

Apesar de P1 relatar que, aos finais de semana, possui oportunidade de interagir com
outras criangas, ela afirma que “C1 ndo gosta de sair e tem um melhor amigo na escola”.
Anteriormente, segundo a mée de Cl, “ele ndo entrava em brinquedotecas e ficava muito
preocupado com os meninos maiores”. Houve o relato de que C4 possui dificuldade em aceitar
as sugestdes de brincadeiras de outros colegas. Ademais, ha o relato de que C6 fica chateado
por um colega em especifico ndo ser tdo proximo dele nas interagdes que ocorrem na escola,
fora do ambiente escolar, as criangas com as quais mais interage € a irmd mais nova e a prima
da mesma idade. Em relagdo a escola, a interacdo com os pares é acessada por meio dos relatos

da equipe escolar.

Relato de P1: “A professora de educacéo fisica relata que ele participa com a turma,
mas que antigamente, ele brincava com criancas de idade menor que a dele, mas que
ndo tem brincado mais com criangas de idade menor que a dele” (Encontro 3).
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Relato de P6: “Na escola, eu acho que néo ¢ tdo restrita a questdo da amizade dele”
(Encontro 5).

As maes indicam que, apesar de terem acesso aos relatorios da equipe, ndo identificam
a escola como um ambiente que realiza a mediacgdo das relagdes para a promocéo de atividades
interacionais entre os colegas, uma tendéncia observada nos discursos das mées que

participaram do estudo, como exposto a seguir:

Relato de P1: “A escola néo colabora com a interagdo social de C1 porque as aulas de
futebol que sdo oferecidas na escola, € no mesmo horario das aulas de reforco que a
escola oferece” (Encontro 4).

Relato de P1: “No carnaval da escola, ele estava jogando e correndo com 0s meninos,
ele estava perto das criangas, mas ndo brincando com as outras criangas, ele chegava
perto s6 de uma tia para pegar aquelas coisas de carnaval para jogar” (Encontro 5).

Relato de P2: “Ela ndo estava legal e ndo tinha ninguém que ela conhecia, ou eram
criangas muito pequenas ou muito maiores, ela ficou bastante sozinha, o que a deixou
triste, as criancas ja estavam dentro dos seus ndcleos, uma que € amiguinha da outra,
acho que ela ficou deslocada e comegou a se esconder, e foi complicado porque o
comportamento dela se arrastou durante toda a festa e eu e meu marido quem
interagimos com ela na maior parte do tempo” (Encontro 3).

Relato de P2: “Ela pergunta se vai ter amigos na terapia” (Encontro 4).
Relato de P3: “Ele fala C3 sentou sozinho, C3 comeu sozinho” (Encontro 3).

Relato de P6: “Para ele é o terror falar dos sentimentos na frente das pessoas”
(Encontro 2).

Ou seja, apesar de C1 ficar em paralelo aos pares, no entanto, ndo compartilha e nao
brinca com os pares. Em relacéo a este ponto, a pesquisadora orientou a mae sobre um ambiente
propicio para a interacdo social e o desenvolvimento de HS, para a realizacdo de combinados
para que C1 realize as atividades propostas em sala de aula. De acordo com P2, C2 busca tomar
conhecimento sobre a presenca de outras criancas na terapia, enquanto C3 relata que se sentou
sozinho para lanchar no intervalo das aulas. Ademais, C6 possui dificuldades a ponto de nédo
frequentar as aulas que se referem a exposicdo de sentimentos e emogoes.

No que tange as situacdes de jogos e brincadeiras, foi orientado que sejam fornecidos
modelos de como pode se comportar caso perca em algum jogo ou seja o ultimo a terminar a
atividade. Portanto, em contexto escolar, pode-se considerar a intervencao realizada por adultos
fundamental para a diminuicdo de déficits de desempenho na classe de iniciar e manter

amizades, desenvoltura social, civilidade, afetividade e cooperacao e responsabilidade.

(B) Melhorar a relagéo familia-escola
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No que tange a parceria com a escola, as maes apresentam que ha uma dificuldade na
leitura e na interpretacdo de textos, a qual se faz presente durante diversos encontros, como

pode ser observado a seguir:

Relato de P1: “Ele ainda ndo €, e isso me preocupa.” ... “A principal demanda ¢ a
alfabetizagdo, é a minha principal angulstia desde o ano passado” ... "Na primeira
semana de aula chorei, e na terceira semana de aula procurei um advogado porque na
escola eu ndo havia conseguido um monitor para 0 C1.” ... “no dia do baile de
carnaval, na escola, eu cobrei o PEI? da diretora” (Encontro 1).

Relato de P2: “Ela ndo estava preparada, ndo tinha alfabetizado ainda, decidimos por
repetir novamente o primeiro ano do ensino fundamental.” ... “Ela tem dificuldade na
interpretacdo de texto e formulacdo de texto, em alguns momentos ndo consegue
entender a pergunta” (Encontro 1).

Relato de P2: “Eu percebo uma evolugdo na escola, mas ela tem uma dificuldade na
interpretagdo em atividades mais complexas” (Encontro 4).

Relato de P2: “Na semana passada, ela conseguiu decorar versinhos, percebo que
agora ela estad mais segura” (Encontro 6).

Relato de P3: “Dificilmente ele 1€, s6 ser for por obrigacdo” (Encontro 1).

Relato de P3: “Mas na hora de ler e interpretar ele teve muita dificuldade” ... “Ele me
olhava e chorava, eu dava a sugestdo de parar para acalmar e retomar mais tarde, mas
ele dizia: eu ndo quero parar, eu ndo estou chorando” (Relato referente a interpretacéo
de um conto africano) (Encontro 6).

Dificuldades referentes as demandas escolares foram apresentadas, apesar das
dificuldades relatadas, os respectivos filhos tém conseguido realizar as atividades propostas, no
entanto, se faz basilar refletir sobre o quanto, o tamanho dos textos, o tamanho dos enunciados,
as mudancas de atividades, a transi¢do entre os ambientes escolares, este fatores podem ser
desafiadores para as criancas. No que tange a parceria com a escola, hd uma dificuldade na
regulacdo emocional da crianca presente no discurso das mées, a qual se faz presente durante

distintos encontros, como pode ser observado a seguir:

Relato de P1: “Ele foi para a escola feliz, cantando, mas passou pouco tempo na escola
e logo depois a escola me mandou mensagem falando que C1 havia “desregulado” ...
eu ndo entendo por que ha dois anos na escola ele ndo “desregulava”, e ele da sinais
quando isso vai acontecer” ... “Ele chegou em casa e eu perguntei o que tinha
acontecido, ele ndo quis falar, mas foi brincar com o cachorro, a tarde foi para a aula
de reforgo e ndo teve mais nenhum comportamento nem parecido com o que a escola
me descreveu” ... “Eu ja pedi o Plano Politico Pedagdgico da escola, eles me
mandaram uma lauda, uma lauda” (Encontro 2).

Relato de P1: “Ele chegou na porta da escola e disse que ndo entraria, ai eu disse “vocé
ndo vai entrar, mas vai em casa e ndo vai mexer no celular e no tablet”, ele ficou bem
0 resto do dia e ainda me ajudou a fazer o almogo. No dia seguinte, foi para a escola
cantando e sem reclamar, foi para a sala de inglés sem reclamar também. Na escola,
a auxiliar o abraga e o beija, mas C1 ndo gosta desse tipo de contato fisico” (Encontro
4).

27 Plano de Ensino Individualizado
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Relato de P1: “Queria entender o que a escola tem feito para desorganizar C1, porque
ele estuda la ha trés anos e nunca havia acontecido essas situagdes, e somente este més
ocorreram duas vezes” (Encontro 5).

Relato de P1: “A dona da escola ligou novamente dizendo que C1 havia se
desorganizado” (Encontro 6).

Relato de P1: “Eu estou tdo frustrada, tdo desanimada, eles ndo primam pelo
desenvolvimento do C1” (Encontro 7).

Relato de P6: “Ele chega da escola exausto porque ele tem que se esforgar tanto
porque ele quer estar dentro do padrdo como 0s outros”; “Ele chega da escola, vai
para o tablet, vai para a cama e fica quietinho, mas logo depois do tablet, ele vai la
para fora e vai cuidar do galinheiro, e da égua.”; “Ai parece que d4 uma descarregada
melhor” (Encontro 2).

Relato de P6: “Quando ele tem que fazer licdo, fala: ‘eu estou com medo’, fica com
medo de fazer a licdo e errar, ele chora antes de fazer a licdo.” (Encontro 3).

Relato de P6: “Ontem a noite ele falou que estava com medo e disse ‘porque amanha
tem inglés’, mas eu acho que néo € isso, acho que ele elegeu o inglés, porque é a coisa
que incomoda e que esta claro que incomoda” (Encontro 5).

Todos os relatos de dificuldade de regulacdo emocional foram de P1 e P6. Portanto,
pode-se considerar a regulacdo emocional como um desafio significativo que é enfrentado no
ambiente escolar. As dificuldades podem ser especialmente intensas frente as atividades
propostas e frente ao ambiente social complexo que se forma para estas criangas. Ademais, a
dificuldade na mediacdo na habilidade de iniciar e manter amizades, na escola, esta presente no

discurso de P2 e P3, como pode ser aferido a seguir:

Relato de P2: “No inicio do ano, a C2 relatou por uns trés dias que estava lanchando
sozinha, ai eu fui 14, conversei com a professora e ela chegou em casa contando que
lanchou “todo mundo junto” (Encontro 3).

Relato de P3: “Na escola anterior ele falava: ‘C3 lanchou sozinho hoje’” (Encontro
3).

Portanto, de acordo com o exposto, ha uma grande necessidade de se refletir sobre a
mediacdo escolar, a qual desempenha um papel fundamental no suporte as interacdes sociais
dos alunos com TEA e no auxilio as criangas quando se sentem sobrecarregadas com as
atividades escolares propostas. A importancia desse aspecto da educacdo vai muito além do
simples repasse de conhecimentos académicos e esta intrinsecamente ligada ao
desenvolvimento de HS, emocionais e de adaptacdo desses alunos. Dentre as reflexdes sobre
esse topico, estd o fato de o profissional: possibilitar a individualizacdo e a flexibilidade das
demandas dos alunos com TEA; ser um facilitador da comunicagdo com as maes e/ou
responsaveis pelas criancgas; ser fonte de apoio emocional, ou seja, saber lidar com situagdes

em que as criancas com TEA se sentem sobrecarregadas ou ansiosas. Ou seja, a formagao vai
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além do conteudo académico, abrangendo a compreensdo das necessidades individuais de cada

aluno.

(C) Dificuldade em controlar o tempo de tela das criancas

A exposicdo a telas é algo presente na sociedade, no entanto, ha no discurso das mées
participantes do estudo uma dificuldade em controlar o tempo de exposicdo a telas de seus

respectivos filhos, dado este que pode ser inferido a partir dos relatos dispostos a seguir:

Relato de P1: “C1 fica menos do que uma hora quando esta estudando, no entanto,
nas férias, passa mais de 10 horas em frente as telas.” ... “Ele tem “fissura” por trem,
que reveza entre trem e telas, nas férias” (Encontro 1).

Relato de P2: “Os canais do Youtube estdo me incomodando porque eu ndo gosto que
a P2 fique vendo, porque ela comega a repetir as falas fora de contexto” (Encontro 3).

Relato de P3: “O tempo de exposigdo a telas é grande, é um sacrificio para tirar ele de
frente as telas, principalmente, o celular, eu ndo sei nem falar quanto tempo ele fica
em frente as telas, ele tem o celular dele e fica muito tempo com as avos, entdo, elas
deixam” (Encontro 1).

Relato de P5: “Em alguns momentos ele quer pegar o celular da professora, mas as
vezes, ele precisa sair um pouco da sala de aula” (Encontro 1).

Relato de P5: “CS5 tem buscado muito pelo celular” (Encontro 2).

Relato de P5: “Quando saimos C5 fica de olho no celular das outras pessoas”
(Encontro 5).

Dentre as estratégias utilizadas por P2 esta a utilizacdo de um quadro de combinados.
Dentre as estratégias utilizadas por P3 esta o fato de C3 gostar de separar a vida em temporadas,
gue sdo 0s anos, e em capitulos, que séo os dias, entdo nestes momentos a mée o chama para
contarem as temporadas, os capitulos e o que aconteceu durante 0s anos que se passaram. Além
disso, C3 tem apresentado um interesse maior por livros, sendo os livros 6timos substitutos das
telas. Com C5, segundo a mée, por ser um item de interesse, o celular tem sido utilizado como
recompensa quando este realiza o que é proposto, ademais foi colocada a estratégia de oferecer
a televisdo em vez do celular, visto que o celular esta com os adultos na maior parte dos
ambientes e a televisdo, ndo, além do uso de crondémetro para sinalizar quando o tempo da

crianca em frente as telas é finalizado.

Relato de P3: “Quando ele quer muito o celular, eu falo para gente contar as
temporadas e capitulos” (Encontro 3).

Relato de P3: “Ele ganhou livros e isso esta chamando a atencdo dele, e isso prende a
atencdo dele, mas eu tenho deixado ele ficar no celular para evitar o estresse dele,
porque ele teve uma crise que eu nunca tinha visto” ... “Se o celular trava ou se ele
quer comprar um jogo e ndo pode, ele se irrita.” ... “Ele também fica editando videos”
(Encontro 4).
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Relato de P3: “No feriado ficamos em casa ¢ eu levei o computador para poder
trabalhar um pouco, quando ele viu, ele falava ‘vocé trouxe meu computador para
casa, mamde’ porque ele adora o Photoshop que tem no meu computador, € um parque
de diversdes para ele, ai ele mudou um pouco o foco nesses dias, ficou menos no
celular, quando levei embora, todo dia ele pergunta ‘onde estd a mala do meu
computador?”” (Encontro 5).

Relato de P5: “Tenho tentado oferecer a televisdo em vez do celular” (Encontro 5).

(D) Dificuldade dos filhos em relatar o que ocorreu na escola

Dentre as dificuldades relatadas pelas mées esta o fato de as criangas ndao narrarem o

que ocorreu durante o dia a dia, principalmente, no contexto escolar, como pode ser observado

a sequir:

Relato de P2: “Outra preocupacéo é a falta dela trazer os relatos do que aconteceu na
escola, como com quem lanchou, esses dias ela falou que lanchou sozinha, ai eu tentei
ignorar porque isso me machuca. Ela apresenta pouco relatos e os relatos, as vezes,
me deixa triste, ela consegue relatar eventos passados que foram mais marcantes para
ela” (Encontro 2).

Relato de P2: “Eu pergunto ‘como foi seu dia?’, ela diz ‘foi muito legal’, mas nédo
conta como foi” (Encontro 3).

Relato de P3: “Tenho medo dele regredir, ele ndo descreve os eventos passados e
futuros, fala com poucas palavras, ha periodos em que ele fala muito, depois para de
falar e depois volta a falar novamente” (Encontro 1).

Relato de P3: “Ele ndo conta o que aconteceu na escola, mas quando fui conversar
com os pais de dois alunos da sala dele, eles me falaram que os filhos respondem de

forma objetiva também” (Encontro 4).

Relato de P3: “Ele ndo sabe me responder se ele brincou com as criangas” ... “Ele ndo
¢ muito bom em narrar, a fonoaudi6loga tem trabalhado isso com ele” (Encontro 5).

Relato de P6: “C6 ndo conta 0 que aconteceu na escola, a irméd e a prima chegam
contando tudo” (Encontro 1).

Relato de P6: “Ele repete a mesma historia que ja aconteceu” (Encontro 2).

A dificuldade relatada pelas mées de criancas em ndo receberem informacdes sobre o

gue aconteceu durante o dia, especialmente no ambiente escolar, é uma questdo significativa

que merece reflexdo. Esta dificuldade pode estar relacionada a diversas causas e implicacoes

importantes, como a comunicagdo nas criancas com TEA, a dificuldades na expressdo de

emocdes, a dificuldade na compreensdo e interacdo social, escasso apoio e estratégias. E

importante que pais, escolas e profissionais trabalhem em conjunto para desenvolver estratégias

de apoio que auxiliem essas criancas a superarem essas dificuldades e a se comunicarem de

maneira mais eficaz. A seguir serdo descritos os resultados qualitativos e quantitativos obtidos

por meio do software ATLAS TI.
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3.1.3. Resultados da frequéncia de classes de Habilidades Sociais e cita¢fes tematicas

nas sessoes de intervengao

Com base nos resultados provenientes dos encontros com as maes, nos quais se pode
apurar as diferentes habilidades sociais (topico 3.1.1) e, a partir dos desfechos resultantes da
andlise temética que permitiu uma abordagem categorial (topico 3.1.2), foi possivel, com o uso
do software ATLAS TI, estabelecer a associacédo entre palavras-chave, referidas pelo software
como “c6digo”, e os trechos dos encontros, denominados pelo software como “citagdes”,
resultando, como exposto no

Gréfico 1 referente as HS, no seguinte:

Gréfico 1. Magnitude de Citacdes de Habilidades Sociais (GRHS)

Afetividade/
Cooperagdo

Autocontrole 107

Civilidade
Comunicag¢do 160
Desenvoltura Social

Fazer e Manter Amizades

Resolugdo de Problemas Interpessoais

Responsabilidade

Fonte: Dados do estudo (2023)

De acordo com o Gréafico 1, ao todo, a HS “comunica¢do” foi citada 160 vezes,
“desenvoltura social” foi citada 126 vezes, “autocontrole” foi citada 107 vezes, “resolugao de
problemas interpessoais” foi citada 88 vezes, “civilidade” foi citada 59 vezes, “fazer e manter
amizades” foi citada 57 vezes, “responsabilidade” foi citada 49 vezes e
“afetividade/cooperagdo” foi citada 29 vezes. Como exposto no Gréfico 2, referente as citaches

tematicas, os dados sdo:
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Gréfico 2. Magnitude de Citacdes de Tematica (GRT)

Desenvolvimento Escolar - Dificuldade em Relatar o
que Aconteceu na Escola

Desenvolvimento Escolar - Relagdo Familia-Escola

Interacdo com os pares

Tempo de Exposicdo de Tela

Fonte: Dados do estudo (2023)

De acordo com o Grafico 2, o “Desenvolvimento Escolar — Dificuldade em Relatar o
que Aconteceu na Escola” foi citado 24 vezes durante os encontros, “Tempo de Exposicdo de
Telas” foi citado 39 vezes, enquanto a “Interacdo com os pares” totalizou 52 citagcdes e
“Desenvolvimento Escolar — Relacdo Familia — Escola” totalizou 71 citagoes.

No contexto do software ATLAS T1, os cadigos estdo associados a citaces que refletem
partes especificas dos dados analisados. Assim, a exploracdo dessas relagcdes possibilita a
geragdo de interpretagOes significativas em relacdo aos dados examinados. Adentrando a
analise qualitativa, foi verificada a coocorréncia entre as HS e entre as tematicas ao longo dos
encontros. O conceito de coocorréncia refere-se a casos em que dois ou mais cddigos ocorrem
juntos no mesmo contexto de dados. A coocorréncia pode revelar padrdes nos dados, ajudando
a compreender relacbes complexas entre diferentes elementos.

A seqguir, no Quadro 23, € apresentada a matriz de coocorréncia das HS, a qual se refere
a todos os segmentos codificados dos encontros, destacando os casos em que dois ou mais
codigos aparecem juntos nas citagdes. As linhas e colunas do quadro representam codigos

diferentes e as células que se cruzam indicam a frequéncia de sua coocorréncia.
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Quadro 23. Matriz de Coocorréncia das Habilidades Sociais

HABILIDADES SOCIAIS [N T e v
Cooperagéo

Resolugéo de
Problemas |Responsabilidade
Interpessoais

Desenwltura |Fazer e Manter

Comunicagéo X .
< Social Amizades

Afetividade/

9 7

Cooperacao

Autocontrole 7 23

|
=
©

Civlidade

8

Comunicagéo I 2 23

Desenwoltura Social I 1 27

Fazer e Manter I

. 6
Amizades

Resolugéo de Problemas
Interpessoais

Responsabilidade

Fonte: Dados do estudo (2023)

Durante os encontros ficou evidenciado que ha menor coocorréncia entre
“responsabilidade” e “fazer ¢ manter amizades”, bem como entre “responsabilidade” e
“afetividade/cooperacdo”, conforme observa-se nos indices 06 e 07, respectivamente. 1sso se
justifica pelo fato de que a HS de “responsabilidade” engloba comportamentos de compromisso
com tarefas e regras, enquanto “fazer a manter amizades” e “afetividade/cooperacdo” envolvem
comportamentos de expressar sentimentos, atender a necessidade de outras pessoas e as
préprias necessidades nas interacdes.

Por sua vez, ha uma maior coocorréncia entre "comunicacdo" e "desenvoltura social",
bem como entre "comunicacdo” e "resolucdo de problemas interpessoais”, conforme
evidenciado nos indices 88 e 66, respectivamente. Essa associacdo é fundamentada pelo fato de
gue ha necessidade de iniciar e manter conversacdo para a expressao de pratica nas relacdes
interpessoais e para o reconhecimento, nomeacao, definicdo e solucdo de um problema
interpessoal.

A coocorréncia entre “afetividade/cooperagao” e “comunicagdo”, com o indice de 22,
se justifica porque para a expressao de sentimentos se faz necessario a comunicagdo, podendo
esta ocorrer de forma verbal ou nao verbal. A coocorréncia entre “afetividade/cooperagao” e
“desenvoltura social” e entre “afetividade/cooperagao” e “fazer e manter amizades”, ambas com
indice 15, se justifica pelo fato de que estas envolvem a apresentagdo de traquejo nas relagdes
interpessoais.

A coocorréncia entre “comunica¢do” ¢ “resolu¢ao de problemas interpessoais” com o
indice de 66, “autocontrole” e “comunicac¢do”, com 0 indice de 63, e de “autocontrole” e
“resolucdo de problemas interpessoais”, com o indice de 61, se justificam pelo fato de que, para

a resolucdo de situacGes em que ha conflito, a comunicacédo se faz fundamental, por exemplo:
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em uma discussdo (comunicagdo) para resolver um conflito (resolugdo de problemas
interpessoais) a pessoa precisa controlar a propria irritacdo (autocontrole).

A coocorréncia entre “autocontrole” e “desenvoltura social”, com o indice de 51, e entre
“civilidade” e “comunica¢do”, com o indice de 50, se justificam pelo fato de que se faz
necessario autocontrole em situagdes de desenvoltura social e, para tal, a utilizacdo da
comunicacao, seja verbal ou ndo verbal, é um fator fundamental, por exemplo: na escola uma
primeira crianca nao verbal empurra (comunicacdo) uma segunda crianca, a segunda crianga
ndo revida o empurrdo (autocontrole) e recorre a professora para solicitar ajuda (desenvoltura
social).

No Quadro 24 é apresentada a matriz de coocorréncia das categorias tematicas, a qual
se refere a todos os segmentos codificados dos encontros, destacando os casos em que dois ou
mais codigos aparecem juntos nas citagdes. As linhas e colunas do quadro representam c6digos

diferentes e as células que se cruzam indicam a frequéncia de sua coocorréncia.

Quadro 24. Matriz de Coocorréncia das Categorias Tematicas

Desenwlvimento Desemohimento
Escolar - Dificuldade - Interag@o com os Tempo de Exposicéo
Escolar - Relagao
em Relatar o que . pares de Tela
Familia-Escola
Aconteceu na Escola
Desenwolvimento Escolar -
Dificuldade em Relatar o 15 5 0
que Aconteceu na Escola
Desenwolvimento Escolar - 14 3
Relagdo Familia-Escola
Interag@o com os pares 14 4
Tempo de Exposi¢éo de 0 3 4
Tela

Fonte: Dados do estudo (2023)

Durante os encontros, ficou evidenciado que ndo ha coocorréncia entre
“Desenvolvimento Escolar — Dificuldade em Relatar o que Aconteceu na Escola” e “Tempo de
Exposi¢do de Telas”. Ha menor coocorréncia, conforme observa-se pelo indice 03, em “Tempo
de Exposi¢do de Telas” e “Desenvolvimento Escolar — Relagcdo Familia - Escola”, assim como
pelo indice 04 em “Tempo de Exposigao de Telas” e “Interagdo com os pares”, Visto que, ao
ficarem sob controle do que ocorre nas telas, as criangas ficam menos expostas a possibilidade

de interagir com os pares.
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Por sua vez, ha maior coocorréncia entre “Desenvolvimento Escolar — Dificuldade em
Relatar o que aconteceu na escola” e “Desenvolvimento Escolar — Relagdo Familia — Escola”,
conforme observa-se pelo indice 15, 0 que se justifica pelo pouco acesso que as maes relatam
ter sobre 0 que ocorre na escola e a dificuldade dos filhos em relatar sobre o cotidiano no
ambiente escolar, as atividades que sdo realizadas e as interagcdes que ocorrem.

Em seguida, foi analisado como esses codigos estavam correlacionados as maes. Ainda
utilizando a Andlise de Coocorréncia de Codigo, foi elaborada uma matriz na qual as colunas
representam as seis maes participantes da pesquisa, enquanto as linhas representam temas
relacionados as HS, como disposto no Quadro 25. Essencialmente, o objetivo dessa matriz é

examinar a relacdo de quais codigos apresentavam uma maior representatividade para cada

mae.
Quadro 25. Relagdo Participante com Habilidade Social
P1 P2 P3 P4 P5 P6
count coe count coe count coe count coe count coe count coe

Afetividade/Cooperacao

0,16 0,13 0,25 0,17 0,21 0,06
GRHS=29 5 4 7 5 6 2
Autocontrole

0,15 0,15 0,08 0,16 0,10 0,57
GRHS=107 15 15 8 16 10 41
Civilidade

0,16 0,18 0,05 0,16 0,27 0,20
GRHS=50 9 10 3 9 14 11
Comunicagio 16 011 25 0.18 23 0,16 25 0.18 34 0.26 34 0.26
Gr=160
Desenwoltura Social 2 022 2% 0.25 2 0.22 16 0,14 13 0,11 22 0,20
GRHS=126 ' ' ' ' ' '
Fazer e Manter Amizades

0,21 0,09 0,19 0,26 0,17 0,17
GRHS=57 11 5) 10 13 9 g
Resolucdo de problemas
interpessoais 10 0,12 11 0,13 6 0,07 12 0,15 15 0,19 31 0,49
GRHS=88
Responsabilidade

0,14 0,28 0,12 0,06 0,17 0,31
GRHS=49 7 12 6 3 8 13

Legenda: GRHS= Magnitude das cita¢des; Coe= indicacdo de for¢a da relacéo entre os codigos. Valor varia entre
0 e 1, sendo que 0 indica a ndo relacdo e 1 indica que eles estdo sempre relacionados. (c=GR/(n1+n2-GR).
Fonte: Dados do estudo (2023)

De acordo com o Quadro 25, a maior representatividade para P1 foi em “desenvoltura
social”, para P2 foi em “responsabilidade”, para P3 foi em “afetividade/cooperagdo”, para P4
foi em “fazer e manter amizades”, para P5 em “civilidade” e para P6 em “autocontrole”,
portanto, ndo houve entre as participantes uma mesma classe de HS com a maior
representatividade em comum.

Ainda utilizando a Anélise de Coocorréncia de Codigo, foi elaborada uma matriz na
qgual as colunas representam seis maes participantes da pesquisa, enquanto as linhas

representam temas relacionados as categorias tematicas, como exposto no Quadro 26.
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Quadro 26. Relacao Participante com Tematica
P1 P2 P3 P4 P5 P6

count coe count coe count coe count coe count coe count coe

Desenwolvimento Escolar - Dificuldade
em Relatar o que Aconteceu na Escola 4 0,15 8] 0,11 4 0,15 3 0,11 5 0,20 5 0,20
CGRT=24

Desenwolvimento Escolar - Relag&o
Familia-Escola 0,42 9 0,13 8 0,12 6 0,08 14
GRT=71

Interacéo com os pares
GRT=52

10 0,20 4 0,07 9 0,18 9 0,18 7

Tempo de Exposicédo de Tela
GRT=39

Legenda: GRT= Magnitude das citaces; Coe= indicacdo de forca da relacdo entre os codigos. Valor varia entre
0 e 1, sendo que 0 indica a ndo relacdo e 1 indica que eles estdo sempre relacionados. (c=GR/(n1+n2-GR).
Fonte: Dados do estudo (2023)

De acordo com o Quadro 26, a maior representatividade para Pl foi em
“Desenvolvimento Escolar — Relagdo Familia - Escola”, para P2 foi em “Desenvolvimento
Escolar — Relacdo Familia - Escola”, para P3 foi em “Tempo de Exposi¢ao as Telas”, para P4
foi em “Interagcdo com os pares”, para P5 em “Tempo de Exposicao as Telas” e para P6 em
“Interagdo com os pares”, portanto, entre as participantes e as categorias tematicas houve uma
maior representatividade para P1 e P2 em “Desenvolvimento Escolar — Relacdo Familia -
Escola”, para P3 e P5 em “Tempo de Exposicdo as Telas” e para P4 e P6 em “Interagdo com os

pares”.

3.1.4. Validacao social da intervencao

Os dados obtidos por meio do Questionario de Validacdo Social estdo dispostos no
Gréfico 3 e consistem em respostas apresentadas pelas participantes como forma de avaliacdo

da intervencao.
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Gréfico 3. Resultado do Questionério de Validacéo Social das maes.

5 [ Aplicabilidade direta ao
cofidiano do seu filho

. Satisfacao sobre o formato
online

4 Satisfacao sobre o tempo de
duracdo de cada encontro

Satisfacao sobre a
quantidade de encontros

Satisfacao sobre as
tematicas dos encontras

Satisfagdo sobre os
materiais fornecidos durante
0s encontros

Quanto recomendaria aos
seus amigos ou familiares

Satisfac&o no geral

Fonte: Dados do estudo (2023)

Em relacdo ao grau de satisfacdo sobre as orientagdes recebidas, todas as participantes
(P1, P2, P3, P4, P5 e P6) as classificaram como “muito bom”. Quanto a aplicabilidade direta
das orientacGes ao cotidiano da crianga, P1, P2, P4, P5 e P6 responderam que “concordam
totalmente”, enquanto P3 respondeu que “concorda” com a aplicabilidade. Em relagdo a
satisfacdo sobre o formato online da intervencdo, P1, P4, P5 e P6 responderam que
consideraram “muito bom”, enquanto P2 e P3 responderam com “bom”. Em relagdo ao tempo
de duragdo de cada encontro da intervengdo, P1, P2, P4, P5 e P6 responderam com “muito
bom”, enquanto P3 respondeu com “normal”. No que tange a satisfagdo sobre a quantidade de
encontros da intervencdo, P1, P2, P4, P5 e P6 classificaram como “muito bom”, enquanto P3
considerou “bom”. Todas as maes consideraram as tematicas como “muito bom”. Em relagao
a satisfacdo com os materiais fornecidos ao final dos encontros, P1, P2, P4, P5 e P6 o0s
consideraram como “muito bom” e a mae P3 os considerou “bom”. Quanto a recomendar a
intervencdo para outras pessoas, todas as maes responderam que ‘“‘com certeza”
recomendariam?®, Por fim, quanto a satisfacdo sobre a intervencio no geral, as maes P1, P2,

P4, P5 e P6 classificaram como “muito bom” e a mie de P3 como “bom”.

28 A pontuacio neste item variava entre 1 (um) e 3 (trés).
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Em relag@o as perguntas abertas, a primeira pergunta foi “Qual o seu feedback sobre a

intervengdo?”, as respostas consistiram em:

Resposta de P1: “Muito bom as orientagdes da pesquisadora, proporcionou a mudanca
de comportamento dos docentes com C1, rever postura e conduta em sala de aula.
Proporcionou maior tempo dentro da sala de aula. Infelizmente ainda aguardo o plano
politico pedag6gico da escola. Deveria ter 12 meses, proporcionar um maior
empoderamento das mdes/pais para cobranca nas escolas. Hoje me sinto 0rfa, as
orientacdes semanais me ajudaram a lidar com os problemas do dia a dia, me
fortalecendo para lutar dia a dia com um sistema educacional que néo esta preparado
para incluir”

Resposta de P2: “Muito importante o espago de escuta principalmente”

Resposta de P3: “Foi bom. Os pontos que abordamos eram comuns na vida do meu
filho. Com facil entendimento”

Resposta de P4: “Fiquei muito satisfeita com todas as contribui¢des e com tudo que
construimos no periodo dos encontros”

Resposta de P5: “Gostei bastante pois incentiva nds pais a estar sempre estimulando
em todas as situagoes nossos filhos e as varias habilidades sociais”

Resposta de P6: “Eu gostei tanto que gostaria de mais encontros, talvez alguns
encontros mensais apds 0s encontros semanais”

A segunda pergunta consistiu em “Vocé tem alguma sugestao do que pode ser realizado

de forma diferente e/ou mudado na intervencdo para 0s pais?”, as respostas estdo dispostas a

sequir:

Resposta de P1: “Treinar os docentes/coordenador e diretor para que a inclusdo saia
do papel”

Resposta de P2: Acho importante, como envolve criangas avaliar possiveis formas de
participacdo das mesmas em algum encontro”

Resposta de P3: “Se puder fazer com pai e mae juntos. Em alguns casos é possivel. E
a crianga participar um dia. Tem mées que imaginam os filhos de uma maneira que
ndo sdo. Na terapia que acompanho meu filho mesmo, sempre ouco alguns falando
sobre a cura do TEA. E que o filho s6 é meio agitado”

Resposta de P4: “Poderia ser para professor de alunos autistas, professor de apoio”

Resposta de P6: “Acabei j& respondendo acima”

A terceira pergunta consistia em “Na sua opinido houve modificagdes no repertorio de

habilidades sociais do seu (sua) filho (a) com base nas orientagdes recebidas?”, as respostas

estdo dispostas a seguir:

Resposta de P1: “Muito, hoje ele argumenta que nédo quer ir para o futebol com mée,
sO papai. Brincar com qual criangas onde ele esta (parque, natago e brinquedoteca)”

Resposta de P2: “Sim, principalmente no manejo de comportamento”

Resposta de P3: “Esta acontecendo. Estou aplicando. Afinal, estamos falando de uma
crianga autista, rotinas ndo sdo quebradas tdo facilmente. Mas, aos poucos, 0 que a
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pesquisadora me orientou estd mudando as coisas por aqui, sim. Sou muito grata por
isso”

Resposta de P4: “Com certeza”

Resposta de P5: “Sim, ele ja esta conseguindo me chamar, vem, vem brincar mamée.
O combinado esta funcionando de guardar os brinquedos”

Resposta de P6: “Sim! Principalmente para eu saber lidar com ele”

Os resultados sdo restritos pela extensdo da amostra, contudo, até 0 momento presente,
é possivel inferir que as médes manifestaram satisfacdo em relacéo aos efeitos da intervencéo,

acompanhado de um acréscimo nas experiéncias positivas com os colegas.

3.1.5. Acompanhamento com as maes

A etapa de acompanhamento da pesquisa ocorreu, também, de forma online, no quarto
trimestre de 2023, momento em que ja havia decorrido seis meses desde o ultimo encontro com
cada uma das maes participantes do estudo. Foi realizado por meio de um Google Forms,
constituido por quatro perguntas. A primeira pergunta era referente a utilizacdo, no cotidiano,
das orientacOes recebidas durante os encontros, por exemplo: como mediar a aproximacao
do seu/sua filho(a) com outras criangas? As respostas de P2 e P6 foram que “sim” e a resposta

de P1 foi mais descritiva, como exposto:

Resposta de P1: Sim, usei muito e passei para a escola, principalmente para equipe
pedagogica da escola que é nada inclusiva e os docentes totalmente despreparados
para inclusdo em sala de aula. A orientacdo me direcionou para questdes do dia a dia,
C1 que se encontrava em crise, desregulando todos os dias, eu estava tdo desorientada
(desesperada s6 chorava), a pesquisadora foi luz que me direcionou muito, me ajudou
no olhar mais direcionado nas questdes préaticas. E cobranga mais assertivas. Sugestdo:
Os encontros deveriam ser de 24 meses, maravilhoso.

A segunda pergunta era referente a aplicabilidade no cotidiano do que foi orientado e
ensinado durante os encontros, por exemplo: fornecer modelo de cumprimentar para que
seu/sua filho(a) possa imitar. As respostas de P2 e P6 foram que “sim” e a resposta de P1 foi

mais descritiva como exposto a seguir:

Resposta de P1: Sim, todos os modelos fornecidos sdo seguidos pela nova escola e
auxiliar os docentes e terapeutas do C1. O comportamento melhorou muito, o coracéo
de mée é de choro de alegria, estou no caminho certo.

A terceira pergunta era referente ao fato de as maes terem recorrido aos materiais apés
a finalizacdo dos encontros. A resposta de P2 foi que “Nao com frequéncia”, a resposta de P6
foi “ndo”, no entanto, a resposta de P1 foi que “Sim, vérias vezes. E muito bom”. A quarta e

ultima pergunta do formulario de acompanhamento era referente ao fato de que, apds o tempo
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decorrido desde o final dos encontros, se as mées teriam feedbacks sobre o que foi orientado,

as respostas consistiram em:

Reposta de P1: “Sim, hoje quando ele fala “estou muito triste ou chateado” e vai
relatando, ¢ uma sensacdo maravilhosa, 0 vocabulario aumentou muito e a
argumentacdo também, sou muito grata a pesquisadora por toda ajuda, confesso que
fiquei triste quando ela falou que a pesquisa estava encerrando, ela me auxiliou muito,
sou grata a ela por toda paciéncia e dedicacédo, o dia a dia escolar de criangca TEA é
dificil, principalmente no interior da Bahia”

Resposta de P2: “Gostei de participar das pesquisas, torcendo para que contribua na
conscientizacdo das dificuldades que tanto autistas como familiares”

Resposta de P6: “Eu mudei minhas atitudes perante algumas dificuldades e isso
ajudou muito”

3.2. DISCUSSOES

Assim como realizado no presente estudo, os autores Garnett, Davidson e Eadie (2022),
Li et al. (2022), Sadeghi, Pouretemad e Shalani (2022), Pennefather et al. (2018) e Vismara et
al. (2018) abordam a viabilidade da telepratica e intervengdes online para a realizagdo de
intervengdes com pais. Ao contrario de Beaumont et al. (2021), em que nos critérios de inclusao
estipularam que os participantes nao deveriam estar envolvidos em qualquer outra forma de
terapia voltada para o aprimoramento de habilidades socioemocionais durante o periodo do
estudo, no presente estudo, os filhos poderiam estar envolvidos em qualquer outra forma de
terapia.

No presente estudo, o levantamento de literatura realizado apresenta resultados de
intervencdes que foram realizadas com a populacdo TEA, como Feltrin (2007), Beaumont et
al. (2021), Agostini (2020) e Martins (2006). E crucial salientar que o desenvolvimento das HS
pode ser uma esfera de intervencdo valiosa para individuos com TEA, com o intuito de
aprimorar suas interac@es sociais e a qualidade de vida. Esse contexto estd intrinsecamente
relacionado a area da Educacdo Especial, conforme discutido por Del Prette e Del Prette
(2008b). Realizar ensino sobre HS aos pais de criangas que sdo o Publico-Alvo da Educacéo
Especial (PAEE), como ¢ o caso das criangas com TEA, pode propiciar o planejamento e a
implementacdo de intervengdes que facilitem a incluséo social.

Com o objetivo de promover a inclusdo das criangas PAEE, conforme enfatizado por
Del Prette e Del Prette (2008b), essas criangas sdo consideradas um grupo prioritario para a
implementacéo de programas de intervengdo em habilidades sociais. Estes programas abrangem

ndo apenas os professores, mas também os pais e cuidadores.
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Portanto, diante da evidente relevancia do ensino sobre HS em geral e considerando a
especificidade do TEA, torna-se essencial relacionar esses aspectos a literatura apresentada no
presente estudo, como em Martins (2006), que as intervengfes ocorreram em grupos compostos
de até quatro mées, os dois primeiros contavam com a duracgdo de seis sessdes de quatro horas,
enquanto o treino de habilidades tinha a duracdo de cinco sessdes de quatro horas e contava
com a presenca de outros profissionais, com varia¢es na ordem de oferta dos conteidos para
cada grupo. No entanto, o presente estudo contou com uma quantidade menor de encontros e
uma duragdo menor também.

No entanto, de acordo com Martins (2006), os resultados sugerem que a ordem de
apresentacdo dos conteudos mais eficaz seria: suporte emocional, informacdes e treino de
habilidades. No presente estudo houve a divisdo em trés momentos, 0s quais contaram com: (1)
Acolhimento com as maes; (2) OrientacGes precisas, compartilhamentos de documentos com
as maes e fornecimento de apoio emocional e; (3) Expressdo de demanda eventual ou
solicitacdo de tematica a ser orientada no encontro seguinte.

Dentre as principais habilidades sociais identificaveis na literatura, de acordo Del Prette
e Del Prette (2005a; 2017a), no presente estudo, com base nos resultados da primeira aplicacdo
do SRRS-BR, o foco foi para as criancas nas habilidades de responsabilidade, autocontrole,
afetividade/cooperacdo, desenvoltura social e civilidade. Considerando que, de acordo com
Caballo (2012), a aprendizagem das HS é continua ao longo da vida, infere-se que, apesar de
serem variaveis com resultados secundarios, houve melhoria na habilidade de responsabilidade
de quatro criangas (C2, C4, C5 e C6) e manteve-se a classificagdo em duas criancas (C1 e C3).
Houve melhoria na habilidade de autocontrole em quatro criangas (C1, C3, C5, C6), manteve-
se a classificacdo em somente uma (C2) e houve diminuicdo em somente uma (C4).

Quanto a afetividade/cooperacdo, houve melhoria em duas criancas (C4 e C5), manteve-
se a classificagcdo em trés criangas (C2, C3 e C6) e diminuiu a classificagdo em somente uma
(C1). Em relacdo a desenvoltura social, houve melhoria em duas criancas (C1 e C4), manteve-
se a classificacdo em trés criancgas (C2, C3 e C5) e diminuiu a classificacdo em somente uma
(C6). Quanto a habilidade de civilidade, houve melhoria em duas (C3 e C6), manteve-se a
classificacdo em quatro (C1, C2, C4 e C5) e ndo houve piora na classificacdo de nenhuma
crianga. Ou seja, as intervencGes com as maes podem ter resultado em aprendizagem também
nas HS das criangas.

No que diz respeito as HS frequentemente abordadas durante os encontros, o presente
estudo destacou a énfase no desenvolvimento da habilidade de comunicagdo, a qual foi citada

160 vezes, ou seja, o que se infere que foi basilar no presente estudo. Enquanto em Agostini
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(2020), a habilidade de conversar/dialogar foi apontada como uma funcdo basilar dentro da
parentalidade ¢ em Andreozzi (2017) a habilidade enfatizada foi de iniciar e/ou manter
conversacoes.

Tanto no presente estudo quanto em Andreozzi (2017), 0s encontros ocorreram uma vez
por semana. Assim como em Andreozzi (2017), na presente pesquisa, as maes participantes
foram responsaveis por avaliar os resultados da intervencéo realizada a partir de medidas
indiretas, houve um delineamento pré e pds-teste sem grupo controle.

Em Andreozzi (2017), Oliveira e Quiterio (2022) e no presente estudo ocorreram
intervencdes, no entanto, em Oliveira e Quiterio (2022) as intervengdes foram direcionadas a
criancas e adolescentes diagnosticados com TEA, enquanto no presente estudo foi direcionado
para as maes das criancas diagnosticas com TEA. No entanto, em ambos se inferiu resultados
notaveis na melhoria no repertorio de HS apos as intervencgdes.

Assim como em Haraguchi e Inoue (2022), no presente estudo, durante o periodo de
intervengdo, em geral, os responsaveis pelas criangas conseguiram implementar as orientagdes
direcionadas aos filhos. Em Waddington ef al. (2020), houve a participacdo de cinco maes € 0s
autores destacaram que esses resultados preliminares tém implicagdes importantes para o
treinamento dos pais em intervengdes para criangas pequenas com TEA, assim sendo, o
presente estudo corrobora os achados de Waddington et al. (2020).

Como apontado por Silva (2000), o ensino de HSE (classe de HS) proporciona o
aprendizado dos padrdes comportamentais e tem papel significativo dos pais como exemplos,
motivando seus filhos a expressarem seus sentimentos, opinides e criticas de maneira assertiva
(Silva, 2000). No presente estudo, as maes foram significativas em proporcionar modelos para
os respectivos filhos sobre HS, o0 que se soma ao posto por Freitas e Del Prette (2013), que 0
aprimoramento das HS pode ocorrer de acordo com o contexto em que a crianca esta inserida
e com as intervengdes que recebe.

Em Samadi et al. (2020), dentre os resultados encontrados estdo: baixa taxa de
desisténcia e feedback positivo advindos dos pais, dado este consonante com os obtidos através
do Questionario de Validacdo Social do presente estudo. Assim como houve em Raulston et al.
(2020), também houve a avaliacdo pelos pais da validade social da intervencéo.

Os feedbacks referentes ao Questionario de Validagdo Social estdo consonantes com o
estudo realizado por Kuravackel et al. (2018) no treinamento e apoio aos pais de criangas com
TEA. A presente intervengdo contou com a duragdo de sete semanas com P1 e seis semanas
com P2, P3, P4, P5 e P6, enquanto o programa realizado por Kuravackel et al. (2018) consistiu

em uma intervencdo parental com duragdo de oito semanas. Apds a intervencdo, 0s pais
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relataram uma reducdo no estresse parental e um aumento na competéncia, além de observar
reducbes nos problemas de comportamento infantil em comparacdo com os niveis pré-
intervencdo (Kuravackel et al., 2018). Em Brehm et al. (2021), ocorreram intervencdes
especificas, no entanto, a quantidade de encontros também foi de oito sessdes, ademais, em
comum com Brehm et al. (2021), ha o fato de que participaram familias cujos filhos tém
diagndstico de TEA sem DI. No presente estudo é plausivel sugerir que essas maes podem ter
experimentado uma diminuicdo nos niveis de estresse simplesmente devido a disponibilidade
de um ambiente propicio a escuta.

Quanto ao Questionario de Validacdo Social e a pergunta “Vocé tem alguma sugestio
do que pode ser realizado de forma diferente e/ou mudado na intervencao para os pais?”, ao
relacionar as respostas com o exposto em Agostini (2020), o contexto em que as criangas com
TEA estdo inseridas influencia suas HS. A autora argumenta que as habilidades dos pais
desempenham um papel crucial na construcao do repertorio de HS de seus filhos. Portanto, de
acordo com Agostini (2020) e em paralelo as respostas apresentadas pelas méaes, é fundamental
reconhecer a importancia das habilidades dos pais no desenvolvimento das HS de seus filhos
com TEA.

Em relacdo as respostas (Questionario de Validacdo Social) sobre a modificacdo no
repertério de HS, os feedbacks realizados pelas participantes do presente estudo estdo
consonantes com o apresentado por Dai et al. (2021) quanto a aceitabilidade de um programa
de intervencdo comportamental online, abrangente e autodirigido para cuidadores de crian¢as
com TEA.

A etapa de follow up ocorreu em Andreozzi (2017), Okajima ef al. (2021), Brehm et al.
(2021) e no presente estudo. Conforme Okajima ef al. (2021), os estudos futuros devem
considerar o contetdo da intervengdo e fornecer dados de acompanhamento longitudinal para
testar a durabilidade da interven¢do. Ao considerar intervengdes para criancas com TEA, ¢
importante incluir os irmaos como parte do processo. Sheikh et al. (2019) destacaram que
irmaos com DT sdo essenciais no sistema familiar, mas podem enfrentar relacionamentos tensos
em familias com criangas com TEA. No presente estudo ndo foi possivel incluir os irmaos, no
entanto, os efeitos de treinamento com irmaos podem ser promissores para a area de
conhecimento. Com base nos relatos das maes, € possivel identificar alteragdes nas habilidades
educativas parentais, havendo indicios de que a intervengao foi bem-sucedida. Entretanto, ndo
¢ viavel realizar a intervencdo com as criancas, uma vez que a intervencdo se destina

exclusivamente as maes.
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CAPITULO IV
4.1. CONSIDERACOES FINAIS

Ao realizar a intervencdo, sentiu-se a necessidade de elucidar as inimeras dificuldades
que foram enfrentadas ao longo do processo, dentre elas a distancia temporal entre os encontros.
Conduzir pesquisa de intervengdo em ambito global é uma tarefa ardua, pois frequentemente as
mdes se encontram sobrecarregadas, deparando-se com desafios consideraveis ao tentar alocar
tempo de trabalho adicional, muitas vezes desprovidas de uma rede de apoio adequada dentro
do ambiente domeéstico. Os requisitos prévios para a participagdo em uma intervencdo a
distancia incluem a demonstracdo de disciplina, a adesdo as regras estabelecidas, bem como o
momento oportuno para iniciar discussoes a respeito desse assunto.

O planejamento das intervencgdes deve levar em consideracdo a importancia dos pais no
desenvolvimento socioemocional de seus filhos. Na esfera da Educacdo Especial, diversos
grupos de criangas podem manifestar déficits em HS, sendo o TEA um exemplo especifico em
que ocorrem prejuizos significativos precocemente, como déficits persistentes na interacao e
comunicacdo sociais, além de alteracbes comportamentais. O ensino sobre HS aos responsaveis
principais das criancas pode ter um impacto significativo ao longo da vida das crian¢as com
TEA e dos respectivos responsaveis. Além do que o ensino sobre HS interfere nas HSE.

Quanto ao SRSS-BR, este ndo consistia em um instrumento sensivel para pequenas
mudancas no repertorio comportamental das criangas, no entanto, houve mudancas notaveis por
meio dos relatos das maes. No entanto, levanta-se a hipdtese de que as respostas advindas da
segunda aplicacdo sdo respostas mais rigidas em relacdo ao repertdrio da crianca visto que,
durante a reaplicacdo do instrumento, as maes estdo em outro processo de conhecimento e
houve um processo de mudanca no repertério de conhecimento do respondente ao longo do
programa. Portanto, as poucas mudancas em relacéo a classificacdo das HS ndo afirmam sobre
a eficicia da intervencdo, visto que sdo criancas que estdo constantemente em terapias e
intervengdes comportamentais.

No presente estudo, nota-se a escola como um local fundamental para o
desenvolvimento de interagGes sociais, HS e competéncia social, além de ser fundamental para
a inclusdo social, objetivando maior independéncia e autonomia em momentos posteriores do
desenvolvimento destas criangas. No entanto, percebe-se, a partir do discurso das méaes
participantes do estudo, que ha uma dificuldade na concretizacdo do desenvolvimento das HS
das criancas neste contexto. Quanto & coocorréncia das HS, ha uma intrinseca relacdo com as

definigOes das classes de HS, como comunicacéo e desenvoltura social.
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O acolhimento e a construcdo de vinculos demonstraram impacto significativo ao longo
da intervencdo. Do primeiro ao ultimo encontro, observou-se um incremento substancial na
qualidade do dialogo e no numero de relatos verbais apresentados pelas mées durante essas
sessOes. Apos a conclusdo dos encontros com as maes, notou-se que uma das principais
dificuldades encontradas estava relacionada ao fornecimento dos videos e ao acompanhamento
efetivo da adesdo as orientacOes. Vale destacar que a maior parte dessas orientagdes se baseou
principalmente em instruces e modelos. Notou-se que nos primeiros encontros as maes quase
ndo apresentavam demanda, dado este que foi mudando ao longo dos encontros, uma hipotese
se deve ao fato de que o vinculo entre as maes e a pesquisadora foi fortalecido com o decorrer
dos encontros.

Pode-se inferir que os objetivos delineados pelo estudo foram alcancados. No entanto,
apesar da intervencdo, observou-se que, em alguns casos, 0 emprego de instrumentos
padronizados de avaliagdo pode ndo captar de forma sensivel as mudancas no repertorio das
criancas. Destaca-se que a psicoeducacdo dos pais desempenha um papel fundamental como
agente primordial de transformacdo. As analises efetuadas revelaram alteracdes significativas
nas intervencgdes realizadas na amostra em estudo.

As limitacdes do estudo consistem em: tamanho da amostra pesquisada até o presente
momento; falta de instrumento de avaliacdo sensivel a pequenas mudancas no repertério das
criancas com TEA no Brasil; possibilidade de omissdo de dados advindos dos participantes da
pesquisa. No entanto, faltam pesquisas sobre as experiéncias dos pais em pesquisas de
intervencdo no Brasil e em relacdo aos efeitos destes na melhora na qualidade de vida. Ademais,
apesar do fim do processo de coleta de dados com as familias participantes do estudo, a
pesquisadora manteve o vinculo com elas e o canal de comunicacdo permanece estabelecido.

Portanto, os dados obtidos atenderam aos objetivos propostos, com isso, a ampliacdo do
conhecimento cientifico sobre a tematica serve como base para novas pesquisas longitudinais
que possam investigar sobre mudancas nas culturas em relacéo as orientaces parentais a serem
realizadas com as familias no que tange as HS. Por fim, a presente pesquisa descreve sobre
quais informacdes os pais podem receber de forma que os acolha e os oriente em relagdo ao

ensino de HS para os respectivos filhos.
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APENDICE A - Carta Convite
Ola,

Meu nome é Leticia Thays Bessa Silva, sou doutoranda do Programa de Pés-graduacdo em
Educacao Especial da UFSCar, sob a orientacdo da Prof. Dr* Gerusa Ferreira Lourenco. A
minha tese de doutorado consiste em uma Intervencdo Online sobre Habilidades Sociais para
mées de criancas com TEA, Niveis 1 e 2 de apoio, devido ao apoio necessario sendo o Nivel 1
“Exigindo apoio”; Nivel 2 “Exigindo apoio substancial”; entre 6 e 13 anos, por estarem do 1°
a0 5° ano do Ensino Fundamental. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
em Seres Humanos (CEP) da UFSCar (parecer n°5.557.422). Os interessados em participar da
pesquisa deverdo responder o questionario online via Google Forms. Serdo vagas limitadas e
por ordem de inscricéo.

Dessa maneira, solicito, por gentileza, a sua colaboragdo para envio e divulgagdo deste
formulario de inscricdo para os e-mails de alunos e servidores do seu departamento e enfatizo
a importancia da sua ajuda, para que 0 maior numero de participantes seja alcancado. Sua ajuda
€ muito importante para o sucesso da pesquisa.

Link:
https://docs.google.com/forms/d/e/1IFAIpQLSf4ADMY nBo8Jj2im6kDpmalxXc8ywhklAala-
HVNMFgeLqOsHg/viewform?usp=pp_url

Link curto:
https://forms.gle/XJZfqR1G7axJckLx5

Agradeco a sua colaboracédo e aguardo seu retorno sobre a possibilidade de fazer a divulgagéo.

Atenciosamente,


https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf4DMYnBo8Jj2im6kDpmaJxXc8ywhklAa1a-HVNMFgeLqOsHg/viewform?usp=pp_url
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf4DMYnBo8Jj2im6kDpmaJxXc8ywhklAa1a-HVNMFgeLqOsHg/viewform?usp=pp_url
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APENDICE B - Termo De Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - Intervencdo Online sobre Habilidades
Sociais para mées de criangas com TEA

Vocé esta sendo convidado para participar de uma pesquisa sobre “Intervencdo Online sobre
Habilidades Sociais para maes de criancas com TEA”, sob responsabilidade da doutoranda
Leticia Thays Bessa Silva e pela Professora Doutora Gerusa Ferreira Lourenco. O objetivo geral
consiste em analisar intervencdo online sobre habilidades sociais para maes de crian¢as com
TEA. Os objetivos especificos deste estudo sdo: descrever necessidades comuns de maes de
criancas com TEA,; analisar a frequéncia de coocorréncia das classes de habilidades sociais e
temas nas sessOes de intervencdo; analisar a validade social da intervencéo; e analisar os efeitos
secundario da intervencdo sobre o repertdrio de HS das criancas.VVocé foi selecionado porque
atende aos seguintes critérios de selecdo dos participantes: Aceitar participar do estudo; ser pai
e/ou mée de criancas entre 6 e 13 anos com diagnostico de TEA, e ter acesso a internet. O
estudo envolve a aplicacdo do instrumento Inventario de Habilidades Sociais, Problemas de
Comportamento e Competéncia Académica para Criangas (SSRS-BR) de forma online, a partir
do recurso Google Meet. Para conceder sua participacéo e autorizar o uso dos dados por vocé
fornecidos, basta selecionar o item “Li ¢ concordo com os termos apresentados”, apresentado
na primeira sessdo do formulério online que seré disponibilizado aos participantes da pesquisa.
Ao seleciona-lo, vocé esta autorizando o uso e divulgacdo das respostas, contudo, atendendo
aos preceitos éticos, garantindo sigilo e anonimato do respondente. Caso nédo aceite participar,
basta fechar a pagina. Caso desista de participar da pesquisa enquanto estiver respondendo,
basta fechar a pagina, pois assim suas respostas ndo ficardo salvas. Ao aceitar o termo, vocé
recebera, por e-mail, uma copia idéntica e integral do termo. Caso haja preferéncia, vocé pode
assinar o termo e imprimir, como comprovante. As pesquisadoras se atentaram ao teor das
perguntas, no cuidado de estas serem minimamente invasivas a intimidade dos participantes,
abrangendo somente questdes sobre informacfes sociodemograficas gerais e de sua rotina e
envolvimento familiar. Se, durante a pesquisa, vocé sofrer qualquer tipo de desconforto ou
inconveniente, a mesma podera ser interrompida, se assim desejar. A sua recusa na participacdo
ndo acarretara nenhum prejuizo em sua relacdo com as pesquisadoras. A presente pesquisa
contempla as orientagOes apresentadas na CONEP, a qual consiste na instancia maxima de
avaliacdo ética em protocolos de pesquisa envolvendo seres humanos, sobre os procedimentos
em qualquer etapa de pesquisa realizada em ambiente virtual. Visto que, existem riscos
caracteristicos do ambiente virtual e meios eletronicos, de atividades que ndo sdo realizadas de
modo presencial, e que sdo realizadas por meio eletrdnicos, caracteristicas as quais estdo
estritamente ligadas as limitaces das tecnologias utilizadas. Dentre as possiveis limitacdes que
podem ocorrer estdo: instabilidade na conex&o da internet, risco de as informagdes serem
compartilhadas sem a autorizagéo e o controle das pesquisadoras. Portanto, existem limitagoes
dos pesquisadores para assegurar total confidencialidade e potencial risco de sua violag&o.
Destaca-se também que o estudo sera desenvolvido de acordo com os parametros das
Resolugdes do Conselho Nacional de Saude N° 466, de 12 de dezembro de 2012, que
regulamentam pesquisas envolvendo seres humanos e ciéncias sociais aplicadas, e N° 510 de
07 de abril de 2016, este prevé sobre a autorizacdo do uso das respostas dos participantes,
desisténcia da pesquisa em qualquer momento e retirada do consentimento, sem que isSO
acarreta nenhum prejuizo. De acordo com a resolugdo n°510 de 07 de abril de 2016, a pesquisa
€ apenas com os pais e/ou responsaveis das criangas com TEA, as criancas ndo participaram de
quaisquer etapas da coleta de dados. Além disso, o participante tem livre arbitrio para ndo
responder qualquer pergunta, sem necessidade de explicagéo ou justificativa. De acordo com
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Art 9, sdo direitos dos participantes: | — saber sobre a pesquisa, portanto, espera-se que oS
participantes respondam ao inventario, conceda informacdes e autorize as gravagdes. As etapas
as quais consistem na coleta de dados sdo: Convite via WhatsApp ou e-mail; 3 encontros; sendo
um encontro somente o participante e a pesquisadora para fins de coleta dos dados do SRSS-
BR, sendo o tempo da coleta de dados em média de 30 minuto para a aplicacdo do instrumento,
outros dois encontros com 0s pequenos grupos de 5 pais e/ou responsaveis, com duracdo de 60
minutos cada encontro, ou seja, ao final o participante precisara dispor de 150 minutos para se
dedicar a coleta de dados. Vale ressaltar que o nimero de sess6es podera ser ajustado conforme
a preferéncia dos participantes ou demais ajustes de cronograma da coleta de dados. Sera
mantido contato semanal e individual com cada participante de forma individual por meio de
e-mails e via WhatsApp. No entanto, os cuidados referentes aos procedimentos éticos estdo e
continuardo sendo realizados. Serdo tomados todos os cuidados para garantir um tratamento
ético aos participantes. No caso de divulgacdo dos dados da pesquisa, serdo adotados nomes
ficticios ou letras caso os participantes precisem ser referenciados, garantindo aos participantes
a confidencialidade das informagdes pessoais, de acordo com a Resolugdo CNS n° 510 de 2016,
Art9°, Incisivo IV. Existe a garantia ao participante de ser indenizado pelo dano decorrente da
pesquisa nos termos da lei, de acordo com a Resolugdo CNS n° 510 de 2016, Art9°, Incisivo
IV. Ha a garantia ao participante do ressarcimento das despesas diretamente decorrentes de sua
participacdo na pesquisa (embora ndo sejam previstas), de acordo com a Resolugdo CNS n° 510
de 2016, Art9°, Incisivo VII. A forma de acompanhamento caso sejam solicitadas pelos
participantes da pesquisa podera ocorrer por meio de e-mail e contato telefénico (mensagens e
ligacGes) de acordo com a Resolucdo CNS n° 510 de 2016, Art9°, Incisivo V. De acordo com a
Resolucdo CNS n° 510 de 2016, Art9°, Incisivo V, a assisténcia garantida aos participantes da
pesquisa podera ser solicitada pelos participantes por e-mail e contato telefénico (mensagens e
ligacGes) diretamente com a pesquisadora principal da pesquisa. De acordo com a Resolugédo
CNS n°510 de 2016, Art9°, Incisivo VI, os participantes tém garantia ao acesso dos resultados
da pesquisa. De acordo com a Resolucdo CNS n° 510 de 2016, Art9° Incisivo VI, 0s
participantes tém garantia de ressarcimento quanto a possiveis danos decorrentes da
participacdo na pesquisa. A pesquisa ndo prevé danos, mas caso ocorram danos emocionais, 0S
participantes terdo suas demandas acolhidas pela equipe de pesquisa. As davidas que tiver
poderdo ser esclarecidas a qualquer momento por meio de contatos que as pesquisadoras Ihe
oferecerdo (e-mail). Os beneficios da pesquisa ao publico participante se referem,
primeiramente, ao desenvolvimento do ensino de HS. Além disso, a partir dos dados obtidos,
as pesquisadoras pretendem organizar e elaborar um material de devolutiva aos familiares,
visando orienta-los e auxilia-los neste processo, de modo a possibilitar melhorias. Os dados
coletados durante o estudo serdo analisados e apresentados sob a forma de relatérios e serdo
divulgados por meio de reunides cientificas, congressos e/ou publicacBes, com a garantia de
seu anonimato. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica— CAAE (parecer n°5.557.422)



APENDICE C - Formulario de Informagcdes sobre a familia

Nome do responsavel: N°

Data:

/ /

| — Dados da crianca

1.

8.

9.

SER A

Nome:

Idade:

Data de Nascimento: __ /[

Escola: () regular () especial

Ano:

Informacdes sobre a configuracdo familiar atual:
() Familias nucleares

() Familias mononucleares ou monoparentais
() Familias binucleares — guarda compartilhada
() Familias reconstituidas

() Familia homoafetiva

Qual a renda mensal do seu grupo familiar?

() Menos de um salério minimo

() De um a cinco salarios minimos

() De seis a dez salarios minimos

() De onze a quinze salarios minimos

() Acima de quinze salarios minimos

Tempo que passa com a crian¢a durante o dia?
Como € a rotina da crian¢a?

10. Tempo de exposicdo as telas?

11. Em quais momentos a crian¢a tem oportunidade de interagir com outras criangas?
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APENDICE D - Questionario de Validade Social

Vocé estd sendo convidado(a) a responder ao questionario com o objetivo de saber seu grau de
satisfacdo, dificuldade e discordancia quanto aos procedimentos realizados durante o
desenvolvimento do Intervengdo Online sobre Habilidades Sociais para mées de criangas com
TEA”. E importante que vocé responda com sinceridade, pois estes dados serdo utilizados para
aperfeicoar a intervengdo implementada.

1. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1: Muito ruim e 5: Muito bom, qual sua satisfacdo sobre as
orientagdes recebidas?

Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao grau de satisfacdo sendo: 1 - Muito ruim; 2 - Ruim; 3
- Normal; 4 - Bom; 5 - Muito bom.

2. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1 - Discordo totalmente e 5 - Concordo totalmente, o quanto
o0 que foi orientado tem aplicabilidade direta ao cotidiano do seu filho?

Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao nivel de discordancia sendo: 1 - Discordo totalmente,
2 - Discordo parcialmente, 3 - Nem discordo e nem concordo, 4 - Concordo, 5 - Concordo
totalmente

3. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1: Muito ruim e 5: Muito bom, qual sua satisfagéo sobre o
formato online da intervencédo?

Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao grau de satisfacdo sendo: 1 - Muito ruim; 2 - Ruim; 3
- Normal; 4 - Bom; 5 - Muito bom.

4. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1: Muito ruim e 5: Muito bom, qual sua satisfacdo sobre o
tempo de duracéo de cada encontro da intervencao?

Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao grau de satisfacdo sendo: 1 - Muito ruim; 2 - Ruim; 3
- Normal; 4 - Bom; 5 - Muito bom.

5. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1: Muito ruim e 5: Muito bom, qual sua satisfacdo sobre a
quantidade de encontros da intervengdo?

Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao grau de satisfacdo sendo: 1 - Muito ruim; 2 - Ruim; 3
- Normal; 4 - Bom; 5 - Muito bom.

6. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1: Muito ruim e 5: Muito bom, qual sua satisfacdo sobre as
tematicas dos encontros?

Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao grau de satisfacdo sendo: 1 - Muito ruim; 2 - Ruim; 3
- Normal; 4 - Bom; 5 - Muito bom.

7. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1: Muito ruim e 5: Muito bom, qual sua satisfagdo sobre os
materiais fornecidos durante os encontros?

Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao grau de satisfacdo sendo: 1 - Muito ruim; 2 - Ruim; 3
- Normal; 4 - Bom; 5 - Muito bom.

8. Em uma escala de 1 a 3, sendo 1 — Nunca a 3 — Com certeza, 0 quanto vocé recomendaria
esta intervencgéo a seus amigos ou familiares?
Atribua uma notade 1 a 3: 1 - Nunca; 2 - Talvez; 3 - Com certeza

9. Em uma escala de 1 a 5, sendo 1: Muito ruim e 5: Muito bom, qual sua satisfacdo sobre a
intervencao no geral?
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Atribua uma nota de 1 a 5 em relacdo ao grau de satisfacdo sendo: 1 - Muito ruim; 2 - Ruim; 3
- Normal; 4 - Bom; 5 - Muito bom.

10. Qual o seu feedback sobre a intervengdo?

11. Vocé tem alguma sugestdo do que pode ser realizado de forma diferente e/ou mudado na
interveng&o para as méaes?

12. Na sua opinido houve modificagGes no repertdrio de habilidades sociais do seu (sua) filho
(@) com base nas orientacdes recebidas?
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APENDICE E - Questionario de Acompanhamento com as maes

Vocé esta sendo convidado(a) a responder a este questionario com o objetivo de realizarmos
um acompanhamento sobre a continuidade das orientacdes que foram realizadas durantes os
encontros. E importante que vocé responda com sinceridade, pois estes dados serdo utilizados
para aperfeigoar a pesquisa.

1. Vocé utiliza no cotidiano as orientagdes recebidas durante os encontros, por exemplo,
sobre como mediar a aproximacao do seu/seu filho(a) com outras criangas? Caso néo
tenha usado porque néo a utilizou?

2. Vocé conseguiu aplicar no cotidiano o que foi orientado e ensinado durante os encontros
por exemplo, fornecendo modelo de cumprimento para que seu/seu filho(a) possa
imitar? Caso néo tenha usado porque ndo a utilizou?

3. Ap6s a finalizagdo dos encontros vocé recorreu aos materiais fornecidos durante os
encontros?

4. Apbs o tempo decorrido desde o final dos encontros vocé teria algum feedback sobre o
que foi orientado?
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APENDICE F - P1, encontro 2
Tema: Conceito tedrico-pratico de HS e Autocontrole

Desempenho Social
Habilidades Sociais
Competéncia Social

Consistem em classe de comportamentos, predominantemente, ndo verbais.
1. Reconhecer;
2. Nomear;
3. Falar sobre as emocdes e sentimentos;
4. Expressas emocdes agradaveis e desagradaveis;
5. Controlar o proprio humor.

Identificar situacGes em que ocorrem 0s comportamentos.
Identificar situagOes em que exerceu autocontrole.
Identificar acontecimentos e pessoas diante das quais ocorreu ou ndo ocorreu 0
autocontrole.

1. Consequéncias verificadas

2. Sentimentos e emocdes.
Exemplos:
Em um jogo ao perder controlar sua irritacdo;
Ouvir atentamente;
Manter contato visual;
Esperar o interlocutor encerrar a fala para realizar perguntas;
Estabelecer combinados um de cada vez;
Usar lembretes.
Quiais sdo 0s proximos passos? Envio de videos.



124

APENDICE F - P1, encontro 3
Tema: Conceito tedrico-pratico de HS e Autocontrole

Conjunto de critérios para avaliar a Competéncia Social
o Analise dos videos

Sugestao: jogar e interagir com o grupo presente.
Identificar acontecimentos e pessoas diante das quais ocorreu ou ndo ocorreu o autocontrole.
Orientacdo: Orienta-se que no PEI ocorra estratégias para aumento da interacdo social e
comunicagéo social da crianca.
Anélise dos videos enviados:
1. Consecucéo do objetivo da atividade proposta na apresentacéo;
Manutencdo/melhora da autoestima;
Reciprocidade positiva de trocas;
Respeito/ampliacdo dos direitos humanos interpessoais.
Consequéncias verificadas
Sentimentos e emocoes.
Comunicar-se;
Expressar sentimentos, por exemplo, elogiar, dar e receber feedback, agradecer;
. Demonstrar afeto e atencao;
10. Expressar e respeitar opinides;
11. Estabelecer regras e negociar;
12. Fazer e recusar pedidos;
13. Admitir erros e pedir desculpas;
14. Usar lembretes.

CoNoORWN

Quais sdo o0s préximos passos? Envio de videos.



APENDICE F-P1, encontro4e 5

Tema:

Interacdo social e HS de iniciar e manter amizades

Anédlise dos videos enviados.

CoNok~wWNE

Demonstra interesse no comportamento de outros?
Olhar para outros para comecar uma interagédo social
Aproximar fisicamente de outros

Olhar para outros com antecipacéo a realizacdo de uma acgéo reforcadora

Ouvir e seguir instrucGes dadas ao grupo

Responder a cumprimentos

Dar dicas fisicas para que outros facam algo

Respondera aproximacdes de colegas e tentar interagir com eles
Compartilhar, entregar itens aos outros

. Procurar pessoas ausentes em brincadeiras

. Buscar ativamente por atencao

. Nomear itens para 0s outros

. Pedir itens para colegas

. Compartilhar: pede/oferecer itens para serem compartilhados
. Juntar-se com colegas em uma atividade

. Observar a atividade que o0s colegas estdo prestando atencéo
. Receber feedback de colegas

. Relatar o que os outros gostam/ndo gostam

. Esperar por uma pausa na conversa para interromper

. Observar e descrever 0s proprios comportamentos

. Falar de si mesmo

. Reconhecer que os comportamentos geram consequéncias

. Identificar consequéncias para cada comportamento

. Ensinar a fazer escolhas as relacionando com as consequéncias.

Quais sdo o0s préximos passos? Envio de videos.
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APENDICE F - P1, encontro 6

Tema: HS de Resolucdo de Problemas Interpessoais

1.
2.
3.

o

Conversar em tom de voz baixo.

Sugestdo: Contar de 1 a 10 com objetivo de acalma-lo.

Caso jogue objetos, uma estratégia que pode ser utilizada ¢ falar “Ah entendi, vocé néao
quer mais brincar, entdo vamos guardar o brinquedo”, ou seja, apresentar outra fungao
para 0 comportamento de jogar o objeto.

Mediar a relagdo com outras criancas.

O adulto pode perguntar “Nome da crianca, vocé quer um abrago?” e esperar cle
responder, caso ele ndo queira ser abragado, respeitar e ndo o abraca-lo.

Perguntar o que C1 quer, e 0 que esta sentindo.

Em relacdo a frustracdo, modelos de como se comportar podem ser fornecidos, por
exemplo caso a crianga perca algum jogo ou termine por Gltimo alguma atividade o
adulto pode fornecer o modelo “Podemos jogar novamente?”
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APENDICE F - P1, encontro 7
Tema: Fazer e manter amizades e resolucdo de problemas de interpessoais

1. Iniciar uma conversacao.
Fornecer modelo de como iniciar: “Oi”, “Como vocé esta?”’, “NNamos brincar?”, “Que
tal brincarmos de correr?”.

3. O adulto pode mediar a interacdo social e sugerir outras brincadeiras para além da
preferéncia da crianca.

4. Caso ndo aceite participar, o adulto pode mediar dizendo “Nome da crianca, vou esperar
vocé se acalmar e podemos decidir sobre a brincadeira”.

5. Caso grite, uma estratégia pode ser “Nome da crianca, gritando assim eu ndo te
entendo”.

6. Caso, durante a interacdo social apresente a fala em terceira pessoa, orienta-se que o
adulto forneca o0 modelo da frase em primeira pessoa.

7. Perguntar se ele quer receber abraco.

8. Orienta-se que a mediacdo ocorra a fim de levar a crianca a refletir e interpretar as regras
de jogos, brincadeiras, e atividades escolares.
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ANEXO 1 - Parecer Consubstanciado do CEP

UFSCAR - UNIVERSIDADE =% PlobaPorma
~J o7 A FEDERAL DE SAO CARLOS %ﬂd
g

PARECER COMSUBSTAMCIADOD DD CEP
DaDdS 00 PROJETO DE PESGUISA

Tiulo da Pesquisa: EFEITD DE UM TREINAMENTO DE HABILIDADES SOCIAIS PARA PAIS DE
CRIANGAS COM AUTISMC

Pesquisador: LETICIA THAYS BESSA SILVA

Area Temathca:

Veradn: 2

CAAF: 5T561622.0.0000.5504

Instifulgio Proponents: CECH - Centro de Educagdo & Clénclas Humanas
Patrocinador Princlpal: Financiamenio Praprio

DADDE DO PARECER

Homaro do Parecsr. 5.557.422

apresantagao oo Projsto:

Az Imformagies slencadas nos campos "Apeseniagdo do Projeto”, "Objeivo da Pesquisa” & Avallagdn dos
Riscos & Beneflclos™ foram extraldas do arquive Informagles Baslcas da Pesqulsa
[PE_INFORMACOES _BASICAS_DO_PROJETO_1010858 pdf, de DA/DTIZ023).

Wo Transtomo $o Espectro Autlsta as alteracles mals requentes 530 Na comunicagio e Interagdo soclal
Afinal, coma frabalhar com os pals no ensing das habllidades soclals 006 saus flhos? O odjetivo principal
desta pesquisa consiste em: Realzar uma formagdo em hablidates soclals parentals no Que tENge aos
déficiis apresentasos Inidaimente palas alangas. O objetivo especfen conslsie am anallsar a competénda
afnglda ro que tBnge a5 hablidades sodals elencadas pars Inervenplo. Dellneamento quase-exparimental,
por s anrodimar do grau de controle proximo ao delineamento expenmental, & por pesmiir a inferdneda se
o5 dados coleftados fveram os efzlios pretendidos ou ndo, 3 amostra de sujeibes panizlpanies serd ndo
proablistica, do po por conveniéngla, estima-se que partiipem na minima 15 pals, que serdo subdhvididas
&M rds grupos, cada gual conendo 5 pals. Mao s2rdo realzadas medidas de anies & 0epois Nas criangas.
O que 5er3 medido serd a eficiéncla do programa proposto nas familas panisipantes. Serdo utllizados: o
Inventario de Hablldades Socials, Problemas de Comporamento e Competéncla Academica para Criangas
[35R5-BR), 0 Promove-pals: Treinamento de Habllidades Soclalks Educaivas: Gula Tedrco & Pralica. A
polata de dado ocomerd de forma virual Espera-se que a0

Endefsge:  WASHIRGTON LUK KM 238

Babrra: JARDM GUANAEERA, CEP: 1% G a3
LWF: SP Menicipho: E&0 CARLOE
Telarborm:. 18735510635 E-mall: oophifan o gubess bi
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Coninusglic do Parscer: 5957 407

final do estudo os dados oobidos aiendam a0s objetivos Droposios, & que consigam mostar 05 efeltos da
Intervencao realizada com as familias.

Objstive da Pesquisa:

Objetive Primark:

0 objetivo principal desta pesquisa consisie em: Realzar uma formagio em hablldades sodals parentals no

que tange acs deficis apresentados Iniclaiments peias crangas.

Objetive Secundano:
O objetivo especifico consisie em analsar a competéncia alinglda no gue 1angs a5 hadllldades socdals
glancadas pard Infeniengao.

Avallagio dos Riscos ¢ Benafichos:

Rlscos:

Alem diss0, 3 presente pesguisa contempla a5 orentagles apresentadas pela Comissdo Macional de Etca
gm Pesquisa [CONER) sobre o5 procedimentos em qualquer etapa da pesqulsa realizada em amblente
viral. Visto que, exisiem Ascos caracieristicos do ambienie vinual & melos eletndnico, conslderando que
ndo 530 realizadas de modo presencial, & sim por melo letndnicos, @ com Isso geram Imitapdes 35 quals
5130 esimiaments Iigacas as ImMitagies 435 t2onOOgas LOIZa0as [BRASIL, 2021). Dentre a5 pOsslvels
limitacdes que podem ocormer estdo; Instanllidage na conexdo da internet, nsco de as Informagles serem
compartiihadas sem a autorizagdo & o controle das pesgulsadoras. Portanto, existem Imitagles dos
pesquisadores para assegurar total configensialdade @ potendal nsco de sua violagdo. Mo entanto, os
cuidados referanies aos procedimentos éicos estdo e contineardo sendo realizados [BRASIL, 2021 HA A
GARANTIA ADQ PARTICIPANTE DO RESSARCIMENTO DAS DESPESAS DIRETAMENTE
DECORREMTES DE SUA F.ﬁ.RTIL'.‘-IFA'I;‘.F-EI M& PESQUISA (EMEDRA HAD SEJAM PREVISTAS]), DE
ACORDD COM A HESE-LL.IGAE- CHS W* 510 DE 2016, ARTS®, INCISIVD Wil. A FORMA DE
ACOMPANHAMENTD CASD SEJAM SOLICITADAS PELOS PARTICIPANTES DA PESQUISA PODERA
OCORRER POR MEID DE E-MAIL E CONTATO TELEFOMICO [MEMSAGENS E LIG&I;I:IESJ DE
ACORDD COM A RESOL IJ'I;‘.FuE- CHS W* 510 DE 2016, ARTI®, INCISIVO V.

Benedicios:

A ampliagio 9o conhecimenio clentfico s0ore 3 ematica & que &lnva de Dase para Novas pesquisas
longirudingls que possam Investigar sobre mudancas nas culturas em relacio a5 onentaghes parentals a
senam reallzadas com as famillas no gue tange 35 haolidades soclais.

Endesege:  WASHIRITON LULE KM 335

Balrra! JERDIM GUAMABARA CEP: 1% 585008
LWF: SP Menicipho: SA&D CARLOE
Telarborme: 1865510845 E-mnall:  cnphiifen ok ks bi
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Coninusgic do Parscer: 5557 207

Comentarios & Conalderagias sobre 3 Peaqulsa;
Wide campo "Concusies ou Pendéncla 2 Usta de Inadeguacies”

Conslderaghes sobra 08 Termos de apressniagio obrigatara:
Wide campo "Concusies ou Pendéncia @ Usta de Inadequaches”

Recomandagles:
Wide campo "Concusies ou Pendéncia @ Usta de Inadequaches”

Conclusfes ou Pendéncias 8 Lista de Inadequagies:

Quanio 35 pendénclas eticas Inicialmenie apontadas pelo CEP em parecar anferior (NOmero do Parecer:
£.340.187), a pesqulsadora respondau a todos os questionamentos, enviands para tamo os seguintes
documentos complementanss efou revistos: PE_INFORMACOES_BASICAS DO_PROJETO 1913658, par,
de 0OE&/D772022; ~“Carta_Resposta_versaol.pdf®, de 0670772022 e
"VERSAQD2 _APENDICEC_TCLE_JUNHO2Z2DR22. pdf™, de 238/06/2022;
*Projetodetalhadodepesqulisa_versan2.pdr, de 28/DE/2022; "cronpgrama_versao2. pdr, de 28062022,

- D= forma detalhada, seguem as recomendagies do CEP =m parecer anieror @ 3 resposta dada pela
pesquisadora 3 cada uma delas (conteddo consta no documento “Carta_Resposia_versaoi pdh, de
DEDT 22

1 PENDENCIAS

Quanio a0 documento “apendicac_tcle pd™, de 01/04/2022-
1.1 Expllcitar, no documenta, que os procedimentos &ticos adotados para a execu;d0 da pesquisa seguem
35 noOmmas &licas previstas na Resolegdn CHS n° 510 de 201E;

RESPOSTA: 1.1 Acrescentado no documeanto “apendices_tole” que os procedimentos eficos adotados para
3 execucdo da pesquisa S2QUem 35 NOMas SHcas previstas nas resolucles CHS

n*266 & mPE10c Destaca-se tambem gue o esbudd 5era desenvodvido de acordo com oS parameins das
Resoluphes do Conselho Macional de Saods N° 466, g2 12 de dezembro de 2012, que requiamentam
pesquisas envoivendo Serss humanos & ciénclas soclals aplcadas, e N° 510

de 07 de abrl de 2015, esbe preve sobre 3 autornzagdo oo S0 035 resposias dos participantes,

Enderege:  WASHINGTON LULE KM I35

Balrra: JARDIM GUANAEARS CEP: 15 585005
LWF: 5P Meniddplo: S&D CARLOE
Telsborm: 181035510845 E-mall:  oiphifran ok e b
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Contmusclc do Perscer: 5557 407

deslsigncia da pesquisa em qualgquer momento e retirada do consentimento, sem que 550 acamsta nenhum
prejulzo. Além disso, o pariicipante fem llwe aroiiio para nao responder qualquer pergunta, sem
necessldade de explicagdo ou Justlcativa.

PENDEMCLA ATEMDIDA.

1.2 Mo referido documenio 3 pesquisatona a9nma que o esudo envodve aplicagao de Instrumenios de forma
oniing, 3 partir 80 recurso Google Mest'. Splcta-s2 que oF Instrumenios a serem aplicados s2am
brevemente aoresentados/desciios, @m consondncia a0 que prave 3 Resolcdo CHS P 510 de 2016, A
17, Inciso I;

RESPOSTA: 1.2 De acordo com o que prevd a Resolug3o CNS n® 510 de 2016, Art 17, Inciso 1, fol
acrescantado no documento os Instrementos a ssrem .ﬂ]ﬂ{‘-ﬂﬂl}&, sendo ele: Imveniano de Habllldades
Socials, Problemas de Comportamento & Competéncla Académica para Criangas [SSRS-BR)

PENDEMCIA ATENDIDA.

1.3 Expllcitar, no referido documenta, quals sio as confribulcdes esperadas dos participantes durante a
coleta (responder questionarios, conceder entrevisias, avtorizar gravacdo eic.), em aendimento a
Resolugdo S10V2016, em s2u Art. 90 "S3p dreiios dos participantes: | - ser informado sobre 3 pesquisa”

RESPOSTA: 1.3 Mo documento “apendices_tcle” fol acrescentado quals 530 a5 conTibulpiies esparados dos
partizipanies duranie a coleta, sendo elas: De acordo com Art 9, sdo direftos dos participantes: | — saber

50T 3 pEGUIs, portanto, SEpEra-52 que 0f participantse: respondam ao inventano, conceda Informagdes
£ alnorize 35 gravaches.

PENDEMCIA ATENDIDA.

1.4 Explicitar, no referido documento, 10das as £1a0as nos quals consiste 3 coleta de dados e o tampo
previsto, em média, para 3 aplicagdo de cada Instumento, esclarecendo 308 participantss o

Endedege: WASHIRNGTON LUE KM T35

Balfra: JERDIM GUANAEARA CEP: 15 585005
LWF: SF Meniciplo: S&0 CARLOS
Telwrkorm. 18103551 0885 E-mall:  cnphiifn ok ks bi
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tampa previsto que precisardo dispor para 3 particlpacdo na pesgulsa, em atendimenis 3 ResolugEo
S1072016, 2m sew Art. S0 “S30 direlios 9os pariclpantes: | - s2r Informado soore a pesgulsa”;

RESPOSTA: 1.4 Foram acrescantadas no documentn “apendlces_ile” a5 Imformacdes refienentes a fodas as
gtapas 0a colets de tados & o fempo previsio em medla para apilcagio 4o INSUMEnD, SepUs: AS S13pas 35
quals conslste na colela de dados s3o; Comidte via WhatsApp ou e-mall; 3 encontros; sendo um encontno
sOmenie o participanie e a pesquisatora para fins o2 coleta dos dados do SRSS-ER, sendo 0 iempo &3
coista de dados em meéda de 30 minuio para a aplicagdo do Instrumento, ouiros dois ENCORinos com os
PEOUENOS QIUPGE o2 5 pals &'l Mesponsavels, com duracdo de 50 minutos cada encontro, ou seja, 3o fnal
o participanie pracisara dispor o 150 minutos para se daglcar a colsta o dados.

PENDEMCIA ATEMDIDA.

1.5 Expilcitar, no refieride docuwmenta, que a partidpacao na pesquisa & apenas de pals elou responsavels
g3 cflancas com TEA, delando clan que 35 mesmas nio serdo entevisiadas ou panicipardo de qualsquer
elapas de coleta o2 dados, em atendmento & Resolugdo 51002016, em seu Ar. 90 530 dirzltos dos
participanies: | - ser Informado sobre a pesquisa™

RESPOSTA: 1.5 Fol expiicitato no documento “apendicac_icle” que a paricpagio & apenas dos pals elou
responsavels das crangas com TEA. De acordo com 3 resolucio n*510 de 07 de abrl de 2016, 3 pesquisa &
apenas com o pals e/ou responsavels das olangas com TEA, 35 ciangas ndo participaram de qualsquer
etapas da coleta de dados.

PENDENCLIA ATEMDIDA.
1.6 Expilcitar, no referdo documento, como sera felto o contabo 2 agendamento dos encontros para coleta
02 dagos (nesse sentldo, o agendamento & envio do Ink para a reunido Wa Googe Meel serdo fehos de que

farma?), em consondncla & Resolugdo 510/2016, gue preve gue E garantida ao particlpante a
corfidenclalldade das Informagles pessoals (Resolugdn CHS n® S10 de 2016, Art. 9°, Inciso IV

Endesego:  WASHINGTON LU KM T35

Baabrro: &R D GUAMARS RS CEF: 15 GEs .08
LWF: &P Menkcipla: SA0 CARLOS
Tohaboarme: | 185551 0885 E-mall:  caph s @b b
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RESPOSTA: 1.6 Explicitado a fma como o contato & agendamenio serd reallzade: Serd mantto contat
semanal & Indhidual com cada participants da forma Individual por melo de e-mal & via Whatsapp.

PEMDENCLA ATEMDIDA

1.7 Mo referldo documenio, a pesquisadona apresania acs partelpantas: “Vood a6t auborizando o uso 2 a
divulgagdo das respostas. Messs sentido, expliciar aos pariiclpanies quals serdo 05 USCS & 35 possivels
formas de divulgagdo da pesquisa, bem como os modos adotados para garantr o sigho &tleo em caso de
dvuigacao, por exemplo: Mo caso de dvulgacao dos dados da pesquisa, serdo adotados nomes flcicios ou
letras £a3s0 05 paricipantes precisem ser referencladas”, garantindo ao parficipante a conddenclalidade das
Informagdes pessoals, de acomdo com 3 Resolugdo CHS r® 510 de 2016, Art. O°, Inciso IV,

RESPOSTA: 1.7 Fol acreseentado no documentn apendless_toe” quals 550 06 usos e as possivels formas
ge divulgacio da pesgulsa, bem como o modos adotados para garantir o sigllo &tlco em casos de
dhulgagdo. Mo caso de divulgagdo dos dados da pesquisa, serdo adotados nomes ficticios ou leFas caso
o5 participantes precisem ser referenclados, garantindo aos particlpantes a confldenclalidade das
Informagles pessoals, de acordo com 3 Resolugdo CHS n® 510 de 2016, ArS®, Inclsivo IV

PEMDENCLA ATEMDIDA

1.8 Explicitar no referido docwmento 3 garanta ao paricipants de ser Indenizado pelo dano decomenie da
pesquisa nos termos da led, conforme 3 Resplugdo CHS n® 510 de 2048, Art 9°, Inclso VI,

RESPOSTA: 1.8 Fui expilciado no documanto “apendcec_icle” 3 garantia a0 particpante de ser Indenizato
pelo dano decomente da pesquisa nos termos da lel, de acordo com 3 Resoluglo CHS n® 510 de 2046,
Artg®, Incishia IV,

PEMDENCLA ATEMDIDA.

Endesego: WASHINITON LULE KM I35

Bairrn:  JARDM CUANAESRA CEF: 13 Bas.008
\WF: ZP Menicipia: S0 CARLOE
Tolwlorm:  (18E551 0885 E-rnadl: ol oo @l Becat bi
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1.5 Explicitar no refendo documsnio 3 garantla a0 particioants de ressarcimento das despesas dirstaments
gecomeniss de sua participacio na pesquisa (embora despesas ni0 s2jam previsias), de acordo com 3
Resolugdo CHES nP510 de 2016, Ark 2°, Inckso Vi,

RESPOSTA1.2 Fol expliciado no documento “apandicec_tole® a garantla ao paricipants do ressansimento
das despesas diretaments decomenies de sus pankdpagdo na pesquisa (embora ndo sejam pravistss), oe
acordo com 3 Resolugdo CHS n® 510 g2 2016, Artoe, Incisha VL

PENDEMNCIA ATENDIDA.

1.10 Apresentar, no referido documento, a Informagio sobre as formas de acompanhamento caso s2jam
soilcitaas peios paicipantes da pesgquisa, conforme 3 Resolug3o CNS n° 510 de 2016, Art. 17, Inclso V;

RESPOSTA: 1.10 Fol acrescantado no documento "apendicac icle” que a forma de acompanhamento caso
sefam solicitadas pelos panicipantes da pesquisa podera oeomer por melo de e-mail & contabo felefnico
[mensagens 2 Igagies) de acordo com & Resolugdo CNS P 510 de 2016, AmS®, Incislvo W

PENDEMNCIA ATENDIDA.

1.11 Apresentar informagdes sobre a assistancia garantida 205 participantes da pesquisa & COMD 3 mesma
podera ser soilcitada pelos paricipantss, conforma preve a Resoluglo CNS n° 510 da 2016, Art. 17, Incso
LH

RESPOSTA 1.11 Fol acrescentado no doclmento “apendicec_teie” Informagles sobre a assisténcla
garantida aces pariclpantes da pesquisa @ coma @ mesmo poderd ser solclada pelos paticianies, de
ac0rdo com a Resolugo CNS 0 510 de 2016, Ar®, Inclsivo V. Como exposto a seguir De acordo com a
Resoluglo CNS n° 510 de 2016, ArtS®, Inclshvo V, a assistencla garantida acs participantes da pesquisa
podera ser solicitada peios participantes por emall & contato telefinico jmensagens e ligagies) diretaments

com 3 pesquisadora principal da pesquisa.

Endessge:  WASHINGTON LU KM 235

Bairra: JSRDRA SlaRARARS CEF: 15 Gak s
LWF: &P Menicipla:  SA&D CaRLOS
Tolarkorem: 185555 1 0885 E-mall: caphurranosfBubces b
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PENDEMCLA ATEMDIDA.

1.12 Apresaniar, no referido SOCUMEND, 3 garanta aos paridpanias do acess0 306 resuliados da pesquisa,

comforme preve a Resolucdo CHS n? 510 de 2016, At 17, Inciso W

RESPOSTA: 1.12 Fol acrescentado no documenio “apendicec_icle™ de acordo com 3 Resolugda CHE n°
510 de 2014, Art3®, Incisive VI, 0s participantes t2m garantia 3o acess0 005 resUitados da pesquisa.

PENDEMCLA ATENDIDA.

1.13 Explcitar a garantla aos participantss de ressancimento & a descrigio das formas de coberiura das
despesas realzadas peio panidpams decomentes 43 pesquisa, m conformidade a0 que prave 3 Resolugio
CME n® 510 de 2015, Art. 17, Inciso VI,

RESPOSTA: 1.13 Fol acrescentado no documenio “apendicec icle™ de acordo com 3 Resolugda CHE me
510 de 2016, Ari9®, Incislvo V1, o5 participantes b&m garantia de ressarcimenio quanto a possivels danos
decomrentes da particlpagio na pesguisa. A pesquisa nio prevé danos, mas ©3s0 ocorram danos
emacionals, o5 particlpantss terdo suas demandas acolhldas peia equips de pesgquisa

PENDEMCLA ATENDIDA.

1.14 Trazer, no refenido documento, uma oreve apresentacio da COMER aos panicipanies da pesquisa
[dsponivel em hifpciconseino.saude.gov. tr/comissoes-cnsiconep];

RESPOSTA 1. 14 Fol acrescentado no documento “apendces cle”, uma reve apresentagao da
COMEP: A prezenie pesguiza contempla as ofentagles apreseniadas na COMER, 3 qual consiste na
Instancia maxima de avalagdo afica em protocoios de pesqulsa envolvendo seres humanos.

PENDEMCLA ATEMDIDA.

1.2 Quanto ap documento “projetodetaihadodepesquisa”, de 01042022

Endedege:  WASHINGTON LU K I35
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Contnusclic 3o Farscer 5957 27

Mo referdo docwmenta, em sau item “2.5 — Procedimento &2 coleta de gados”: descraver detalhadamente
cOma 3 pesguisadora 1erd acesso aos =-malls dos parficipantes; nesse santido, garantr que os contatos
EBETA0 IndNIdUEis [oU Atraves 02 envio de &mal &m cOpia ooula), Ndd sendo TeNg contato por meid e listas,
garantindo ao particlpants a confidenclalldade de suas Informagles pessoals, conforme previsto na
Resolugdo CHS n® 510 de 2016, Ark 5°, Inciso IW.

RESPOSTA: 1.2 Em referéncla 3o documents “projetodetalhadogepesuisa” no Rem 2.8 Procedimanio b
galeta de dados, fol descrite detalhadamente coma 3 p&squlsadl:-ra 1era acess0 30s emalls dos
participanies, com 3 garanila gue oe coniabos serdn Individuals, ou atraves de envio e =mall em cipla
peuta, ndo sera reallzado por malo de stas. De 3comD com 3 Resolupdo CHS n° 510 de 2016, ASoe,
Inglsivio I, DCoMmerd a garantla da configanclalldade das informacies pessoals dos parficlpanies.
PENDEMNCLA ATENDIDA.

1.3 Cuanio a0 documento PE_INFORMAGSES BASICAS DO_PROJETO 1915365 pdf, de 01/04/2022
Inciulr 05 dados 43 professor orlentadora da pasgulsa na equips de pesquisa na Platatmma Brasl.

RESPOSTA: 1.3 De acodo com a Resolugda CHS n® 510 de 2016, o5 dados da professora orentadom da
pesguisa Toram Inseridos na eguipe 02 pesquisa na Platatorma Brasil.

PENDEMCIA ATENDIDA.

2 Instrugdes

2.1 A nova versdo do TCLE serd postada 3 panie na Platafonma Erasl e contém data e vers3o em nota de
rodaps “VERSACOZ TCLE Jumhoi20z2",

232 As paginas do TCLE foram numaradss.

2.3 As aiterapdes reallzadas es130 destacadas em amarsio. As ateragies Inssrdas/modifcadas no
formulano presentam na Plataforma Brasll estdo escritas em |etra maldscula.

Endesedi:  WASHIMGTON LU KM 235
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2 4 A carla regposta fiol anexada.

Conslderagles Finals a critéro do CEP:
Dlants do expasto, o Comit2 de ética em pesquisa - CEP, de acondo com as ambuighes “Aprovado™ o
profetn. A responsanlidae do pesqUSanor & Inteagavel 8 INdeclinavel & COMPreenoe 05 Apacing SNes &
legals, cabenda-Ihe, apts aprovacdo deste Comité de Etiea em Pesguisa: Il - conduzr 0 pOCEES0 de
Consentimento e de Assentimento Livre @ Esclarecido; Il - apresentiar dados soilcitagos pelo CEF ou pela
COMER a qualquer momento; I - manter 05 dados 43 pesquisa em arqulve, fislico ou digltal, sob sua
guarda e responsabllidade, por um periodoa minimo de § (¢nco) anos apas o témmino da pesquisa; v
apreseniar no relatario final gue o projeio fol desenvolvido conforme delineado, |esificando, guando
ocormidas, 3 sud mudanca ou Intemupcdo. Este relatdrio final devera ser protocolado via nobficagdo na

Piatatorma Brasll.

Ezta paracer fol slaborado baseado nos documentos abaloo ralkachonaios:

Q=

Tipa Diocumenba Arguivo Postagem Autor Ehuagan
Informaghes Baskas | FE_INFORMALLES BASICAS DO P | Domyi20e Acein
do Projeto ROJETC 1918568 pdf 31z
Carras Carta_resposts_versao pdf DEO7/2022 [LETICIA THAYS Aehn
173655 |BESSA SILVA

TCLE / Teimos de  |VERSAODZ APENDICEC_TCLE_JUNH| Z3DE2022 |LETICIA THAYS ACED

Assantimen / 02022 pedf 11:38:57 |BESSA SILVA

Jusiificativa de

| AUGENEI

Projelo Detalhase ! | Projetodelainadodepasquisa_versao2 pd 28062022 |LETICIA THAYS Acafin

EBmchua i 11:38:33 |BESSA SILVA

Cmm‘n;a CIONOGIaMa_Versaos. po TADEA0EE |LETICIA THATS Acein
11:38:01 |BESSA SILVA

Cannas apendiceb_criteriobeasll pdf 01042022 | LETICIA THAYS Acaiin
14:1546  |BESSA SILVA

Cannos apendicea_fomuianiopdr 0142022 |LETICIA THAYS AcEhiD
14:15:32  |BESSA SILVA

Cannas Referanclashibliograticas_versao1 pd’ 01042022 |LETICIA THAYS Acalin
141519 |EESSA SILVA

Foiha de Rosio foihaderoeinassinada. pdr J0MA20Z2 | LETICIA THAYS Acafin
103X 1E  |BESSA SILVA

Enderen: WSS IRGTOM LU K 335
Babrra! JERDM SUAMARERA, CEP: % Saf OE
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Confmusclc do Farsoer. 857 07

Bltuagio do Parscar:

Aprovato
Hecessita Apraciacio da COMEP:
Nao
SAD CARLOS, 02 de Agosto de 2022
Azsinado por:
Adriana Sanches Garcla e Aradjo
[Cozndanador]a))

Endefega:  WHSHIRGTON LULE KM I35

Balra: JERDEM GUANARSRA, CEF: 15 588 faiE

LWF: SP Menksipla: SAD CARLOE

Tolwkorem: 180051 0885 E-rnall:  onphu e ok oo bi
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