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RESUMO
Esta pesquisa parte de inquietacdes advindas da pratica profissional no AEE, onde per-

cebeu-se que articulacdo do profissional deste servico com familia, apesar de garantida
em pressupostos legais, ndo é colocada como parte integrante e fundamental para a aqui-
sicdo de resultados condizentes com as necessidades da crianga atendida e que se es-
tende para esta familia. Sentiu-se, entdo, a necessidade de olhar para as praticas realiza-
das por estes profissionais, buscando compreender as condutas que fortalecem ou difi-
cultam a participacédo da familia na dindmica do AEE, na mesma medida em que a familia
possa expressar suas percepg¢des acerca de seu envolvimento no servigo. A metodologia
segue a abordagem qualitativa, utilizando o estudo de caso multiplo, que contou com a
participacdo de 5 professoras do AEE e 4 maes de criancas atendidas por estes profissi-
onais. A coleta de dados foi dividida em dois grupos: com os profissionais foi utilizada uma
entrevista semiestruturada com questionamentos a partir dos componentes das Préticas
de Ajuda Eficaz; com o grupo familiar foi utilizada uma entrevista semiestruturada baseada
nos principios das Préticas Centradas na Familia e aplicado o Protocolo Family Outcomes
Survey (FOS). As andlises dos dados seguiram as etapas de Analise de Conteudo de
Bardin. Os resultados apontam para a fragilidade da participacao da familia no percurso
do AEE, tendo seus pontos fortes concentrados nas praticas relacionais e no momento da
Anamnese, enquanto que acfes de empoderamento e participacédo efetiva na dinamica
do servico ainda ndo sao tidas como possiveis de serem realizadas. Dito isto, fica clara a
necessidade de alinhamento entre o que é previsto pela legislacdo, pelas praticas reco-
mendadas com a realidade encontrada no servigo de AEE.

Palavras - chave: Participacdo Familiar; Atendimento Educacional Especializado;
Intervencgéo Precoce



ABSTRACT
This research is based on concerns arising from professional practice in the AEE, where it
was noticed that the articulation of the professional of this service with the family, although
guaranteed by legal assumptions, is not considered an integral and fundamental part for
the achievement of results consistent with the needs of the child being served and that
extends to this family. Therefore, it was felt necessary to look at the practices carried out
by these professionals, seeking to understand the behaviors that strengthen or hinder the
participation of the family in the dynamics of the AEE, to the same extent that the family
can express its perceptions about its involvement in the service. The methodology follows
the qualitative approach, using the multiple case study, which included the participation of
5 AEE teachers and 4 mothers of children served by these professionals. Data collection
was divided into two groups: with the professionals, a semi-structured interview was used
with questions based on the components of Effective Help Practices; with the family group,
a semi-structured interview was used based on the principles of Family-Centered Practices
and the Family Outcomes Survey (FOS) Protocol was applied. Data analysis followed Bar-
din's Content Analysis steps. The results point to the fragility of family participation in the
AEE process, with its strengths concentrated in relational practices and the moment of the
Anamnesis, while actions of empowerment and effective participation in the dynamics of
the service are not yet considered possible to be carried out. That said, the need for alig-
nment between what is provided for by legislation and recommended practices with the

reality found in the AEE service is clear.

Keywords: Family Participation; Specialized Educational Service; Early Intervention
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APRESENTACAO: O AGORA COMECOU NO PASSADO: AS PEGADAS DAOQ
CAMINHADA ATE AQUI

Dou inicio a esse processo de escrita afirmando que este ndo é o comeco. Identifico
minhas inquietacdes profissionais sobre a participacdo familiar desde minhas primeiras
praticas enquanto professora de Educacgdo Infantii em escolas da rede privada de
Belém/PA, no ano de 2012. Ja neste momento, sentia incdbmodo pela barreira, colocada
pela escola, entre professoras e familias. O questionamento mais forte era: como é
possivel pensar em desenvolvimento de criangas pequenas sem acolher suas familias?
Familias essas que entregam “seus bens mais preciosos” em nossas maos, maos
desconhecidas que os desconhecem.

Em seguida, como professora do Atendimento Educacional Especializado na
Secretaria de Educacédo do Estado do Parad (SEDUC/PA), em 2013, me deparei com a
realidade de uma Instituicdo Especializada que atendia pessoas com deficiéncia, nas mais
diversas faixas-etarias, sendo organizada por turmas, dentre elas a de estimulacdo
precoce, em periodos diarios de 4 horas consecutivas.

Neste caso, 0 membro da familia tinha a op¢do de deixar na escola e voltar ao
término do periodo ou ficar aguardando o final do atendimento. Porém, sem nenhuma
articulacdo com a dinamica do local. Mesmo com as familias presentes no espaco, ndo
compartiihavamos o mesmo ambiente nem havia facilidades para a comunicacao entre
familiar e profissional, ficando este dialogo restrito aos periodos de entrega de relatérios,
ja que anamneses e avaliacfes iniciais eram realizadas pela Neuropsicopedagoga da
instituicao.

Hoje, com um olhar mais maduro, reafirmo que éramos meras reprodutoras de um
método de estimulacdo especifico e que pouquissimo tinha a ver com os pressupostos do
Atendimento Educacional Especializado. Tendo um olhar critico sobre essas questdes,
solicitei minha transferéncia para outro Centro de Atendimento Educacional
Especializado.

Cheguei ao novo espaco ja pontuando alguns incobmodos de experiéncias
anteriores e sinalizando desejos futuros. Fui lotada no programa de estimulacao precoce,
no qual pude trabalhar com uma equipe multiprofissional pela primeira vez (Terapeuta
Ocupacional, Psicéloga, Fisioterapeuta, Fonoaudidloga e eu) e com o familiar da crianca
atendida dentro da sala.

A priori, fiquei encantada com essa proposta de atendimento, com os resultados

mais significativos e com a aproximacado e participacdo da familia. Porém, conforme o



tempo foi passando, senti que aquela préatica ainda néo era suficiente, pois o fato de a
familia estar dentro da sala participando das estimulacfes e aprendendo a reproduzir em
casa ainda ndo bastava. Mas, eu ndo sabia definir o que faltava.

Foi entdo que eu me deparei com o titulo de uma Especializacdo chamada
Intervenc@o Precoce na Infancia: Praticas Centradas nas Familias e nos Contextos
Naturais. Eu li e disse: € isso!

Comecei a estudar e pér em pratica alguns dos principios que eram possiveis de
serem realizados naquele momento. Apos a realizacdo de um estudo de caso, que foi
requisito para o alcance do titulo de especialista, as minhas convic¢des de que olhar para
a unidade familiar, olhar para o contexto e trazer a familia e suas necessidades para o
centro dos planejamentos e atendimentos, vendo-a como protagonista desses processos,
é fundamental para intervencdes exitosas.

Essas experiéncias geraram incémodos, duvidas, buscas, aprendizagens,
resultados, e aprendizagem que nortearam o caminho da pesquisa com o olhar sobre a
participacdo familiar que sera apresentada adiante.

Nesse sentido, esta dissertacdo apresenta o titulo Participacdo Familiar no
percurso do Atendimento Educacional Especializado de Criancas na Primeira Infancia,
Rede Municipal de Belém/PA.

Na parte 1, tratamos dos Processos de Intervengédo da Primeira Infancia e a
Participacdo Familiar: abordando as politicas de intervengdo precoce e a busca por
mudanca de paradigmas, contextualizando os processos inclusivos e o papel do AEE em
sua conjuntura pratica e a relagdo com a familia e apresentando as Préaticas de Ajuda
Eficaz como potencializadoras da participacao familiar nos servicos de intervencao/AEE.

Na parte 2, apresentamos a questdo de pesquisa e seus objetivos geral e
especificos.

Na parte 3, exploramos o percurso metodologico, com 0s procedimentos éticos,
caracterizacdo metodoldgica da pesquisa, contextualizacdo da escolha do local de
pesquisa, convite para a pesquisa, como ocorreu a coleta de dados com os 2 (dois) grupos
de sujeitos participantes da pesquisa, as etapas da pesquisa e 0s instrumentos utilizados,
finalizando com as etapas dos tratamentos dos dados obtidos na pesquisa;

Na parte 4, serdo apresentados os resultados da pesquisa, de acordo com cada
grupo de sujeitos envolvidos: profissionais e familiares.

Na parte 5, serdo explorados os tépicos da discussao oriundos dos resultados da

pesquisa, fazendo interlocu¢cdes com demais pesquisas relacionadas ao tema.
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1 INTRODUCAO: PROCESSOS DE INTERVENCAO NA PRIMEIRA INFANCIA E
PARTICIPACAO FAMILIAR

1.1 POLITICAS DE INTERVENCAO PRECOCE E A BUSCA POR MUDANCA DE
PARADIGMAS

As politicas de estimulacdo precoce tiveram seu inicio na década de 60, nos
Estados Unidos, pois se compreendia a relacéo direta entre a pobreza e a falta de
estimulos com o baixo desenvolvimento infantil. Contudo, foi na década de 70 que
ocorreram estruturacdes e redefinicdes de praticas, a partir de uma modificacdo na
legislacdo (Lei 91-230, de 1975) que tornou obrigatéria a prestacao de servicos para
criancas com necessidades educacionais especificas com base nas avaliacbes de
criancas de 0 a 6 anos. As garantias legais desta legislacdo sofreram alteragbes no
ano de 2004, com sessfes para definir regras e regulamentacdes para o publico-alvo
da Educacdo Especial e procedimentos e servicos para a Intervencdo Precoce
(Santos et al., 2024).

Os estudos de Silva, Mesquita e Carneiro (2022) apontam que, no Brasil, a
Intervencéo Precoce teve maior expressividade na década de 70, estando associada
aos servicos de Educacao Especial. Ao longo dos anos, foi sendo reconhecida a
importancia da primeira infancia e alguns movimentos foram feitos em prol de
intervencdes nesse periodo da vida. Dentre as politicas publicas, sé@o citadas a Rede
Nacional Primeira Infancia (RNPI), que em 2010 promoveu a implementacéo do Plano
Nacional pela Primeira Infancia e o Marco Legal da Primeira Infancia — Lei n°® 13.257,
de 8 de marco de 2016 (Brasil, 2016) —, que objetiva a promoc¢é&o do desenvolvimento
integral de criancas na primeira infancia.

Mais recentemente, foi alterada a Lei n°® 13.257/2016 (Brasil, 2016) e instituida
a Lei n® 14.880, de 4 de junho de 2024 (Brasil, 2024), denominada Politica Nacional
de Atendimento Educacional Especializado a criangas de 0 a 3 anos, compreendendo
a atencao precoce. Essa politica prevé que servigos multiprofissionais e intersetoriais
de atencdo precoce organizem formas de potencializacdo dos processos de
desenvolvimento e educacéo destas criancas, preferencialmente com os servicos de

saude e assisténcia social (Brasil, 2024).
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Considerando os estudos e a evolugdo dos debates acerca da Intervencgao
Precoce, podem ser elencados os que fazem parte da Teoria Sistémica Familiar
Social, a comecar pelo Modelo Transacional de Desenvolvimento. Os autores
responsaveis por esse modelo, Sameroff e Chandler (1975 apud Jurdi, 2024, p. 21),

alegam que

O desenvolvimento resulta de transacdes dindmicas e continuas entre a
crianca e a experiéncia providenciada pela familia e restante do contexto
social. Desta forma, a intervencdo ndo pode ter sucesso se as mudancas
forem operadas exclusivamente nas caracteristicas individuais da crianga,
pois estas ndo explicam mais do que uma pequena proporcao da variacdo do
desenvolvimento.

O Modelo Transacional de Desenvolvimento conta com trés aspectos
fundamentais: remediacéo, redefinicdo e reeducacéo. Nota-se, entdo, a compreensao
de que criancas e familias precisam ser orientadas para que o ambiente modificado
seja vetor de mudanca de praticas e que os objetivos possam ser alcancados.

Conta-se também com o modelo que inicialmente foi chamado de Ecolégico,
mas que passou a ser chamado de Bioecolégico, tendo como principal autor
Bronfenbrenner (1979), que sustenta que as relacfes, o contexto ou meio ambiente
ecologico, desde as relacbes mais proximas e diretas até as que atravessam as
interacOes de forma indireta, compdem o comportamento/desenvolvimento humano

(Bronfenbrenner, 1979 apud Carvalho et al., 2018).

Figura 1- Modelo bioecoldgico de Bronfenbrenner
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E, por fim, chega-se a 32 geracdo de modelos de intervengédo precoce com o
Modelo centrado na familia, elaborado por Dunst (2000 apud Carvalho et al., 2018),

que

[...] visa influenciar a aprendizagem e o desenvolvimento da crianga sob um
amplo chapéu, que inclui os principios das praticas centradas na familia e tem
como finalidade garantir que as experiéncias e oportunidades dos contextos
naturais (como contexto familiar, a creche, o jardim de infancia ou outros)
tenham como consequéncia a promocéo e o refor¢co das competéncias das
criangas, dos cuidadores e das familias (Carvalho et al., 2018, p. 69).

A imagem abaixo ilustra como seria o servico prestado tendo a familia no
centro, oportunizando a aprendizagem da crianga, atrelada ao apoio a familia e

mapeando e utilizando os recursos disponiveis na comunidade.

Figura 2- Modelo Integrado de IPI

Fonte: Carvalho, 2018
Vé-se, entdo, a escola como contexto natural que precisa ser considerado no

processo de desenvolvimento das potencialidades da criancga, pois essa instituicao faz
parte da rotina infantil e da propria familia. Olhar para esse espaco enquanto
mobilizador de ag¢fes, vinculos e aprendizagens para quem ali chega é de extrema
importancia.

Partindo desse pressuposto, observa-se a mudanca de paradigma sobre o que
se entende sobre participacdo da familia nos processos de intervencdo, que

gradativamente foi tendo sua importancia reconhecida e amparada pela legislacdo e



20

pelas praticas recomendadas, inclusive com 10 Principios Norteadores para as
Praticas Centradas na Familia, elaborados por Dunst (1997), apresentados no Quadro

1 abaixo.

Quadro 1 — Dez principios orientadores das praticas centradas na familia

1 - As familias e os seus membros sdo em todas as circunstancias tratados com dignidade e respeito;

2 - Os profissionais séo sensiveis e responsivos a diversidade cultural, étnica e socioecondmica das
familias;

3 - O processo de escolha e de tomada de decisdes das familias acontece em todos os niveis de
envolvimento da familia no processo de intervenc¢éo;

4 - Os profissionais partilham a informacédo de que as familias necessitam para que possam fazer
escolhas informadas de forma sensivel, completa e ndo distorcida;

5 - O foco das préticas de intervencdes assenta nos desejos, nas prioridades nas preferéncias da
familia;

6 - Os profissionais disponibilizam apoio, recursos e servicos as familias de uma forma sensivel,
responsavel e individualizada;

7 - Para se atingirem os objetivos identificados pela familia, é usado um vasto leque de apoios e
recursos formais, informais e da comunidade;

8 - Os profissionais constroem sobre os pontos fortes, as capacidades e os interesses da crianca, dos
seus pais e da familia como vias principais de fortalecimento do funcionamento familiar;

9 - As relagBes entre os profissionais e a familias caracterizam-se por parcerias colaborativas
baseadas na confianca e respeito mituo e na partilha do processo de resolucdo de problemas;

10 - Os profissionais usam praticas de prestagdo de ajuda que apoiam e fortalecem o funcionamento
familiar.

Fonte: Dunst (1997 apud Carvalho et al., 2018. p. 72).

Vale ressaltar que, desde os primeiros debates e documentos pautados em
inclusdo escolar, a participacdo da familia é colocada enquanto crucial para o
alinhamento e efetivo processo inclusivo, como foi possivel ser percebido durante a
busca de informacdes pelo percurso inclusivo de paises europeus (que junto com
Estados Unidos e Canad4, iniciaram anteriormente ao Brasil as politicas de inclusao).
Foram encontradas informacdes sobre medidas a serem adotadas pelos paises
membros da Unido Europeia. Dentre eles: “Desenvolver e fomentar as relagbes entre
as familias, a escola, a comunidade, as atividades recreativas e o mundo do trabalho”
e “Ter na devida conta as necessidades individuais das criangas, dos jovens e dos
pais, assim como escolhas educacionais feitas na base de uma informacgéo completa
sobre as opgdes disponiveis” (Carneiro, 2013, p. 21-22).

Segundo Carneiro (2013, p. 28), a legislagao espanhola vem mostrar que “[...]
a cultura da diversidade envolve a participagdo da familia, da comunidade, dos
professores e dos legisladores”.

Um exemplo pratico, ainda na Espanha, sobre o envolvimento familiar nas

diversas questdes educacionais é o Guia informativo para familiares e alunos com
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necessidades educativas especiais, elaborado em 2015 pela Comisséo de familias
em inclusdo da Confederacion Espafola de Organizacdes en favor de las Personas
con Discapacidad Intelectual o del Desarrollo (FEAPS) (Plena Inclusion, 2015).

No Guia é possivel perceber a busca por conexao entre as politicas publicas e
orientagfes praticas para que as familias estejam informadas de seus direitos e
deveres ao longo do processo pré-escolar, escolar e pés-escolar. Salientando qual o
papel das familias nesse processo, como a importancia de informar e tomarem
decisdes sobre seus filhos.

Esta organizacéo, pensada pelas familias, leva a compreensao de que o lugar
das familias nas intervencdes vem sendo revisto. Além de demonstrar os beneficios

do empoderamento familiar para o desenvolvimento da crianca e da unidade familiar.

1.2 CONTEXTUALIZACAO DOS PROCESSOS INCLUSIVOS E O PAPEL DO AEE

Para que se possa entrar na atual conjuntura em que o Atendimento
Educacional Especializado (AEE) esta inserido, faz-se necessaria a compreensao do
processo histérico excludente de pessoas que ndo atendem as expectativas sociais
sobre o que é tido como “normal”, haja vista que a exclusdo se faz presente em todo

processo evolutivo da civilizagao.

Tal fator servia para assegurar a identidade cultural de uma sociedade. Se
suas caracteristicas eram povos fortes, os ditos “fracos” e/ou inaptos seriam
banidos, expulsos ou eliminados da classe, cla e do contexto de
personalidade de povo (Santos, 2006, p. 17).

Logo, aqui ja se percebe a busca pela homogeneidade social, empenhando-se
em segregar e invisibilizar as caracteristicas individuais intrinsecas ao ser humano. E,
ao se fazer o recorte para as pessoas com deficiéncia e o ambiente escolar, é
percebido o0 mesmo movimento histdrico.

A ndo oportunizagéo da entrada dessas pessoas nos espacgos educativos levou
a organizacao de entidades que pudessem ali acolher esse grupo de pessoas, ainda
gue de forma assistencialista. Passando para a fase formal de institucionalizacdo em
espacos mantidos pelo poder publico, ainda assim excluidos dos espac¢os educativos,

como expdem Magalhdes e Cardoso (2011, p. 14):
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Até a metade do século XX, os atendimentos as necessidades especificas
desta clientela pelos sistemas de ensino eram desenvolvidos em ambientes
segregados, isto €, aqueles que prestavam atendimentos socioeducacionais
separados dos ambientes regulares de ensino.

Chegando a um momento que foi visto como “divisor de aguas” para muitos
naquele periodo: a integracdo escolar. Entretanto, sabe-se hoje, que essa politica
seguiu tendo a roupagem excludente dos periodos anteriores. As pessoas com
deficiéncia comecaram a ter acesso ao ambiente escolar, todavia, ainda distanciadas,
colocadas em salas de classes especiais, com professores especializados e

convivendo apenas com seus “semelhantes”.

O final do século XX, especialmente a década de 1970, marca o advento do
movimento da denominada “filosofia da integragcdo em educagao especial’,
gue defende a inser¢cdo de pessoas com deficiéncia no sistema regular de
ensino (Magalhes; Cardoso, 2011, p. 16).

O periodo seguinte, nessa linha do tempo, é referenciado como inclusdo, e ndo
h&a como pensar em processo de educacdao inclusiva e AEE sem fazer mencéo aos
marcos legais dessa nova perspectiva. Esses documentos fazem parte da luta
historica pela inclusdo da pessoa com deficiéncia nos mais diversos setores da
sociedade e, em particular, no espaco educativo, o qual iremos nos debrucar aqui. No
Brasil, temos a Declaracao de Salamanca de 1994 (Organiza¢do das Nacdes Unidas
[ONU], 1994), como marco inicial para implementacéo de politicas publicas voltadas
para o publico-alvo da Educacéo Especial e sua inclusao nas escolas regulares, por

iSSO

E um documento marcante para a area da Educacgio Especial, por
reconhecer a seletividade do sistema escolar e advogar de forma incisiva a
necessidade da criacdo da “escola para todos” com vistas a superar
preconceitos e garantir 0 acesso, a permanéncia e o sucesso de alunos com
deficiéncia nos sistemas escolares (Magalhaes, 2011, p. 7).

Entretanto, Maia e Bentes (2022) analisam que muitos dos objetivos
estabelecidos pela Declaracao de Salamanca (ONU, 1994) n&do foram alcancados até
entdo, mesmo ela sendo referéncia na busca pela inclusdo social ao lado de outras
legislacdes.

Todavia, sua importancia ndo deve ser diminuida, pois, a partir dela, varios

outros documentos norteadores foram produzidos em diversas esferas. Como parte
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desses documentos, temos a Politica Nacional de Educacgéo Especial na Perspectiva
da Educacéo Inclusiva que, ao instituir o AEE, afirma que

[...] tem como objetivo assegurar a inclusdo escolar de alunos com
deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades/superdotacdo, orientando sistemas de ensino para garantir:
acesso ao ensino regular; transversalidade da modalidade da educacao
especial desde a educacdo infantii até o ensino superior; oferta de
atendimento educacional especializado e demais servi¢gos de educacéo para
a inclusédo; participacdo da familia e da comunidade; acessibilidade
arquitetbnica, nos transportes, nos mobiliarios, nas comunicacdes e
informacdo; e articulacdo intersetorial na implementacdo das politicas
publicas (Brasil, 2008, p. 14).

Enfatizando que o trabalho elaborado no AEE ndo € substitutivo a
escolarizacdo e sim suplementar e/ou complementar a ela. Sendo assim, a Politica

Nacional de Inclusédo prevé um AEE que

[...] disponibiliza programas de enriqguecimento curricular, o ensino da
linguagem e cédigos especificos de comunicacdo e sinalizacdo, ajudas
técnicas e tecnologia assistiva, dentre outros. Ao longo de todo processo de
escolarizacdo, esse atendimento deve estar articulado com a proposta
pedagdgica do ensino comum (Brasil, 2008, p. 16).

Em consonancia com o documento supracitado, foi elaborada a Resolucéo
CNE/CEB n° 4/2009 (Brasil, 2009), que institui as Diretrizes Operacionais para o
Atendimento Educacional Especializado-AEE na Educacao Basica. Como o préprio
titulo sugere, apresentam-se como instrumento que rege a oferta desse servico. Deixa
definido qual o publico-alvo, como ocorre seu financiamento, os caminhos para a
institucionalizagdo, a formacdo e atribuicdes do professor responsavel por este

atendimento. Para esta pesquisa estara em foco o art. 9°:

A elaboracdo e a execucdo do plano de AEE sdo de competéncia dos
professores que atuam na sala de recursos multifuncionais ou em Centros de
AEE, em articulacdo com os demais professores do ensino regular, com a
participagdo das familias e em interface com os demais servicos setoriais da
salide, assisténcia e outros necessarios ao atendimento (Brasil, 2009, p. 17).

Assim, como mostra ser um servico isolado, muitas vezes até da propria escola
regular e ainda mais dos espacos externos e sujeitos “externos” a ela, como os outros
setores mencionados, levando a compreensdo de que a funcdo desse servico,

engquanto contribuinte para o processo de inclusdo, ainda caminha a passos lentos.
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Com risco de fazer parte de uma questdo bem sensivel apresentada no seguinte

exposto:

Temos observado uma enorme confusdo na implementacédo de politicas de
inclusdo nas redes de ensino, que em busca do paradigma da inclusédo
involuntariamente tangenciam um caminhar de mudanca com, na maioria das
vezes, a perpetuacdo de praticas segregacionistas (Fogli; Silva Filho;
Oliveira, 2011, p. 115).

E valido compreender que o AEE conta com o Plano de Desenvolvimento
Individualizado -PDI, contendo em sua estrutura um instrumento de avaliacdo do
desenvolvimento infantil. A partir da identificacdo dos pontos sensiveis e das
potencialidades da crianca, em &areas motoras, cognitivas e sociais sdo tracados
objetivos que possam contribuir para os avan¢os educacionais desta crianca e:

Devem ser planejadas metas a serem atingidas a curto e a longo
prazos, com a participagdo de todos os membros da comunidade
escolar e da familia de cada aluno. Com o intuito de otimizar a
aquisicdo de conhecimentos, desenvolvimento de habilidades e
atitudes que favorecam a inclusdo académica, social, e até laboral
(Silva, 2022, p.8).

Uma das func¢des do profissional do AEE, como j& citado anteriormente, é a
identificacdo das necessidade do uso de Tecnologia Assistiva pela crianca, assim
como a implementacdo e acompanhamento deste uso, conforme fica definido e

exposto abaixo:
Estabelecer parcerias com as areas intersetoriais na elaboracdo de
estratégias e na disponibilizacdo de recursos de acessibilidade;
Orientar professores e familias sobre os recursos pedagdgicos e de
acessibilidade utilizados pelo aluno; Ensinar e usar a tecnologia
assistiva de forma a ampliar habilidades funcionais dos alunos,
promovendo autonomia e participacédo ( BRASIL, 2009, p.3).

Além disso, historicamente, o ambiente escolar se apresenta sendo o local em
que criangcas com deficiéncia ou em risco de atraso séo identificadas pelos
profissionais que ali atuam e s&o o suporte inicial para as familias.

Um servico que busca promover o desenvolvimento infantil, ofertando
subsidios para a inclusdo escolar e ampliando as potencialidades infantis poderia
servir como um espaco de maior abertura para o trabalho colaborativo com as familias
e demais redes de servico ligadas ao cotidiano da crianca.

Considerando o contexto local, no estado do Para, as Diretrizes para o AEE de

alunos com necessidades educacionais especiais foram estabelecidas pela
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Resolugdo n° 001, de 5 de janeiro de 2010, do Conselho Estadual de Educacao do

Para, definindo a educacao inclusiva como

A inclusdo escolar referida no caput envolve ndo somente principios e
procedimentos para insercdo, eliminando-se barreiras e bloqueios para o
acesso, mas, sobretudo, mudancas atitudinais, relativamente a postura do
educador e dos grupos sociais, garantindo a permanéncia nas classes
regulares, aperfeicoando e otimizando a educacdo em beneficio dos alunos
com e sem necessidades educacionais especiais (Para, 2010, p. 22-23).

Focando na realidade do municipio de Belém, de acordo com levantamento
documental realizado por Silva, Mesquita e Carneiro (2022), apesar do amplo respaldo
legal em politicas nacionais desde a implementacédo da Politica Nacional de Educacéo
Inclusiva, em 2008 até o periodo da pesquisa, 0 municipio de Belém apresenta um
baixo quantitativo de documentos que possam sustentar, fomentar ou nortear as
acoOes relacionadas as politicas de educacao inclusiva na rede municipal de ensino.

Os autores afirmam que a caréncia de apoio politico local, interno e externo a
Rede de Ensino, dificultam uma organizagéo estruturada do servigo e fragilizam o
fazer pedagogico do AEE dentro das Salas de Recursos Multifuncionais.

Estas afirmacdes corroboram com as consideracdes do estudo de Maia e
Bentes (2022) sobre a Educacao infantil e Inclusdo nas escolas do municipio de
Belém/PA:

A educacdo infantil ainda constitui um grande desafio tanto nas redes
estaduais como nas municipais. Esse agravamento se da principalmente,
guando envolve a educacdo de criangcas com deficiéncias, que na sua
maioria, ainda ndo sdo vistas como sujeitos de direitos hum ambiente
escolar.(p. 1073)

Apresentando, portanto, um cenario local que ainda precisa consolidar politicas
que agreguem acles voltadas para o publico-alvo do Atendimento Educacional

Especializado.
1.3 CONJUNTURA PRATICA DO AEE E A PARTICIPACAO DA FAMILIA
E importante entender o AEE como um servico com potencial para o

acolhimento da familia e inclusdo de suas necessidades ao longo do processo,

caracteristica essa prevista em lei. Haja vista que a qualidade de vida e necessidades
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familiares afetam diretamente a rotina e possibilidades de atuagdo da equipe (familia
e profissionais) perante as demandas a serem elencadas. Quanto a isso, Pereira
(2020, p. 19) destaca que “[...] a Sala de Recursos Multifuncionais se constitui como
um dos espacos privilegiados para o estabelecimento e consolidacdo de um trabalho
colaborativo entre o professor e os pais e responsaveis”.

Os resultados de buscas realizadas em bases de dados, como Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES), Google Académico, por pesquisas relacionadas aos
objetivos, constituicdo e praticas no AEE reconhecem a importancia da participacao
familiar no servigo. “Ademais, compreende-se que a participacdo da familia nos
processos educativos € decisiva para o desenvolvimento dos individuos na sua
integralidade” (Silva, 2022, p. 7).

No entanto, a maioria dos estudos ndo apresentaram informacdes que
pudessem elencar praticas estabelecidas com a familia em prol do fomento da
participacdo familiar. O que é "sintomatico” de algum modo, pois expressa que essas
praticas podem nédo estar sendo estabelecidas com as familias de fato. Notou-se que
esse tema estd sempre sendo atrelado ao que diz a legislacao, porém, com pouca
exemplificacdo sua aplicabilidade dentro do contexto do AEE.

Destaca-se o artigo de Cia e Rodrigues (2014), no qual o foco é a relacao
triadica entre o professor da sala de aula regular, professor da sala de recurso
multifuncional e familia, ndo ficam claras as estratégias utilizadas ao longo do
percurso do AEE para que essa relacdo seja estabelecida. Porém, fica evidenciado
que a anamnese é 0 ponto alto desse contato e participagdo familiar, enquanto que
no decorrer do ano essa participagéo segue inexistente ou com baixa efetividade.

Em contraponto a essa necessidade, temos a realidade do AEE: com praticas
focadas em atender as necessidades educacionais especificas da crianga, com a
utilizacdo de materiais e recursos de tecnologia assistiva préprios, voltados para o
ambiente escolar. Mostrando ser um espac¢o de publico-alvo e atuacéo limitados, na
medida em que seus objetivos e alcance ficam restritos ao ambiente escolar e a
crianca que ali chega.

Por essa otica, a familia, na maioria das vezes, tem como Unica funcéo a de

garantir que a frequéncia escolar da crianga atendida esteja ocorrendo, portanto, nao
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sendo inserida nos planejamentos e a¢gbes desse espaco e nao tendo o seu contexto
e particularidades reconhecidos e potencializados.

Inclusive, o documento de anamnese utilizado pelas profissionais do AEE, da
rede municipal de Belém (Anexo B), que apresenta-se como o primeiro contato com a
familia, tem a elaboracéo focada em abordar topicos ainda voltados para a coleta de
dados relacionados a:

Identificacdo do estudante: como nome, data de nascimento, indicativo de
deficiéncia, se possui laudo, periodo de avaliacéo, ciclo, local da SRM, professora do
AEE ;

Entrevista familiar: abordando aspectos sobre condi¢cbes pré-natais,
perinatais e pods-natais, se faz uso de medicacdo e quais sdo elas, questdes
nutricionais, de sono e de imunizacdo, desenvolvimento psicomotor, linguagem,
precedentes patoldgicos, relacionamento familiar, atividades da vida diaria
preferéncias do aluno, fobias e outras informagodes;

Informacbes escolares: focadas no comportamento, na comunicacao
(oralidade), tecnologia assistiva e comunicagcdo alternativa, linguagem de sinais,
audicdo, visdo, motricidade (coordenacdo motora), aspectos pedagogicos (leitura,
escrita, l6gico-matematica), findando como um parecer pedagogico.

Esta situacdo € reafirmada pelos resultados da pesquisa de intervencdo de
Pereira (2020), que evidencia que 0s pais e responsaveis informam que ndo se
sentem incluidos nas intervencfes realizadas com os filhos. Fatores estes que
expdem uma lacuna na execucgao de uma das atribuigdes do profissional do AEE, que
consiste em promover espaco de atuacao familiar.

Apoés a realizacdo de revisédo bibliografica em bases de dados como Repositorio
da Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCar), Periddicos CAPES e Google
Académico, ficou constatado em trabalhos como os de Braun e Vianna (2011), Pereira
(2020), Santos (2017) e Silva (2022), que a falta de participacdo da familia &
frequentemente apontada nos resultados das pesquisas relacionadas a pratica do
profissional do AEE sob diversas oticas. Tais resultados evidenciam que a
participacéo familiar encontra-se limitada ao momento de anamnese, porém, com foco
na trajetoria e necessidades da crianca.

As pesquisas mais atuais apontam alguns instrumentos potencializadores da

participagcédo familiar no AEE. Dentre eles, a Entrevista Baseada em Rotinas - EBR,
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elaborada por Macwilliam (2019), que consiste em uma entrevista semiestruturada
gue visa compreender a dinamica familiar e o desenvolvimento infantil, possibilitando
a aproximacdao do profissional com a familia e uma melhor dimensédo dos momentos

diarios desta familia, considerando que:

Mais importante que a caracterizagdo da deficiéncia, das dificuldades ou
limitacdes € procurar compreender a singularidade da histéria de vida de cada
crianca, suas necessidades, seus interesses, como interagem, como se
relacionam com as pessoas, com 0s objetos e com o conhecimento

(Cia e Rodrigues, 2014, p. 84).

Como outra via de possibilidade para a reestruturacéo da conjuntura do AEE,
que ainda nao contempla as familias, e a busca pelo que é previsto na Resolugéo do
CNE/CEB n° 4/2009 (Brasil, 2009), artigo 9°, ja citado acima, sugere-se uma
aproximacao do servico de AEE com um dos aspectos chave da Abordagem Centrada
na Familia, que convoca o protagonismo familiar nos processos de intervencao: as

Praticas de Ajuda Eficaz.

1.4 PRATICAS DE AJUDA EFICAZ COMO POTENCIALIZADORAS DA
PARTICIPACAO FAMILIAR NOS SERVICOS DE INTERVENCAO/AEE

Como ja foi sinalizado anteriormente, existe uma lacuna no que tange a
participacdo familiar no servico do AEE. Isso nos leva a reflexdo sobre a importancia
de reconhecer as praticas estruturadas, ou ndo, que objetivem a participacao familiar
durante o percurso do AEE de criancas na primeira infancia. Nessa perspectiva, 0s
Componentes da Pratica de Ajuda Eficaz, desenvolvida por Dunst (1998),
apresentam-se como uma possibilidade de auxilio na compreensdo de como vem
ocorrendo esse processo. Pois, de acordo com o que foi evidenciado por esses

autores,

[...] muitas vezes os programas de intervengéo afastam as familias e tém até
um efeito negativo sobre elas quando ndo promovem um envolvimento pleno
das mesmas nas decisdes sobre os servicos de que necessitam e as
condi¢cbes em que esses servicos lhe serdo disponibilizados (Carvalho et al.,
2018, p. 93).

Fazendo um paralelo com as queixas dos profissionais sobre a baixa
participacdo das familias ao longo do percurso do AEE, compreende-se que olhar para
esses componentes profissionais dentro das praticas pesquisadas, que caracterizam
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as préticas de ajuda eficaz (figura 3), podem sinalizar as possiveis fragilidades e
pontos fortes no processo de aproximagéao familiar. A saber, sdo estes, apresentados
por Carvalho et al. (2018), Dunst (1998) e Sitneonsson et al. (1996).

a) Qualidade técnica: diz respeito aos conhecimentos técnicos do profissional,
experiéncia e formacao, junto com sua capacidade de utiliza-los para dar
apoio as necessidades da crianc¢a e da familia;

b) Préticas relacionais: ter habilidades, como empatia, escuta ativa e reflexiva,
compreensao, autenticidade, -credibilidade. Mostrando-se caloroso e
interessado em prestar ajuda a familia, fortalecendo vinculos.

c) Praticas participativas: capacidade de centrar as praticas nas familias,
possibilitando que elas tenham capacidade de fazerem escolhas conscientes
ao longo do processo de intervencdo, que promovam as competéncias das
familias e estimulem a aquisicdo de novas competéncias, incentivando
positivamente o aumento do nivel de controle da familia sobre as

experiéncias do seu préprio desenvolvimento.

Figura 3 - Componentes das Praticas de Ajuda Eficaz

Fonte: Carvalho, 2018

Os estudos de Vida e Silva (2022) apontam exatamente para a necessidade de

mudancas nas condutas profissionais e das familias, apoiadas nos componentes
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destas praticas, mais especificamente as praticas relacionais e participativas, como o
intuito de a familia estar no centro do processo de intervencao precoce da crianga.

Carvalho et al. (2018), entretanto, salientam que as préticas participativas e
relacionais, apesar de muito importantes na relacdo familia — profissional, ndo sao
suficientes para a promoc¢ao do fortalecimento e para o desenvolvimento de novas
capacidades familiares. S6 sendo possivel o alcance de tais objetivos, se essas
caracteristicas estiverem alinhadas com a participacdo de forma ativa da familia ao
longo desse processo.

Pensar a prética considerando o efeito gerado na familia e nos impactos ligados
a sua participacdo ao longo percurso do AEE apresenta-se como necessario. E, como
nos lembra Franco (2015, p. 20), “Se considerarmos a inclusao escolar, mas nao tiver
havido inclusdo na familia, e da familia, ndo vai haver inclusdo escolar, por melhor
que seja a escola”. E, podemos acrescentar: por melhor que sejam as intenc¢des para
as intervengoes.

A partir destas prerrogativas, tém-se a necessidade de olhar para a participacéo
das familias de criancas, na intervencao precoce, dentro do AEE. Considerando as
impressdes tanto dos profissionais que ali atuam, como das familias das criangas, a
fim de compreender se as praticas dos profissionais tém considerado a participacdo
familiar no processo de intervencao, objetivando analisar as préaticas realizadas no

AEE de escolas da Rede Municipal de Belém.
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2 QUESTAO DE PESQUISA E OBJETIVOS

2.1 QUESTAO DE PESQUISA

Tendo em vista o referencial tedrico sobre a tematica e as lacunas de pesquisa
neste campo, elaborou-se para o presente estudo a seguinte questao:
Como as familias e profissionais tem considerado a participacéo familiar no

decorrer dos processos do AEE?

2.2 OBJETIVOS

2.2.1 Objetivo geral

Analisar a participacdo da familia nas praticas desenvolvidas no AEE de

escolas da Rede Municipal de Belém.

2.2.2 Objetivos especificos

a) Identificar como os professores do AEE interagem com as familias;

b) Registrar as impressdes da familia sobre o servi¢o, considerando o quanto
se sentem parte integrante do espaco e das praticas;

c) Identificar praticas docentes do AEE que possam simbolizar ou dialogar com

principios e componentes das Préticas de Ajuda Eficaz.
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3 PERCURSO METODOLOGICO

3.1 PROCEDIMENTOS ETICOS

Primeiramente, o projeto de pesquisa foi enviado para a Secretaria Municipal
de Educacéo de Belém (SEMEC), solicitando autoriza¢do para pesquisa de campo
nas Salas de Recursos Multifuncionais da rede.

ApoOs o aceite da SEMEC, conforme as normas e diretrizes regentes da
pesquisa cientifica, o estudo foi submetido & avaliagdo do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da UFSCar, em consonancia as prerrogativas da Resolucdo n° 466,
de 12 de dezembro de 2012 (Conselho Nacional de Saude [CNS], 2013) (203, que
dispde sobre ética em pesquisa com seres humanos. Tendo sido aprovado sob o
parecer n°® 6.831.139, em 17 de maio de 2024.

No projeto aprovado, j& constava o Termo de Consentimento livre e esclarecido
(TCLE) que disponibiliza informacfes pertencentes ao estudo - objetivo,
procedimentos da coleta de dados, reserva da privacidade do participante e finalidade

da coleta de dados (fins cientificos).

3.2 CARACTERIZACAO METODOLOGICA DA PESQUISA

Para definir qual metodologia de pesquisa a ser utilizada, considerou-se o
contexto, 0 objeto, 0s sujeitos e 0s objetivos da pesquisa. Optou-se, entdo, pela
abordagem qualitativa, por compreender que

A pesquisa qualitativa é aquela que se preocupa com o nivel de realidade que
ndo pode ser medido com numeros. Trabalha com significados, motivos,
aspiragOes, crencas, valores e atitudes que nao sao captaveis ou perceptiveis
exclusivamente por variaveis matematicas (Taquette; Borges, 2020, p. 50).

Dentre as possibilidades de métodos utilizados por essa abordagem,
focaremos no Estudo de caso mudltiplo, com 9 participantes, considerando a

caracterizagao de Andre (2013):

No contexto das abordagens qualitativas, o estudo de caso ressurge na
pesquisa educacional com um sentido mais abrangente: o de focalizar um
fendmeno particular, levando em conta seu contexto e suas mdltiplas
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dimensdes. Valoriza-se o aspecto unitario, mas ressalta-se a necessidade da
andlise situada e em profundidade (p. 97)

Tendo em vista o desejo e a compreensédo da necessidade de aprofundamento
acerca das questdes a serem o estudo de caso se apresenta como uma possibilidade

condizente com esses anseios.

3.3 CONTEXTUALIZANDO A ESCOLHA DO LOCAL DE PESQUISA

De acordo com o site da Secretaria Municipal de Educacéo de Belém (SEMEC),
ela conta com 207 escolas em sua rede de ensino, sendo distribuidas e agrupadas
em 8 (oito) distritos, de acordo com sua localizagéo geogréafica: Distrito Administrativo
do Entroncamento (DAENT), Distrito Administrativo da Sacramenta (DASAC),Distrito
Administrativo de Belém (DABEL), Distrito de Mosqueiro (DAMOS), Distrito
Administrativo de Icoaraci (DAICO) , Distrito Administrativo do Guama (DAGUA),
Distrito Administrativo de Outeiro (DAOUT) (Prefeitura Municipal de Belém, c2024b).
Dessas escolas, segundo o Centro de Referéncia em Inclusdo Educacional “Gabriel
Lima Mendes” (CRIE), 68 (sessenta e oito) contam com Salas de Recursos
Multifuncionais (SRM) e com a atuacao de professores especializados (Prefeitura
Municipal de Belém, c2024a).

A escolha por escolas/SRM da rede municipal deu-se pelo publico de primeira
infancia atendido por ela. Os sujeitos da pesquisa fazem parte de um mesmo distrito,
localizado em uma regido periférica da Regido Metropolitana de Belém. Escolas, que
por serem do mesmo distrito, tém formacdes coletivas e troca de informacgdes entre
as profissionais que la atuam. Compartilhando, inclusive, a mesma técnica de
referéncia que acompanha e orienta as a¢des das Salas de Recursos Multifuncionais.

Partindo desses pontos, entendeu-se que seria interessante focar em SRM de
escolas que compdem um unico distrito e compreender as realidades contidas nos

espacos de forma individualizada.

3.4 PARTICIPANTES DA PESQUISA

O convite aos profissionais e familiares participantes da pesquisa deu-se

através da amostragem Bola de neve que
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Se constréi da seguinte maneira: para o pontapé inicial, lanca-se mao de
documentos e/ou informantes-chaves, nomeados como sementes, a fim de
localizar algumas pessoas com o perfil necessario para a pesquisa, dentro da
populacao geral (Vinuto, 2014, p. 203).

Para essa escolha, também foi considerado o perfil do territério e da populacéo
a ser acessada, ja que Vinuto (2014) afirma que, se o foco da pesquisa envolver uma
populacdo pequena de pessoas, que frequentemente estejam em contato, a
amostragem Bola de neve pode ser utilizada de forma eficiente.

A semente que possibilitou o inicio da coleta de dados foi a Técnica de
Referéncia, responsavel pelo distrito em que as escolas estéo localizadas. Houve a
primeira entrevista com a profissional do AEE indicada, culminando com a indicagéo
de outra profissional e familia atendida por ela para participarem da pesquisa. E,

assim, sucessivamente, contando com a participacao de 4 familiares e 5 profissionais.

3.5 CRITERIOS DE INCLUSAO DOS SUJEITOS DA PESQUISA

3.5.1 Grupo de profissionais

a) Profissionais do AEE que atendam a crian¢a ha pelo menos 6 (seis) meses,
em escola da Rede Municipal de Belém;
b) Profissionais que tenham especializacdo na area de Educacao Especial e

Inclusiva.
3.5.2 Grupo de familiares
a) Familiar que acompanhe a crianga no AEE, em escola da Rede Municipal de

Belém, h&a pelo menos 6 (seis) meses, desde 0 momento da matricula;

b) Familiar maior de 18 (dezoito) anos.
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3.6 CRITERIOS DE NAO INCLUSAO E EXCLUSAO DE PARTICIPANTES DA
PESQUISA

3.6.1 Grupo de profissionais

a) Profissionais que ndo aceitarem assinar o Termo de Consentimento |Livre e
Esclarecido-TCLE.
3.6.2 Grupo familiar

a) Familiar que n&do aceitar assinar o Termo de Consentimento |Livre e
Esclarecido-TCLE.

3.7 COLETA DE DADOS

Em seu percurso metodoldgico, a coleta de dados contou com a participacéo
de 2 (dois) grupos: profissionais e familiares. A coleta de dados ocorreu de forma
presencial e de acordo com a disponibilidade dos participantes. Desta forma, com o0s
profissionais, a coleta ocorreu nas Salas de Recursos Multifuncionais das escolas em
gue atuavam e com os familiares foram utilizados diversos espacos da escola em que
a crianca estava matriculada ou em sua residéncia.

Todos os audios das entrevistas foram gravados, apos autorizacdo dos
participantes, para futuras transcricdes e analises dos dados.

A coleta de dados foi dividida em duas etapas, que sdo expostas em quadros

2 e 3, a sequir.
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3.7.1 Etapal

Quadro 2 — Coleta de dados com profissionais

[GRUPO1 |
5 Profissionais OBJETIVO
atuantes no AEE Coleta de relato e andlise de profissionais sobre suas praticas com as
com criangas na familias das criancas, na primeira infancia, atendidas no AEE, como foco
primeira infancia. nos componentes das Praticas de Ajuda Eficaz.

INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Roteiro de entrevista semiestruturada- Baseado nos (3) trés componentes
das Praticas de Ajuda Eficaz.

Fonte: Elaborado pela Autora (2024).

3.7.2 Etapa?2

Quadro 3 — Coleta de dados com familiares

4 Familiares | Realizag&o de entrevista Avaliacdo das impressdes do familiar
de criangas, | semiestruturada, de forma individual, sobre os servigos prestados no AEE e
na primeira com cada participante da pesquisa. sua relacdo com o impacto na familia.
infancia, OBJETIVO OBJETIVO
atendidas no | Coletar relato e reflexdes do familiar Coletar a avaliagdo do familiar sobre o
AEE. sobre 0 quanto ele se sente servico de AEE, focando nos impactos
reconhecido, respeitado, apoiado e das intervenc¢des sobre aspectos como:
inserido nos processos de intervencéo conhecer seus direitos, comunicar as
pelo profissional do AEE que atende sua | necessidades do seu filho e ajudar o filho
crianca. a desenvolver-se e a aprender.
INSTRUMENTO DE COLETA DE INSTRUMENTO DE COLETA DE
DADOS DADOS
Roteiro de entrevista semiestruturada, Protocolo Family Outcomes Survey
baseado nos 10 principios orientadores (FOS). Desenvolvido pelo Early
das Préticas Centradas nas Familias.. Childhood Outcomes Center (ECO), nos
Estados Unidos em 2006, e
posteriormente atualizado em 2010, pelo
mesmo centro

Fonte: Elaborado pela Autora (2024).

3.8 INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS

Com o grupo de profissionais, foi utilizada um roteiro de entrevista semies-
truturada- Baseado nos (3) trés componentes das Praticas de Ajuda Eficaz (Qualidade
técnica, Praticas relacionais e Praticas participativas), elaboradas por Dunst (1998) e
contidas no Guia para Profissionais: Praticas Recomendadas em Intervencgao Precoce
na Infancia (Carvalho et al., 2018)..
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Com o grupo de familiar, foram utilizados dois instrumentos:

1- um roteiro de entrevista semiestruturada, baseado nos 10 principios orienta-
dores das Praticas Centradas nas Familias. Contidas no Guia para Profissionais: Pra-
ticas Recomendadas em Intervencao Precoce na Infancia (Carvalho et al., 2018). As
4 (quatro) questdes buscaram ser disparadores para que o familiar entrevistado pu-
desse refletir sobre a forma que vem sendo tratado dentro do servigo, sua participacéo
e 0 quanto seus desejos sdo considerados ao longo das intervencdes realizadas pelo
AEE;

2- Protocolo Family Outcomes Survey (FOS). Desenvolvido pelo Early Chil-
dhood Outcomes Center (ECO), nos Estados Unidos em 2006, e posteriormente atu-
alizado em 2010, pelo mesmo centro, a pedido dos estados, com o objetivo de melho-
rar ainda mais a verificacdo de resultados sobre a utilidade dos programas de inter-
vencéao precoce (Early Childhood Outcomes Center, 2012).

Para a coleta de dados em questéo, foi utilizado, mais especificamente, a Se-
cdo B: Utilidade de Intervencdo Precoce. Importante ressaltar que este protocolo
prevé resultados em escore, porém, para esta pesquisa, a analise dos resultados foi
feita de forma qualitativa, com o intuito que os familiares fizessem a avaliagéo do ser-
vico, de forma mais minuciosa, e avaliassem os impactos das intervencdes sobre as-
pectos como: conhecer seus direitos, comunicar as necessidades do seu filho e ajudar
o filho a desenvolver-se e a aprender. Relacionando os resultados obtidos com as

respostas da entrevista semiestruturada.

3.9 TRATAMENTO DE DADOS

O tratamento de dados comecou pelas transcricdes das entrevistas realizadas
e seguiu em 3 (trés) etapas interligadas entre si, de acordo com a divisao didatica
proposta por Taquette e Borges (2020):

1) Organizacdo do material: agrupamento e classificagcdo por tipo de
interlocutor: familias e profissionais.

2) Analise: leitura e releitura compreensiva dos dados textuais para
identificacdo dos temas pertinentes a pesquisa, separando-os do que nao
diz respeito ao estudo.

3) Interpretacéo: elaboragéo de sintese entre a dimensao teorica e os dados
coletados.
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Considerando as diferentes formas de analise, interpretacdo e inferéncias
sobre os dados coletados, foi utilizada a de Analise de conteldo, que surgiu nos EUA,
tomando mais forca entre as décadas de 40 e 50 e se tornando a abordagem mais
usual de analise de dados quando se trata de investigacdes qualitativas (Taquette;

Borges, 2020). Na pratica consiste em

Um conjunto de técnicas de analise das comunicac¢des visando obter, por
procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do conteldo das
mensagens, indicadores (quantitativos ou ndo) que permitam a inferéncia de
conhecimentos relativos as condigbes de producdo/recepcdo (variaveis
inferidas) destas mensagens (Bardin, 2011, p. 48).

Importante ressaltar que a Anélise de contetdo nédo define por si s o resultado
da pesquisa, sendo que esses dados obtidos precisam e serdo discutidos e

interpretados pela pesquisadora.
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4 RESULTADOS DA PESQUISA

Os resultados desta pesquisa serdo apresentados a seguir, iniciando pela
caracterizacdo dos sujeitos da pesquisa e divididos por secfes, de acordo com as
etapas a sequir:

e 4.1 Perfil dos sujeitos da pesquisa;

e 4.2 Perfil do profissional do AEE e os componentes da pratica de ajuda
eficaz,

* 4.3 Percepcdes da familia sobre a pratica do profissional do AEE e os
impactos na participagdo familiar ao longo das intervengoes;

e 4.4 Oimpacto do servico de AEE na familia.
4.1 PERFIL DOS SUJEITOS DA PESQUISA
Conforme exposto no Quadro 4, os sujeitos da pesquisa, do grupo de
profissionais, sdo exclusivamente mulheres, com idade entre 34 e 48 anos, todas com
especializacdo na area da Educacao Especial/Inclusiva, com tempo de atuac&do no

AEE que oscila entre 1 ano e 3 meses a 10 anos.

Quadro 4 — Profissionais envolvidas na pesquisa

Formacéao
. - ~ Tempo de
. Inicial/ Especializag&o/ x
Participante | Sexo | ldade ~ Atuacgéo no
Ano de Ano de Concluséo
~ AEE
Formacao
Licenciatura
Prof. C F 45 Plena em Psicopedagogia/2019 1 ,\/;2292,4
Pedagogia/2010
Licenciatura - .
Prof. G F 34 Plena em 1) Ed. Espe;:(lil,sZ) Autismo/ 2 Anos
Pedagogia/2012
Licenciatura
Prof. M F 46 Plena em Psicopedagogia/2019 4 Anos
Pedagogia/2004
Licenciatura : -
Pedagogia/2010
Licenciatura ; .
Prof. F F 48 Plena em D Desenvzc;l\lilirgr(;r;to Infant; 10 Anos
Pedagogia/2010

Fonte: Elaborado pela Autora (2024).
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Esse grupo conta, exclusivamente, com mé&es com idades entre 29 e 44 anos,
escolaridade com intervalo entre Ensino Médio completo até a Especializacdo e que
acompanham seus filhos no AEE num intervalo de tempo entre 1 ano e 6 meses a 3
anos (Quadro 5).

Quadro 5 — Familiares envolvidas na pesquisa

Participante | Sexo | Idade | Escolaridade | Tipo De Tempo De Idade da
Vinculo Acompanhamento No crianca
AEE
Mée M F 29 E.M. Completo Mée 3 Anos 6 anos
Mée G F 44 Especializagéo Mae 1 Ano E 6 Meses 6 anos
Mae K F 40 Superior Mae 2 Anos 4 anos
Incompleto
Mae L F 41 E.M Completo Mae 2 Anos 5 anos

Fonte: Elaborado pela Autora (2024).

Vale ressaltar que o numero inicial de participantes seriam 5, porém, ndo foi

possivel contato com uma participante.

4.2 PERFIL DO PROFISSIONAL DO AEE E OS COMPONENTES DA PRATICA DE
AJUDA EFICAZ

Nesta etapa da pesquisa, buscou-se focar as perguntas da entrevista
semiestruturada que explorassem o0s componentes da Pratica de Ajuda Eficaz:
Qualidade Técnica, Praticas Relacionais e Praticas Participativas, dentro da atuacao
do profissional do AEE.

Para melhor compreensdo dos resultados, os mesmos sdo apresentados
mediante cada componente das Praticas de Ajuda Eficaz, de acordo com o referencial
tedrico contido no Guia para Profissionais: Praticas Recomendadas em Intervencéo
Precoce na Infancia, publicado pela Associacao Nacional da Industria de Pneumaticos
(ANIP) (Carvalho et al., 2018).

4.2.1 Qualidade técnica
Por qualidade técnica, compreende-se 0 agrupamento de conhecimento

especializado do profissional, que sao utilizados em prol da crianca e da familia
(Carvalho et al., 2018).
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Em suas reflexdes, as profissionais entrevistadas consideram a importancia do
estudo continuo como forma de aprimoramento profissional, por considerarem que a
area da Educacdo Especial/lnclusiva engloba um publico muito diverso, tem
constantes mudancas nas legislacbes, nas formas de intervencbes e por
considerarem que cada crianca atendida demanda de suportes diferentes.

“Eu penso que é uma area muito vasta, principalmente quando se coloca

crianga na primeira infancia, né? Porque a gente realmente tem que estudar
muito para poder realmente ter aquele olhar apurado, né?” (Prof. M).

“Entao, eu acho que o estudo, ele nunca acaba, a gente tem que sempre ta
se reinventando” (Prof. C).

“Fiz a especializagao, iniciei uma que foi em Psicologia Institucional. Deixei
porque ndo contemplava realmente as minhas crencas. E, ai, eu fui para
Desenvolvimento Infantil. Me encontrei, amo!” (Prof. F).

O estudo é apresentado, também, como meio de rememorar/fortalecer
conhecimentos obtidos em cursos de especializacbes na area, cursados
anteriormente a entrada destas professoras no servico de AEE, haja vista que todas
séo oriundas do ensino regular da propria Secretaria Municipal de Educagédo (SEMEC)
e em um dado momento das suas trajetorias foram convidadas a compor o quadro de

professoras da Salas de Recursos Multifuncionais.

“Tava até conversando com vocé que pensando nisso, né? Que eu vim pro
atendimento, eu td até buscando fazer outra pds, mais especifica né?
Justamente do atendimento. Eu até ja me inscrevi numa pés pro atendimento
especializado, que € porque as... as leis, né? Elas mudaram e na sala de aula
a gente acaba focando no... no que é a vida sala de aula, né? Entao, a parte
da inclusao eu tive que voltar para ler as leis” (Prof. R).

Os cursos de Especializa¢des ou aprimoramentos mais buscados ou desejados
por essas profissionais sdo pensados em atender, segundo elas, a maior demanda
presente no AEE: Autismo. Sendo assim, outras criangas publico-alvo do AEE seguem
sendo atendidas, mas fica evidente a maior preocupagdo com o preenchimento da

lacuna na formacé&o para atender esse grupo em especifico.

“Hoje, a demanda da rede, mais da metade é de criangas com autismo” (Prof.
G).

“A gente é mais especifico no autismo, porque é geralmente o foco, € a nossa
demanda principal séo os autistas, né? Entdo, a gente acaba conhecendo
mais dessa parte” (Prof. R).
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As professoras relatam também o uso das redes sociais como facilitadores para

a busca/troca de conhecimentos em meio a rotina de trabalho.

“Cada aluno que vem é um novo conhecimento que vocé vai ter que adquirir.
Seja por pesquisas até de WhatsApp, de livros, de compartilhamento com os
amigos” (Prof. C).

“Assim, de ler é mais complicado, mas eu sempre que eu td aqui eu sempre
estou antenada no YouTube, sigo o Anselmo, né? Entdo eu sempre coloco
aqui, eu vou vendo assim mais video, né? Porque ele é mais pratico. E ai eu
vou otimizando enquanto eu t6 fazendo um relatorio, uma coisa, né? Ento ja
vai, né, utilizando o meu tempo” (Prof. M).

Fica notorio que a busca por qualificacdo profissional esta diretamente ligada
as necessidades do desenvolvimento especifico das criancas atendidas, ocorrendo
de forma néo estruturada, em sua maioria.

N&o houve pergunta relacionada, mas apds as respostas, notou-se que as
formacdes em contextos e no Centro de Formacéao para Professores, ofertadas pela
Secretaria de Educacéo, ndo foram citadas pelas profissionais como momentos ou

pontos de referéncia no processo de expansao do saber profissional.

4.2.2 Préticas relacionais

As Préticas relacionais englobam condutas profissionais no trato com as
familias, como empatia, escuta ativa, compreensao e crencas nas competéncias das
familias (Carvalho et al., 2018).

A anamnese é colocada como momento central para a acolhida da familia. As
profissionais se mostram sensiveis a esse momento, compreendendo que muitas
familias j& chegam em processo de luto ou j& desacreditadas de outros espacos. E
guando sentem seguranca e acolhimento das profissionais, aproveitam para falar
sobre suas vulnerabilidades, condi¢des de vida, entre outros aspectos.

Importante salientar que o “luto”, descrito pelas profissionais, “Trata-se de um
luto pela perda da fantasia do filho perfeito, da crianga sadia” (Fiamenghi Jr.; Messa,
2007, p. 239).

“A gente ja comecga, na verdade, no AEE, com um momento de muito
acolhimento, que é a anamnese. Eu acho que na anamnese ela ja se sente
abracada, se a gente souber como conduzir. Porque ndo é qualquer pratica,
ndo é? Ela pode ser rasa, superficial, ou ela pode ser, é.., profunda,
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acolhedora. Ndo é? A forma como a mée, o pai, o familiar vai sair dali, daquela
anamnese, ela ja diz muita coisa para a pessoa. Entdo, na anamnese, a gente
ja faz com que seja, é..., 0 momento de troca” (Prof. F).

“Entdo, assim, quando vocé lida com as familias do AEE, vocé ja recebe
essas familias muito sofridas, muito feridas, né, pelas circunstancias da vida.
Entdo, sdo pessoas que choram diante de vocé sem te conhecer. Na primeira
vez que elas fazem contato com vocé, se elas sentem em vocé acolhimento,
se elas sentem em vocé empatia elas choram, porque a dor, ela esta a flor
da pele” (Prof. F).

“E a gente acaba, né, fazendo todo esse acolhimento, porque a gente faz
anamnese dessa crianca, entdo, a gente faz toda essa escuta” (Prof. G).

Ao longo da anamnese, as profissionais apresentam caracteristicas das
praticas relacionais, e tém a compreensao de que, para muitas familias, o AEE € ou
sera o unico atendimento especializado recebido pela crianga, compreendendo a sua

funcdo como apoio das familias.

“Eu procuro mesmo fazer essa escuta, esse acolhimento. Porque eu digo
para eles: “Eu te entendo ndo é uma... € uma lida diaria cheia de desafios,
nao é facil'. Entdo, eles vém muito armados e para a gente quebrar essa
armadura a gente precisa escutar, entender e acolher” (Prof. G).

“E, entdo, é muito importante que a gente tenha essa sensibilidade, essa
percepcdo, essas qualidades, essas virtudes que a tua fungéo profissional

exige de vocé” (Prof. F).

“As vezes, aquela crianca, é o Unico atendimento que ela vai ter durante a
vida dela toda, porque nem todo pai procura atendimento fora. E se a gente
ndo atende, s6 o professor de sala de aula atende, que é o professor da sala
regular que ja tA com uma turma lotada, como é que vai ser a vida dessa
crianga?” (Prof. C).

Para além do momento de anamnese, as profissionais informaram que buscam
manter contato com as familias em outros momentos no decorrer do ano, em datas
previamente determinadas no calendario escolar e em outros momentos em que

percebem a necessidade de dialogos estratégicos.

“E assim... a estrutura do municipio, a gente faz anamnese inicial, né? E
depois, duas vezes no ano, a gente tem a devolutiva do semestre, né?” (Prof.
G).

“Mas, para além disso, que sao datas fixas, no transcorrer do ano, se a gente
percebe que essa crianga néo ta evoluindo, a gente chama essa familia, ou
essa crianca ta apresentando algum... alguns comportamentos inadequados,
a gente sempre ta nesse dialogo com essa familia” (Prof. G).
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“Olha, agora, a gente chamou uma méae para ver como & que ela ta, como é
gue t4 a crianga, como é que ela vé que a crianga t4, se ela precisa de alguma
ajuda nossa da escola” (Prof. C).

“Aqui a gente tem um grupo de apoio, né, para os pais, onde a gente tenta
fazer os encontros a cada dois meses com eles, pra ter esse momento, né,
de escuta” (Prof. R).

“Entdo, a gente sempre tem esses momentos de escuta com eles que as
vezes eles s6 querem mesmo ser escutados, né? E o local onde eles sentem
seguros, onde eles se sentem seguros para chorar, para conversar € aqui na
escola com a gente, né, mesmo desabafar” (Prof. R falando sobre grupo de
Apoio para familiares de crian¢as atendidas no AEE).

As profissionais demonstram buscar por alternativas e estratégias de
comunicacdo e acolhimento da familia no decorrer do ano. Ainda que voltadas para
as necessidades da crianca, é percebido um movimento em prol de ouvir as familias

e possibilitar que as familias se fortalecam.

4.2.3 Préticas participativas

As Praticas participativas prezam pelo envolvimento familiar ao longo das
intervencdes, buscando pela colaboragdo mutua, troca de informacdes,
empoderamento familiar e protagonismo da familia nas tomadas de decisbes
(Carvalho et al., 2018).

Segundo as profissionais, familias que apresentam interesse em participar da
elaboracéo do Plano de Desenvolvimento Individualizado da Crianga (PDI), tem como
foco questbes relativas a deficiéncia/transtorno da crianca. Sao familias de criancas
gue ja ttm acompanhamento multidisciplinar em paralelo com o servi¢co de AEE. Nota-
se aqui que ndo ha uma obrigatoriedade da participacdo da familia na elaboracéo do
PDI, ficando limitada ao tépico “Anamnese”, que € a primeira etapa da elaboracéo do
PDI.

“Eu tenho aqui na escola duas familias que ainda querem fazer... dar uma
opinido, fazer uma intervencao. Dizer: “Olha, eu prefiro...” porque essas duas
familias, elas, ja estéo ligadas, muito, assim, no conhecimento cientifico. Elas
focam muito a escola como conhecimento cientifico e ndo como meio social”
(Prof. G).

Com as demais familias, as tomadas de decisdo partem das profissionais, com

a elaboracédo do Plano de Desenvolvimento Individualizado, e em seguida a familia é
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chamada para ser informada sobre os objetivos desse Plano de Atendimento, para,
entdo, apresentar concordancias ou discordancias ao que foi proposto pelas

profissionais.

“Entao, ali, a gente vai expor a necessidade de intervengao, seja la de que
forma for aquela crianca. E ai a gente vai conversar com essa familia, tentar
sensibilizar, tentar fazer com que eles tragam as suas ideias e sejam
orientados no que a gente pensa que seja importante para aquela crianga”
(Prof. F).

Mas, de modo geral, as familias séo vistas, pelas profissionais, como passivas
neste processo de busca de informacdes ou tomadas de decisdes no que diz respeito

ao processo de desenvolvimento de seus filhos.

“A gente apresenta para essa familia o PEI. Entdo, quando ela acha que tem
que opinar, ela da né? Aquele momento dela da opinido: “Olha eu penso que
€ melhor assim... assim”. Entdo, assim, no geral as familias sdo mais
passivas” (Prof. G).

As profissionais apontam a falta de tempo, dentro da organiza¢éo do trabalho
pedagdgico, e a alta demanda de criancas matriculadas no AEE como o fator que
dificulta uma maior aproximacao com a familia, tornando dificil estabelecer estratégias

que potencializam a participacdo da familia.

“E muito dificil, é muito falho. Porque, olha, se a gente fosse dividir igualmente
nés teriamos 25/24. Para vocé atender 25 criancas, vocé ndo vai ter esse
tempo com a familia. Ai ou vocé faz uma coisa, ou vocé faz outra. Entéo,
acaba que falta profissionais” (Prof. F).

Portanto, pelos diversos motivos expostos pelas profissionais, 0 AEE segue
sendo visto e reconhecido como um servi¢o voltado para a crianga e nédo expandido

um de seus objetivos previstos, que € justamente assegurar a participacao da familia.
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4.3 PERCEPCOES DA FAMILIA SOBRE A PRATICA DO PROFISSIONAL DO AEE
E OS IMPACTOS NA PARTICIPACAO FAMILIAR AO LONGO DAS
INTERVENCOES

ApGs as reflexdes, as familias relataram serem tratadas de forma respeitosa
pelas profissionais do AEE e dos demais espagos escolares nos diversos momentos
em que se fazem presentes no local.

Nas relacdes estabelecidas com as profissionais, todas as familias se sentem
bem tratadas, informando que foram acolhidas e que ao longo do periodo que
acompanham as criangas no AEE sé&o tratadas de forma respeitosa e com educacao,

pelas profissionais do AEE e por demais profissionais das escolas.

“Entdo, em muitos momentos ela sempre, na verdade, foi cheia de respeito e
carinho comigo, né? Todo mundo, na verdade” (Mae K).

“A professora F me acolheu de uma forma tdo maravilhosa. Ela me fez
enxergar coisas, me fez perceber que eu tenho sim que ta cada dia mais
presente ao lado deles (os filhos), que eles precisam sempre de mim, porque
eles precisam evoluir” (Mae L).

“Assim, acho que as professoras do AEE, né, sempre me trataram com muito
respeito, educagédo” (Mae M).

As familias percebem que as profissionais consideram as realidades de cada
familia quando ndo colocam como obrigatoriedade gastos financeiros que possam
comprometer a participacéo das criangas nos eventos escolares. Essa compreensao
da realidade e respeito pelos limites familiares foi bem pontuada e atrelada ao fato de
as escolas serem da rede publica.

“Ela sempre fala assim: “Olha, eu tb6 precisando de tal objeto, né? Se vocé
nao tiver como trazer, maezinha, nao tem problema”. Entéo, eles entendem,
né? Nao é toda a maezinha que vai ter condicdo de comprar aquilo” (Mae L).

As familias ndo encontram resisténcia das profissionais quando informam que
nao acham viavel a participacdo da crianca, seja por motivos religiosos ou por
questdes referentes ao desenvolvimento infantil. H4 uma aceitacdo das profissionais

sobre as tomadas de decisdes da familia.
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“Em varios momentos, eles participaram de alguns projetos aqui e outros eu
achei que ndo ia ser legal para ele, e foi super aceita essa questdo,
entendeu?” (Mae K).

A maioria das familias informaram se sentirem seguras em tomar decisfes a
partir das orientacdes das profissionais, pois reconhecem a dedicagao ao trabalho e
confiam no que a profissional sugere como um bom caminho a ser seguido. E a partir
dessas orientacfes que as familias tém conhecimento sobre servicos disponiveis em

outros espacos e sobre o que a legislacéo lhes assegura.

“Entdo, eu confio muito, porque eu sei que ela é uma pessoa muito
responsével. Eu até brinco com ela que ndo tem outra pessoa aqui nessa
escola que eu confie mais do que ela, entendeu? Entdo, o que ela me disser
eu vou, porque eu sempre Vi muita responsabilidade nela, eu vi muito
comprometimento com o trabalho dela. Ela quer fazer as coisas direitinho, ela
quer fazer as coisas certas. Entendeu?” (Mae K).

“Ela me orientou com relagao a buscar pelo SUS, né? Que o plano também
deixa muito a desejar e com relacdo ao BPC [Beneficio de Prestacéo
Continuada], né, que ele [o filho] tinha direito. Se eu ja tinha ido atras, explicou
como é que funcionava, que eu ndo precisava gastar com advogado, que era
eu mesmo que tinha que ligar, agendar e levar as documentacdes
necessarias” (Mae L).

Entretanto, uma mae informou que sente que as profissionais do AEE
presumem que ela, por ser da area da educacdo e ter especializacdo na area da
Educacao Especial e Inclusiva, néo precise de tanto suporte informacional, o que néo
condiz com sua necessidade. Essa mae afirma que, mesmo sendo professora, nao
detém todas as informacdes necessarias e que tem acesso as informacdes fora do
ambiente escolar. Contudo, deixa marcado que percebe o empenho das profissionais

em ser suporte para as demais familias das criancas atendidas no AEE.

“Apesar de eu néo trabalhar com educagado especial, mas eu tenho uma
especializacdo na area que eu fiz também por conta da minha filha, né?
Entdo, assim, entdo, as vezes presume que de repente eu ja sei, mas as
vezes eu ndo sei... mas, eu vejo o trabalho delas, com as outras familias e
veja essas orientagdes assim, eu vejo que elas dao esse tipo de orientagao”
(Mae G).

Outra mée relata estar frustrada com o servico, pois esperava ter mais suporte
da profissional do AEE na busca por um profissional de apoio escolar para

acompanhar o filho em sala. Essa mesma méae também relatou baixo dialogo com a
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profissional e a ndo orientagdo de como pode auxiliar o filho em casa e nos diversos

aspectos do desenvolvimento.

“Assim €, na verdade, eu sinto meio que mais ou menos porque o AEE em si,
eu esperava, assim, suporte maior dela, principalmente em relacdo a essa
questao dos auxiliares dentro da escola, né?” (Mae M).

Quando questionadas se percebem que as necessidades familiares sao
levadas em consideracéo para a elaboracéo das intervengdes do AEE, a maioria das
familias afirma que sentem que as préticas estdo voltadas para as necessidades da
crianca, de forma individual, com foco para o desenvolvimento infantil de acordo com
a deficiéncia/transtorno. O acolhimento, o didlogo, as trocas feitas sdo centradas na

crianga.

“Eu acho que é mais entrada ainda na crianca, pelo que eu vejo. Quer dizer,
a gente fez a anamnese, né? E ai o que eu falei tudinho dela, da familia
também. NOs fomos ouvidos nesse momento. Algumas coisas elas
compartilharam comigo de: ‘Olha, eu acho que a gente tem que trabalhar isso,
a questao da atencgéo, do foco’, né? Entéo, assim elas me passaram algumas
coisas, mas, assim, demandas da familia, eu acho que fica um pouco...” (Mae
G).

“Eu ndo vejo muito que a escola se preocupe, quer dizer, algumas sim, se
preocupam com as maes. Mas, enfim, assim de imediato, eles acolhem a
crianca. Eu acho que, até assim, a escola deveria ter se um programa que
inserisse as maes” (Mae L).

H& um desejo de que o tempo de espera pelo atendimento da crianca seja
significativo para a familia também, pois, de modo geral sentem que € um tempo
ocioso que poderia ser preenchido, mesmo em escolas que relatam ter pensado em

estratégias que acolham essas familias.

“Tipo assim, esse momento que a gente vem para ca, a gente fica uma hora
ai fora esperando, porque eu ndo vou ter que ir em casa e retornar, € um
processo. Entdo, acho que esse momento que a gente ta livre, que a gente
poderia ter algo para fazer dentro da escola. Algum programa que inserisse
a gente ali de participacédo” (Mae M).

Esse desejo de participacdo da familia ndo foi diretamente ligado a estar
presente no atendimento ou a par do que ocorre neste momento. Bem como, nota-se

que as familias ainda ndo se percebem como parte integrante do processo de
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intervencdo, colocando o profissional no centro das intervencdes e tomadas de

decisdes.

“Eu sei que esse momento com a crianga tem que ser so ele e a professora.
Porque, as vezes, a mae estando, ele age de uma forma diferente, ele tem
um comportamento extremamente diferente, quando estd com o professor é
outra pessoa. O B [a crianca], tem é como se fosse dupla personalidade. Nao
escova o dente em casa e quando tem programacao da escola, aqui, ele faz
perfeitamente. Manda o video para mim, ele 14 fazendo festa, e em casa é
um problema. Banho é um problema em casa e na rua é totalmente diferente.
E oposto, entendeu?” (Mae L).

Nesta perspectiva, as familias associam as préticas das profissionais do AEE
ao atendimento a crianca com foco nas necessidades especificas de cunho
educacional. Sendo assim, a compreensdo destas familias para sua propria
participagdo ao longo do percurso do AEE fica atrelada a estarem informadas e
orientadas sobre as demandas das suas criangas.

4.4 O IMPACTO DO SERVICO DE AEE NA FAMILIA

Os resultados do Protocolo Family Outcomes Survey (FOS), especificamente
na seccao B: Inquéritos aos resultados na familia apresentam o panorama de como
as familias tém avaliado o servico de AEE. Importante relembrar que os dados foram
analisados de forma qualitativa, como forma comparativa ao que a familia ja havia
exposto durante as entrevistas semiestruturadas.

Os resultados obtidos, através de uma andlise qualitativa, serdo apresentados

no Quadro 6, divididos por topicos:
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Quadro 6 — Conhecer seus direitos

Em que medida considera que a interveng¢do precoce foi Util ao...

Questao

1-Dar-lhe informacao acerca dos servigos e apoios para si e para o
seu filho?

2-Dar-lhe informagéo acerca dos seus direitos em relacédo as
necessidades especiais do seu filho?

3-Dar-lhe informacédo acerca de quem contactar quando tem
guestdes ou preocupacdes?

4-Dar-lhe informacédo acerca das opc¢des disponiveis quando a
crianca abandona o programa?

5-Explicar os seus direitos de uma forma que Ihe seja facil de
entender?

Fonte: Elaborado pela Autora (2024).

Legenda:

Pouco
atil

Algo util

A maioria das familias avaliam ser bem orientadas quanto a conhecerem seus
direitos, sendo extremamente (til, principalmente sobre servigos e apoios disponiveis
e sobre quem procurar para resolver davidas ou preocupagdes, conseguindo
compreender de forma clara as informacfes que lhes sdo repassadas.

A mé&e que apresenta o maior nivel de insatisfagdo com o servico € a mesma
mae que pontuou, na entrevista semiestruturada, o baixo didlogo com a profissional
do AEE, o que leva a relacéo direta entre a interacdo entre profissional e familia e o

apoio informacional (Quadro 7).
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Quadro 7 — Comunicar as necessidades dos seus filhos

Em que medida considera que a intervenc¢do precoce foi Util ao...

Questao

6-Dar-lhe informag&o util acerca dos atrasos ou necessidades do
seu filho?

7-Ouvi-lo e respeitar as suas escolhas?

8-Coloca-lo em contacto com outros servigos ou pessoas que
podem ajuda-lo ou a sua familia?

9-Falar consigo acerca dos pontos fortes e necessidades do seu
filho e da sua familia?

10-Falar consigo acerca do que pensa e do que é importante para
a sua familia?

11-Manter uma boa relacao consigo e com a sua familia?

Fonte: Elaborado pela Autora (2024).

P Pouco

As familias consideram serem bem informadas sobre as necessidades das

Legenda:

criancas. Percebe-se que o servico € muito uUtil com relacdo a falar sobre as
necessidades das criancas (as familias ainda nem percebem suas necessidades
contempladas nesse aspecto) e sobre manter uma boa relacdo com a familia.

O Servico mostra-se extremamente Gtil em colocar as familias em contato com
outras familias e servi¢os que possam auxilia-las. Exceto para a mée que é professora
e sente dificuldade em ser informada sobre outras possibilidades fora do AEE.

A partir desse instrumento, as familias consideram que o servi¢o é muito util ou
extremamente Gtil ao ouvi-las sobre o que € importante para a familia.

Podemos considerar que a avaliacdo positiva desses aspectos do servi¢co esta
atrelada ao fato de as intervencdes serem focadas na crianca, portanto, tais questbes

tém maior enfoque tanto nas intervenc¢des quanto no interesse da familia (Quadro 8).
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Quadro 8 — Ajudar o seu filho a desenvolver-se e a aprender

Em que medida considera que a intervenc¢ao precoce foi Util ao...

Questao

12-Dar-lhe informacéo acerca de como ajudar seu filho a relacionar-
se com outras pessoas?

13-Dar-lhe informacao sobre como ajudar o seu filho a aprender
competéncias novas?

14-Dar-lhe informacéo acerca de como ajudar seu filho a satisfazer
as suas necessidades?

15-ldentificar coisas que vocé pode fazer para ajudar o seu filho a
aprender e a crescer?

16-Partilhar ideias acerca de como incluir o seu filho nas atividades
diarias?

17-Trabalhar consigo para aprender quando o seu filho esta fazendo
progresso?

Fonte: Elaborado pela Autora (2024).

L. Pouco

As familias, em sua maioria, avaliam de forma positiva o servico em aspectos

Legenda:

que dizem respeito ao impacto no auxilio em ajudar a crianca a se desenvolver e
aprender. Considerando-o extremamente util ou muito util em dar-lhes informacao
acerca de como ajudar a crianca a relacionar-se com outras pessoas, dar-lhes
informacé&o sobre como ajudar a criangca a aprender competéncias novas, dar-lhes
informacgédo acerca de como ajudar a criangca a satisfazer as suas necessidades,
identificar coisas que podem fazer para ajudar a crianca a aprender e a crescer,
partilhar ideias acerca de como incluir a crianca nas atividades diérias.

As avaliagOes reafirmam que o0s aspectos que referentes ao apoio ao
desenvolvimento infantil, com o olhar para as necessidades da crianca tem local
central no servigo de AEE.

O servico é novamente avaliado de forma ruim pela mée que ja havia pontuado
o0 baixo didlogo com a profissional do AEE, coadunando mais uma vez com a premissa
de que a aproximacédo entre familia e profissional do AEE afetam diretamente as

possibilidades da participacéo familiar.
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5 PARTICIPACAO FAMILIAR NO AEE: DISCUSSAO E
DESDOBRAMENTOS.

Esta pesquisa teve por objetivo analisar a participacdo da familia no AEE,
buscando responder a questdo: Como as familias e profissionais tem considerado a
participacéo familiar no decorrer dos processos do AEE?

Para tanto, as discussdes aqui apresentadas partirdo de resultados
relacionados as percepcfes das professoras sobre 0s temas emergentes como:
praticas de ajuda eficaz, formacéao profissional, o impacto da precarizacéo do trabalho
docente na efetivacdo de acdes em prol da participacdo familiar e sinalizacdo de
possibilidades dentro da pratica profissional que podem potencializar esta
participacdo. A discussdo aborda também as impressdes das mées participantes da
pesquisa sobre suas sensac¢fes quanto as praticas das professoras e promocao da

participacéo familiar no percurso do AEE.

5.1 SOB A OTICA DOS PROFISSIONAIS:

E marcante a importancia que as profissionais atribuem & sua formac&o para o
bom desempenho na area de atuacéo. Ser professor, é de fato, sempre ser aprendiz
de forma ininterrupta, seja nas experiéncias praticas, seja na ampliacdo de
conhecimento tedrico, buscando sustentacdo para sua praxis. Pois, na rotina docente
existem inimeras ocorréncias que geram questionamentos para 0s guais nao existem
solucBes prontas, se fazendo necessario a constante e infindavel busca pela melhora
da formacé&o docente (Baracho et al, 2022).

Contudo, a busca por ampliacdo e atualizacdo de conhecimentos apresenta-
se, de forma acentuada, através de meios informais e digitais, como plataformas de
videos online e redes sociais, ndo sinalizando, portanto, a pesquisa em periédicos que
divulguem dados baseados em evidéncias. Fato este, reforcado por pesquisa recente
de Marcelo e Martinez (2023), que aponta o crescimento da utilizacao de redes sociais
como o Facebook, Twitter, Instagram e recentemente o TikTok como ferramenta de
estudo e de maior liberdade de acesso e escolha de fontes confiaveis de acordo com
a visédo de cada profissional.

E inegavel o quanto as redes sociais tém facilitado a disseminacdo de
informacdes e auxiliado diversas categorias de publico a ampliar conhecimentos e

realizar troca de saberes e experiéncias.
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Ao olhar para esta conjuntura de origem, qualidade das informacdes, tempo
dedicado ao aprofundamento, reflexdo sobre o que vem sendo consumido e que que
tém sido adicionadas as praticas realizadas por essas profissionais, pode trazer
fragilidade e superficialidade para as acfes pedagdgicas, considerando que séo redes
informais de conhecimento que apresentam de forma resumida resultados e
discussBes de pesquisa que demandam leitura e relacdo com a prética, com a
realidade do professor, com os objetivos do trabalho, entre outras variaveis.

Atrelado a isto, as profissionais apontam a realizacdo de buscas rapidas por
temas especificos, ainda no modelo médico, a partir do diagnéstico da crianca. Esta
categorizagdo, como por exemplo, o interesse por conhecimentos relacionados “s6”
ao autismo, as coloca na contraméo do que tem sido apresentado e comprovado, a
partir das pesquisas baseadas em evidéncias, como eficicia: olhar para o sujeito
como um todo e n&o focar nas suas deficiéncias/limitagoes.

Fato também evidenciado nos estudos de Marini e Della Barba (2021) sobre a
formacdo de profissionais em intervencdo precoce as praticas baseadas em
evidéncias, no qual a analise de dados levou a conclusao de que os profissionais tém
sustentado suas praticas sob diversas referéncias, mas ainda assim, atrelados as
especificidades de cada area e centrado na crianga. Este “olhar” de cunho bioldgico
revela os caminhos que estas praticas tém percorrido.

De todo modo, as pesquisas mais recentes apontam para a contribuicdo das
redes sociais para que a aprendizagem ocorra em qualquer hora e lugar, além de
deixar as profissionais mais motivadas em suas ac¢des (Marcelo e Martinez, 2023).
Sendo assim, entende-se que as redes sociais podem contribuir em diversos
aspectos, impulsionando as praticas destas profissionais. Porém, é de suma
importancia que os professores tomem iniciativa na realiza¢éo de cursos de formacgéo
continuada e especializacdo, como forma de expandir seus conhecimentos,
considerando a relevancia desta dinamica para a atuacao no cotidiano do AEE (Reis,
2022).

No entanto, salienta-se que se faz necessario o fortalecimento da oferta de
formacdes, pela rede de ensino, que busquem diminuir lacunas e duvidas encontradas
no decorrer das praticas, amparadas por estudos atualizados, estruturados e

baseados em evidéncias.



55

A anamnese apresentou-se como uma possivel potencializadora das préticas
relacionais, pois, este momento, por ser o primeiro contato com as familias, pode ser
propicio ao didlogo e a acolhida. Contudo, foi evidente que estas acdes ocorrem de
forma ndo estruturada entre as profissionais, ficando a mercé da sensibilidade,
competéncias individuais das profissionais e de suas compreensdes sobre a
importancia de conhecer a realidade familiar e o papel da familia no processo de
intervencao.

Faz-se necessario uma mudanca de perspectiva sobre este momento,
pensando em uma anamnese pautada na participacdo familiar, tracando estratégias
gue perpassam pelo cuidado com o outro e suas experiéncias, sensibilidade ao ouvir,
cautela ao emitir opinides sobre assuntos delicados, escuta respeitosa, atenta e ativa.

Proporcionando um espaco onde, de fato, a familia possa conduzir esse
encontro de acordo com as necessidades apresentadas, tirando entdo, do centro, a
preocupacao do profissional em responder o extenso questionario de anamnese que

em via de regra faz parte da rotina da Institui¢éo.

E nitida a importancia de estabelecer relacdo de confianca e experiéncias
positivas desde o primeiro encontro com a familia, deixando-a segura e confortavel
diante do profissional que ali estd com ela. Este profissional precisa envolver a familia
e sensibiliza-la sobre sua importancia no processo de intervencao precoce. Pois, “a
familia, pais ou outros prestadores de cuidados, s&do parceiros ativos no
desenvolvimento e implementacao do processo de intervencéo e o profissional apoia

a familia a assumir o protagonismo que lhe é devido” (Carvalho, 2018, p.99).

Quem precisa estar bem informado? Quem precisa ser acolhido? Quem
precisa ser ouvido? Quem precisa de suporte? Quem determina as demandas e o
ritmo desse momento? Para todas as perguntas, uma resposta: a familia. Dito isso,
Souza (2015) salienta que um cenario de intervencdo que esteja centrado nas
capacidades da familia e da crianca possibilita que a familia sinta-se mais segura
guanto a tomadas de decisfes sobre recursos e apoios disponiveis, acarretando em

resultados positivos no desenvolvimento da crianca.

Torna-se, entédo, crucial que o profissional esteja ciente da importancia deste

primeiro encontro adotando uma conduta que permita que a familia possa expor seus
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anseios e o que julga ser importante, conhecer o profissional e seu trabalho e se sentir
apoiada nas decisdes a serem tomadas (Carvalho, 2018).

Essa “virada de chave” da conduta profissional é imprescindivel para que os
processos centrados na da familia possam ocorrer, pois, hdo basta a implementacao
de mudancas ou atualizacao de instrumentos sem a compreensao do profissional sem

0 objetivo central deste dialogo inicial.

A anamnese, como vem sendo feita, com foco no preenchimento de dados, em
um anico momento, deixa em segundo plano um aspecto muito importante da Pratica
Centrada na Familia: a relacdo continua entre profissional e familia. Faz-se necessario
compreender a importancia de um ciclo de encontro entre familia e profissional, com
a funcéo de oportunizar experiéncias e fomentar o fortalecimento das capacidades de

seus participantes (Carvalho et al., 2018).

Diante disto, vé-se a necessidade de descentralizagcdo destas condutas na
anamnese e ampliacdo de momentos de dialogo, acolhida, colaboracédo e apoio as
familias em tempos diversos ao longo do AEE, olhando para a dindmica do servico, e
compreendendo as diversas possibilidades de atuacao junto a familia na promocéao

das préticas relacionais.

Uma estratégia que pode potencializar as Préaticas Relacionais seria 0
fortalecimento dos grupos de apoio a familia ja existentes em algumas escolas,
organizando 0s encontros para que possam ser fortalecedores entre profissional e
familiar e entre as familias, gerando uma rede de dialogo e apoio de forma
permanente. Para Gurjao et al. (2017), quando o profissional amplia e media o apoio
para as familias de pessoas com deficiéncia favorece com que as mesmas se
fortalecam e possam sentir-se aparadas diante de sentimentos e necessidades que

emergem no dia-a-dia

Gurjao et al.(2017) afirmam também que, esta implementacdo, a medida que
se percebe que os pais também necessitam de atenc¢ao, cuidado e informacéo para
gue possa contribuir de forma mais efetiva para o desenvolvimento psicossocial dos

seus filhos com deficiéncia, de media¢cdo na comunicacéo e apoio de forma mais fluida
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ao longo do ano, possibilita que as familias sintam-se acolhidas, incluidas tem se

mostrado eficaz também no estreitamento de vinculo entre profissional e familiar.

Sobre as Préticas Participativas na conjuntura do AEE, os resultados da
pesquisa, quanto a participacao familiar, trouxeram uma realidade, tanto na percepc¢ao
das profissionais quanto das maes, de que ainda ha pouca participacdo ativa destas
maes no decorrer dos processos do AEE, para além do momento de Anamnese.
Contando, sim, com fala sobre a¢Bes que indiguem alguns alinhamentos entre
profissionais e maes, porém, de forma pontual., ndo ficando claro, a priori, 0 motivo
desta lacuna no servigo.

A pesquisa realizada por Fernandes (2018), com locus também em escolas da
Rede Municipal de Belém, traz resultados que convergem com 0s aqui encontrados,
ao sinalizarem a importancia da articulacdo entre familia e escola e que se faz
necessario sensibilizar a familia sobre os ganhos desta parceria, como, por exemplo,
na insergdo da pessoa com deficiéncia nos diversos contextos sociais.

N&o foram notadas praticas conscientes e estruturadas, pelas profissionais,
gue fomentem a aproximacdo da familia como parte integrante nas tomadas de
decisdes nos planos de atendimento, no desenvolvimento e avaliagdo das acgdes. As
familias sado vistas e se veem, em maioria, como receptoras de informacfes sobre o
que é realizado e os resultados obtidos com seus filhos.

Isto aparece refletido nas proprias pesquisas de cunho cientifico que abordam
a participacao familiar, mas nao as incluem como sujeitos da pesquisa. Encontram-se
varios estudos sobre esta tematica no servico de AEE, porém, poucos sdo os que
focam na percepcao familiar sobre o processo. Silva Junior e Cia (2021) afirmam que
em suas buscas também encontraram varias pesquisas sobre a participacéo dos pais
no AEE, contudo, nenhuma que levasse em consideracéo a visao dos pais.

Contudo, nas Diretrizes Operacionais do Atendimento Educacional
Especializado, o artigo 9° estabelece que a elaboracao e execucao do Plano do AEE
é de responsabilidade do profissional do AEE em articulacdo com os professores da
sala regular e a familia (Brasil, 2009, p.2). Sendo refor¢cado pelo Decreto 7.611 de
2011, artigo 2° § 2°, ao afirmar que o AEE deve integrar a proposta pedagogica da
escola e envolver a participacdo da familia. Estas instrucbes vém sendo
negligenciadas e retirando o direito da familia de fazer parte do processo de
intervencéo do AEE para com a crianga.
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Retoma-se também a premissa do Modelo Bioecoldgico do desenvolvimento,
onde a crianga sofre influéncia de ambientes locais a partir dos impactos também na
vida de seus pais Bronfenbrenner (1994). Portanto, em uma pratica centrada na
familia, ela precisa ser vista como unidade de intervencéo, ja que o ocorrido com um
membro afeta os demais (Carvalho, 2018).

Pensando em estratégias que impulsionam a participagdo da familia com
autonomia decisoria dentro do servico do AEE, a Entrevista Baseada em Rotinas
(EBR) vem sendo apontada como um instrumento que, se utilizado de forma
adequada, contribuira no alcance deste objetivo. Visto que ela possibilita que a familia
realize observacgdes da crianga em variados contextos e tipos de relacdes para que,
com base nestes registros, sinta-se capaz de refletir sobre particularidades que
precisam de atencao (Paiva, 2023).

Apesar da EBR ser apresentada pelo profissional, € o familiar que protagoniza
este  momento, informando os objetivos que deseja serem alcancados no
desenvolvimento da crianca e, consequentemente, na vida da familia, assim como,
apresentando os momentos diarios que transparece a realidade da familia até chegar
a elaboracao dos objetivos funcionais do Plano de Intervencao.

Caldeira (2017) elucida sobre a importancia de invocar os pais para a
intervencdo como membros da equipe, considerando a importancia da sua
contribuicdo, seu papel na dindmica da familia e o vinculo com os filhos para o
desenvolvimento da crianca. Ter ciéncia desta centralidade da familia afeta

diretamente a forma de elaboragéo e execucéo dos planos para a criancga.

Como forma organizacional, sugere-se que este plano seja anexado ao Plano
Educacional Individualizado e usado como aliado no desenvolvimento de habilidades
e competéncias da crianca que reverberardo no cotidiano escolar e nos demais
espacos de contextos naturais frequentados pela crianca. Desta forma, possibilita-se
um AEE alinhado com a familia e promotor do desenvolvimento, amplo acesso e

participacdo dos estudantes e suas familias.

Porém, esta pesquisa conta com relatos de professoras que enfatizam que o
modo como o AEE vem sendo organizado, nas SRM do municipio de Belém esta
focado na coleta de dados (vide anexo B), que objetiva tracar um perfil com énfase no

desenvolvimento infantil, indo de encontro com o que tem sido evidenciado e
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comprovado por pesquisas e praticas baseadas em evidéncias, dentre elas, a Pratica
Centrada na Familia. Estas pesquisas e comprovacdes praticas remetem a modos de
trabalho que ultrapassam o olhar para o sujeito de forma isolada, considerando 0 meio

em que esta inserido e as interferéncias positivas ou ndo para o seu desenvolvimento.

Quando as profissionais relataram e apresentaram o instrumento utilizado por
elas, durante a entrevista semiestruturada, notou-se que o0 mesmo consiste em coleta
de dados informativos e avaliacdo da crianca. Contudo, mesmo ndo havendo uma
Gnica forma de elaboracdo do PDI, alguns itens sédo consolidados nos diversos
formatos existentes, que para Hudson e Borges (2020) consistem em parte I:
informativa e avaliativa e parte Il: plano pedagdégico individualizado.

Diante dos demais relatos das profissionais e visualizacdo do instrumento
(anexo B), notou-se que este contempla a primeira parte de um possivel PDI, sendo
nomeado por “Avaliacdo da Sala de Recurso Multifuncional”, ndo havendo um Plano
de Atendimento Educacional Especializado elaborado como norteador para o uso das
professoras. Ndo estando, portanto, alinhado com a necessidade de um plano de
atendimento estruturado e intencionalmente elaborado para a contribuir com

evolucdes na aprendizagem e funcionalidade do publico atendido (Santos 2019).

Partindo disto, entende-se que a falta do PDI é uma barreira para pratica
profissional. Barreira esta, que se estende a participacao familiar neste processo. Haja
vista que, se o profissional ndo conta com uma estrutura de trabalho solidificada, como
sera possivel pensar em trazer a familia para fazer parte de algo ainda nao
estabelecido?

Dito isto, reforca-se aqui a necessidade da elaboragédo de um PDI para a rede
municipal de Belém, que sirva como subsidio para a pratica profissional no AEE,
seguido de formacgdes para estas profissionais. Ambas a¢des pautadas nos novos
paradigmas, trazendo elementos, instrumentos e condutas condizentes com a
perspectiva de considerar a participacdo da familia como elemento central para o
desenvolvimento infantil.

Hudson e Borges (2020) apds analise sobre a utilizagéo do PDI por professores

do AEE, apontam para a necessidade formacao especifica para a utilizacdo do PDI,
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considerando que trata-se de uma ferramenta potente, de suporte, na elaboracéo de
estratégias que visam o alcance dos objetivos estabelecidos.

Importante frisar que nenhum instrumento por si s6 é capaz de modificar um
paradigma/pratica, por isso a necessidade de qualificar profissionais capazes de p6r
em pratica elementos das Praticas de Ajuda Eficaz no decorrer da
utilizacao/elaboracéao do PDI.

Para que ocorra a efetiva mudanca no cenario atual do AEE, entende-se que o
PDI, quando elaborado, aliado a condutas profissionais, como as praticas de ajuda
eficaz, tem papel de suma importancia neste processo, na medida que ocorram
reformulacbes em topicos existentes, como a anamnese e avaliacdo do
desenvolvimento infantil, adicdo do Plano de Atendimento Especializado e de
instrumentos como a EBR e outros que possam ser aliados na aproximacéao da familia
neste processo.

Outro tema emergente foi a desproporcionalidade entre as demandas de
trabalho no AEE e o tempo para que elas sejam realizadas de forma eficaz. Pois, ndo
ha na Rede municipal de educacdo um limite de matriculas de alunos por profissional
de AEE, gerando, em muitos casos, numero elevado de atendimentos a serem
realizados diariamente pelas profissionais, limitando a realizacdo de outras atividades
também importantes.

Dentre estas atividades, a articulagdo com a familia, o incentivo a participacéo
e questdes relacionais sdo atravessadas por atendimentos, que tem sido organizado
para atender em duplas ou trios de alunos, com o intuito de garantir o atendimento no
AEE de todas as criancas matriculadas. Sendo que esta organizagdo nem sempre
garante que esta dinamica de atendimento esteja alinhada com os objetivos e
necessidades de cada crianca, pois o foco é organizar o horario de atendimento
conforme a demanda

Dados e consideracbes da pesquisa de Silva (2019), apontam para esta
realidade que impacta o trabalho dos profissionais, visto que ha um quantitativo
grande alunos por profissional e com necessidades dispares, afetando de modo
negativo o trabalho no AEE.

Entende-se a repercussao danosa da superlotacéo no cotidiano do profissional
do AEE em diversos aspectos e que normativas precisam ser elaboradas e
executadas em direcdo a uma estrutura de trabalho que permita que o profissional
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possa desenvolver todas as atribuicbes do seu cargo regidas por lei, em condicdes
dignas e consequentemente com melhores resultados.

Entretanto, esta pesquisa debruca-se sobre a pratica do profissional e a
percepcdo da familia, com foco na participacdo familiar. Sendo assim, vé-se
necessario reforcar a importancia do trabalho colaborativo entre profissional e familia
como medida de diminuicdo da sobrecarga de trabalho, o que também é reforcado
pela pesquisa de Hudson e Borges, (2020).

N&o se trata de transferir responsabilidade, e sim, de fortalecer a familia para
que a mesma obtenha meios de se sentir corresponséavel pelos processos vivenciados
pela crianca no percurso do AEE. A familia assume o protagonismo no
desenvolvimento e processos ao longo do servico, tornando-se parceira ativa dos
profissionais (Carvalho, 2018)

Sabe-se que estas acdes ndo substituem a necessidade das normativas que
estabelecem um numero adequado de aluno por profissional, entre outras tratativas,
que considerem o servico de AEE como um espaco potente para a participacao
familiar e o quanto a falta desta organizacdo impacta na possibilidade dos
profissionais alcancarem de forma mais efetiva este objetivo. Contudo, expde-se a
estratégia da coparticipacao da familia como base uma prética centrada na familia e,
por conseguinte, para uma pratica menos sobrecarregada para o profissional.

5.2 SOB A OTICA DAS FAMILIAS:

Considerar a 6tica da familia/maes sobre sua participacao no percurso do AEE
de seus filhos é de extrema importancia para que, de fato, possa se ter dados
informados por este grupo.

As andlises, que foram pautadas nos 10 principios norteadores da Pratica
Centrada na Familia- PCF de Dunst (1997), apontam que as familias ainda néo
sentem suas necessidades consideradas e sem local de tomada de decisdo nos
processos dentro do AEE. Existem a¢cfOes de escuta e consideracédo sobre a opiniao
das maes, ja que sao tratadas com respeito, porém nao se caracterizam como a
parceria colaborativa incentivada pela PCF.

Os relatos das méaes vao ao encontro do exposto na pesquisa de Marini e Della
Barba (2022), onde informam a existéncia de uma hierarquia entre profissionais e

familias, limitando a contribuicdo dos pais ao repasse de informacdes sobre saude e
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permanéncia na sala de atendimento como aprendiz de técnicas a serem
reproduzidas em seus lares.

Ao ser evidenciado que as acfes desenvolvidas no AEE ainda ndo contemplam
em sua totalidade os principios orientadores das praticas centradas na familia, fica
demonstrado que até o que vem sendo feito de forma “mais comum”: a orientagdo de
atividades a serem realizadas com a crianga, tem sido negligenciado, ou invés de ser
considerado como uma porta aberta para a comunicacdo e compreensdo da
necessidade da familia.

A impressdo de ndo pertencimento das maes ao espaco de atendimento,
demonstrando, inclusive, receio de atrapalhar o momento do atendimento, pois
carregam consigo a crenca de que o profissional detém o conhecimento e a melhor
forma de intervir com a crian¢a, reforcando a supremacia do saber técnico do
profissional, fortalece a afirmativa de que mesmo que a proposta de incentivo a
participacdo da familia se faca presente no Projeto Politico Pedagdgico das escolas,
sua efetivacdo ainda encontra dificuldades de ser estabelecida (Oliveira e Chacon,
2013).

Alguns principios que estdo mais proximos de apoios informacionais e
relacionais tém maior destaque na avaliacdo das maes, ficando bem demarcadas de
forma positiva a sensibilidade das profissionais as particularidades de cada familia, no
qgue diz respeito a religido, situacdo econdmica, escolha de participacdo ou ndo de
atividades coletivas devido a caracteristicas individuais da crianca.

Contudo, no que tange a participacao familiar nos diversos processos do AEE,
considerando a avaliacao inicial, elaboracdo e execucéao do Plano de ensino nota-se
o distanciamento entre o ideal e o real. Quanto a isto Pereira (2020) afirma que as
pesquisas direcionam para a necessidade desenvolvimento do vinculo entre familia e
escola, porém, estas mesmas pesquisas ndo direcionam para possibilidades de
incluséo das familias no percurso educacional.

Além da compreensdo da ndo participacdo das mées na elaboracdo dos
planos, que possibilitaria que elas pudessem ter seguranca sobre o desenvolvimento
dos seus filhos e nas tomadas de decisdo na definicdo de objetivos e contribuicdes
nas atividades propostas, o nivel de dialogo entre mée e profissional aparece como

fator crucial nos desdobramentos das relagdes e outros aspectos pertinentes ao AEE.
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Sobre o nivel de didlogo com a familia, Pimentel (2005) alerta quanto a ligacéo
correlativa entre o suporte relacional e os demais tipos de suporte. Sem a proximidade
entre profissional e familia torna-se mais dificil que o segundo grupo sinta-se seguro
para fazer relatos, solicitar auxilio ou contribuir em algum nivel do servico.

O momento mais marcante como acolhedor e aberto ao dialogo, para as
familias, novamente € atribuido a anamnese, ainda que existam outros momentos e
iniciativas ao longo do ano, como atividades em grupo, entrega de relatérios e
incentivo a participacdo em eventos promovidos pela escola.

Por outro lado, existem prerrogativas que apontam para a satisfagdo com o
acolhimento realizado pelas profissionais, mas relatam néo se sentirem envolvidas
aos processos que dizem respeito a intervencdo realizada com as criancas, néo
havendo chamada para a elaboracdo do Plano de Educacional Especializado de
forma colaborativa, contando apenas com informagcdo do que sera realizado nos
atendimentos e/ou apenas a espera do retorno sobre as atividades realizadas.

Pereira (2020), considera que para que a familia seja considerada e incluida
nos processos de atendimentos as criancas o primeiro passo seria a elaboracao de
politicas publicas que deem sustentacao a a¢des voltadas para o bem-estar da familia,
como disponibilizacdo de servigcos informativos, servicos de saude, de suporte
emocional, programas de qualificacéo dos pais, de forma integrada.

Partindo dos fatos expostos, entende-se que as praticas dos profissionais nao
tém considerado a participacdo familiar ao longo do processo de intervencdo das
criancas atendidas. Haja vista que, pautada nos Principios da Préatica Centrada na
Familia - Otica sob a qual foram analisadas as questfes referentes a esta pesquisa,
apontam caminhos para uma pratica na qual a familia é protagonista dos processos
de intervencao, desde a entrada no servigo, passando pelas tomadas de decisdes e
implementacédo de forma colaborativa com o plano de intervencéo, no caso aqui, no
Plano Educacional Especializado da crianga.

Diante disto, € importante ressaltar e valorizar os passos dados em dire¢cédo a
busca pela proximidade com a familia, reconhecendo que séo ag¢fes primeiras que
podem vir a serem potencializadas e articuladas para que, de fato, seja alcancado o
objetivo da participacéo familiar no decorrer dos processos de intervencoes.
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Importante frisar a escassez de pesquisas onde a familia € ouvida e contribui
para os registros de suas préprias impressfes sobre o servigo, profissionais do AEE

e sua participacédo, tornando as fontes de interlocucéo com esta pesquisa limitadas.
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6 — CONSIDERACOES FINAIS

Historicamente, politicas e acdes voltadas para a pessoa com deficiéncia vém
sofrendo modificacbes, como reflexo de conquistas de movimentos e associacfes
ligados a causa. Atualmente, a inclusdo estd em voga em documentos legais, porém
ainda com lacunas em sua préatica em diversos setores, trazendo a tona o interesse
desta pesquisa em adentrar nesta tematica.

O contexto educacional, por sua vez, também apresenta dificuldades em
implementar praticas inclusivas, mesmo com normativas especificas neste ambito.
Diversos sao os motivos apontados pela literatura, desde um modelo centrado no
profissional, que dificulta a compreensao da necessidade de articulagéo entre redes e
a familia, passando pela falta de estrutura de espaco e tempo para realizacdo de um
trabalho mais minucioso e pela falta de formacdo adequada sobre atuacdo pautada
na incluséo.

Esta distancia entre o que é, teoricamente, assegurado e proposto nas
redacdes legislativas e a realidade encontrada no ambiente escolar levanta varios
guestionamentos. Dentre 0os muitos questionamentos, a participacdo da familia, que
desde que o movimento pela educacdo inclusiva comecou a ser pensado e
estruturado em forma de lei, aparece como fator crucial nos processos educativos,
sendo necessaria a articulagdo com escola, ndo vem sendo contemplada na pratica.

Nesta pesquisa, a atencao esteve sobre a participacdo da familia, partindo da
visdo de profissionais e da prépria familia, no AEE. Conhecer e analisar a percepcéao
destes dois grupos sobre o mesmo servigo potencializa seus resultados, apesar do
pequeno numero de participantes, uma vez que também o escasso o0 quantitativo de
pesquisas em que a familia contribui com os dados coletados.

Ouvir familias e profissionais resultaram em dados valiosos para compreender
a percepcdo de cada grupo/sujeito sobre as experiéncias, que mesmo vividas
concomitantemente, apresentam impactos singulares em cada individuo.

As andlises realizadas ao longo desta producéo apontam para um servi¢o de
AEE ainda fundamentado na centralidade do profissional e com pouco espago para a
participacdo familiar de forma ativa, indo de encontro das prerrogativas legais de
parceria entre o profissional do AEE e a familia.

A supremacia do saber profissional sobre o da familia, demarcado em diversas
falas, reforca a necessidade de reformulacdo de praticas que colocam a familia com
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menos valia no processo de intervencdo da crianca atendida pelo AEE, abrindo
espago para a participacdo e valorizacdo dos seus saberes, desejos, duvidas e
certezas.

A abertura deste espaco, iniciada pelo dialogo e fortalecimento de vinculo entre
o profissional e a familia, precisa ser estruturado para que a familia sinta-se
pertencente ao espaco e as préticas realizadas. Nao sendo deixada “de lado”, nem
sendo mera reprodutora de atividades orientadas a partir da Otica exclusiva do
profissional, e sim, como integrante da equipe que ird elaborar o plano de atendimento.

Para que essa nova realidade seja possivel o servico de AEE necessita de
mudancas estruturais, desde definicdo do quantitativo de alunos por professor, que
possa ser favoravel a realizacdo das demandas que contemplem o atendimento
considerando a unidade familiar, passando pela utilizacdo de instrumentos que
garantam que a familia esteja sendo ouvida e participando das tomadas de decisfes.

A realidade mostrou que, de um lado ha profissionais, em sua maioria,
buscando e reconhecendo a necessidade de maior aproximacdo com a familia, mas
ainda sem uma pratica estruturada para tal, o que implica diretamente nos resultados
nao satisfatérios para ambos 0s grupos.

Pois, do outro, a familia ndo se sente pertencente ao espaco, mesmo que
sinalize satisfacdo com alguns aspetos do servico sobre acolhida e informagdes.
Deixando evidente que o dialogo, o afeto e a disponibilidade de informaces séo
importantes, mas ndo contemplam todas as necessidades de suporte das familias e
nao geram, por si s6, o0 sentimento de pertencimento ao servico.

Como o foco desta pesquisa € a participacao familiar no percurso do AEE, um
PDI que explore na anamnese a rede de apoio social e 0s momentos diarios da familia,
contemplando ferramentas como o Ecomapa e a Entrevista Baseada em Rotinas,
respectivamente, estabelece ja de forma inicial a atencédo que deve ser dada para as
familias e suas necessidades e realidades.

Outro fator importante nesta reestruturagdo é a elaboracdo do Plano
Educacional Individualizado, com a participacdo efetiva da familia, tendo a realidade
e as prioridades validadas e consideradas ao serem definidas as proximas etapas do
Atendimento, por 6bvio, elaboradas de forma colaborativa entre profissional do AEE,

familia e profissional da sala de aula comum.
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Espera-se, entédo, que os resultados e discussdes deste estudo possam vir a
somar na troca de informagdes sobre o tema, fomentando o interesse pela efetiva
participacdo da familia nos processos de intervencdo, uma participacdo que leve em
consideracdo seu contexto natural, a busca pela qualidade de vida e bem estar da
unidade familiar. Para que isto ocorra, a traducdo do conhecimento, por meio de
produtos, como por exemplo o PDI que alinhe o instrumento ja existente na rede com
0s pressupostos das Praticas Centradas na Familia que cheguem aos profissionais
atuantes nas escolas, se faz necessaria.

Que este manuscrito gere inquietacdes, reflexdes agbes que possam vir a
somar ao movimento de profissionais que acreditam na poténcia existente nas
familias. Familias essas que lutam, cotidianamente, para serem vistas, ouvidas,
atendidas e acolhidas em diversos espacos. Portanto, fica o desejo de, pelos menos,
gue no servigo de AEE, elas possam encontrar amparo, colaboracéo e instrumentos

gue amenizem dores e fortalecam a caminhada.
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APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
PROFISSIONAIS

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E SAUDE
DEPARTAMENTO DE TERAPIA OCUPACIONAL
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM TERAPIA OCUPACIONAL

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

(Resolucdo CNS 510/2016)

PARTICIPACAO FAMILIAR NO PERCURSO DO ATENDIMENTO EDUCACIONAL
ESPECIALIZADO DE CRIANCAS NA PRIMEIRA INFANCIA, NA REDE MUNICIPAL
DE BELEM

Eu, Rosiene Silva Lima, estudante do Programa de Pés-Graduacao em Terapia
Ocupacional da Universidade Federal de Sao Carlos — UFSCar, convido-o(a) a
participar da pesquisa “Participagao Familiar no Percurso do Atendimento Educacional
Especializado de Criangcas na Primeira infancia, na rede Municipal de Belém?”,
orientada pela Prof.2 Dr.2 Patricia Carla de Souza Della Barba.

A participacao familiar no contexto escolar vem sendo reafirmada como parte
importante do processo de desenvolvimento infantil, tanto pela legislacdo como por
pesquisas nessa area. Portanto, esse estudo tem por objetivo compreender como as
praticas dos profissionais do Atendimento Educacional Especializado (AEE) tém
contribuido para que a familia esteja mais préxima e atuante no servico prestado as
criancas na primeira infancia da rede municipal de Belém.

Vocé foi selecionado (a) por ser profissional do Atendimento Educacional
Especializado da municipal de ensino da cidade de Belém/PA, cidade onde o estudo
sera realizado, e por ter especializacéo na area da Educacédo Especial/Inclusiva. Vocé
sera convidado(a) a responder uma entrevista semiestruturada com topicos
relacionados as Praticas de Ajuda Eficaz (qualidade técnica, praticas relacionais e
praticas participativas).

A entrevista sera individual e podera ser realizada no préprio local de trabalho
ou em outro local, se assim o preferir.

As perguntas ndo serao invasivas a intimidade dos participantes, entretanto,
esclareco que a participacdo na pesquisa pode gerar estresse e desconforto como
resultado da exposicdo de opinides pessoais em responder perguntas que envolvem
as proprias acgdes. Diante dessas situacdes, 0s participantes terdo garantidas pausas
nas entrevistas, a liberdade de néo responder as perguntas quando a considerarem
constrangedoras, podendo interromper a entrevista a qualquer momento. Seréo
retomados nessa situacao os objetivos a que esse trabalho se propde e 0s possiveis
beneficios que a pesquisa possa trazer. Em caso de encerramento das entrevistas
por qualquer fator descrito acima, a pesquisadora ird orienta-la e encaminha-la para
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profissionais especialistas e servigos disponiveis, se necessario, visando o bem-estar
de todos os participantes.

Sua participacdo nessa pesquisa auxiliara na obtencédo de dados que poderdo
ser utilizados para fins cientificos, proporcionando maiores informacdes e discussoes
que poderéo trazer beneficios para a area da Educacao Inclusiva, para a construcao
de novos conhecimentos e para a identificacdo de novas alternativas e possibilidades
para o trabalho colaborativo com a familia na escola. A pesquisadora realizara o
acompanhamento de todos os procedimentos e atividades desenvolvidas durante o
trabalho.

Sua participagao €é voluntaria e ndo havera compensacao em dinheiro pela sua
participacdo. A qualguer momento, o (a) senhor (a) pode desistir de participar e retirar
seu consentimento. Sua recusa ou desisténcia ndo lhe trara nenhum prejuizo
profissional, seja em sua relacdo ao pesquisador, a Instituicdo em que trabalha ou a
Universidade Federal de Sédo Carlos. Todas as informagcBes obtidas através da
pesquisa serdo confidenciais, sendo assegurado o sigilo sobre sua participacdo em
todas as etapas do estudo. Caso haja mencao a nomes, a eles serado atribuidas letras,
com garantia de anonimato nos resultados e publicacdes, impossibilitando sua
identificacéo.

Solicito sua autorizacdo para gravacao em audio das entrevistas. As gravacfes
realizadas durante a entrevista semiestruturada seréo transcritas pela pesquisadora e
por mais um profissional experiente nessa acao, garantindo que se mantenha o mais
fidedigno possivel. Depois de transcrita, sera apresentada aos participantes para
validacéo das informacdes.

Todas as despesas com o transporte e a alimentacdo decorrentes da sua
participacdo na pesquisa, quando for o caso, seréo ressarcidas no dia da coleta. Vocé
recebera assisténcia imediata e integral e tera direito a indenizacao por qualquer tipo
de dano resultante da sua participacao na pesquisa.

Vocé receberd uma via deste termo, rubricada em todas as paginas por vocé e
pelo pesquisador, em que consta o telefone e o endereco do pesquisador principal.
Vocé podera tirar suas duvidas sobre o projeto e sua participacdo agora ou a qualquer
momento.

Este projeto de pesquisa foi aprovado por um Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) que é um oOrgao que protege o bem-estar dos participantes de pesquisas. O
CEP é responsavel pela avaliacdo e acompanhamento dos aspectos éticos de todas
as pesquisas envolvendo seres humanos, visando garantir a dignidade, os direitos, a
seguranca e o bem-estar dos participantes de pesquisas. Caso vocé tenha duvidas
e/ou perguntas sobre seus direitos como participante deste estudo, entre em contato
com o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP) da UFSCar que esta
vinculado a Pro-Reitoria de Pesquisa da universidade, localizado no prédio da reitoria
(area sul do campus Séao Carlos). Endereco: Rodovia Washington Luis km 235 - CEP:
13.565-905 - S&o Carlos-SP.  Telefone: (16) 3351-9685. E-mail:
cephumanos@ufscar.br. Horéario de atendimento: das 8h30 as 11h30.
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O CEP estéa vinculado & Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do
Conselho Nacional de Saude (CNS), e o seu funcionamento e atuacao sdo regidos
pelas normativas do CNS/Conep. A CONEP tem a funcéo de implementar as normas
e diretrizes regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos, aprovadas
pelo CNS, também atuando conjuntamente com uma rede de Comités de Etica em
Pesquisa (CEP) organizados nas instituicbes onde as pesquisas se realizam.
Endereco: SRTV 701, Via W 5 Norte, lote D - Edificio PO 700, 3° andar - Asa Norte -
CEP: 70719-040 - Brasilia-DF. Telefone: (61) 3315-5877. E-mail:
conep@saude.gov.br.

Dados para contato (24 horas por dia e sete dias por semana):
Pesquisador Responsavel: Rosiene Silva Lima
Endereco: Conj. Cidade Nova V. Tv. We 56, 832, apto 302. Ananindeua/PA

Contato telefonico: (91) 98486-3956. E-mail: rosiene@estudante.ufscar.br

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na
pesquisa e concordo em participar.

Local e data:

Nome do Pesquisador Nome do Participante
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APENDICE B — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
FAMILIAR

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E SAUDE
DEPARTAMENTO DE TERAPIA OCUPACIONAL
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM TERAPIA OCUPACIONAL

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

(Resolucdo CNS 510/2016)

PARTICIPACAO FAMILIAR NO PERCURSO DO ATENDIMENTO EDUCACIONAL
ESPECIALIZADO DE CRIANCAS NA PRIMEIRA INFANCIA, NA REDE MUNICIPAL
DE BELEM.

Eu, Rosiene Silva Lima, estudante do Programa de Pés-Graduacao em Terapia
Ocupacional da Universidade Federal de Sao Carlos — UFSCar, convido-o(a) a
participar da pesquisa “Participagao Familiar no Percurso do Atendimento Educacional
Especializado de Criangcas na Primeira infancia, na rede Municipal de Belém?”,
orientada pela Prof.2. Dr.2 Patricia Carla de Souza Della Barba.

A participacao familiar no contexto escolar vem sendo reafirmada como parte
importante do processo de desenvolvimento infantil, tanto pela legislacdo como por
pesquisas nessa area. Portanto, esse estudo tem por objetivo compreender como as
praticas dos profissionais do Atendimento Educacional Especializado (AEE) tém
contribuido para que a familia esteja mais préxima e atuante no servico prestado as
criancas na primeira infancia da rede municipal de Belém.

Vocé foi selecionado (a) por ser familiar de crianga na primeira infancia (de 0 a
6 anos), maior de 18, que acompanha essa crianca no Atendimento Educacional
Especializado desde o momento da efetivacdo da matricula. Primeiramente, vocé sera
convidado(a) a responder uma entrevista semiestruturada com topicos relacionados
aos Principios orientadores das Praticas Centradas nas Familias. No segundo
momento, respondera a um Protocolo chamado Family Outcomes Survey, mais
especificamente a secao B: Utilidade da Intervencéao Precoce.

A entrevista sera individual e podera ser realizada na prépria escola ou em outro
local, se assim o preferir. Assim como o preenchimento do protocolo.

As perguntas ndo serao invasivas a intimidade dos participantes, entretanto,
esclareco que a participacdo na pesquisa pode gerar estresse e desconforto como
resultado da exposicdo de opinides pessoais em responder perguntas que envolvem
as proprias acoes e por expor opinides acerca do profissional que presta atendimento
a crianca e a familia. Diante dessas situacdes, os participantes terdo garantidas
pausas nas entrevistas, a liberdade de ndo responder as perguntas quando a
considerarem constrangedoras, podendo interromper a entrevista a qualquer
momento. Serdo retomados nessa situacdo 0s objetivos a que esse trabalho se
propde e o0s possiveis beneficios que a pesquisa possa trazer. Em caso de
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encerramento das entrevistas por qualquer fator descrito acima, a pesquisadora ira
orienta-la e encaminhd-la para profissionais especialistas e servi¢cos disponiveis, se
necessario, visando o bem-estar de todos os participantes.

Sua participacdo nessa pesquisa auxiliara na obtencéo de dados que poderéo
ser utilizados para fins cientificos, proporcionando maiores informacdes e discussdes
que poderdo trazer beneficios para a area da Educacéo Inclusiva, para a construcéao
de novos conhecimentos e para a identificacdo de novas alternativas e possibilidades
para o trabalho colaborativo com a familia na escola. A pesquisadora realizar4 o
acompanhamento de todos os procedimentos e atividades desenvolvidas durante o
trabalho.

Sua participacao é voluntaria e ndo havera compensacao em dinheiro pela sua
participacéo. A qualguer momento, o (a) senhor (a) pode desistir de participar e retirar
seu consentimento. Sua recusa ou desisténcia ndo lhe trara nenhum prejuizo
profissional, seja em sua relacdo ao pesquisador, a Instituicdo em que o filho estuda
ou a Universidade Federal de Sao Carlos. Todas as informacfes obtidas através da
pesquisa serdo confidenciais, sendo assegurado o sigilo sobre sua participacdo em
todas as etapas do estudo. Caso haja mencao a nomes, a eles serdo atribuidas letras,
com garantia de anonimato nos resultados e publicagdes, impossibilitando sua
identificacao.

Solicito sua autorizacdo para gravacao em audio das entrevistas. As gravacdes
realizadas durante a entrevista semiestruturada serao transcritas pela pesquisadora e
por mais um profissional experiente nessa ac¢ao, garantindo que se mantenha o mais
fidedigno possivel. Depois de transcrita sera apresentada aos participantes para
validagéo das informacdes.

Todas as despesas com o transporte e a alimentacdo decorrentes da sua
participac&o na pesquisa, quando for o caso, seréo ressarcidas no dia da coleta. Vocé
recebera assisténcia imediata e integral e tera direito a indenizacao por qualquer tipo
de dano resultante da sua participacao na pesquisa.

Vocé recebera uma via deste termo, rubricada em todas as paginas por vocé e
pelo pesquisador, em que consta o telefone e o endereco do pesquisador principal.
Vocé podera tirar suas duvidas sobre o projeto e sua participagdo agora ou a qualquer
momento.

Este projeto de pesquisa foi aprovado por um Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) que é um 0Orgao que protege o bem-estar dos participantes de pesquisas. O
CEP é responsavel pela avaliacdo e acompanhamento dos aspectos éticos de todas
as pesquisas envolvendo seres humanos, visando garantir a dignidade, os direitos, a
seguranca e o bem-estar dos participantes de pesquisas. Caso vocé tenha davidas
e/ou perguntas sobre seus direitos como participante deste estudo, entre em contato
com o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP) da UFSCar que esta
vinculado a Pro-Reitoria de Pesquisa da universidade, localizado no prédio da reitoria
(area sul do campus Séo Carlos). Endereco: Rodovia Washington Luis km 235 - CEP:
13.565-905 - S&o Carlos-SP. Telefone: (16) 3351-9685. E-mail:
cephumanos@ufscar.br. Horario de atendimento: das 8h30 as 11h30.
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O CEP estéa vinculado & Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do
Conselho Nacional de Saude (CNS), e o seu funcionamento e atuagdo séo regidos
pelas normativas do CNS/Conep. A CONEP tem a funcéo de implementar as normas
e diretrizes regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos, aprovadas
pelo CNS, também atuando conjuntamente com uma rede de Comités de Etica em
Pesquisa (CEP) organizados nas instituicbes onde as pesquisas se realizam.
Endereco: SRTV 701, Via W 5 Norte, lote D - Edificio PO 700, 3° andar - Asa Norte -
CEP: 70719-040 -  Brasilia-DF. Telefone: (61) 3315-5877. E-mail:
conep@saude.gov.br.

Dados para contato (24 horas por dia e sete dias por semana):
Pesquisador Responsavel: Rosiene Silva Lima
Endereco: Coj. Cidade Nova V, Tv. We 56, 832, apto 302. Ananindeua/PA

Contato telefonico: (91)98486-3956. E-mail:rosiene@estudante.ufscar.br

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na
pesquisa e concordo em participar.

Local e data:

Nome do Pesquisador Nome do Participante
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APENDICE C — ENTREVISTA SEMIESTRUTURADA PARA PROFISSIONAIS DO
AEE

ENTREVISTA SEMIESTRUTURADA PARA PROFISSIONAIS DO AEE

IDENTIFICACAO:

Nome: Idade:
Formacao Inicial: Ano de formagao:
Especializacao Ano de concluséao:

Escola em que atua:

Tempo de atuacao no Atendimento Educacional Especializado:

ASPECTOS DAS PRATICAS DE AJUDA EFICAZ NA ATUAQAO PROFISSIONAL.:

Considerando que as Praticas de Ajuda Eficaz sdo compostas por trés componentes
fundamentais para o apoio a familia e sua participacdo nos processos de intervencgao
precoce, que sao eles: Qualidade técnica, Praticas relacionais e Praticas
participativas, seguem abaixo perguntas relacionadas a pratica profissional e os

componentes supracitados:

1. A Qualidade técnica refere-se ao conjunto de conhecimentos tedricos e praticos
do profissional acerca da area em que trabalha.

Pensando nisso, como vocé avalia seus conhecimentos e acfes para exercer as

atribuicdes enquanto profissional do AEE?

2. As Praticas relacionais estao atreladas a aspectos como compaixao, escuta ativa

afeto e credibilidade.

Vocé considera, em sua pratica, estes aspectos ao estar em contato com a familia
da crianca atendida no AEE? Se sim, de que forma e em quais momentos iSso

ocorre?

3. As Praticas participativas promovem o envolvimento ativo e significativo da familia
na relacdo com os profissionais. Reforgcando a colaboragéo e partilha nas tomadas
de decisdes e envolvimento ativo da familia na implementacao e realizacdo das

decisoes.
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Em quais momentos da sua pratica € possivel atribuir tais objetivos e

caracteristicas das Praticas participativas?
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APENDICE D - ENTREVISTA SEMIESTRUTURADA PARA O FAMILIAR

ENTREVISTA SEMIESTRUTURADA PARA O FAMILIAR

Identificac&o:

Nome: Idade:

Escolaridade: Tipo de vinculo com a crianca:

Tempo que acompanha a crian¢a nas idas ao no AEE:

PRINCIPIOS ORIENTADORES DAS PRATICAS CENTRADAS NA FAMILIA

A Participacdo familiar nos processos inclusivos vem sendo apresentada, por
pesquisas baseadas em evidéncia e pela legislacdo, como parte importante para o
desenvolvimento infantil. O contexto escolar é reconhecido como um espago potente
para que a familia esteja inserida e amparada em seus desejos, bem como, se

perceba e esteja atuando de forma colaborativa com os profissionais desse espaco.

Partindo dessas informacdes, abaixo serdo realizadas perguntas para que se possa

buscar entender como a familia se percebe dentro do servi¢co do AEE:

1. Vocé e sua familia séo tratados com dignidade e respeito em todas as
circunstancias? Se sim, cite exemplos de quando e como isso ocorre.

2. Vocé percebe que os profissionais sdo sensiveis a diversidade da sua familia
guanto a cultura, etnia e economia? De que forma?

3. Os profissionais compartilham com sua familia informacées que lhe deixam segura
(o) quanto as tomadas de decisfes de forma segura? Se sim, dé exemplos.

4. Vocé considera que as intervengles realizadas com a crianca levam em
consideracao os desejos e necessidades da sua familia? Se sim, de que forma

ocorre?



ANEXO A - PROTOCOLO FAMILY OUTCOMES SURVEY (FOS)

INQUERITO AOS RESULTADOS NA FAMILIA
Versdo Revista
Seccdo A: Resultados para a Familia

Instrugbes: A Seccdo A do Inquérito aos Resultados na Familia centra-se nas formas como
vocé apoia as necessidades do seu filho. Para cada uma das afirmacgdes que se segue, por favor,
seleccione a opgdo que melhor descreve a sua familia neste momento: nada, pouco, algo, muito
ou completamente.

Resultado 1: compreender os pontos fortes, as necessidades e as capacidades do seu filho
Sabemos quais sé@o o0s proximos passos no crescimento e aprendizagem do nosso filho.

Compreendemos 0s pontos fortes e as capacidades do nosso filho.
Compreendemos os atrasos e/ou necessidades do nosso filho.
Somos capazes de dizer quando o nosso filho esta a fazer progressos.

Resultado 2: conhecer os seus direitos e defender os interesses do seu filho

© |

Conseguimos encontrar e utilizar os servigos e programas que nos séo disponibilizados.
Sabemos os nossos direitos em relagéo as necessidades especiais do nosso filho.
Sabemos quem contactar e o que fazer quando temos questdes ou davidas.

Sabemos que opgdes estao disponiveis quando o nosso filho deixa o programa.

No6s sentimo-nos confortaveis para pedir os servicos ou apoios que o nosso filho ou familia
necessitam.

Resultado 3: ajudar o seu filho a desenvolver-se e a aprender

10.
11.
12.
13.

Conseguimos ajudar o nosso filho a relacionar-se bem com outras pessoas.

Conseguimos ajudar o nosso filho a aprender novas competéncias.

Conseguimos ajudar o nosso filho a satisfazer as suas necessidades.

Conseguimos trabalhar nos objectivos do nosso filho durante as nossas rotinas quotidianas.

Resultado 4: formar sistemas de apoio

14.
15.
16.

17.
18.

Sentimo-nos confortaveis ao falar com a familia e amigos acerca das necessidades do
nosso filho.

Temos amigos ou familiares que nos ouvem e mostram interesse.

Temos oportunidade de falar com outras familias que tém criangas com necessidades
semelhantes.

Temos amigos ou familiares em quem podemos confiar quando precisamos de ajuda.
Consigo satisfazer as minhas proprias necessidades e fago coisas de que gosto.

Resultado 5: ter acesso a comunidade

19.
20.
21.
22.
23.
24.

O nosso filho participa em actividades sociais, recreativas ou religiosas que queremos.
Como familia, fazemos coisas juntos de que gostamos.

As nossas necessidades médicas e dentarias estéo satisfeitas.

As necessidades de cuidados do nosso filho estdo satisfeitas.

As nossas necessidades de transporte estio satisfeitas.

As nossas necessidades de alimentagdo, de vestuario ou com a casa estéo satisfeitas.
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© 2012. Versao: 19-01-2012. O inquérito foi desenvolvido pelo Early Childhood Outcomes Center (ECQO). Pemmite-se a
reprodugéo do mesmo para fins de avaliagdo de programas locais ou nacionais. Ao reproduzir, por favor, identifique
como “Desenvolvida pelo Early Childhood OQutcomes Center com o apoio do Gabinete de Programas de Educagéo
Especial do Departamento de Educagdo dos Estados Unidos.” Por favor, contacte staff@the-ECO-center.org se pretende
usar ou adaptar este inquérito.



INQUERITO AOS RESULTADOS NA FAMILIA
Versdo Revista
Secgado B: Utilidade da Interveng&o Precoce

Instrugdes: A secgdo B do Inquérito aos Resultados na Familia centra-se na utilidade com a
intervengdo precoce. Para cada uma das questdes seguintes, por favor, assinale em que medida
considera que a intervencg&o foi Gtil para si ou para a sua familia durante o ultimo ano: nada util,
pouco util, algo atil, muito util ou extremamente til.

Conhecer os seus direitos

Em que medida considera que a intervengao precoce foi util ao...

1.

= vk

4]

dar-lhe informacgao acerca dos servigos e apoios para si e para o seu filho?

dar-lhe informac&o acerca dos seus direitos em relagio as necessidades especiais do seu
filho?

dar-lhe informag&o acerca de quem contactar quando tem questdes ou preocupagdes?
dar-lhe informac&o acerca das opcdes disponiveis quando a crian¢a abandona o programa?

Em que medida a intervencgao precoce foi util ao...

6.
7.

8.

9.
10.
1.

dar-lhe informagao (til acerca dos atrasos ou necessidades do seu filho?
ouvi-lo e respeitar as suas escolhas?

coloca-lo em contacto com outros servigos ou pessoas que podem ajuda-lo ou a sua
familia?

falar consigo acerca dos pontos fortes e necessidades do seu filho e da sua familia?
falar consigo acerca do que pensa que & importante para o seu filho e a sua familia?
manter uma boa rela¢do consigo e com a sua familia?

Ajudar o seu filho a desenvolver-se e a aprender

Em que medida a intervengio precoce foi util ao...

12.
13.
14.
15.
16.
17.

dar-lhe informacao acerca de como ajudar o seu filho a relacionar-se com outras pessoas?
dar-lhe informacgao sobre como ajudar o seu filho a aprender competéncias novas?

dar-lhe informacgéo acerca de como ajudar o seu filho a satisfazer as suas necessidades?
identificar coisas que vocé pode fazer para ajhudar o seu filho a aprender e a crescer?
partilhar ideias acerca de como incluir o seu filho nas actividades diarias?

trabalhar consigo para aprender quando o seu filho esta a fazer progressos?

© 2012. Versdo: 19-01-2012. O inquérito foi desenvolvido pelo Early Childhood Outcomes Center (ECO). Permite-se a
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ANEXO B — AVALIACAO DA SALA DE RECURSO MULTIFUNCIONAL (SRM) Rede
Municipal de Belém

1- IDENTIFICAGAO

Nome do (a) aluno(a):

Data de nascimento: / / Idade:

Indicativo de deficiéncia:

Possui laudo: ( ) Sim () Néao CID:
Periodo de avaliacao: / / a / /
Escola:
Ciclo/Totalidade: Turno:
SRM:

Prof.(a) AEE:
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2. ENTREVISTA FAMILIAR

Nesse item, é importante abordar os seguintes aspectos:

Condic8es pré-natais, perinatais e pés-natais:

2.2 Faz uso de Medicagdo? ( ) SIM ( )NAO
Qual
(is)?
2.3
Nutric&o:
2.4
Sono:

2.5 Imunizacao:

2.6 Desenvolvimento




Psicomotor:
2.7
Linguagem:
2.8 Precedentes
Patolégicos:

2.9 Relacionamento Familiar:

2.10 Atividades de vida diaria:

2.11 Preferéncias do aluno:

2.12 Fobias:
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2.13 Outras informacdes:
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COMPORTAMENTO

*3.1 Considerar os seguintes aspectos: dar tchau, mandar beijo, dancar, pular ou outros
comportamentos do cotidiano.

*3.5 Considerar: Mexe-se e contorce na cadeira; parece estar sempre “a todo vapor’; mexe maos
e pés constantemente; levanta-se frequentemente da carteira; comportamento inadequado
contrarios as regras e limites estabelecidos previamente no contexto escolar.

*3.9 Ao avaliar este item verificar se: ao brincar apresenta movimentos estereotipados do corpo,
com a méo ou cabeca; demonstra interesse por brinquedos e/ou objetos que estimulam o
sensorial; auséncia de manipulacdo de brinquedos; manipulacdo adequada de brinquedos;

brincar limitado; ndo compreende brincadeiras simbdlicas; tem preferéncia por outros objetos ou
brinca funcionalmente e de forma simbdlica.

*3.20 Neste item verificar se o0 educando:
- Sustenta o contato visual com outros pares, e atende outras pessoas;
- Mantém contato social restrito;
- N&o faz contato visual quando solicitado;

- Apresenta olhar ausente quando os outros falam, atentando mais para objetos que para
pessoas;

- Quase nunca faz contato visual e evita pessoas.

*3.21 Durante a avaliacéo da capacidade de olhar objetos ou imagens a sua frente, verificar
se:

- O rastreamento é fraco sendo restrito até 4 elementos;
- Apresenta rastreamento somente quando estimulado a varias tentativas;
- Rastreia elementos sem dificuldades.
* 3.22 Considerar os seguintes aspectos ao observar este comportamento:
- N&o se engaja em comportamentos de auto estimulagéo ou repetitivo;
- Se engaja em alguma auto estimulagédo, mas esta ndo concorre com as atividades;
- Engaja-se altamente na auto regulagéo e esta concorre com a aprendizagem;

- Engaja-se altamente na auto regulacdo e esta concorre com a aprendizagem e atividades
sociais.
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3.1 Realiza imitagcao? *

3.2 Apresenta resposta
emocional adequada a situagéo e
a idade? (sorri, chora, faz
careta...)

3.3 Corresponde a comandos
verbais ou quando é chamado
pelo nome?

3.4 Demonstra interesse em se
relacionar com seus pares?

3.5 Mostra-se inquieto ou
letargico? *

3.6 Apresenta impulsividade?

3.7 Apresenta estereotipia?

3.8 Demonstra interesse por
brinquedos e objetos?

3.9 Faz wuso funcional de
brinquedos e objetos? *

3.10 Aponta para pedir ou para
mostrar interesse em algo?

3.11 Realiza respostas a
estimulos sonoros adequadas
para a idade?




3.12 Apresenta uso e resposta do
paladar, olfato e tato de modo
adequado para a sua idade?
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3.13 Demonstra medo ou
nervosismo? Se sim, em qual
intensidade? (Adequado, pouco,
muito ou persistente mesmo apos
experiéncias)

3.14 Tem nocéo de perigo?

3.15 Tem um reforgador que o
acalme?

3.16 Apresenta auto estimulagéo
de cunho sexual?

3.17 Tem toler&ncia em
permanecer no ambiente? Por
gquanto tempo?

3.18 Reconhece a organizacao
do tempo e espagos da escola?

3.19 Apresenta estados de
agressividade?

3.20 Demonstra falha no contato
visual? *

3.21 Apresenta habilidade de
olhar para? (Rastreamento) *

3.22 Verifica-se
autoestimulacéo? *

3.23 Apresenta atencao
compartilhada?




4. COMUNICACAO

Verificar os itens abaixo ao avaliar a comunicacéo verbal:

Fala com clareza, se expressa de forma espontanea, mantém dialogo (partilha com relatos de
sua vivéncia), mantém dialogo quando é de seu interesse e tem vocabulario rebuscado para

idade.

ORALIDADE

Sim Nao Parcialmente

Especifique
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4.1 Tem auséncia de fala? (Nao
-verbal)

4.2 Usa fala para se comunicar?
(Verbal)

4.3 Apresenta comunicagéo
verbal adequada a idade e a
situacdo?

4.4 Tem dificuldades para
pronunciar fonemas?

4.5 Apresenta ecolalia (repeticéo
de palavras e frases)?

4.6 Apresenta gagueira?

4.7 Faz uso de um vocabulario
diversificado?

4.8 E capaz de expressar suas
ideias de modo coerente e
contextualizado?




5. TECNOLOGIA ASSISTIVA E
COMUNICACAO
ALTERNATIVA

Sim

Parcialmente

Especifique

5.1 E capaz de expressar suas
necessidades ou desejos de
forma ndo verbal? (gestos,
expressoes faciais.)

5.2 Comunica-se utilizando
objetos concretos?

5.3 Utiliza pranchas de
comunicacao?

5.4 Utiliza o computador para
realizar as atividades?

5.5 Utiliza outros recursos de
tecnologia assistiva?

5.6 Utiliza 6culos? Qual o grau?

5.7 Utiliza o codigo Braille?

5.8 Utiliza a Reglete?

5.9 Utiliza Soroba?

5.10 Utiliza Bengala?

5.11 Utiliza Lupa?
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5.12 Utiliza material ampliado?
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6. LINGUA DE SINAIS

Sim

Parcialmente

Especifique

6.1 Utiliza Libras para se
comunicar?

6.2 Usa Libras
fluentemente?

6.3 Faz associagao da
LIBRAS com a lingua
portuguesa?

6.4 Utiliza a escrita da
lingua portuguesa?

7. AUDICAO

Sim

Parcialmente

Especifique

7.1 O aluno escuta?

7.2 Compreende 0 que se

fala?

7.3 Localiza fonte sonora

no ambiente?

7.4 Costuma ouvir volumes

baixos ou altos?




7.5 Existem sons que nao
agradam? Quais?
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7.6 Existem sons que agradam?
Quais?

8. VISAO

Sim Nao Parcialmente

Especifique

8.1 Realiza contato visual?

8.2 Tem percepcao de
luminosidade ou de claro e
escuro?

8.3 Percebe tamanho e cores?

8.4 Necessita de um tamanho de
fonte maior?

8.5 Necessita aproximar o
recurso ao rosto para
visualizacdo?

8.6 Precisa de contraste de cor
para visualizar melhor um
objeto?

8.7 Lé somente com muita

8.8 Luminosidade?

8.9 Percebe figura - fundo?

9. MOTRICIDADE




COORDENAGCAO MOTORA

Sim

Parcialmente

*Especifique
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9.1 Possui movimento de
pinca?

9.2 Escreve sozinho?

9.3 Necessita de algum recurso
para a escrita?

9.4 Qual a dominancia lateral
na escrita?

9.5 Manipula objetos de
diferentes texturas, formas e
tamanhos?

9.6 Utiliza outra parte do corpo
para promover a escrita?

9.7 Caminha sozinho?

9.8 Realiza as atividades com
autonomia?

9.9 Apresenta ritmo de marcha
regular?

10. ASPECTOS PEDAGOGICOS

LEITURA

Sim

Parcialmente

*Especifiqgue

10.1 Identifica as letras do
alfabeto (bastéo ou cursiva)




10.2 Reconhece as letras que
formam o seu nome?
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10.3 Diferencia letras de
ndmeros?

10.4 Diferencia a légica entre
desenhos, niimeros, rabiscos e
letras?

10.5 Reconhece as sequéncias
sildbicas?

10.6 Lé palavras?

10.7 Lé frases?

10.8 Lé textos?

10.10 Reconhece o0s sinais de
pontuacédo?

10.11 Conhece géneros
textuais? Como: bilhete,
recado, conto de historia
infantil, receita, e-mail, carta,
etc.

10.12 Interpreta o que leu?

Faz leitura do cotidiano?
(rétulos, marcas, transportes,
etc.)

11. ESCRITA

Sim

Parcialmente

Especifique




11.1 Utiliza rabiscos ou
garatujas?
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11.2 Escreve seu home?

10.3 Escreve palavras
completas?

11.11 Copia do quadro?

11.13 Utiliza os sinais de
pontuagédo?

11.14 Produz textos utilizando
diversificados géneros
textuais?

11.15 O aluno concentra-se
para realizar atividades?

11.16 Realiza e conclui as
atividades no tempo proposto?

12. LOGICO-
MATEMATICA

Sim

Parcialmente

Especifique

12.1 Reconhece os
numeros?

12.2 Reconhece conceito
béasicos?(dentro/fora, em
cima/embaixo, etc..)

12.3 Associa nimero a
quantidade?




12.4 Identifica

representacdes graficas?

Formas geométricas,
graficos, mapas.
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12.5 Possui nogdo de
tempo e espago? (ontem,
hoje, més, semana, horas,
etc.)

12.6 Apresenta nogdes de
agrupamento, pareamento
retirada de objetos

12.7 Realiza as 4
operacBes matematicas?

12.8 Utiliza sequéncias
numéricas?

12.9 Reconhece cores?

12.10 Reconhece
conjuntos?

12.11 Conhece nocgdes
vazio, unidade, dezenas e

centenas?

12.12 Identifica o sistema
monetario?( moedas,

cédulas, precos, etc.)
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PARECER PEDAGOGICO

Assinatura do (a) Professor (a) Sala de Recursos Multifuncionais:

Belém de de
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ANEXO C - PARECER DO CEP-UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS-
UFSCar

~ UNIVERSIDADE FEDERAL DE
WX o2 550 CARLOS - UFSCAR

Continuagio do Parecer: 6.831.139

Q=

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, o Comité de ética em pesquisa - CEP, de acordo com as atribuigdes definidas na
Resolugdo CNS n° 510 de 2016, manifesta-se por considerar "Aprovado” o projeto. Conforme dispe o
Capitulo VI, Artigo 28, da Resolugdo N° 510 de 07 de abril de 2016, a responsabilidade do pesquisador é
indelegavel e indeclinavel e compreende os aspectos éticos e legais, cabendo-lhe, ap6s aprovagao deste
Comité de Etica em Pesquisa: Il - conduzir o processo de Consentimento e de Assentimento Livre e
Esclarecido; |l - apresentar dados solicitados pelo CEP ou pela CONEP a qualquer momento; IV - manter
os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e responsabilidade, por um periodo
minimo de 5 (cinco) anos apés o término da pesquisa; V - apresentar no relatério final que o projeto foi
desenvolvido conforme delineado, justificando, quando ocorridas, a sua mudanga ou interrupgao. Este
relatério final devera ser protocolado via notificagdo na Plataforma Brasil. OBSERVAGAO: Nos documentos
encaminhados por Notificagdo NAO DEVE constar alteragéo no contetido do projeto. Caso o projeto tenha
sofrido alteragdes, o pesquisador devera submeter uma "EMENDA".

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 09/04/2024 Aceito
do Projeto ROJETO_2270768.pdf 08:15:31
QOutros CARTA_RESPOSTA_VERSAO_1.pdf 09/04/2024 |ROSIENE SILVA Aceito

08:14:06 | RODRIGUES
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 07/03/2024 Aceito
do Projeto ROJETO_2270768.pdf 18:27:56
Projeto Detalhado / |PROJETO_ROSIENE_LIMA_VERSAO2| 07/03/2024 |ROSIENE SILVA Aceito
Brochura pdf 18:26:56 |RODRIGUES
Investigador
Projeto Detalhado/ [PROJETO_ROSIENE_LIMA_VERSAO2| 07/03/2024 |ROSIENE SILVA Postado
Brochura pdf 18:26:56 |RODRIGUES
Investigador
Declaragao de TERMO_DE_AUTORIZACAO_DE_PES| 07/03/2024 |ROSIENE SILVA Aceito
Instituigao e QUISA.pdf 18:24:32 |RODRIGUES
Infraestrutura
Declaragao de TERMO_DE_AUTORIZACAO_DE_PES| 07/03/2024 [ROSIENE SILVA Postado
Instituigéo e QUISA.pdf 18:24:32 |RODRIGUES
| Infraestrutura
TCLE / Termos de | TCLE_FAMILIAR_VERSAO_2.pdf 07/03/2024 |ROSIENE SILVA Aceito
Assentimento / 18:17:32 |RODRIGUES

Enderego: WASHINGTON LUIZ KM 235

Bairro: JARDIM GUANABARA

CEP: 13,565-905

UF: SP
Telefone:

Municipio: SAO CARLOS

(16)3351-9685 E-mail: cephumanos@ ufscar.br
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Justificativa de TCLE_FAMILIAR_VERSAO_2.pdf 07/03/2024 |ROSIENE SILVA Aceito

Auséncia 18:17:32 |RODRIGUES

TCLE / Termos de |TCLE_FAMILIAR_VERSAO_2.pdf 07/03/2024 |ROSIENE SILVA Postado

Assentimento / 18:17:32 |RODRIGUES

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto folhaDeRosto_assinado_240104_18281| 04/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito
1.pdf 18:34:55 |RODRIGUES

Projeto Detalhado / |[PROJETO_COMPLETO.pdf 02/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito

Brochura 18:28:33 |RODRIGUES

Investigador

TCLE / Termos de | TCLE_FAMILIARpdf.pdf 02/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito

Assentimento / 18:27:49 |RODRIGUES

Justificativa de

Auséncia

Outros PROTOCOLO_PARA_PROFISSIONAIS| 02/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito
.pdf 18:10:17 _|RODRIGUES

Outros ENTREVISTA_SEMIESTRUTURADA_P| 02/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito
ROFISSIONAIS.pdf 18:09:49 |RODRIGUES

Outros ENTREVISTA_SEMIESTRUTURADA_F| 02/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito
AMILIAR.pdf 18:09:13 |RODRIGUES

Declaragao de CARTA_DE_AUTORIZACAQ_assinado.| 02/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito

Instituicao e pdf 18:08:13 |RODRIGUES

Infraestrutura

Cronograma CRONOGRAMA .pdf 02/01/2024 |ROSIENE SILVA Aceito

18:06:48 |RODRIGUES

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:

Nao

SAO CARLOS, 17 de Maio de 2024

Assinado por:

Sonia Regina Zerbetto

(Coordenador(a))
Enderego: WASHINGTON LUIZ KM 235
Bairro: JARDIM GUANABARA CEP: 13.565-905
UF: SP Municipio: SAO CARLOS
Telefone: (16)3351-9685 E-mail:

cephumanos @ufscar.br
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