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Resumo

Este estudo versa o contributo das Histérias Sociais'™, em conjunto com um
Programa de Incentivos, na promog¢ao da interacdo social de uma crianga com Perturbagdo
de Espectro de Autismo (PEA), através da diminui¢do de comportamentos disruptivos. E um
de estudo de caso Unico, numa perspetiva de observagao-participante, conduzido ao longo da
sua realizagdo numa modalidade observacional e interventiva. Nasceu de uma situagdo-
problema: a interagdo social deficitaria revelada pelo sujeito da nossa intervengao, através de
dificuldades comportamentais, alargadas a situagdes e contextos diferenciados.

Perante esta dificuldade, refletimos sobre possiveis estratégias com foco na interagao
social de criangas com PEA e circunscrevemos o nosso Problema: contribuirdo as Historias
Sociais™ em conjunto com um Programa de Incentivos, para a promogio da interagdo
social das criangas com PEA? A revisdo da literatura consubstancia a eficacia destas
estratégias, alertando, contudo, para a possibilidade de algumas inconsisténcias ¢ para a
necessidade de fundamentacdo tedrica mais consolidada.

Intentando uma resposta a esta questdo, e apos sensibilizagdo para a problematica
junto da educadora e da familia, decidimos proceder a Intervengdo, abordando os dois
contextos sociais de pertenga da crianga: o contexto educativo e o familiar, definindo os
objetivos de trabalho: conhecer a plausibilidade de eficcia das Historias Sociais'™ e do
Programa de Incentivos nos dois contextos; Construir as Historias Sociais'™ e um Programa
de Incentivos; Intervir, utilizando os materiais criados, e analisar a eficacia das estratégias
utilizadas. No cumprimento destes objetivos, seguimos uma metodologia descritiva e
interpretativa do sujeito estudado. Ambicionando uma confirmagéo da efetividade deste
estudo, efetuamos alguns testes estatisticos, que permitiram sustentar algumas das hipdteses
por noés estabelecidas.

Os resultados obtidos corroboram parcialmente o nosso objetivo de promover a

. ~ . , . . .. T™M . .
interagdo social através das historias Sociais = em conjunto com o Programa de Incentivos.

Palavras - Chave: Perturbagdo do Espectro de Autismo, Interagdo Social, Historias

Sociais™, Problemas de Comportamento, Estratégias de Modificagdo Comportamental.
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Abstract

This study aims to investigate the contribution of Social Stories™ in conjunction
with an Incentive Program, to the promotion of social interaction of a student with Autism
Spectrum Disorder (ASD) by decreasing of disruptive behavior. It is a unique case study
project, in a perspective of participant observation conducted through its performance in
observational and interventional mode. It stems from the following situational problem: the
impaired social interaction revealed by the subject of our intervention, through behavioral
difficulties, extended to different situations and different contexts.

Faced with this difficulty, we reflect on possible strategies focusing on social
interaction of children with ASD and we circumscribe our problem to the following: Could
Social StoriesTM together with an incentive program contribute to the promotion of social
interaction of children with ASD?

The literature substantiates the effectiveness of these strategies, however, alerting to the
possibility of some inconsistencies and the need for a more consolidated theoretical
foundation.

Desiring an answer to this question and after raising awareness to the problem with the
teacher and the family, we have decided to carry out the intervention with these strategies,
addressing both social contexts of the student: the educational context and the family
context, thus conducing to the objectives of the work: to study the plausibility and the
efficacy of Social StoriesTM and Incentive Program in both contexts; the building the Social
StoriesTM and the Incentive Program; the Intervention, using the created materials and
analysis the effectiveness of the applied strategies. In fulfilling these goals, we follow a
descriptive and interpretative methodology of the studied subject. Aiming for a confirmation
of the effectiveness of this study, we have performed some statistical tests, which support
several of the hypotheses established by us.

The results partially support our goal of promoting social interaction through the Social

StoriesTM in conjunction with the Incentive Program.

Keywords: Autism Spectrum Disorder, Social Interation, Social Stories™, Behavior

problems, Behavioral Modification Strategies.
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O ser humano ¢ tUnico, por exceléncia. Ainda assim, a sua unicidade s6 pode ser
entendida quando compreendidos os contextos sociais dos quais faz parte. O desenvolvimento
social tem inicio desde cedo, nas interagdes mais basicas que efetua desde quase o
nascimento. Nas criangas com Perturbacdo do Espectro de Autismo (PEA), a capacidade de
iniciar ou manter as referidas interagdes encontra-se comprometida, com todas as implica¢des
inerentes. Além disso, frequentemente, ndo compreendem as regras sociais € nao sabem como
agir perante elas, o que conduz reiteradamente a problemas comportamentais de maior ou
menor gravidade, generalizados ou ndo a contextos diferenciados, interiorizados ou
exteriorizados.

As supramencionadas dificuldades constituiram a motivagdo que levou a realizagdo
deste trabalho, mediante a pesquisa de uma intervencdo terapéutica com o foco na interagdo
social e nos problemas comportamentais, o que dada a riqueza de informacao disponivel sobre
as diversas metodologias, obrigou a um conhecimento aprofundado da crianga e das
estratégias a utilizar.

Na pesquisa por uma fundamentacao tedrica, encontramos diversas metodologias com
incidéncia na dificuldade de interacdo social em criancas com PEA, entre as quais a
intervengdo com Historias Sociais'™, uma metodologia recente mas com resultados
prometedores. Atendendo a diversidade de variaveis e abordagens plausiveis de serem
versadas na referida intervengdo, pensamos que este trabalho, baseado num estudo de caso,
podera constituir mais uma contribui¢@o para esta tdo vasta problematica.

Face a esta situagdo, optamos pela intervengio através de Historias Sociais™
complementadas com um Programa de Incentivos, dado considerarmos, fundamentados na
revisdo literaria, que poderd revelar-se eficaz na promocdo da qualidade da interacdo social,
através da redug@o de comportamentos inadequados, além de ser plausivel de ser aplicada a
diversos comportamentos ou situagdes. Esta opcdo alicergou-se, também, numa area de
grande motivagdo do nosso sujeito de estudo: as historias e os livros.

Guiados pelos principios da Intervengcdo Precoce, fortificados no principio
unanimemente aceite de que ¢ urgente intervir na Perturbacdo de Espectro de Autismo o mais
precocemente possivel, e acreditando no papel fulcral da familia nas agdes terapéuticas a
desenvolver com a crianga com PEA, alargamos a implementagdo de estratégias ao contexto
familiar, trabalhando em parceria com a mae e capacitando-a para a intervengdo terapéutica

com seu filho.
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Assim, neste trabalho, alargado aos dois contextos significativos da crianca, tragamos
0os nossos objetivos, e considerando a importancia de um trabalho fundamentado,
estruturamos o nosso estudo em duas partes diferenciadas, mas correlacionadas: o
Enquadramento Tedrico e o Trabalho de Campo.

A primeira parte desta dissertagdo é concernente a revisdo da literatura e engloba os
tr€s primeiros capitulos, nos quais vamos fundamentar o nosso trabalho. Neles, abordamos
brevemente, num primeiro capitulo, a definicdo conceptual e a evolucdo do conceito de
autismo; Da mesma forma, no segundo capitulo, debru¢amo-nos sobre as interagdes sociais
na PEA e intervencdo terapéutica precoce, na qual abordamos, além da sua importancia, o
conceito de intervencdo precoce, alguns modelos mais divulgados de trabalho na Perturbagdo
de Espectro de Autismo, entre outras intervengdes de menor utilizagdo. Abordamos,
obviamente, as Historias SociaisTM, e por fim, no terceiro capitulo, o comportamento nas
PEA, assim como Estratégias de Modificagdo Comportamental, e, no ambito destas o
Programa de Incentivos.

A segunda parte ¢ respeitante ao Trabalho de Campo efetuado e diz respeito aos trés
ultimos capitulos. Aqui, iniciamos, o capitulo quatro, com a apresentagdo e caracterizagdo do
problema, o objetivo geral, a caraterizacdo do sujeito, bem como dos seus contextos
significativos (o familiar ¢ o educativo), na medida em que o individuo é uma parte do seu
meio e sem o qual ndo seria possivel darmos continuidade ao nosso projeto. Expomos, depois,
a metodologia utilizada e a sua justificagdo, com foco nos instrumentos de recolha de dados,
nos procedimentos cumpridos, nos objetivos estabelecidos, e, por fim, a Intervengdo no
contexto educativo e no contexto familiar. Posteriormente, no capitulo cinco, procedemos a
apresentagdo e analise dos resultados obtidos nas fases de Pré-feste, Intervengdo e Pos-Teste
no contexto educativo e no contexto familiar. Finalmente, no capitulo seis, apresentamos a
discussao dos resultados obtidos e concluimos com uma reflexao sobre estes resultados, apds
0 que elaboramos as considera¢des finais, considerando alguns constrangimentos sentidos
assim como as conclusdes mais relevantes que pudemos retirar do nosso projeto de

intervenc¢ao.
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1.1- Definicdo Conceptual

Atualmente ouvimos falar, com bastante frequéncia, de criangas com
Perturbagdes do Espectro de Autismo (PEA), o que ndo significa existir um
incremento na prevaléncia desta problematica, mas, a nosso ver, haver, relativamente
a ela, uma maior atengdo. Assim, afigura-se necessario perceber, antes de mais, o que
significa autismo.

“O termo AUTISMO provém da palavra grega "autos" que significa
"proprio"; foi esta a caracteristica essencial que Kanner e Asperger quiseram fazer
destacar, ou seja, a de um ensimesmamento que o individuo manifesta, sendo dificil
de se verificar uma "entrega" a troca e participacao social” (Pereira, 1998, p.19).

Falar de autismo implica falar de um conceito com “fronteiras dubias”, isto
porque apesar dos inimeros avangos da neurociéncia, nas ultimas décadas, o autismo
continua a ser um transtorno complexo e parcialmente desconhecido, conforme
afirma Sanchis (2004). Por este motivo, abordaremos de seguida algumas definigdes
conceptuais de autismo.

Para Alcon (2002), o autismo constitui um transtorno profundo do
desenvolvimento, cujas alteragdes a nivel comportamental contribuem, por si s0, para
as limitacdes das capacidades da pessoa por ele afetada, no desenvolvimento de
qualquer tipo de aprendizagem.

Segundo Braunwald (1988, p. 882), autismo ¢é caracterizado pela “(...)
incapacidade da crianga em desenvolver interacdes sociais normais ou uma
linguagem comunicativa; sdo igualmente tipicas a extrema obsessividade,
preocupacdo, perseveranca, resisténcia a mudancas e as agdes estereotipadas”.
Quanto a linguagem, ¢ de opinido que “(...) quando chega a desenvolver-se, ¢
caracterizada pela pobreza pragmatica e semantica”. Nesta perspectiva, o autismo ¢é
considerado “um distrbio do desenvolvimento cerebral, embora de etiologia
incerta” (Sousa & Santos, 2005, p.4).

O autismo e as “Perturbagdes do Espectro do Autismo (PEA) consistem num
distirbio severo do neuro desenvolvimento e manifestam-se através de dificuldades
muito especificas da comunicagdo e da interagdo associadas a dificuldades em

utilizar a imaginagdo, em aceitar alteragdes de rotinas e a exibicdo de
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comportamentos estereotipados e restritos. Estas perturba¢des implicam um défice na
flexibilidade de pensamento e uma especificidade no modo de aprender que
comprometem, em particular, o contato e a comunicagdo do individuo com o meio”
(Ministério da Educagao, 2008, p.5).

Considerando as mencionadas perturbagdes como um disturbio do neuro
desenvolvimento, indagamo-nos sobre a fase desenvolvimental em que manifesta os
seus sinais. Assim, afirma-se que as alteracdes provocadas pela PEA estao “presentes
desde idade muito precoce, tipicamente antes dos trés anos de idade, com impacto
multiplo e variavel em 4areas nobres do desenvolvimento humano como as areas de
comunica¢do, interagdo social, aprendizado e capacidade de adaptagdo” (Mello,
2007, p.16).

Pela pesquisa efetuada verifica-se um aspeto desta problematica que parece
reunir o consenso de investigadores: a concordancia quanto ao facto de que os
comportamentos tipicos das PEA surgem cedo, regra geral antes dos trés anos de
idade (Gongalves, 2011; Eldevik et al., 2012; Lampreia, 2007; Bosa, 2006;
Menéndez et al., 2003; Golse, 2005; Oliveira, G., 2010; Oliveira, G., 2005; Wall,
2009, entre outros). Também a DSM-V (2013, p.55) vai ao encontro deste facto
quando esclarece que :

The age and pattern of onset also should be noted for autism spectrum disorder.
Symptoms are typically recognized during the second year of life (12-24 months
of age) but may be seen earlier than 12 months if developmental delays are
severe, or noted later than 24 months if symptoms are more subtle.

Sendo a PEA caracterizada no ambito perturbagdes do desenvolvimento, o que a
diferencia das outras? Segundo autores como Rapin (1994), Fejerman (1994) e
Marques (2000), “(...) as caracteristicas comportamentais que distinguem as criangas
com PEA daquelas que apresentam outro tipo de perturbacdes do desenvolvimento se
relacionam essencialmente com a socializagdo, o jogo, a linguagem, a comunicagio
bem como o nivel de atividade e o reportorio de interesses” (citados por Gongalves,
2011, p.24). De acordo com a DSM- V (2013, p.53):

The essential features of autism spectrum disorder are persistent impairment in
reciprocal social communication and social interaction (...), and restricted,

repetitive patterns of behavior, interests, or activities (...). These symptoms are
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present from early childhood and limit or impair everyday functioning (...). The
stage at which functional impairment becomes obvious will vary according to
characteristics of the individual and his or her environment. (...) Manifestations of
the disorder also vary greatly depending on the severity of the autistic condition,
developmental level, and chronological age; hence, the term spectrum.”

Se, como ¢ focado na DSM-V, a fase na qual as “functional impairment” se
tornam evidentes varia consoante as carateristicas proprias do individuo e do seu
ambiente, do grau de severidade, da condicdo Autistica ou ainda do nivel de
desenvolvimento e idade cronoldgica, podemos, numa perspetiva ecoldgica, afirmar
que ha imensos fatores a ter em consideracdo, quando se trata de caraterizar alguém
com PEA. Umas registam um QI dentro da incapacidade intelectual, enquanto outros
revelam um QI normal. Algumas pessoas, ainda, manifestam “ilhas” de capacidades
acima da média em tarefas de memoria ou viso-espaciais (Menéndez et al., 2003).
Isto acontece,

devido a forma como o autismo interfere no desenvolvimento, os individuos com
PEA apresentam um modo muito especifico de pensamento e de funcionamento
que se caracterizam por dificuldades em compreender e responder de forma
adequada as diferentes situagdes do meio ambiente, selecionar e processar
informacao, responder a estimulos sensoriais (Martins, 2012, p.29).

As referidas dificuldades de compreensao refletem-se, de igual modo, noutra
inaptiddo: a da generalizacdo. Aarons e Gittens (1992) afirmam “que elas até podem
saber o que fazer e como agir numa determinada situagdo, contudo sdo incapazes de
usar essa experiéncia e de a adaptar quando uma nova situagdo surge” (citados por
Sousa & Santos, 2005, pp.9-10). Estas dificuldades de compreensdo poderdo ser
estimuladas, visando uma melhoria no desempenho dos individuos com PEA.
Contudo, segundo Pereira (1996), “(...) o nivel de inteligéncia parece ndo evoluir
com a idade, enquadrando-se frequentemente nos casos de atrasos severos ou ligeiros
(citado por Santos & Sousa, 2005, p.11) enquanto que, concomitantemente,
apresentam uma rigidez peculiar de pensamento e de comportamento, acompanhada
de uma pobreza imaginativa (Frith, 1996; Jordan & Powell, 1995, citados por Santos
& Sousa, 2005, p.11).

Outro aspecto de grande relevancia, que apresenta um quadro de dificuldade,

11
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ou mesmo auséncia, ¢ a atencdo partilhada na crianga com PEA (Mattos &
Nuernberg, 2011; Lampreia, 2007; Santos & Sousa, 2005 e Oliveira, 2010).
Abordaremos esta questdo mais adiante no nosso trabalho.

Focando a questdo da estimulagdo sensorial, registamos que algumas pessoas
com autismo distinguem entre estimulos em fungdo de uma carateristica que ¢é
irrelevante para a maioria das pessoas. Podem, por exemplo, distinguir entre um pato
e uma vaca simplesmente pela cor do bico do pato e pela auséncia dessa cor na vaca.
Estes problemas sdo mais comuns na infancia que na idade adulta (Menendez et al.,
2003, p.3).

Quanto as caracteristicas fisicas, por norma, as criangas com este tipo de
problematica ndo apresentam alteragdes fisicas diferentes ou visiveis, relativamente
as outras. Autores, como Aarons ¢ Gittens (1992), confirmam tal facto quando
referem que “as criangas autistas novas apresentam uma fisionomia perfeitamente
normal, constatando-se, inclusivamente, que possuem fei¢des faciais atrativas. As
criangas autistas parecem perder as suas caracteristicas de bebé rapidamente”

(citados por Sousa & Santos 2005, p.4).

1.2- Evoluc¢ao do conceito de Autismo

Falar de autismo implica, igualmente, abordar a sua definicdo conceptual.
Assim, o conceito de autismo foi cientificamente definido por Kanner (1943) na
publicacdo do artigo “Autistic Disturbances of Affetive Contact”, onde versou “(...)
sobre criangas cujos comportamentos lhe pareciam ser diferentes de todos os outros
até entdo destacados pela literatura cientifica internacional” (Pereira, 1998, p.19). Em
1944, Hans Asperger publica um artigo baseado “(...)num estudo de quatro criangas
com caracteristicas diferenciadas do desenvolvimento e que apresentavam
semelhangas na descrigao feita por Kanner” (Alves et al., 2011, p.5).

Contudo, anterior a esta data, ha relatos com os quais se pode estabelecer
relagdo com o autismo, como por exemplo o caso de Victor, “O menino Selvagem de
Aveyron”, ou uma descricao clara de um caso de autismo, realizada em 1799, por um

farmacéutico do Hospital Bethlem, em Londres. Tal leva-nos a crer que a PEA
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existia sob outras designacdes, tais como psicose da infancia, esquizofrenia de tipo
infantil, entre outras (Coll, Palacios & Marchesi, 1995, pp.273-274, citados por
Covas, 2012, p.18). Confirmando estes dados, temos que o termo Autismo foi
introduzido em 1911 por Bleuler, embora querendo este referir-se a um conjunto
basico de comportamentos de esquizofrenia (Pereira, 1998, p.19).

Apesar de Kanner assumir a origem inata e biologicamente determinada desta
patologia (Oliveira, 2010, p.279), nas décadas de 50 e 60, sob os auspicios das
correntes psicanalistas, o autismo foi considerado como uma perturbagdo emocional
desencadeada por fatores externos a crianga, particularmente pela relacdo afetiva
precoce inadequada entre esta e os pais. Assim, a norma terapéutica corrente incidia
na “parentectomia’, i.e., no afastamento das criangas do nucleo familiar (Oliveira,
2005, p.13).

Em 1976, Lorna Wing declara a “Triade de Incapacidades” das PEA,
conhecida por “Triade de Wing”. Esta extrema os défices especificos em trés areas:
linguagem e comunicacdo, competéncias sociais e flexibilidade do pensamento ou da
imagina¢do. De acordo com diversos autores, esta vem a ser, na atualidade, a base do
diagndstico desta perturbagao (Ferreira, 2011, p.5).

Autores como Rogel-Ortiz (2005) afirmam que o autismo ¢ um sindrome
clinico e ndo uma doenca. Outros asseguram que o ndo €, dado nio ter marcadores
bioldgicos especificos nem uma fisiopatologia que o explique. Ainda assim, este
termo ¢ registado nas CID (Classificacdo Internacional de Doengas). Alias, tal facto
aconteceu “(...) oficialmente pela primeira vez na 9 (CID), em 1975, e foi
categorizado como uma psicose da infancia* (Ferreira, 2011, p.6).

Segundo Kuperstein e Missaglia (2005), foi Rutter, em 1978, que:

Através de uma vasta revisdo da literatura, propds que o autismo fosse concebido
como uma Perturbacdo do Desenvolvimento e diagnosticado através da triade de
dificuldades que prevalece até aos dias atuais- interagdo social, comunicagao,
padrdes restritos e repetitivos de comportamentos, interesses e atividades (citado
por Martins, 2012, p.22).

Consequentemente, com a evolucdo das pesquisas cientificas, os
investigadores concluem que o autismo ndo ¢ uma perturbacdo de contacto afetivo,

mas sim uma PD (Ferreira, 2011, p. 6).
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Outros autores ainda apresentam, como explicagdo possivel, um défice na
“Teoria da Mente”, referindo-se este termo a incapacidade “(...) de compreender as
crencas, sentimentos ou intengdes dos outros e como tal incapazes de prever os
comportamentos dos outros” (Lima, 2012, p.83). Tal incapacidade em pessoas com
esta perturbagdo resulta no comprometimento da competéncia empatica (Alves et al.,
2011; Pavarini et al., 2011; Lima, 2012 ¢ Baron-Cohen, 2000).

Outra explicagdo concerne a “Teoria da Coeréncia Central”, que afirma que
as dificuldades sociais estdo ligadas a dificuldade de generalizagdo. Isto é, a crianga
com PEA tem dificuldade na perce¢do do “todo”. Assim, esta teoria explicaria a
razdo pela qual as criangas com autismo tém competéncias mais fortes em lidar com
a informagao detalhada do que com a informag@o mais genérica (Lima, 2012, p.84).

Conclui-se, deste modo, que o conceito de autismo tem vindo a sofrer
alteragdes. Ainda que os sintomas nucleares tenham permanecido inalterados ao
longo do tempo, os investigadores consideram, com critérios diferentes, os sintomas
associados (Rodriguez-Barrionuevo & Rodriguez-Vives, 2002). De facto, a definicao
de autismo continua controversa 72 anos depois da sua primeira delimitagdo. Assim,
embora exista muita informagao disponivel sobre o autismo, afigura-se que ndo €
possivel reunir um consenso quanto a sua defini¢do, ainda que os principios basicos
da triade sejam aceites como nucleares. Entdo, podemos afirmar que o conceito de

autismo permanece ambiguo e polissémico.
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CAPITULO 2 — INTERACOES SOCIAIS NO AUTISMO E INTERVENCAO
TERAPEUTICA PRECOCE
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2.1- Interacoes sociais em criancas com PEA

As trocas sociais constituem algo que principia precocemente na vida do ser
humano. Antes de saber usar a linguagem, a crianga comega a partilhar informagdes,
coordenando a sua atengdo com o outro, através do contacto visual e gestos para
mostrar objetos (Mundy, 2011). Esta partilha ndo ¢ sendo, a “Joint attention” -
atengdo partilhada ou conjunta -, definida primeiramente por Bruner (1975). Esta
constitui:

Um sistema de processamento de informacdo que se inicia muito cedo, entre os
quatro e os seis meses ¢ onde se alicer¢a a aprendizagem social. Baseia-se na
capacidade inata da crianga coordenar o seu olhar (atencdo visual) com o do seu
parceiro social, o que leva a uma partilha de interesses visuais que acabam por ser
modelos sociais de ensino e aprendizagem (Oliveira, 2010, p.281).

A sua auséncia ¢, segundo Krasni (2013), um dos primeiros sinais
identificaveis da Perturbagdo de Espectro de Autismo.

A importancia da atengdo partilhada nas PEA reside no facto de ser uma
capacidade percursora da compreensdo das intengdes comunicativas dos outros, da
imitacdo com inversdao de papéis e da linguagem (Lampreia, 2007). Além da
importancia como fase pré-linguistica, a capacidade de atencdo compartilhada reflete
o culminar de quatro elementos do desenvolvimento: orientar-se e prestar atencdo
para o “outro” social; coordenar a aten¢do entre individuos e objetos; partilhar afeto
ou estados emocionais com pessoas; ser capaz de chamar a atengdo dos outros para
objetos ou acontecimentos para partilhar experiéncias (Lampreia, 2007).

E nestes aspetos, acima expostos, que com maior ou menor gravidade se
espelham as dificuldades das criancas com PEA, o que leva a um défice na sua
interagdo social, com todas as consequéncias que lhe sdo inerentes. De facto,
atingindo a PEA “(...) a maioria das areas de desenvolvimento de uma crianga”
(Lima, 2012, p.41), considerando a “triade de incapacidades” e sabendo a
importancia dos processos social e comunicativo na aprendizagem, podemos inferir
que a crianca com PEA terd consequentemente dificuldades nesta area,
essencialmente em contexto de interacdo social com os pares. A DSM-V demarca

esse aspeto: “In young children with autism spectrum disorder, lack of social and
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communication abilities may hamper learning, especially learning through social
interaction or in settings with peers”.

Esta dificuldade na aprendizagem através das interagdes sociais com os pares ¢
bem visivel quando, por vezes, entramos num contexto educativo e observamos que
a crianga com PEA, frequentemente, brinca isoladamente ‘“aprisionada no seu
mundo”. De facto, como menciona Hanburry, (2005) se para uma crianga sem
problemas nem sempre € facil, muito menos serd para uma crian¢a que ndo tem a
compreensao inata do seu papel na sociedade e ndo sabe o que ¢ esperado de si e dos
outros. Sem duvida, segundo o mesmo autor (2007, p.3) a aquisicdo da compreensao
social ¢ condi¢do necessaria para uma integragdo bem sucedida da crianga no seu
grupo social e é o alicerce fundamental da sociedade humana.

As manifestagdes desta dificuldade supramencionada podem ser definidas por:
dificuldades com comportamentos ndo-verbais de acordo com Cotugno, (2009, p.21)
como olhar olho-no-olho, expressdo facial, posturas corporais e gestos para regular a
interagdo social; dificuldades nas relagdes entre pares adequadas ao
desenvolvimento; uma incapacidade de procurar espontaneamente ou compartilhar
prazer, interesses ou realizagdes com outras pessoas; € problemas com reciprocidade
social ou emocional.

Além destas, a crianga com PEA regista outras dificuldades no seu
funcionamento social, tais como: ler situagdes sociais, entender os codigos sociais e
expectativas, interpretar a expressdo facial e linguagem corporal, determinar os
componentes importantes de interagdo social (Hanburry, 2005, p.18). Podem, ainda,
apresentar interesses estereotipados, dificuldades perante a mudanca, alheamento,
passividade; ou ao invés, hiperatividade, comportamentos de auto e
heteroagressividade, birras aparentemente infundadas, auto estimulagdo (Covas,
2012, p.24). Obviamente, que estas manifestagdes ndo surgem nem todas simultidneo
nem em todas as criangas, dando origem a uma grande heterogeneidade. Neste
sentido, Wing e Gould (1979) definiram trés padrdes distintos de relagdo social a
partir do seu estudo epidemiologico: “isolado”, que evita a interagdo de forma ativa;
“passivo” que suporta passivamente a relagdo social, mas ndo a procura; e “ativo
mas extravagante”, que interage de um modo estranho ou excéntrico (Delfos, 2005,

p.96). Independentemente dos padrdes nos quais se possam “encaixar”, a realidade é
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que a maioria sofre de algum grau de dificuldade na interagdo social. Isto pode
envolver dificuldade quanto as competéncias sociais, quanto as habilidades sociais
ou as duas em conjunto (Cotugno, 2009, pp.44-45).

Estes dois constructos diferem, na medida em que, segundo Del Prette e Del
Prette (1996, 1999), “a habilidade social possui um carater descritivo, o qual se
refere a totalidade dos desempenhos do individuo perante as demandas de uma
situacdo em sentido amplo. Ja a competéncia social ¢ entendida como um julgamento
sobre a qualidade da performance individual em uma determinada situagdo” (citados
por Camargo & Bosa, 2009, p.66). Sem nos determos nas especificidades
conceptuais, sob pena de nos alargarmos no nosso trabalho, observamos, entdo, que
as criangas com maior habilidade social serdo aquelas com maior competéncia social.
Usamos, preferencialmente, o termo competéncia social abarcando também a
habilidade social, acreditando que uma intervengdo sobre o défice na interagdo social
pode ser mais eficaz, focando tanto uma como outra (Cotugno, 2009, p.18).

Analisando o desenvolvimento social na sua globalidade, i.e., observando
habilidades e competéncias sociais, importa desenvolver as aptidoes sociais da
crianga com PEA, proporcionando-lhe atividades que promovam: o interesse noutras
pessoas, a tolerancia a presenga de outras pessoas, o desejo de interacdo com os
outros, o contato visual, ouvir e a habilidade de atengdo, o jogo social, a capacidade
de saber esperar e partilhar (Wall, 2010, p.111).

Ao planear as referidas atividades, devemos ter em consideragdo, de acordo
com Wall, (2010, p.111) que as criangas com autismo podem reagir negativamente a
interagdo social ou abordagens, resultando esta reacdo num comportamento
desajustado. Este ¢ a sua maneira de lidar com uma situagdo na qual se sente
desconfortavel ou até mesmo com medo.

Perspectivando o desenvolvimento da qualidade das mencionadas reagdes,
por forma a promover a qualidade das interagdes sociais, que parece ser menos
responsiva as terapias tradicionais do que as restantes areas em défice nas PEA, foi
desenvolvida uma variedade de intervengdes com foco na socializagdo (Krasni,
2013). Esta procura incessante de respostas terapéuticas, reflete a opinido de Weiss e
Harris, que o tratamento do défice das competéncias sociais continua uma das areas

mais desafiantes, quando se trata de dar resposta a necessidades de individuos com

19



Escola Superior de Educagdo | Politécnico de Coimbra

autismo (citados por Quirmbach et al., 2009, p.299).

2.2- Intervencio Precoce na Infancia

Pela revisao bibliografica efetuada, verificamos que o diagndstico de autismo
¢ possivel em idades cada vez mais precoces. De facto, de acordo com Rogé, (2003,
p.44), o impacto da identificacdo precoce de problemas ¢ determinante porque esta
condiciona, em grande parte, as condi¢des de desenvolvimento subsequentes. Como
tal, e na medida em que a crianga-alvo desta intervencdo beneficia do apoio da
Interven¢do Precoce na Infancia (IPI), teceremos neste ponto do nosso trabalho
breves consideracdes sobre este apoio.

A importancia de intervir precocemente nas PEA reside em varios fatores:
primeiro, estas envolvem ndo s6 o individuo, mas todos os contextos em que esta
inserido (Ministério da Educagdo, 2008, p.13). Assim, importara envolver todos os
interventores nos contextos significativos primordiais da crianca: o familiar e o
educativo. Segundo, os resultados obtidos estdo diretamente ligados ao envolvimento
familiar. Terceiro, ¢ impossivel perceber a crianca na sua globalidade “desenraizada”
do seu meio. Aqui reside a importancia da IPI, na medida em que constitui:

um modelo baseado nas forgas e competéncias da crianca e da familia em que o
profissional se torna um recurso e um apoio, responsavel por ajudar a familia a
identificar os objetivos da intervengdo e por lhe fornecer toda a informagao que
permita a tomada de decisdo, favorecendo sempre a autonomia (Pimentel, 2004,
p.43).

A relevancia do que acima mencionamos encaminhou “(...) & substitui¢do de
um modelo de intervengdo centrado na crianga por um modelo centrado na familia e
na comunidade ¢ de uma abordagem focada na criangca e, maioritariamente
monodisciplinar, por um modelo integrado de prestacdo de servigos transdisciplinar e
interservigos” (Tegethof, 2007, p.63). Nesta perspetiva:

Intervenc¢do Precoce ¢ uma abordagem multidisciplinar em educacgdo especial,
geralmente um conjunto de recursos para criangas em risco ou “risco ja adquirido”

(bioldgico, social, ou composito), (...). Tal modalidade preventiva em EE, pode
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revestir varias modalidades de intervencdo nomeadamente nos contextos

familiares, pré-escolares (creche e jardim de infancia) ou noutros locais de guarda

ou cuidados onde tais criangas se encontram (Bairrdo, 2006).
Entdo, a IPI constitui um sistema integrado de apoios concedidos a criangas com
necessidades educativas especiais ou em risco, dos zero aos seis anos de idade, e as
suas familias. Estes apoios devem ser dispensados através de um conjunto de
medidas de apoio integrado, visando fortalecer as suas potencialidades de
desenvolvimento, através da capacitagdo das familias. Estas medidas visam,
conforme a European Agency for Special Needs Education (2005), qualquer acao
realizada quando a crianga necessita de apoio especializado para assegurar e
incrementar o seu desenvolvimento pessoal, fortalecer as auto-competéncias da
familia e promover a sua inclusdo social. Estas agdes devem ser realizadas no
contexto natural das criangas, preferencialmente a nivel local, com uma abordagem
em equipa multidimensional orientada para a familia.

Numa breve resenha histérica da IP, sob pena de nos alongarmos no nosso
trabalho, registamos, em Portugal, os seus primoérdios na década de 60 (Ministério da
Educacdo, 2002,) e por volta dos anos 80, primeiro em Lisboa e depois em Coimbra,
aparecem servigos desta intervengdo que poderemos reputar como de alta qualidade
(Bairrdo, 2006). As orientagdes e op¢des experimentadas pelo PIIP (Projecto
Integrado de Intervengao Precoce) de Coimbra impulsionaram o Despacho Conjunto
891/99 de 18/10, que desde entdo tem norteado as decisdes institucionais e
governamentais neste dominio (Franco & Apolonio, 2008, p.18). Até ai, a
regulamentagdo existente surgia dispersa pela legislacdo referente a educagdo
especial e a educagdo pré-escolar (Ministério da Educagdo, 2002). Também na Lei de
Bases do Sistema Educativo, (Lei n°® 46/86, de 14 de Outubro), na Lei de Bases da
Reabilitacdo (Lei n® 9/89, de 2 de Maio) revogada pela Lei 38/2204 de 18 de agosto,

na Portaria 52/97 e no Decreto-Lei 3/2008 de 7 de janeiro, surgem breves referéncias
a IP. Durante a década de 90 observou-se um incremento significativo da IP, e ¢ aqui
“que a familia é verdadeiramente reconhecida como um elemento preponderante em
todo o processo de intervengdo” (Ministério da Educagdo, 2004, p.32). Finalmente,

em 2009, ¢é publicado o Decreto-Lei n° 281/2009 de 6 de outubro, que prevé a
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criacdo do Servico Nacional de Intervengdo Precoce na Infancia (SNIPI). Sdo seus
objetivos:

a) Assegurar as criangas a prote¢ao dos seus direitos € o desenvolvimento das
suas capacidades;

b) Detectar e sinalizar todas as criangas com necessidades de intervengao
precoce;

c¢) Intervir junto das criangas e familias, em fun¢@o das necessidades
identificadas, de modo a prevenir ou reduzir os riscos de atraso de
desenvolvimento;

d) Apoiar as familias no acesso a servigos e recursos dos sistemas de seguranga
social, de saude e de educagio;

e) Envolver a comunidade através da criacdo de mecanismos articulados de
suporte social.
(Artigo 4°, Decreto-Lei n°® 281/2009, de 6 de Outubro)

Em suma, pelas razdes acima apresentadas, “sabendo que ¢ na familia que as
primeiras interagdes se estabelecem continuadamente, as relagdes familiares sdo uma
componente essencial no ambiente de crescimento e desenvolvimento da crianga”
(Gongalves & Simodes, 2010, p.159), e desempenhando noés fungdes numa ELI
(Equipa Local de Intervengdo), afigurou-se-nos importante que o foco desta nossa
intervencao ndo se restringisse ao contexto educativo mas contemplasse, também, o
contexto familiar, uma vez que a nossa pretensdo era a promog¢ao do comportamento

e desenvolvimento da crianga em causa.

2.3- Intervencio terapéutica precoce em PEA

Observamos anteriormente que ndo ha duavidas de que um diagnostico
precoce das Perturbagdes do Espectro de Autismo, que permita uma intervengdo
precoce, ¢ algo vantajoso que tem por proposito, incontestavelmente, permitir a
recomendagdo de medidas de intervengdo precoces (Golse, 2005). De facto, “As
intervengdes precoces asseguram mesmo que as criangas pequenas com PEA tém
mais probabilidades de verem satisfeitas as suas necessidades educacionais
individuais” (Hewitt, 2006, p.17). Ora, sabendo pela globalidade da nossa revisdo

bibliografica que a PEA afeta o desenvolvimento da crianca, alicer¢ados na “triade
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de incapacidades” e considerando a importancia dos processos social e comunicativo
na aprendizagem, podemos inferir que a crianca com PEA terd consequentemente
dificuldades, nesta area, ¢ essencialmente em contexto de interagdo social com o0s
pares. A DSM-V demarca esse aspect como ja anteriormente referimos.

Consequentemente, urge que se faca uma intervencdo tdo precoce quanto
possivel. Esta sera primordial na minimizagao das dificuldades daquelas e permitira
um processo de aprendizagem mais inclusivo. Esta ideia é corroborada por varios
autores (Hewitt, 2006; Lampreia, 2007; Golse, 2005; Cruz et al., 2010; Silva et al.,
2004; Picado & Rose, 2009; Nancy Rappaport & Christopher Thomas, 2003; Eldevik
et al, 2012; Lima, 2012; Menéndez et al., 2003; Ortiz 2005; Barthélemy et al., 2002),
entre muitos outros. Alids, “a importancia de diagnosticar precocemente o autismo
ndo ¢ hoje em dia questionada por ninguém” (Oliveira, 2010, p.283).

Entdo, logo que se diagnostique a perturbagdo, devera ser feita uma avaliacdo
funcional exaustiva e planificar uma intervencdo terapéutica. Até porque, “quanto
mais precoce, personalizada e intensiva se processar melhor sera o progndstico em
termos de aprendizagem linguistica, social, adaptativa e ndo menos importante, na
minimizagdo de comportamentos disruptivos (birras, agressividade, agitacdo,
hiperatividade) que decorrem de intervengdes ausentes ou desajustadas” (Oliveira,
2010, p.283).

De facto, apesar de ndo existir cura para o autismo ¢ de o prognéstico ser
muito variavel para estas criangas, ¢ possivel minimizar algumas limitagdes inerentes
a esta problematica e “(..) maximizar as competéncias fortes das criangas,
promovendo a sua autonomia e qualidade de vida, aliviando o stress familiar” (Lima,
2012, p.41). Por outro lado, a intervengao terapéutica junto das criangas com PEA
deve possibilitar o seu desenvolvimento em todas as areas desde a cognicdo,
passando pela socializagdo e comunicagdo, ndo esquecendo a autonomia e as
competéncias académicas. E clara a relevancia de uma intervencdo terapéutica tdo
precoce quanto possivel, visando suprir ao maximo as dificuldades destas criangas.

O passo seguinte sera, pois, optar por uma terapia. E qual? Aqui reside a
dificuldade, pois dada a complexidade da avaliagdo e diagnostico das PEA e o
grande leque de patologias comoérbidas e de diagnostico diferencial, o especialista

ndo tem a tarefa facilitada. A opgdo recaira numa ou noutra metodologia,
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considerando o seu ambito de incidéncia. Assim, “estas metodologias podem-se
categorizar em funcdo da sua orientacdo tedrica em metodologias: comportamentais,
desenvolvimentais ou ensino estruturado” (Lima, 2012, p.41).

Por outro lado, as intervengdes comportamentais ¢ educacionais produziram
resultados positivos nas criangas com autismo. Adicionalmente, existe menos suporte
quanto a evidéncias relativas a outro tipo de programas ou a tratamentos médicos.
Alguma medicacdo pode tratar alguns sintomas particulares, como agitacdo e
agressividade em algumas criangas, mas nenhuma ‘“cura” existe para o autismo.
Muitas familias escolhem experimentar uma variedade de terapias alternativas,
contudo ndo ha evidéncia cientifica de que alguma delas faga uma diferenga
significativa (Prior & Roberts, 2006).

Sejam metodologias com provas cientificas significativas ou metodologias
alternativas com provas menos eficazes, hd a registar, pela pesquisa efetuada, uma
concordancia importante observada: a urgéncia numa intervenc¢do tdo precoce quanto
possivel. Intervencdo essa que deve ser cuidadosamente planeada, objetivando a
maior evolucdo possivel da crianga. Neste sentido, Prior ¢ Roberts (2006, pp.4-6)

referem praticas necessarias para uma IP eficaz, que apresentamos na Tabela 1.
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Praticas necessarias para a existéncia de uma Intervencio Precoce eficaz

Preparacio A crianga ao entrar num programa de IP deve ter um diagnostico
multidisciplinar e interdisciplinar, feito por especialistas,
fundamentado nos critérios nacionais e internacionais. Diagnostico
este, complementado por histéria familiar, informagdo de
prestadores de cuidados da crianga, exames complementares e
observacgéo direta da crianga.

Timing A intervengdo deve comegar tdo precocemente quanto possivel,
preferencialmente entre os 2 e os 4 anos.

Processo A crianga deve ter um plano de intervencdo, implementado com a
familia, baseado nas suas forcas e revisto regularmente, atendendo
a evolugdo da crianga.

Intensidade Devera ser um programa com cerca de 20 horas semanais e pelo
menos ao longo de 2 anos, com suporte continuo.

Objetivos Desenvolvimento de capacidades de atengdo, comunicagio,
interagdo, autonomia, jogo, imitagdo e gestdo de comportamentos
inadequados e de estratégias de abordagem a novas situacdes e
novas pessoas.

Contextos Os programas podem ser implementados em contextos
diferenciados individualmente e com os pares.

Programa e métodos Onde constem objectivos e estratégias bem delineados e
implementados, num ambiente de ensino securizante.

Problemas comportamentais Abordagem funcional com recurso ao refor¢o positivo e a
substituicdo de comportamentos indesejados através da
aprendizagem de comportamentos alternativos adequados.

Recursos humanos Professores e terapeutas e outros cuidadores devem ser
especialmente formados para trabalhar com estas criangas.

Colaboracio familiar A familia deve ter acesso a toda a informag@o e deve estar
envolvida em todo o processo de educagdo da sua crianga.

Terapias associadas As equipas multidisciplinares devem ter terapeutas da fala e
ocupacionais.

Avaliacio Devera constar nos programas da crianga e nos planos de
intervengdo, constando em todas as areas desenvolvidas.

Transi¢cdo Devera existir um continuum no processo de transi¢do entre o

programa de IP e a escola, a educagdo especial, ou outros
processos de intervengdo que possam existir.

Tabela 1: Praticas necessarias para a existéncia de uma Intervenciio Precoce eficaz (adaptado de
Prior e Roberts, 2006).
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Além das praticas eficazes registadas, ha a focar, numa perspetiva
desenvolvimentista, diversas areas alicercais onde devera incidir o programa de IP,

que apresentamos na Tabela 2.

Areas de incidéncia dos programas de Intervencio Precoce

Comunicagiao Imitacao Jogo de pares = Processamento Familia
sensorial
Verbal e ndo O deficit praxico e E um recurso As evidéncias “A familia é o ambiente
verbal e da imitativo severo para as empiricas social mais importante no
aptiddo de pode prejudicar as aprendizagens demonstram a qual a crianga se
comunicagao coordenagdes sociais, que existéncia de desenvolve, sendo
funcional em fisicas envolvidas serve de meio dificuldades fundamental para o sucesso
contextos nos intercaimbios para as criangas sensoriais das criangas autistas na
sociais naturais, | sociais e interferir aprenderem a precoces nas escola” (Cruz et al., 2010).
visto que é, no estabelecimento | percepcionar as criangas com O envolvimento da familia
regra geral, e na manutengdo da | necessidades e PEA, ¢, neste sentido, condigdo
uma area conectividade perspectivas dos manifestando-se sine qua non, para o sucesso
deficitaria nas emocional (Rogers | outros, porque de modo de qualquer processo
PEA. & Bennetto, 2000, envolve a aten¢do | diferenciado. interventivo.
citado por Lampreia | compartilhada
2007). (Lampreia 2007).
Tabela 2: Areas de incidéncia dos programas de Intervencio Precoce (adaptado de Lampreia
2007 e Cruz et al., 2010).

Conclui-se, portanto, quer consideremos as areas de incidéncia quer as praticas
importantes para uma Intervencdo Precoce (IP) eficiente, o que ¢ primordial ¢
perceber a importancia desta. Assim, ¢ essencial, ndo s6 a aceitacdo da problematica,
como também o conhecimento de que esta “ndo passa por si s6”, atuando célere e
adequadamente, evitando o avultar do problema. E, entdo, premente estabelecer um
diagndstico precoce e adequado, o mais atempadamente possivel, que possua o apoio
de todos, no sentido de avaliar e propor as interven¢des mais apropriadas e, assim,
podermos alcangar resultados positivos na IP junto de criangas autistas. Cremos,
ainda, que, sejam quais forem as intervengdes terapéuticas, elas objetivam
unicamente a evolugdo da crianga. Além disso, na nossa perspetiva, a principal e
Unica exigéncia a ter em consideragdo na escolha de uma intervencgdo terap€utica

especifica devera ser se esta beneficia, ou ndo, a crianga em causa.
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2.4- Modelos de trabalho com criancas com PEA
Considerando todos os fatores acima mencionados, examinaremos de seguida, alguns

modelos de intervencdo terapéutica, que apresentaremos, a titulo informativo, na

Tabela 3, sem perdermos o foco do nosso trabalho.
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Emocional

Foco do
Programa

Nome

Em Portugal

Fundamentagdo

Objetivos

Metodologia

Organizagio

TEACCH
DGIDC

Esta metodologia
foi desenvolvida
na Faculdade de
Medicina da
Carolina do Norte
nos anos 60 pelo
Dr. Eric Shoppler.
Utiliza uma
avaliagdo
intitulada PEP-R
(Perfil
Psicoeducacional
Revisado) (Mello,
2007).

Primeira sala
TEACCH em
Portugal foi
inaugurada em
1996.

Promover
estratégias que
apoiem o
individuo no
desenvolvimento
da sua autonomia
em contextos
diferenciados e no
seu percurso de
vida.

Ensino
Estruturado.
Modificagdo dos
ambientes. Enfase
em modalidades
de ensino visuais.

Comportamento

ABA

Terapias

Comportamentais
Desenvolvido nos
anos 60 por Loovas
e seus
colaboradores, com
o objetivo de ser
usado na IP. Deve
iniciar-se
precocemente, logo
que a crianga é
diagnosticada. E
intensiva, devendo
durar pelo menos 2
anos e 25 horas por
semana” (Martins,
2012).

Ensinar a crianga a
aprender através de
competéncia de
espera, imitacao,
linguagem
expressiva e
receptiva.

Auxiliar a crianga no

desenvolvimento de
competéncias para
aquisigao da sua
autonomia.

Baseado na
modificagdo de
comportamentos.
Segue modelo ABC
(antecedente,
comportamento e
consequéncia).

Comunicacio

PECS

Terapeutas da
fala
Desenvolvido nos

Estados Unidos,
por volta dos anos
80, por Lori Frost
e por Andrew
Bondy no
Delaware Autistic
Program”
(Gongalves,
2011).

O PECS éum
Sistema de
Comunicagao
Aumentativo e
Alternativo
baseado na troca
funcional de
figuras (Mello,
2012).

Ajudar a crianga a
perceber que
através da
comunicagao ela
pode conseguir
muito mais
rapidamente as
coisas que deseja,
estimulando-a
assim a
comunicar-se
(Mello, 2012) e
assim
espontaneamente,
iniciar a
comunicagao
interativa.
Promove
processo de
aprendizagem
gradual,
estruturado em
seis fases com
intuito de
desenvolver
comunicagdo
expressiva,
espontanea e
funcional. Treino
comega com agdes
funcionais.

DIR

Desenvolvido por
Standley
Greenspan e
Serena Wieder.
Criangas autistas
podem vivenciar
inumeros desafios
bioldgicos nas
areas de
processamento
sensorio-motor
(Ferreira,2011).
Foco na
construgdo de
relagdes e
desenvolvimento €
de capacidades
socio emocionais
(Prior & Roberts,
2006).

Intervir nas
interagdes
pessoais para
facilitar o
desenvolvimento
das competéncias.

Intervengao
interativa, ndo
dirigida.
Realizada em
segmentos de 20
minutos, cada um
dirigido a uma
das dificuldades:
modulagéo,
sensorial,
percepgao,
planeamento
motor, sequéncia.

SON RISE

Foi criado nos
EUA, na década
de 70, por Barry
Neil Kaufman e
Samanhria
Kaufman, com
filho
diagnosticado
com Autismo
severo.

Estimular
interagao,
encorajando,
desta forma, o
desenvolvimento
social, emocional
e cognitivo das
criangas
(Ferreira, 2011).

Baseia-se na
resposta do
adulto a um
comportamento
ou agdo da
crianga.

Tabela 3: Metodologias de interven¢do em Perturbacio do Espectro de Autismo (Adaptado de
Alves et al., (2011).
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2.5- Outras interven¢oes

As estratégias mencionadas sdo apenas algumas na panodplia de terapias de
intervencdo nas PEA. Apresentando umas maior eficidcia e outras menor, no seu
conjunto todas prevalecem unidas quanto a um ponto especifico: a estimulagdo das
areas deficitarias das criangas com as referidas perturbagdes. Existe um leque de
outras intervengdes possiveis nesta problematica, que apenas assinalamos, na Tabela

4.

Outras e intervencdes em Perturbacio do Espectro de Autismo

Foco do Comunicacao Enfoque Médico Outras
Programa

Nome Comunicacdo facilitada Medicacdo AIT (Auditory
psicoativa Integration Training)

Sistema de comunicagao PIC Terapia hormonal SIT (Sensorial
Integration Therapy)
Sistema de simbolos Dieta livre de gluten Terapia ocupacional

pictograficos para comunicacdo e caseina
Sistema de simbolos Bliss Dieta de Feingold Musicoterapia.

Tabela 4: Outras intervencées em Perturbacdes do Espectro de Autismo (adaptado de
Menéndez et al., 2003)

Em jeito de conclusdo, podemos afirmar que todas as metodologias
apresentam vantagens ¢ desvantagens ¢ nenhuma reline um apuramento tal que
permita estabelecer a prevaléncia de qualquer uma sobre as restantes. Umas sdo
exequiveis de ser utilizadas com umas criangas e outras, com outras. Aquilo que deve
mover a acdo do terapeuta ¢ que a metodologia de intervengdo seja adaptada as
carateristicas de cada crianga, dé resposta as suas necessidades educativas e

contribua para o seu desenvolvimento.
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2.5- Historias Sociais'™': uma estratégia para a promogio da comunicagio e
interacao social em criancas com PEA

No universo das metodologias utilizadas com criangas com diagnostico de
PEA, surge-nos o conto de Historias Sociais™ como mais uma estratégia para a
promocdo da comunicacio e interagdo social, duas areas geralmente comprometidas.

Como ja anteriormente referimos, o tratamento do défice das aptiddes sociais
continua a revelar-se um desafio na resposta as necessidades de individuos com
autismo, uma vez que estes tendem a ndo iniciar ou manter contacto social, podendo
tal ter origem na dificuldade de compreensdo das regras sociais Assim sendo,
deverdo ser criadas metodologias que ajudem a esta compreensdo e
consequentemente ao estabelecimento e manutengdo de interagdo social ajustada.
Uma das metodologias possiveis ¢é a intervencdo através de Historias Sociais™. Ha,
quanto a este aspeto, entre diversos autores, concordancia quanto a eficacia desta
estratégia no auxilio a melhoria das competéncias sociais (Hochdorfer et al., 2010;
Crozier & Tincani, 2007; Sansosti et al., 2004; Scattone et al., 2006; Scattone, 2008;
Kokina e Kern, 2010; Quirmbach et al., 2009; Ozdemir, 2008; Quilty, 2007; Raver et
al., 2014 e Wright, & McCathen, 2012).

Apesar da eficacia reconhecida, com maior ou menor importancia, alguns
autores como Kokina e Kern (2010, citados por Nichols et al., 2005), Reynhout e
Carter (2011, 2006); Sansosti et al., (2004); Crozier e Tincani (2007) e Hochdorfer et
al., (2010), deixam antever que se trata de uma estratégia promissora, mas que ¢
prematuro concluir-se como sendo baseada em evidéncias, dada as imensas lacunas
quanto a validacdo empirica. Embora Crozier e Tincani (2007) refiram existir, em
estudos mais recentes, uma maior preocupacdo com a validade da investigacdo, tal
como Kokina e Kern (2010) que mencionam a evolugdo na qualidade dos estudos
efetuados, em estudo realizado por Reynhout e Carter (2011), ¢é salientada a auséncia
de uma clara fundamentagao tedrica e apontam estudos com fraca validade externa.

Urge, assim, perceber o que sdo Historias Sociais™ e qual o seu objetivo.
Estas foram criadas por Carol Gray objetivando, essencialmente, o desenvolvimento
das competéncias sociais em criancas com PEA (Leaf et al., 2012; Reynhout &

Carter, 2011; Scattone et al., 2006; Scattone, 2008; Chan & O’ Reilly, 2008; Crozier
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& Tincani, 2007; Quimcah et al., 2009; Hochdorfer et al., 2010; Quilty, 2007; Raver
et al., 2014 e Wright & McCathen, 2012).

Segundo Gray (2003), Historias Sociais™ descrevem uma situagio,
competéncia ou conceito, através de pistas sociais, perspetivas ¢ reagdes comuns,
apresentadas num estilo e formato especificos (citado por Reynhout & Carter, 2011).
Aquelas descrevem quando, como e porqué o referido comportamento afeta os outros
(Gray & Garand, 1993, citados por Leaf et al., 2012). Assim, a crian¢a podera
melhorar as suas competéncias, além de poder perceber a perspetiva dos outros. Por
outro lado, as Historias Sociais™, ao darem informagdes sobre, quem, o qué,
quando, onde, como e porqué, favorecem o desenvolvimento da compreensdo. Entdo
estas historias tém o potencial para auxiliar a crianga com dificuldade intelectual ou
dificuldade na linguagem compreensiva (Reynhout & Carter, 2011).

Gray (2000) identifica intimeros usos para estas historias: explicagcdo e
mudanga de rotinas, descricao de situagdes sociais de forma nao intimidatéria para a
crianga, aprendizagem de competéncias académicas e sociais, treino de competéncias
adaptativas, comportamentos dificeis, incluindo emogdes, agressio ou
comportamento obsessivo (citado por Ozdemir, 2008). Scattone et al., (2006) e
Quirmbach et al., (2009) fazem, igualmente, referéncia a diversidade de
comportamentos sociais que poderdo ser abrangidas pelas Historias Sociais' .

Gray e Garand (1993) e Gray (1994), (citado por Leaf, 2012) enunciaram
principios basicos na elaboragdo de Historias Sociais'*. Assim, primeiro, a crianca
devera ter capacidades linguisticas basicas. Segundo, a historia deve ser individual e
ao nivel da compreensdo do aluno e, por fim, devem incluir quatro tipos de frases:
descritivas - quando, onde, como, porqué, quem; perspectivas - descrevendo as
reacdes e sentimentos dos outros; afirmativas - descrevem o comportamento
socialmente esperado e diretivas - descrevem como atingir o comportamento
desejado. A estas tipologias foram, a posteriori, adicionados mais dois tipos: a
cooperativa - identifica quem podera auxiliar o individuo numa determinada situagdo
(Gray, 2003, citado por Reynhout & Carter, 2011) ¢ a de controlo - permite a crianga
identificar as suas estratégias pessoais (Gray, 2004, citado por Kokina & Kern 2010).

Gray (1995) recomenda entre duas a quatro frases descritivas, perspectivas e

afirmativas por cada frase diretiva (citado por Leaf, 2012). Conclui-se, assim, que as
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Historias Sociais™ devem ser mais descritivas e menos diretivas (Leaf et al., 2012;
Kokina & Kern, 2010 e Crozier & Tincani, 2007). Contudo, segundo Kokina e Kern
(2010), um estudo conduzido por Reynhout e Carter, (2006), afirma que as historias
mais “desviantes” sdo as que parecem ter mais efeito. Claro que, anterior a
construcdo destas historias, devera ser feita uma avaliagdo da crian¢a e dos seus
contextos significativos, considerando o comportamento-alvo, dado que sem ela ¢
improvavel que o conteudo da historia seja individualizado para aquela crianca
especificamente (Sansosti et al., 2004).

Outros autores mencionam a importincia das pistas visuais no uso desta
estratégia. (Kokina & Kern, 2010, citados por Reynhout & Carter, 2011; Ozdmir,
2007 e Quirmbach et al, 2009). Inicialmente, Gray e Garand (1993) ndo
aconselhavam o uso de ilustragdes. Esta recomendacdo foi posteriormente revista.
Para Reynhout e Carter (2011), as Historias Sociais' ™ sdo mais eficazes com recurso
a imagem.

Segundo Reynhout e Carter (2006), varias razoes foram indicadas no alegado
sucesso na intervenc¢io com Historias Sociais'™: uma envolve a “Teoria da Mente”
de Baron-Cohen, ja anteriormente focada, dado que individuos com PEA tém
dificuldade nesta area, as frases Perspectivas das referidas historias, ao descrever
sobre os estados emocionais dos outros, poderdo auxilia-los nessa percepgdo
(Reynhout & Carter, 2011). Outra concerne a “ Teoria da Coeréncia Central”, que
afirma que as dificuldades sociais estdo ligadas a dificuldade de generalizagdo,
originando uma consequente inabilidade da sua compreensdo. Dado as historias
oferecerem informagdo fragmentada e antecipada, poderdo contribuir “excerto por
excerto™ a compreensdo do todo, corroborado por Kokina e Kern, (2010).

Além de tudo o que foi acima mencionado, as Histérias Sociais™ tém,
segundo Wright ¢ McCathen, (2012) e Kokina e Kern, (2010), o beneficio de ser
praticas e de facil implementacdo, ndo necessitando de treino especifico além de nao
serem uma estratégia dispendiosa (Quirmbach et al., 2009).

E que principios orientam a implementagdo das Historias Sociais™ ? De
acordo com Gray e Garand (1993, citados por Xin & Stuman, 2011), elas podem ser
implementadas de diversas formas, desde a leitura até ao recurso a computador

passando pela utilizagcdo do equipamento audio
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Em suma, da preméncia de intervengdes que atuassem sobre o défice
interacdo social do individuo autista, nasceram as intervengdes com Historias
Sociais™ que, por tudo o que mencionamos, tém revelado resultados positivos, ainda
que inconsistentes necessitando, por isso, de mais aprofundada e rigorosa

investigagdo futura.
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CAPITULO 3- PERTURBACAO DO ESPECTRO DO AUTISMO E
COMPORTAMENTO
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3.1- Problemas de Comportamento

Considerando a triade de dificuldades dos individuos com autismo,
percebemos que um individuo, cuja compreensao social esta afetada, ndo esteja apto
quanto a perceber aquilo que é socialmente aceite e, concomitantemente, como atuar
perante a diversidade de situagdes sociais com que se depara ao longo da vida. Daqui
advém muitos dos comportamentos desajustados frequentemente observados em
individuos afetados por esta problematica.

O referido comportamento pode ser nefasto para a educacdo, quer da crianga
que o possui, quer das que partilham a mesma turma. Pode, também, prejudicar a
interacdo social, da crianca disruptora, pois € frequentemente apontada como
perturbadora. Apesar de qualquer comportamento disruptivo dever ser alvo de
intervengdo, de acordo com Scattone et al., (2002), parece mais critica a intervencao
quando se trata deste comportamento em criangcas com PEA, dadas as dificuldades
educativas e sociais desta problematica. Registamos, pela revisdo bibliografica
efetuada, que estas apresentam, por norma, mais problemas comportamentais, sejam
exteriorizados ou interiorizados(Mayes et al., 2010; Silveira et al., 2003; Picado &
Rose, 2009; Dessen & Szelbracikowski, 2004; Dessen & Szelbracikowski, 2006;
Schmidt, 2008; Mackenzie, 2008).

O termo Problemas de Comportamento (PC) ¢, como afirma Hanbury (2007),
lato e usado para descrever uma pandplia de comportamentos, ocorridos em diversas
situagdes. Entdo, tal conceito ¢ muito subjetivo, além de que se trata de um construto
pessoal - o que é um PC para um individuo podera néo ser para outro.

Existe, de acordo com Papatheodorou (2005), uma disparidade de termos
utilizados na conceptualizacdo: perturbagdes de comportamento, comportamento
disruptivo, inadequado, ou desajustado, entre outras designagdes. A auséncia de
consenso quanto a esta defini¢ao acentua a complexidade e dificuldade encontrada na
definicdo de PC e no planeamento de intervencdo. Também Bolsoni-Silva e Del
Prette (2003, citados por Bolsoni-Silva et al., 2011), conforme constatamos na
revisdo da literatura, afirmam ndo haver consenso quanto a denominacdo e

classificagdo de problemas de comportamentos.
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Segundo Silveira et al., (2003, p.60), “Identificar elementos relacionados ao
desenvolvimento de problemas de comportamento em criancas e adolescentes tem
sido a preocupagdo de muitos autores”. Até pela simples razdo de que na sua origem
poderdo estar multiplos fatores: imaturidade, chamada de atengdo, aborrecimento,
baixa tolerdncia a frustragdo ou um diagnostico clinico, como € o caso das
Perturbagoes do Espectro de Autismo (PEA). De facto, como referem Brereton e
Tonge, (2005) e Gadow et al., (2005), citados por Mayes et al., (2012), nestas os PC
sdo um dado frequente. Em toda a revisdo bibliografica efetuada s@o encontradas
referéncias as mencionadas alteracdes.

Outra preocupagdo crescente que existe com os PC, mencionada por autores
como Silveira et al., (2003); Picado ¢ Rose, (2009); Emond et al., (2007); Dessen ¢
Szelbracikowski, (2004) e Papatheodorou (2005), ¢ que estes tendem a surgir em
idades cada vez mais precoces, ja ao nivel pré-escolar. Perturbacdes estas que vao
desde comportamentos desajustados e desafiadores até a agressividade verbal e
fisica. Nas criangas com PEA, dadas as dificuldades ja anteriormente mencionadas,
esta ¢ uma realidade frequente.

Apesar de muitos PC serem transitdrios e porque, por estar em
desenvolvimento, a crianca ainda ndo aprendeu as normas sociais, alguns autores
afirmam que aqueles em idade pré-escolar tendem a persistir e sdo muitas vezes
preditores de problemas na adolescéncia e idade adulta (Silveira et al., 2003; Picado
& Rose, 2009; Rappaport & Christopher Thomas, 2004; Leme & Bolsoni-Silva,
2012; Alvarenga & Piccinini, 2007; Bolsoni-Silva et al., 2010; Silva et al., 2004;
Dessen & Szelbracikowski, 2006). Tal situacdo ira consequentemente determinar a
qualidade das interagdes sociais estabelecidas. Dai a importancia do
desenvolvimento de estratégias que desenvolvam as aptiddes sociais, imprescindiveis
para a crianca com PEA.

Uma vez que os problemas de comportamento sdo uma realidade destas
criangas, comprovado pela revisdo bibliografica efetuada assim como pela nossa
experiéncia profissional, ¢ entdo imprescindivel o desenvolvimento de estratégias de
modificacdo comportamental que, por um lado contribuam para a diminui¢cdo dos
comportamentos inadequados e, por outro, permitam a substituicdo por outros

adequados, de acordo com as normas sociais vigorantes.

38



Mestrado em Educagdo Especial — Motricidade e Cognigdo

3.2- Estratégias de Modificacdo de Comportamento

Partindo do pressuposto de que todo o comportamento adequado ou
inadequado ¢ aprendido (Gotzen, citado por Vaz, 1999), pode afirmar-se que, pela
aprendizagem, a crianga pode substituir o “mau” comportamento pelo “bom”. Cabe
ao educador, de acordo com Vale (2012), o recurso a um plano de disciplina e pela
utilizacdo de Estratégias de Modificagdo de Comportamento (EMC), a funcao de
orientar a crianga com este tipo de problematica por forma a fazer aquela
substituicao.

Assim, as EMC sd3o0 aquelas a que o educador recorre perspetivando os
comportamentos adequados a norma social vigente do meio em que a crianga esta
inserida. O interesse na utilizagio de EMC reside, como refere Alcon (2002, p.247),
na eliminagdo daqueles comportamentos que dificultam tanto o processo de interagdo
social, como a possibilidade de desenvolver qualquer atividade de aprendizagem.

Contudo, no que concerne a criangas € jovens com autiSmo que ndo ¢ o
suficiente, simplesmente remover um comportamento indesejavel. O perigo ¢ que
este sera substituido por outro que pode ser mais dificil do que o anterior. Portanto, a
abordagem de orientacdo comportamental que combina ensino de criangas novas
habilidades, juntamente com a supressdo de comportamentos indesejaveis ¢
preferivel (Brereton & Tongue, 2005). Sem duavida, a diminui¢do de um
comportamento disruptivo ndo pode “dar lugar a um vazio”. Aquele tem
forcosamente de suceder um outro adequado. Este fundamento deve firmar, com
consisténcia, todo e qualquer plano disciplinar existente.

A mencionada consisténcia, por sua vez, contribuira para aumentar o sentido
de seguranga da crianga (Vale, 2012). Esta ¢ de grande importancia, visto que, sem
duvida, a inseguranca e a confusdo gerada por ndo se saber o que vai acontecer, por
quanto tempo e o que nos vai ser pedido, pode ser desconcertante para qualquer um
mas € muito mais evidente numa criangca com Autismo, como refere Wall, (2009).
Na realidade, “(...) ambientes desorganizados ¢ pouco estruturados levam a que a
crianca com PEA se distraia, ou se desorganize, o que se traduz em birras” (Lima,

2012, p.88).
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Deste modo, no sentido de evitar a ansiedade e o stresse provocado por esta
situacdo, assim como para prevenir as birras ou outros comportamentos desajustados,
urge proceder a alguns ajustes nos contextos significativos da crianga, tornando-os
calmos, como menciona Hanburry, (2007) e estruturados, (Mello, 2007; Alcon, 2002;
Brereton & Tongue 2005; Mayes et al., 2012; Hanburry, 2007; Bosa, 2006; Wall,
2009; Krasni, 2013; Rogé 2003; Lima, 2012). Deste modo, a crianga com PEA
podera usufruir de alicerces sélidos para capacitar o seu desempenho.

De modo a dar resposta a esta necessidade, existe um leque bastante
diversificado de estratégias de modificacdo comportamental, entre as quais as que
passamos a referir, de um modo sucinto.

Referimos, ainda, que muitos protocolos terapéuticos utilizados em criancas
com PEA t€m a acdo combinada de varias das estratégias presentes na Tabela 5,

numa perspetiva de obtengdo de maior eficacia.
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ESTRATEGIAS COMPORTAMENTAIS

Modificar comportamentos disruptivos

Promover novos comportamentos

“Reinforcing | “Extinction”/ | “Withdrawal Time-Out “Shaping” “chaining” “Prompting”
Behaviour” / ignorar ”/ reforco
reforco negativo
positivo
Método mais O mais comum na Consiste na Usado na redugéo Envolve o Consiste em Usado quando o

facil e mais
usado na
obtengdo de
comportamento
adequado. A
estratégia
podera ser, por
exemplo,
trabalhar com a
crianga aquilo
que ela gosta

diminuigao de
comportamentos
indesejados, desde
que ndo haja
perigo para a
crianga ou outros,
ao ignorar nao se
reforga o
comportamento

retirada de algo
positivo e

agradavel para a
crianga. Esta
deve perceber

porque lhe estdo
a ser retirados
os beneficios.

de
comportamentos
disruptivos. A
crianga ¢
“retirada” de
qualquer reforgo
positivo, apos a
ocorréncia,
evitando do
comportamento,
evitando assim a
sua escalada.'

encorajamento e
reforgo, nas
sucessivas
aproximagdes
a0 novo
comportamento,
até que esteja
aprendido.

aprender um
comportamento,
normalmente
mais complexo,
a partir da sua
divisdo em
pequenos passos
ligados entre si.

comportamento
pretendido ndo
existe. A crianga
¢ guiada no seu
desempenho. Ha
os “Verbal
prompts “¢ dito
aquilo que deve
fazer e os
“physical
prompts” que
sdo, litralmente,
“as maos” a
encorajar o
novo
comportamento.

Tabela 5: Estratégias de Modificacio comportamental (adapatado de Brereton & Tongue,
2005).

3.3- Programa de Incentivos

Pela pesquisa efetuada, analisamos autores tais como Raver et al., (2014);
Chan e O’Reilly, (2008); Scattone, (2008); Crozier & Tincani, (2007) e Reynhout e
Carter, (2006), que mencionam uma maior eficacia na implementagdo das Historias
Sociais™ quando complementadas com outras estratégias. Além destes, Hochdorfer

et al, (2010) citam estudos que mostram eficicia aumentada pela

1 . . . . ..
O problema com o uso do time-out com criangas com PEA, ¢ que a retirada para um sitio calmo, pode ser

recompensadora.
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complementaridade com outras estratégias (Sansosti & Powell-Smith, 2008;
Swaggart, Gagnon, Bock & Earles, 1995; Thiemann e Goldstein, 2001).

Assim, e ainda que tal complementaridade de estratégias possa dificultar saber a qual
se devem os resultados (a uma ou a outra ou as duas em conjunto) obtidos na
modificagdo comportamental, decidimos por esta escolha e, as referidas historias,
agregar o uso de um Programa de Incentivos a implementar com a crianga alvo desta
intervenc¢ao.

Em que consiste entdo este programa? Este é um programa que funciona pela
atribuicdo de incentivos ou recompensas e “(...) permite aumentar a probabilidade de
um comportamento ocorrer” (Lima, 2012, p.88), promovendo comportamentos
ajustados e reduzindo os disruptivos. Dito de outro modo, ¢ “(...)Juma espécie de
reforco a que ¢ possivel recorrer para motivar as criangas a aprender um
comportamento particularmente dificil” (Webster-Stratton, 2010, p.49).

Antes de mais, no planeamento deste programa ha que ter presentes
determinados critérios como: atribuir os incentivos por o aluno ter atingido um
determinado nivel de realizacdo, escolher incentivos eficazes, tornar os programas
simples e divertidos, controlar rigorosamente os quadros de registo, ser persistente e
cumprir o combinado, fazer uma revisdao do programa quando os comportamentos se
alteram, mudar periodicamente as recompensas e torna-las novidades interessantes e
definir limites consistentes relativos aos comportamentos que irdo ser recompensados
(Webster-Stratton, 2008).

Segundo Webster-Stratton (2010, p.53), “A primeira coisa a fazer num
programa de recompensas, ¢ planear com clareza os comportamentos desajustados
que sdo perturbadores”, pelo que, seguidamente, é necessario verificar a frequéncia
com que ocorrem e assinalar os comportamentos adequados de substituicdo. Estes
ultimos deverdo ser bem claros e precisos de modo a que a crianga saiba exatamente
aquilo que dela ¢ esperado, pois caso contrario podera ndo ser bem sucedida. Assim,
o Programa de Incentivos implica o envolvimento da crianga na escolha dos
comportamentos que serdo recompensados (Webster-Stratton, 2008). Definidos os
comportamentos a serem intervencionados, a etapa seguinte consiste em escolher os
incentivos e “para que possam funcionar de forma positiva, devemos identificar

primeiro quais sdo os interesses especificos da crianga para que posteriormente os
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consigamos usar como recompensa” (Lima, 2012, p.88). Além disso, devemos ter em
atengdo, obviamente, as capacidades, as necessidades e a idade da crianga.
Seguidamente, ¢ necessario estabelecer objetivos comportamentais exequiveis, i.e.,
que ndo sejam demasiado elevados, pois poderdo conduzir ao insucesso. Neste
estabelecimento urge uma “boa dose de bom senso” e ter atengdo para, ao invés, ndo
tornar os objetivos demasiado faceis, desmotivando assim as criangas.

E, igualmente, importante planear um Programa de Incentivos que ndo integre
demasiados comportamentos sob pena de poder falha, pois “a pressdo para obter
éxito em diversos sectores da sua vida pode ser esmagadora para as criangas,
levando-as assim a desistir mesmo antes de comegarem” (Webster-Stratton, 2010,
p.55). Quando se decide a quantidade de comportamentos-alvo € necessario, além da
sua frequéncia, saber o estadio de desenvolvimento da crianga e saber aquilo que ¢
exequivel, considerando que ¢ necessaria uma monitorizacdo (Webster-Stratton,
2008). E, igualmente, importante “identificar os comportamentos positivos que
devem ser adotados em vez dos negativos e inclui-los no programa de recompensas
concretas” (Webster-Stratton, 2010, p.56).

Por outro lado, ¢ de suma importancia envolver a crianca em todo o processo
decorrente desta estratégia, desde a escolha dos incentivos a elaboragdo do quadro
onde estes sdo registados. Deste modo, fara com que a crianga sinta que "tem uma
palavra a dizer”. Consideramos que, corroborando a opinido de Webster-Stratton
(2010), o objetivo de um programa de incentivos deveria ser ensinar, as criangas,
maior responsabilidade pelo seu proprio comportamento. Além disso, a recompensa
s0 sera dada imediatamente ap6s a ocorréncia do comportamento desejado.

Note-se, por fim, a relevancia de salientar que os programas de incentivos nao
substituem outros meios para promover a motivacdo os alunos, tais como: construir
relagdes significativas; reforgar positivamente, com atencdo e elogios, estimular o
seu interesse por determinados contedos, entre outros (Webster-Stratton, 2008).
Estas estratégias complementares sdo sempre fatores preponderantes no evitamento

de problemas de comportamento.
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PARTE II - TRABALHO DE CAMPO
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CAPITULO 4- CONCETUALIZACAO DO ESTUDO E CARATERIZACAO
DO SUJEITO
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4.1- Problema

A crianga alvo da intervengdo que iremos designar por A, foi referenciado
para a Intervencdo Precoce, por apresentar atraso de desenvolvimento na area da
linguagem, défice na comunicagdo verbal e ndo verbal, défice na intera¢do social e
alteragcdes de comportamento, com birras excessivas e agitagdo psicomotora.
Conhecido o seu diagndstico clinico de PEA, urge situar o problema sobre o qual nos
debrucamos neste trabalho.

E pratica comum no jardim de infincia que o A frequenta, como noutros,
realizar o momento de conversa, no qual o grupo de criancas se senta no tapete, para
conversar com a educadora de sala, planear as atividades do dia ou ouvir uma
historia. E neste referido momento que reside uma dificuldade visivel desta crianca,
revelando um dos momentos do dia com maior agitagdo. O A revela muita
dificuldade em estar sentado correta e calmamente, assim como também revela muita
dificuldade em estar em siléncio ou esperar pela sua vez de falar, falando em
simultdneo com os outros, gritando ou produzindo sons diversos. A educadora da
sala refere que, por vezes, ¢ muito complicado realizar uma conversa com o grupo ou
contar uma historia, pois o comportamento do A destabiliza o grupo. Contudo, ndo ¢é
exclusivamente neste momento que se observam comportamentos disruptivos por
parte do A, eles repetem-se ao longo do dia nas diversas rotinas do jardim de infancia
e prolongam-se até ao contexto familiar, no qual a mae refere existirem diversos PC.

As alteragdes comportamentais observadas t€ém aumentado nos seus graus de
duragdo, intensidade e frequéncia. Como tal, ¢ sabendo que nao ¢ exclusivamente no
contexto educativo que ocorrem os comportamentos disruptivos do A, e que eles se
prolongam até ao contexto familiar, no qual a mae refere existirem diversos
problemas, desde birras intensas a hora do banho, de esconder objetos pessoais dos
outros elementos da familia, numa atitude de desafio ou por lavar as maos. Assim,
afigurou-se necessario, perceber as causas na origem deste agravamento
comportamental e procurar estratégias que pudessem auxiliar o A a minimizar estas

dificuldades.

49



Escola Superior de Educagdo | Politécnico de Coimbra

Facto relevante, que ndo podemos deixar de assinalar, ¢ que, além do A., ha
outras duas crianca na sala com Necessidades Educativas Especiais: uma também
com diagnostico de PEA, igualmente apoiada por nés no ambito da Intervengdo
Precoce, e outra com diagnoéstico de Hiperatividade, acompanhada a titulo particular,
segundo informagdo da educadora, com problemas comportamentais graves, que tem
com o A uma postura de desafio permanente. Além destas criancas, a globalidade do
grupo revela ser voluntarioso e de grande imaturidade relativamente a sua faixa
etaria.

Face a esta situagdo, questionamos: poderd uma interven¢do com Histdrias
Sociais™, complementada com um Programa de Incentivos, contribuir para a
reducdo de alguns comportamentos disruptivos desta crianga e consequentemente
para a melhoria da sua interagao social?

Assim, pareceu-nos pertinente desenvolver, a luz da filosofia base da

Intervencao Precoce na Infancia (IPI), um projeto, implementado nos dois contextos

significativos da crianga que permitisse uma reposta fundamentada a esta questao.

4.2- Objetivo geral

Ao desenhar esta intervencdo, intentdimos analisar em que medida a acdo
Historias Sociais™ em unifo com um Programa de Incentivos (PI) se revela eficaz
na redugdo de comportamentos disruptivos e, consequentemente, na melhoria da
qualidade da interagdo social de uma crianga com PEA.

O nosso objetivo residiu, entdo, na intervengdo através das mencionadas
historias, complementada com a utilizagdo de um PI, no dmbito das Estratégias de
Modificagdo Comportamental, efetuada nos contextos naturais, que permitissem a
diminui¢do dos comportamentos inadequados e, logo, fortalecer a qualidade da sua
interacdo social, quer com pares, quer com adultos.

A escolha do nosso sujeito/amostra teve como fundamento a dificuldade por
ele revelada ao nivel do comportamento e da interagdo social, no ambito de

diagnostico de PEA. Esta escolha teve ainda outro fundamento: o considerarmos
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tratar-se de um caso com menor rede de apoio, dadas as carateristicas dos seus

contextos educativo e familiar.

4.3- Caraterizacio do sujeito

A primeira agdo a desenvolver para podermos realizar o nosso estudo foi
aprofundar o conhecimento que tinhamos sobre esta crianga na sua globalidade,
considerando a sua unicidade e a sua insercdo em contextos significativos
diferenciados.

As caracteristicas do caso que apresentaremos foram reunidas a partir de
informagdes dadas pela familia, do relatorio clinico de diagnostico (vd. anexol), do
relatorio sintese da IP (vd. anexo 2), do relatoério de avaliacdo, RTP e PEI do

contexto educativo (vd. anexo 3) e do relatorio da terapeuta da fala (vd. anexo 4).

4.3.1- Historia Clinica

O A ¢ uma crianga com diagnostico de Perturbagdo de Espectro de Autismo.
Tem 5 anos e 6 meses de idade e ¢ bilingue. E fruto de uma gravidez normal. Nasceu
as 40 semanas por parto normal. E acompanhado na consulta de Satude Infantil no
Centro de Saude da area da sua residéncia e na Consulta de Desenvolvimento (CD) -
Hospital Pediatrico de Coimbra. Fez testes genéticos, entre os quais o exame para
averiguacdo do X-Fragil, que teve resultado negativo e aguarda os resultados dos
restantes. Fez, também, exames auditivos que ndo revelaram qualquer problema
nesta area.
No acompanhamento das CD foram feitas as seguintes avaliagdes:
1. Com a escala de Desenvolvimento Ruth Griffiths realizada a 09-08-2013,

tendo o A quatro anos de idade, com os resultados apresentados na Tabela 6.
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Subescalas Quociente de Idade de
Motora 79 3 anos e 2 meses
Pessoal -social 85 3 anos e 5 meses
Audicdo e fala 50 2 anos
Coordenacdo olho-mdo 66 2 anos e 7 meses
Realizacdo 75 3 anos
Raciocinio prdtico 49 lano e 11 meses

Global 67 2 anos ¢ 8 meses

Tabela 6: Avaliacdo com Escala de Desenvolvimento de Ruth Griffiths (I).

2. Com a Escala de Desenvolvimento de Ruth Griffiths, realizada a 14-04-2015,

tendo o A cinco anos ¢ seis meses, com os resultados presentes na Tabela 7.

Subescalas Quociente de Idade de
Desenvolvimento Desenvolvimento

Motora 91 5 anos e 2 meses

Pessoal -social 64 3 anos e 8 meses
Audicdo e fala 44 2 anos e 6 meses
Coordenacgdo olho-mado 58 3 anos e 4 meses
Realizacdo 70 4 anos

Raciocinio prdtico 55 3 anos e 2 meses
Global 64 3 anos e 8 meses

Tabela 7: avaliacio com Escala de Desenvolvimento de Ruth Griffiths (II).

3. Com escala de comportamento adaptativo Vineland, conforme a Tabela 8.

Comunicacio 54 2 anos e 3 meses

Autonomia 60 3 anos e 1 meses
Socializagao 66 2 anos e 7 meses
Motricidade 56 3 anos e 3 meses

Comportamento adaptativo composto (global) JRSZEEIE TN (AT

Tabela 8: avaliacdo com Escala de Comportamento Adaptativo Vineland.

Destas avaliagdes, constantes no relatério clinico, conclui-se que se trata de

uma crianga com PEA associada a atraso de desenvolvimento psicomotor. Conclui-
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se, igualmente, que regista um nivel de comportamento adaptativo composto abaixo
da média para o seu nivel etario, com referéncia a Classificagdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Satde (CIF) (ver detalhes em relatério apresentado

em anexo 1).

4.3.2- Percurso Pré- escolar

Segundo informagdes dadas pela familia, o A frequentou a creche desde um
ano de idade. Frequentou, também, o primeiro ano da educagdo pré-escolar na
mesma instituicdo. Dada alguma preocupacdo relativa ao seu desenvolvimento e
comportamento, a educadora de sala elaborou um relatério para o médico de familia
que encaminhou a situacdo. Contudo, s6 foi referenciado para a Intervencdo Precoce
aos 4 anos de idade. Com esta idade, o A iniciou a frequéncia do educacdo pré-
escolar noutra institui¢do, onde ainda se encontra. A familia pediu o adiamento
escolar do A, dado considerar que ele ndo adquiriu as competéncias necessarias para

o ingresso no primeiro Ciclo do Ensino Basico.

4.3.3- Apoio da Intervencio Precoce

O A foi referenciado para o SNIPI, em setembro de 2013, pela psicologa do
Centro X , por apresentar: atraso de desenvolvimento na area da linguagem, défice na
comunicacdo verbal e ndo verbal, défice na interacdo social e alteragdes de
comportamento, com birras excessivas e agitacao psicomotora.

Consequentemente foi, de imediato, iniciado por nds, enquanto Responsavel
de Caso (RC), o apoio do SNIPI. Este decorreu durante dois anos letivos, durante os
quais foi feita a articulacdo com a psicologa da ELI, com o médico da CD e, no
ultimo ano letivo, com a terapeuta da fala que acompanha, particularmente, o A.
Foram, ainda, com ele realizadas avaliagdes com recurso a diferentes escalas, em

diferentes momentos.
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No ano letivo de 2014-2015, considerando as caracteristicas do contexto
educativo de frequéncia que focaremos mais adiante neste trabalho e as
caracteristicas desta crianca, aconselhamos a mae a matricular o A num contexto
educativo estruturado, que respondesse as suas necessidades educativas. A mae nao
concordou, afirmando que o seu filho “estava feliz”, apesar da educadora titular de
grupo referir que tal mudanca seria mais benéfica para ele. Contudo, ja no decurso do
presente ano letivo, esta felicidade encontrou-se comprometida e o comportamento
do A, ja anteriormente problematico, revelou tendéncia a agravar-se e foi a propria
mae que mencionou querer mudar o seu filho de contexto educativo (mas apenas no

final do ano letivo), além de pedir o adiamento escolar.

4.3.4- Apoio da Terapia da fala

A familia do A manifestou preocupagdes relativas as dificuldades por ele
manifestadas no ambito da comunicagdo e linguagem, afirmando que pretendia
terapia da fala em modelo clinico (diferente do modelo da IP). Portanto, articulamos
com a mde no sentido de prestar toda a informagdo e suporte possiveis para a
obtengdo deste tipo de terapia. Assim, em outubro de 2014, o A foi avaliado, no
ambito da terapia da fala, em contexto educativo. Esta foi uma avaliagdo informal,
dado que o A ndo colaborou, ndo podendo a terapeuta aplicar a bateria formal de
avaliacdo (ver relatorio presente no anexo 4).

Ao longo do ano letivo de 2014-2015, fomos estabelecendo articulagdo com a
terapeuta da fala, que apoiou o A no contexto educativo, de modo a percepcionar a
evolucdo e o seu desempenho e comportamento. Esta terapia decorreu, a pedido da
mae, no espago do jardim de infancia, pelo que a terapeuta da fala ai se deslocou para
0 apoiar, que alargou também a este contexto, com alguma frequéncia, o seu

comportamento disruptivo, o que comprometeu a qualidade do trabalho.
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4.3.5- Desempenho Pessoal, Social e Académico

Quanto ao desempenho, registamos que o A, apesar de ter evoluido, revela
dificuldades graves a moderadas nas diversas areas do desenvolvimento. Na area da
comunicacao e linguagem, as dificuldades observadas no portugués existem, segundo
a mde, também no russo. Apesar da evolucdo registada, ha ainda bastantes
dificuldades a assinalar: na constru¢do de frases complexas, na estruturagdo do
discurso espontineo, na articulacdo e na consciéncia fonologica. Atividades como
narrar ou recontar uma histéria ou situagdo constituem, para o A, um desafio, pelo
que € necessario apresentar-lhe pistas visuais/auditivas por forma a ter sucesso.
Apresenta, ainda, dificuldade no que refere ao reconhecimento e escrita de palavras
(reconhecer algumas palavras do quotidiano, algumas letras, representar o seu nome,
saber onde comeca ¢ acaba uma palavra) e ao conhecimento das convengdes graficas
(saber o sentido direcional da escrita, atribuir significado a escrita em contexto, saber
que as letras correspondem a sons, distinguir nimeros de letras, identificar e fazer
algumas letras).

Ao nivel da organizagdo do raciocinio também regista dificuldade. E capaz de
identificar/verbalizar conceitos no concreto, tendo dificuldade quando lhe ¢ retirado
este suporte. Compreende ordens simples mas tem dificuldade em ordens com duas
ou mais orientagdes. Apresenta, de igual modo, dificuldade ao nivel da aquisi¢do de
conceitos, desenvolvendo competéncias que lhe permitem compreender e utilizar
conceitos basicos, tais como as caracteristicas relativas a tamanho ou quantidade e a
algumas nogdes espaciais. Contudo, tem dificuldade no que diz respeito a conceitos
complexos, como por exemplo formag¢do de conjuntos de objetos, classificagdo,
seriacdo, noc¢des de forma ou de grandeza. No seu dia-a-dia, ndo tem dificuldade em
resolver os problemas simples que surgem, encontrando solugdes adequadas, mas
necessita de orientacdo do adulto para resolver problemas complexos que envolvam
questdes multiplas ou relacionadas.

No que concerne a area de formagao pessoal e social e quanto a sua autonomia,
precisa de auxilio quanto a alguns aspectos da sua higiene pessoal, como por

exemplo lavar as maos, a cara ou tomar banho, mostrando rejei¢do, fugindo ou
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gritando que ndo quer a agua ou o sabonete, o que nos faz crer a existéncia de
hipersensibilidade tactil, crenga essa partilhada pela mae e outros cuidadores.

Tem nogao de si e dos outros, manifesta algumas preferéncias entre os colegas.
Reage com muita satisfacdo aos seus sucessos e aos elogios dos outros, podendo, por
vezes, fazé-lo de forma inadequada. Contudo, ainda que ndo revele rejeicdo quanto a
aproximagdo do outro ou do contacto fisico, tem interagdo social desajustada, quer
com os pares quer com os adultos. Na relacdo social, tem contacto visual fugaz e
pouco ajustado, apresenta dificuldade em partilhar e ndo adequa o comportamento as
diferentes situagdes sociais. Cria muitas situagdes de conflito no grupo, registando
dificuldade grave no relacionamento com pares. Nas diversas situa¢des do quotidiano
do jardim de inféncia, cria muita instabilidade, produzindo muitos sons e agitando o
corpo em movimentos repetitivos que alteram completamente o comportamento do
grupo. Tem dificuldade em manter-se sentado e atento no momento de conversa com
o grande grupo. Tem jogo simbolico pobre, apresenta intolerdncia a interrupgdes ou
alteracdes enquanto brinca reagindo com comportamentos exteriorizados (birras,
choro, gritos, arremesso de objetos e comportamentos agressivos com 0s outros e
consigo, podendo mesmo nao controlar a mic¢do), faz uso repetitivo de alguns
objetos, segue instrucdes simples e tem fraca intengdo comunicativa. Nos momentos
de atividades livres, as brincadeiras e jogos do A sdo realizadas, maioritariamente, ao
lado dos colegas, mas ndo com eles. Estes comportamentos tém, como acima ¢
mencionado, lugar nos diferentes momentos de rotina no jardim de infincia. Facto
relevante a registar ¢ de que, ao longo destes dois anos letivos, os seus
comportamentos de desafio/oposi¢ao com os cuidadores escalaram de modo visivel.

Revela muita dificuldade na atengdo/concentracdo assim como tem pouco
tempo de permanéncia em atividade. As excegdes a isto sdo normalmente atividades
relacionadas com a expressdao musical e exploragdo de livros. Contudo, atualmente é
capaz de negar as suas motivagdes.

O meio social no qual o A esta inserido afigura-se importante na
compreensao de toda a sua individualidade. Como tal, é premente a caraterizagao dos

seus contextos naturais: o escolar e o familiar.
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4.3.6- Contexto educativo

O contexto educativo enquadra-se num jardim de infancia (JI) situado em
zona urbana da cidade de Coimbra. Este JI funciona com trés grupos, de trés, quatro
e cinco anos. Cada grupo tem uma educadora titular e uma auxiliar de educagdo. A
sala do A tem mais um elemento de apoio, ndo s6 devido a sua presenga, como
também a frequéncia de mais duas criangas com necessidades educativas especiais,
como ja fizemos alusao.

A pedagogia que orienta a agfo deste JI é designada por “pedagogia de
ateliers”, visto que as criangas mudam de sala com frequéncia. Todavia, esta
mudanca ndo coincide, reiteradamente, com o fim da atividade, o que origina a que a
referida pedagogia ndo o seja na verdadeira acessdo da palavra. Esta transicdo, ¢
efetuada através de informacdo verbal, sem planificagdo das atividades suportada
visualmente “(...) que permita as criangas irem acompanhando o decorrer do dia (...)”
(Vale, 2012). Além disso, para uma crianga com as carateristicas do A, o ambiente
de sala deve ser preferencialmente calmo e estruturado. Consequentemente, ¢é
aconselhavel proceder a uma defini¢do, com as criangas, de “(...) regras, claras e
positivas, bem como das consequéncias para o ndo cumprimento dessas regras”
(Vale, 2012), ainda que estas possam estar graficamente representadas na sala. E
recomendavel a existéncia de estratégias de atuagdo, assim como também de , uma
organizacao temporal que ajude as criangas a antecipar o que vao fazer a seguir.

Além do referido, constatou-se que a educadora de sala estd muitas vezes
ausente da sala, pois acumula as fun¢des de diretora pedagogica do jardim de
infancia (JI), ficando o grupo a responsabilidade de duas auxiliares.

Posto isto, registamos, de igual modo, que a educadora teve, com frequéncia,
dificuldades na articulagdo a realizar connosco no ambito do apoio do SNIPI,
tornando complexa a partilha de estratégias e informagdes. Esta dificuldade de
articulagdo foi semelhante no que concerne ao processo de implementagcdo desta
intervencao. As duas auxiliares de sala mostraram sempre atitude muito colaborante

e de grande relevancia no processo de implementagdo desta intervengao.
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4.3.7-Contexto Familiar

O agregado familiar do A ¢ constituido pela sua mae, pai e irmao. Os pais sdo
trabalhadores por conta propria. Em Portugal, ndo tém familia proxima nos quais se
possam alicergar. Ndo possuem, de igual modo, qualquer familia alargada. E, como
tal, uma familia com escassa rede de suporte, apenas contando com o apoio de uma
amiga do seu pais de origem.

A mae acompanha as consultas que lhe sdo agendadas e desloca-se ao jardim de
infancia para participar nos momentos da intervengao para os quais € solicitada a sua
presenca. Contudo, necessita ainda de orientagdes relativamente a servicos e
procedimentos, sobretudo no que se refere a educagao e saude do seu filho, como por
exemplo aconteceu no pedido do subsidio de educacgao especial, no qual foi orientada
pela RC. D4, também, na medida do possivel, o apoio emocional de que o A
necessita, procura recursos dos quais o seu filho possa usufruir, nomeadamente a
terapia da fala, e com esses obter beneficios no seu desempenho. Mantém, ainda, um
contato relativamente préoximo com os técnicos que acompanham o A, transmitindo,
quando solicitada, as informagdes necessarias. O pai esteve pouco presente, quer nas
intervengdes do SNIPI, quer no acompanhamento de consultas, quer ainda no dia a
dia do JI. Facto relevante ¢ que, segundo a mae, o pai ndo aceita o diagnodstico do
filho, afirmando que ele “é normal como as outras criangas”.

As dificuldades comportamentais do A, registadas no contexto educativo,
manifestam-se, também, no contexto familiar, onde, igualmente, cria muitas
situagdes de conflito com o irmdo, mostrando dificuldade em partilhar e em respeitar
0 seu espago. Apresenta, também, intolerdncia a interrup¢des ou reagindo com
comportamentos exteriorizados (birras, choro, gritos, arremesso de objetos, esconder
objetos pessoais de cada elemento da familia e comportamentos agressivos com o0s
outros € consigo podendo mesmo ndo controlar a miccdo). Além destes
comportamentos, revela outros, ndo menos complicados, quando ¢ hora da sua
higieniza¢do pessoal: mostra dificuldade na higienizagdo das maos, afirmando que
ndo gosta da espuma e dificuldade no banho, mostrando dificuldade com a lavagem

do cabelo e em encontrar a temperatura da dgua adequada.

58



Mestrado em Educagdo Especial — Motricidade e Cognigdo

4.4- Metodologia

Com o presente projeto pretendemos realizar um estudo de caso tinico, numa
perspetiva de investigacdo-agdo, conduzido ao longo da sua realizagdo numa
modalidade observacional, visto que efetuamos uma recolha de dados sobre a
crianga, através da observacgdo, mas, de igual modo, intervimos junto daquela, na
linha da mencionada investigagdo-acao e “na posi¢ao de outros elementos envolvidos
no fenémeno em questdo” (Godoy, 1995, p. 27).

Logo, concebendo um trabalho que se pretendeu pratico e reflexivo,
questionamos: poderdo as Historias Sociais'™ em conjunto com um Programa de
Incentivos promover a qualidade da interagdo social no &mbito das PEA?

Assim, estabelecemos como objetivos fundamentais deste estudo:

1. Analisar a eficicia das estratégias na promocdo da qualidade da interacdo
social.

2. Aprofundar o conhecimento sobre Historias Sociais'™ e Programa de
Incentivos, no ambito das Estratégias de Modificagdo Comportamental,
Construir Historias Sociais™ e um Programa de Incentivos,

4. Intervir com Historias Sociais™ e Programa de Incentivos, no contexto
educativo e no contexto familiar,

A escolha do nosso sujeito/amostra teve como fundamento a dificuldade por
ele revelada ao nivel da regulacdo de comportamentos e consequentemente da
interacdo social, no ambito de diagnostico de PEA. Esta opgdo teve ainda outro
fundamento: o acreditarmos tratar-se de um caso com menor rede de suporte, dadas
as, ja mencionadas, carateristicas dos seus contextos educativo e familiar.

O nosso objetivo incidiu na diminui¢ao de comportamentos disruptivos, com
maior frequéncia e consequente promogdo da interagdo social, através da
implementagio de Historias Sociais™, complementada com o Programa de
Incentivos, no ambito das Estratégias de Modificagdo Comportamental. Esta
intervengdo foi planeada visando os dois contextos significativos: o familiar ¢ o
educativo. Pretendemos, assim, averiguar, em ambos, se este conjunto de estratégias

combinadas poderia contribuir para alcangarmos o objetivo tragado.
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A opg¢do de implementar, também, no contexto familiar advém de diversos
principios basicos. Primeiro da Intervengdo Precoce de que “(...) o trabalho com
criangas deve privilegiar a utilizacdo de praticas desenvolvimentalmente adequadas e
de um curriculo desenvolvimental e funcional aplicado aos contextos naturais de
aprendizagem(...)” (Pimentel, 2004, p.44). Estes sdo, obviamente a familia e o jardim
de infancia. Segundo, da metodologia qualitativa que fundamenta a nossa pesquisa e
que segundo Yin “(...) investiga fendémenos contemporaneos dentro do seu contexto
de vida real, em situagdes em que as fronteiras entre fendmeno e contexto nao estdo
claramente estabelecidas, onde se utiliza multiplas fontes de evidéncia” (citado por
Godoy, 1995, p.25). Terceiro e ultimo, mas ndao menos importante, por ser
impossivel procurar compreender o individuo fora dos seus contextos significativos.

Além disso, pretendemos por este meio auxiliar esta familia a
adquirir/fortalecer as suas competéncias parentais para lidar com a problematica
desta crianga. Assim, almejamos contribuir para que o A tenha um desenvolvimento,
em todas as suas vertentes, 0 mais normativo possivel.

A escolha incidiu nestas estratégias, por diversas razdes. Primeiro porque,
pela revisdo da literatura, verificimos que as Historias Sociais'™ foram pensadas
exatamente para criancas com PEA e porque revelam eficacia na reducdo de
comportamentos disruptivos e na melhoria da interagdo social destas, (Hochdorfer et
al., 2010; Crozier & Tincani, 2007; Sansosti et al., 2004; Scattone et al., 2006;
Scattone, 2008; Kokina ¢ Kern, 2010; Quirmbach et al., 2009, Ozdemir, 2008;
Quilty, 2007; Raver et al., 2014; Wright & McCathen, 2012). Segundo, porque
requerem pouco tempo de intervencdo e podem ser introduzidas nos contextos
naturais da crianga, como referem Raver et al., (2014). Além disso, sdo, de acordo
com Scattone et al., (2006) e Quirmbach et al., (2009), um recurso econdmico e
plausivel de ser aplicado a diversos comportamentos em diversos problemas. E, por
ultimo, porque uma das areas de grande motivacao da crianga-alvo desta intervengao
sdo livros e historias.

A opcdo pelo Programa de Incentivos, no ambito das Estratégias de
Modificagdo Comportamental, residiu no facto de que estas auxiliam a reduzir a

ocorréncia dos comportamentos desajustados e aumentar os ajustados, como ¢
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corroborado pela revisdo bibliografica (Webster-Stratton, 2010; Alcon, 2002; Mayes
et al., 2012; Brereton & Tonge 2005; Rogers, 2003; Andrade, 2010).

Para procurar responder a estas questdes, tragamos um estudo com base numa
metodologia descritiva, no ambito da investigagdo qualitativa,”(...) uma vez que
possibilita a produgcdo de um estudo compreensivo e interpretativo da pratica
educativa, existindo a preocupagdo em observar, descrever, interpretar e apreciar o
meio e o fendmeno sem procurar controlar (...)” (Ferreira 2011, p.57). Por outro lado,
a obtencdo dos dados enquadra a perspetiva qualitativa, na medida em que estes sdo
ricos em pormenores descritivos e como refere Ferreira (2011, p.57) em
concordancia com Bogdan e Biklen (1994) aquela “ (...) ndo ¢ feita com o objectivo
de testar hipoteses; mas sim privilegiar, essencialmente, a compreensdo dos
comportamentos a partir da perspectiva dos sujeitos de investigacao.”

Mantendo em mente este objetivo, registamos e contabilizamos no trabalho de
campo um conjunto de comportamentos passiveis de tratamento numérico. Assim,
neste trabalho, abordaremos, de forma breve e em devida altura, o tratamento
estatistico dos dados recolhidos, com vista a avaliagdo sustentada estatisticamente da

sua efetividade.

4.5- Instrumentos

Um estudo de cariz qualitativo obriga a utilizacdo de varias fontes de
informacao, visando o maximo de rigor e credibilidade. Procedendo desta maxima,
cabe ao investigador a escolha dos instrumentos e técnicas de recolha de dados,
objetivando as questdes iniciais do estudo. Assim, recolhemos os dados necessarios
através da analise de documentos do processo do SNIPI da crianga: relatério médico
com o diagnodstico de PEA, relatorio sintese da IP, relatério de avaliagdo para
fundamentacdo do pedido de adiamento escolar e PEI, objetivando obter 0 maximo
de informacdo possivel sobre o A; visto que a investigagdo qualitativa engloba a
analise documental, considerada com um “exame de materiais de natureza diversa,

que ainda nd3o receberam tratamento analitico, ou que podem ser reexaminadas,
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buscando-se interpretacdes novas e/ou complementares” (Godoy, 1995, p.24).
Procuramos obter estas ultimas, mediante a analise dos documentos a que tivemos
acesso, conhecer o sujeito do nosso estudo, de modo mais aprofundado e delinear, de
forma o mais adequada possivel, a intervencao a ser realizada.

Foram, de igual modo, elaborados guides para a realizagdo de entrevistas
semiestruturadas realizadas com a mie e com a educadora, concretizadas em
momentos distintos; antes e depois da Intervengdo. Respetivamente, com a finalidade
de conhecer as preocupacdes de ambas relativamente ao A, assim como a definigdo
dos comportamentos que acreditavam ser mais preocupantes, € compreender a
percepcdo de ambas face aos resultados obtidos com a implementagdo desta
intervencao.

No que concerne a observacdo e registo dos comportamentos do A, nos trés
momentos distintos: Pré- Teste, Intervengdo e Pos-Teste, desta investigagdo, foram
realizadas, para cada um deles, grelhas especificas realizados para o efeito. As
referidas grelhas foram utilizadas nos dois contextos intervencionados; o educativo e
o familiar.

Os dados recolhidos pelos modos supra descritos, foram analisados
qualitativamente, pelo recurso a analise de conteudo e & comparacdo das frequéncias

de ocorréncia.

4.6- Procedimentos

Na analise dos contextos significativos do A, verificdmos que existem
algumas situagdes que se nos afiguraram exequiveis num processo de mudanga, entre
as quais a possibilidade de diminuir o comportamento inadequado revelado e
consequentemente a qualidade das interagdes sociais.

Para a realizagdo desta intervengdo, foi, inicialmente, solicitada autorizagao a
mae (e encarregada de educagdo), para averiguar a possibilidade de implementar um
projeto, com o seu filho, em junho de 2014. Foi explicado em que é que consistia o
projeto € o que ¢ que envolvia. Depois de obtida autorizacdo da encarregada de

educagdo (vd. anexo 5), foi requerida autorizacdo a Chefe de Divisdo de Educagdo da
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instituicdo que frequenta esta crianga, para averiguar da possibilidade de
implementar ¢ acompanhar um projeto, com ela (vd. anexo 6). Desta entidade foi
obtida autorizagdo e, simultanecamente, orientacdo para que se articulasse com a
diretora pedagogica do estabelecimento de ensino. Entdo, reunimos com esta no
sentido de perceber a sua receptividade quanto a implementacdo deste projeto.

Uma vez que se registou receptividade por parte de diretora pedagogica e
educadora de sala do A, solicitdmos e realizdmos uma reunido conjunta com todos os
intervenientes no projeto, de modo, ndo s6 a percepcionar o seu conhecimento sobre
Historias Sociais™ e Programa de Incentivos, como também a explicar em que
consistia processo de intervencdo e prestar todos os esclarecimentos necessarios.

Fundamentados em Godoy, (1995, p.27), para quem a técnica de observacao
¢ frequentemente combinada com entrevista, as quais se procura que sejam curtas,
rapidas e conduzidas no ambiente natural ¢ num tom informal, realizamos duas
entrevistas semiestruturadas, com um guido previamente elaborado, conduzidas na
fase inicial da investigagdo. A primeira foi dirigida a familia, para que a mae pudesse
expor as suas preocupagodes relativas aos Problemas de Comportamento (PC) do A
— o uso da entrevista neste processo decorreu do intuito de conhecer melhor o A no
seu dia-a-dia no contexto familiar (vd. anexo 7). A segunda, dirigida a educadora de
sala, num clima informal, foi realizada para que esta pudesse expor as suas
preocupagdes relativas ao A no contexto educativo (vd. anexo 8). Na terceira fase da
investigacao, realizdmos mais duas entrevistas com as mesmas caracteristicas, com o
intuito de percepcionar a opiniao da mae e da educadora sobre os resultados obtidos
com a realizacdo da Intervengdo (vd. anexos 9 e 10).

Em suma, com as entrevistas pretende-se recolher informagdo que
contextualize o caso do A e da intervencao a ser efetuada, prendendo-se a escolha de
diferentes focos de recolha de informagdo com a nossa ambigdo de proceder a uma
triangulagdo das fontes de dados (Coutinho & Chaves, 2002) e aumentar, assim, a
credibilidade do nosso estudo.

Efetuamos a recolha de dados através da observacdo direta, em contexto
educativo, de outubro de 2014 a junho de 2015, enquadrando as trés fases, Pré-Teste,
Intervengdo e Pos -Teste, com periodicidade semanal e duracdo de cerca de 90

minutos cada, com algumas excegdes, para tempo superior. A observacao direta em
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casa e registo de dados foram efetuados, diariamente, pela mae. O periodo de
observacdo em casa foi coincidente com o da observagdo em contexto educativo,
englobando as mencionadas fases da intervengao.

Realizamos reunides de articulagcdo com a mde com finalidades distintas
como: ter feedback da implementagdo das estratégias em contexto familiar, mostrar e
exemplificar o funcionamento do Quadro de Incentivos, colocando énfase na
necessidade de ser muito clara nos comportamentos que iriam ser recompensados, de
envolver o A na constru¢do do quadro, além da sugestdo de diversas recompensas
possiveis, quer materiais quer sociais.

Pretendendo estabelecer uma estrutura que orientasse todas as agdes
necessarias a prossecucdo da nossa investigagdo elaboramos um cronograma que

pode ser consultado em anexo (vd. anexol1 ).

4.7- Intervencio

O presente trabalho de intervengdo decorreu nos dois contextos naturais da
crianga: o educativo ¢ o familiar. Assim, passaremos, neste ponto, a exposicdo da
intervencao ai desenvolvida, iniciando pela implementacdo desenvolvida no jardim
de infancia e focando posteriormente a desenvolvida em casa. Neste contexto, esta
intervencdo decorreu em simultdneo, sendo implementada pela mae em articulagéo
com a autora deste projeto.

Visando o desenvolvimento desta intervencdo, necessitamos estabelecer um fio
condutor da acdo. Assim, e ap6s a defini¢do dos contextos de trabalho e inventariado
o problema, a nossa Intervengdo obedeceu rigorosamente ao cumprimento de varias

etapas, que passamos a expor na Tabela 9.
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Cronograma da Intervencio

Etapa Intervenientes
Observacio inicial em | Mestranda
contexto educativo

Observacio inicial em = Mae
contexto familiar

Analise dos Mestranda

comportamentos com
maior ocorréncia no
contexto educativo
Analise dos
comportamentos com
maior ocorréncia no
contexto familiar
Elaboracao de
materiais para a
Intervencao: Historias
Sociais™

e Quadro de Incentivos
com 0 A

Intervencao -
participante

Mestranda e
Mae

Mestranda

Mestranda

Observacao em Pos- Mestranda

Teste

Tabela 9: Cronograma da Intervencdo.

4.7.1- Contexto educativo

Calendarizac¢io

Outubro/novembro/
dezembro de 2014

Outubro/novembro/
dezembro de 2014

Dezembro/janeiro
de 2015

Dezembro/janeiro
de 2015

Janeiro/fevereiro de
2015

Margo/abril/maio
de 2015

Junho de 2015

Objetivo

Registo dos comportamentos ocorridos no
contexto educativo numa fase de Pré-Teste
Registo dos comportamentos ocorridos no
contexto educativo numa fase de Pré-Teste
Definir os comportamentos sobre os quais
iria incidir interveng@o no jardim de
infancia

Definir os comportamentos sobre os quais
iria incidir intervengdo em casa

Dispor dos materiais necessarios para
implementar a interven¢do com a crianga

Intervir junto da crianga perspetivando a
mudanga de comportamentos

Observar o comportamento da crianga apos
cessar a intervencao

Cumpridos todos os procedimentos, iniciamos, entdo, a Intervencdo, no

contexto educativo, em todas as suas fases:

1. Pré-Teste Observagao e registo inicial dos comportamentos do A, cumprindo-

se esta tarefa de final de outubro até meio de dezembro. Esta objetivou o

registo de todos os comportamentos disruptivos verificados ao longo das

observagdes, para posterior analise e determinagdo dos comportamentos com

maior ocorréncia — comportamento desajustado no momento de conversa em

grande grupo (fala, canta, produz sons diversos, grita e chora), deita-se no

chdo ou enrola-se sobre si, foge quando ¢ chamado, chora e grita nas

mudangcas de rotina, esconde brinquedos de colegas, fala agressivamente com

pares e adultos (vd. anexo 12).
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Analise do registo dos comportamentos ocorridos nas observagoes efetuadas.
Definigdo dos comportamentos com maior ocorréncia, sobre os quais incidiu
a interven¢do no jardim de infincia: a capacidade de estar corretamente
sentado na manta, com pernas cruzadas “a chinés” e esperar pela vez de falar
pondo o dedo no ar.

Abordagem das regras comportamentais da sala, em pequeno grupo, com
auxilio de uma crianca da sala (tentdmos duas, mas ndo foi bem aceite pelo
A).

Constru¢ao do Quadro de Incentivos com o A, para posterior implementacao
do Programa. O quadro teve como tema base o “Faisca McQueen”, dada a
grande preferéncia do A por este elemento dos desenhos animados. A sua
participacdo consistiu em, ordenadamente, pintar, recortar e colar elementos
do quadro. Ele aderiu bem a esta atividade, ainda que, pontualmente,
revelasse alguma frustragdo por ndo conseguir pintar bem ou recortar,
verbalizando-o ¢ pedindo ajuda. Durante o periodo de construgdo deste
quadro, relembramos ao A a sua finalidade, i.e., quais 0os comportamentos
necessarios para a obteng@o dos Incentivos, elogiando o seu desempenho ou

incentivando-o quando lhe parecia mais dificil (vd. figura 1).

Figura 1: Construciao do Quadro de Incentivos com a colaboragao do A

Intervengio conjunta das Historias Sociais™ e do Programa de Incentivos e
respetivo registo (vd. anexo 13). Esta decorreu durante um periodo de
sensivelmente dois meses e meio (12 de margo a 31 de maio), excluindo uma
semana na interrup¢ao da Péascoa. Esta implementacdo foi efetuada por nos,
exclusivamente, sendo uma parte da implementacdo feita com o A
individualmente e outra em contexto de grupo. Foi, também, desenvolvida

com alguns critérios, respeitando a seguinte ordem:
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Didlogo prévio sobre as rotinas da manhd, em casa: o que tinha
comido ao pequeno almogo, se tinha tomado banho € com quem, entre
outras questoes.

Conto da Historia Social™, com recurso a Ipad e lida em voz alta:

“ E Hora do banho” (vd. anexo 14).

Colocag@o de questdes de compreensdo sobre a histdria (como, por
exemplo, “o que tens de fazer quando a mae te chama para tomar
banho?” ou “porque deves tomar banho?”, entre outras questdes).
Didlogo de antecipagdo para o momento de conversa em grande
grupo, conversando sobre o comportamento que era esperado dele:
como devia sentar-se, o que devia fazer para falar na sua vez, entre
outras.

Conto da Histéria Social™, com recurso a Ipad e lida em voz alta:
“Hora do Conto” (vd. anexo 15).

Colocacao de questdes de compreensdo sobre a histéria (como, por
exemplo “Como tens de sentar-te na manta?”, “O que deves fazer
quando a B esta a contar a histéria?”, “Quando queres falar, o que tens
de fazer?” ou ainda “O que precisas de fazer se for dificil?”).
Utilizagdo do Quadro de Incentivos, relembrando os comportamentos
que seriam recompensados € quantos autocolantes precisava de ter
para conseguir a recompensa maior ¢ depois de alguns autocolantes,

quantos ficavam a faltar (vd. figura 2)

soAanuas>uj sp o_lpenb
—_—

Figura 2: Leitura do Quadro de Incentivos pelo A.
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7. Regresso ao grande grupo, para o momento de conversa, com respetiva
observagdo e registo do comportamento observado.

8. Colagem do autocolante e marcagdo no respetivo numero (vd. figura 3) no
Quadro de Incentivos, sempre que o A conseguiu atingir o comportamento

desejado’.

Figura 3: Registo do Comportamento Conseguido.

9. Observacdo em Poés-Teste, com a finalidade de verificar a evolugdo dos
comportamentos sem a implementacao das estratégias (vd. Anexo 16).
10. Entrevista semiestruturada direcionada a educadora de sala no sentido de

percepcionar a sua opinido sobre o resultado da intervengao.

4.7.2-Contexto familiar

Como anteriormente mencionamos, esta interven¢do foi desenvolvida nos
dois contextos significativos da crianga visada do nosso projeto de intervencao.
Dos comportamentos inicialmente registados com maior ocorréncia, Fazer

Birra no Banho e Fugir do Banho, delinedmos, em articulagdo com a mae os

2 . . ~ -
Acompanhdmos sempre esta intervencdo reforcando positivamente o comportamento
ajustado do A., incentivando-o a prosseguir nas situagdes em que, ou ndo conseguiu, ou se aproximou

dos comportamentos pretendidos.
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materiais para a intervengo. A Historia Social™ : “E hora do banho” foi elaborada

por nos ¢ o Quadro de foi elaborado pela mée com a participagdo do A e do irméo

mais velho.

Figura 4: Quadro de Incentivos utilizado em contexto familiar

Assim, a implementagdo desta interven¢ao no contexto familiar foi efetuada, em

todas as suas fases, pela mie do A, em articulagdo connosco:

1.

Pré-Teste Observacao e registo inicial dos comportamentos de maior
ocorréncia, no contexto familiar em grelhas elaboradas por nos para o efeito
(vd. anexo 17). A partir desta, pretendemos estabelecer os comportamentos
sobre os quais iria incidir a Intervencgao.

Implementagdo das estratégias definidas para a intervengdo direcionada aos
comportamentos a serem intervencionados, implementada em parceria entre
nos, com o conto da Historia Social™ “E hora do Banho”, em contexto
educativo, ¢ a mae com a implementagdo do referido Quadro, em contexto
familiar e respetivo registo ( vd. anexo 18).

Articulagdo periddica com a mae, durante o periodo de implementagdo da
intervengdo, no sentido de se obter feedback do seu decurso.

Pos-Teste: observacao e registo, pela mae, com a finalidade de observar a
manutencdo, ou ndo, dos comportamentos ( vd. anexo 19).

Entrevista semiestruturada, com a mae, sobre a eficacia da implementacao

destas estratégias.
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CAPITULO 5 - APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS
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5.1-Apresentacio e analise dos dados

O presente capitulo tem como objetivo a apresentacdo dos resultados obtidos
durante as diferentes fases da implementacio conjunta das Historias Sociais™ e do
Programa de Incentivos. A sua apresentagdo sera estruturada considerando os
diferentes contextos da sua implementagdo e as respetivas fases. Assim,
destacaremos: a observagdo, o registo ¢ a analise dos comportamentos ocorridos em
Pré-Teste (conforme pode ser observado no anexo 10), a observacdo, o registo ¢ a
analise dos comportamentos ocorridos durante a Intervencdo (vd. anexo 14), ¢ a
observagdo, o registo e a analise dos comportamentos ocorridos em Pos-Teste, com a

finalidade de analisar a evolucdo dos comportamentos intervencionados (vd. anexo

15).

5.1.1- Comportamentos observados no contexto educativo

Apresentamos, neste ponto, os dados recolhidos, através da observagdo dos
comportamentos do A, em contexto educativo, durante o decorrer da intervengao.
Expomos primeiramente os comportamentos registados em Pré-Teste. Em segundo
lugar, expomos os comportamentos assinalados durante a interven¢do com as
referidas estratégias e, de seguida, referimos os dados obtidos em Pos-Teste. Por
ualtimo, os dados serdo contabilizados, analisados, tratados estatisticamente e
discutidos.

A recolha de dados foi efetuada, em todas as fases, com a periodicidade
semanal, em observacdes, com a duragdo de sensivelmente uma hora e trinta

minutos. As excegdes que ocorreram ditaram observagdes mais longas.
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5.1.1.1- Antes da Intervencio com as Histérias Sociais™ e o Programa de
Incentivos

No Grafico 1 apresentamos os diversos comportamentos observados e
registados em contexto educativo, com o objetivo de analisar os de maior ocorréncia.
Estes resultados foram registados em grelhas elaboradas para o efeito e permitiram

estabelecer a Linha de Base da nossa intervengao.

Fala de modo agressivo com pares ¢
adultos

@==Esconde brinquedos dos colegas

5
@ws==(Chora e grita nas mudangas de rotina
4
@m==Foge quando ¢ chamado
3
// @ Trabalho individualizado/pequeno
2 -

grupo (grita, fala, chora)
interrrompendo os outros
@mm== Momento de conversa em de grande

17 . ~
grupo:deita-se no chao ou enrola-se
sobre si, durante

0 T @ Momento de conversa em grande

XS JEX S B B W 0 40 20 40 40 s grupo (fala, canta, produz sons
SRR L S OO S A S S SO O S iversos. eritz 4
& & & & & & & & & & & diversos, grita e chora)
& &£ &£ & &£ &£ & &£ & & &£
IS R L MY M (Y LY (Y (Y Y
g 3 2 2 3 2 3 2 3 2 2
S A S S - S K. AN SRR A

Grifico 1: Comportamentos de maior frequéncia em contexto educativo.

Aduzimos, de igual modo, uma tabela de frequéncias, Tabela 10, dos
comportamentos observados em contexto educativo, no sentido de complementar a

leitura do grafico.
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Momento Momento | Trabalho Esconde
de conversa | de individual brinquedos
em grande conversa /pequeno mudangas | dos colegas
grupo: fala, | em grande | grupo:

canta, grupo: grita, fala,

produz chora,

vérios sons, produz

grita e vérios

observacio
observagio
10* 1 1 1 3
observagio

observagio
11 8 6 3 3 3 3

[=
[

»
—
—
—
-
—
—
N

Tabela 10: Frequéncias dos comportamentos ocorridos na fase de observacio, em Pré-Teste, no
contexto educativo.

Analisando o Grafico 1 e a Tabela 10, relativos as frequéncias da observagdo
em Pre-Teste, observamos que os comportamentos inadequados ocorreram em
situacdes diferenciadas: no momento de conversa em grande grupo, nos momentos
de trabalho individualizado ou em pequeno grupo ¢ em diversas circunstancias no
decorrer das observagdes.

Assinalamos que os dois comportamentos com maior frequéncia — falar,
cantar, produzir diversos sons, chorar e gritar e deitar-se no chéo e enrolar-se sobre si
— decorreram no momento de conversa em grande grupo, referindo-se a capacidade
de esperar pela sua vez de falar, colocando o dedo, sem perturbar e a capacidade de
estar corretamente sentado.

Da analise de ocorréncia destes comportamentos, verificamos ainda que o A
tem maior dificuldade em regular o seu comportamento no momento de conversa em
grande grupo do que nas restantes situagdes, sendo que esta dificuldade foi registada

em todas as observagoes efetuadas. Também em situagdes de trabalho individual ou
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de pequeno grupo, esta dificuldade ¢ demonstrada, ainda que com valores de
frequéncia ligeiramente inferiores.

Esta dificuldade de regulagdo comportamental estd, eventualmente, associada
a sua dificuldade de entendimento relativa ao comportamento social que dele ¢
esperado. De facto, se a crianca ndo possui a compreensdo das regras sociais, tdo
pouco daquilo que dela é esperado, ela ndo vai ter a aptiddo necessaria para ajustar o
seu comportamento aos padrdes da sociedade da qual faz parte. Consequentemente, a
qualidade das relagdes sociais com pares e adultos estd comprometida.

A qualidade das interagdes sociais estabelecidas estd, também, correlacionada
com as respostas que a crianca tem, quer dos pares quer dos adultos, face ao seu
comportamento. Deste modo, afigura-se-nos importante focar as respostas por nos
registadas.

Observamos ¢ assinaldmos que, por parte da educadora, as respostas a estes
comportamentos disruptivos do A foi pouco adequada. Com alguma frequéncia, esta
limitou-se a ignorar, ndo tendo qualquer atuagdo junto dele (conforme podemos
verificar no anexo10). Da parte do pessoal auxiliar existiram algumas tentativas de
atuacdo, ainda que por vezes pudessem ndo ser as mais adequadas.

No que diz respeito as respostas dos colegas, podemos afirmar que, por
norma, consistiram em ignorar. Apenas foram registadas algumas manifestacdes
pontuais quando o A lhes escondia um brinquedo, em que os visados, ou fizeram
queixa aos adultos, ou entraram em conflito com ele, ou quando aumentava a
intensidade dos gritos, tapando os ouvidos. Apenas numa situagdo pontual, um
colega chamou a atencdo do adulto por causa do comportamento do A, porque estava
a ser fisicamente incomodado pelos balanceios dele.

Estas reacdes observadas, de pares e adultos do contexto educativo, foram,
regra geral, registadas no continuum da nossa Intervengéo.

Depois de analisados os dados acima referidos, verificamos que ha dois
comportamentos que registam maior frequéncia e, uma vez que a nossa pretensao se
situou no ambito da promogao da qualidade das interagcdes sociais, determinamos,
com concordancia da educadora, que seriam esses que constituiriam a Linha de Base
na nossa intervengdo em contexto educativo. Através do Grafico 2 e da Tabela 11,

expomos a frequéncia dos referidos comportamentos categorizados da seguinte
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forma: Emitir Sons (concernente a0 comportamento no momento de conversa em que
fala, canta, chora, grita e produz diversos sons) ¢ Deitar no Chdo (referente ao

momento de conversa em grande grupo em que se deita no chdo ou se enrola sobre

si).

A\ ]
\

1 Deitar no Chao

@m=sEmitir Sons

Grifico 2:Comportamentos de maior frequéncia a serem intervencionados em contexto
educativo.

1 2

1
2% observacao 1
1

1% observacio

3* observagao

4? observacao 1

—
—

5% observacao

6 observacao

—_

7* observacgao

—

8? observacao
9% observacao 1

10* observacao 1

[NCRENN (SRR (S RIS R S A S R S e e e

= — e —

11? observagao 1
11 8

Tabela 11: Frequéncias dos comportamentos a serem intervencionados em contexto educativo.

—
—_

Registamos a dificuldade grave do A na regulacdo do seu comportamento
referente a capacidade de esperar pela sua vez de falar e por o dedo no ar quando
quer falar. Observamos valores um pouco menos significativos quanto a capacidade

de estar corretamente sentado no momento de conversa.
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Posto isto, e construidos os materiais, demos inicio a implementacdo da

intervencdo numa, ja mencionada, perspetiva de observagdo-participante.

5.1.1.2- Intervencio com utilizacio de Historias Sociais™ e um
programa de incentivos

Pela apresentagdo dos dados recolhidos durante a intervengdo, apresentados no
Grafico 3 e na Tabela 12, podemos verificar as ocorréncias registadas concernentes a

fase da interven¢do em contexto educativo.

2.5
2
1.5
1
0.5

@ Deitar no Chao

0 LI B o 1t
c 000000000 Emitir Sons
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Grifico 3: Frequéncia de comportamentos durante intervencio em contexto educativo.

1* intervenc¢ao 1 1 2

2% interveng¢ao 1 1 2
3" intervenc¢ao
4" intervenc¢ao 1 1

5% interveng¢ao

6% intervencao 1 1

7% intervencao 1 1 2

8% interveng¢ao

9% interveng¢ao 1 1

10* intervencio

6 3

Tabela 12: Frequéncias de comportamentos durante intervencio em contexto educativo.

Verificamos, de facto, que, neste periodo de intervengdo, os comportamentos

intervencionados sofreram uma diminuigdo relativamente ao observado em Pre-
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Teste. Tal sera consubstanciado pelos resultados de testes estatisticos para a média

que apresentaremos adiante.

5.1.1.3- Apés da Intervencido com utilizacdo de Historias Sociais™ e um
programa de Incentivos

Finalizada a fase da implementacdo das estratégias da nossa intervencao,

procedeu-se a uma nova fase de observagdo, Pos-Teste.

2.5
"1\ /
1.5
1 - . ~
e Deijtar no Chio
0.5 -
e Emitir Sons
0 T T T 1
0 Q Q0 0
& & & &
& & & &
S & & &
P & N P
2 2 %4 %
Ng ¥ > ¢

Deitar no Chio
1 1 2

1

1 1 2

3 2

Tabela 13: Frequéncias de comportamentos em Pds-Teste, no contexto educativo.

Analisando os dados concernentes ao Pds-Teste, apresentados no Grafico 4 ¢
na Tabela 13, assinalamos que, em consonéncia com o observado durante a fase da
Intervengdo, o A continua com maior dificuldade em regular o comportamento
respeitante a fazer barulho, gritar ou falar, do que em regular a sua capacidade de
estar alguns minutos sentado corretamente, parecendo-nos, inclusive, haver ligeiro

agravamento .
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5.1.1.4- Comparacio de médias nas trés fases da Intervencdo em contexto
educativo

Com o objectivo de verificar a existéncia de diferencas estatisticamente
significativas entre os comportamentos em estudo nas diversas fases da intervengao
(antes, durante e apds a mesma), isto ¢, apurar a efetividade da intervengdo,
realizamos, por via do software de estatistica IBM SPSS Statistics 22, testes de
comparacdo de médias cujos resultados explanaremos a seguir.

No Quadro 1 podemos observar os dados referentes ao comportamento Emitir
Sons, entre as fases de Pré-Teste e Intervencdo.

Group Statistics

Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean
Emitir Sons ~ Pré-Teste 11 1.00 .000 .000
Intervencao 10 .60 516 .163

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower’ Upper
Emitir Sons Eg;’:r'n‘g”ances 238.857 000 | 2.576 19 019 400 155 075 725
Equal variances 2.449 | 9.000 037 1400 163 031 769

Quadro 1: Teste para comparaciao de médias do comportamento Emitir Sons nas fases Pré-Teste
e Intervencao.

Na parte superior do Quadro estdo os dados referentes as duas amostras
recolhidas nas fases de Pré-Teste e Intervencdo, de dimensdes 11 e 10,
respetivamente, que apresentam médias, no que respeita a este comportamento, de 1
e 0,6 — significando tais valores que na fase de Pré-Teste observou-se este
comportamento em 100% (11) dos dias e na Intervengdo em 60% dos dias (10). Os
respetivos desvios-padrao apresentam os valores de 0 e 0,516.

Quando aplicado o Teste #-Student para comparar os dois momentos (Pré-
Teste e Intervengdo) e testar a existéncia ou ndo de diferengas estatisticas
verificdmos que atendendo a que o nivel de significancia observado para este teste
(Sig 2-tailed) é de 3,7% e, por conseguinte, inferior ao nivel de significancia padrdo
de 5%, podemos afirmar que, ao nivel de 5%, existe uma diferenga estatisticamente

significativa, em termos médios, entre o comportamento estudado no Pré-Teste e na
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Intervengdo. Mais ainda, notamos que ha uma redugdo estatisticamente significativa
entre a média da emissdo de sons da fase Pré-Teste para a fase Intervengdo.
Ainda no que diz respeito & mesma variavel, comparando agora as fases Intervengdo

e Pos-Teste, obtivemos os resultados presentes no Quadro 2.

Group Statistics

Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean
Emitir Sons  Intervencao 10 .60 516 163
Pos-Teste 4 .75 .500 250

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means

95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean Std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper
Emitir Sons - Equal variances 1.333 271 | -.495 12 630 -.150 303 -.810 510
E,g‘l‘:ls:ﬁ;aeréces -.502 5.757 634 -.150 .299 -.888 .588

Quadro 2: Teste para comparagdo de médias do comportamento Emitir Sons nas fases de

Intervengdo e Pos-Teste.

Quanto aos dados recolhidos nas fases de Intervencdo e Pos-Teste, com 10 e
4 observagoes, respetivamente, estes conduzem a médias de 0,6 ¢ 0,75 — na fase de
Intervengdo observou-se este comportamento em 60% (10) dos dias e no Pds-Teste
em 75% dos dias (4). Os respetivos desvios-padrdo apresentam, agora, os valores de
0,516 ¢ 0,500.

Atendendo a que o nivel de significincia observado (também designado por
p-valor do teste estatistico — iremos indistintamente utilizar ambas as nomenclaturas)
¢ de 63% (e, por conseguinte, superior a 5%), ndo existe diferenca significativa, em
termos médios, neste comportamento entre as fases Intervengdo e Pos-Teste.

Finalmente, pretendendo efetuar a comparagdo, na globalidade, da média
deste comportamento entre as fases de Pré-Teste e Pos-Teste, obtivemos os dados

que apresentamos no Quadro 3.
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Group Statistics

Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean
Emitir Sons  Pré-Teste 11 1.00 .000 .000
Pos-Teste 4 .75 .500 .250

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means

95% Confidence Interval of

Sig. (2- Mean Std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper
Emitr Sons  Equal variances 28.600 000 | 1783 13 098 250 140 -.053 553
Equal variances 1.000 | 3.000 391 250 250 -.546 1.046

Quadro 3: Teste para comparagio de médias do comportamento Emitir Sons nas fases de Pré-
Teste e Pos-Teste.

Para as fases temporalmente extremas de Pre-Teste e Pos-Teste, com 11 e 4
dias de observacdo, respetivamente, obtivemos as médias de 1 ¢ 0,75 — na fase de
Pré-Teste observou-se este comportamento em 100% (11) dos dias e no Pos-Teste
em 75% (4) dos dias. Os valores de 0 e 0,500 respeitam aos desvios-padrao destas
duas fases.

Notamos, pela leitura das tabelas geradas, que o p-valor do teste estatistico
(nivel de significancia observado) ¢ agora de 39,1% e, por conseguinte (dado ser
superior ao nivel standard de 5%), ndo ha diferencga estatisticamente significativa
entre a média deste comportamento entre nas fases Pré-Teste e Pos-Teste. Tal
resultado, embora a primeira vista estranho, indicia que, apesar de haver redugdo da
média do Pré-Teste para a Intervengdo e manutengdo da média da Intervengdo para o
Pos-Teste, na globalidade, quando se compara o Pré-Teste com o Pos-Teste, apesar
do comportamento indiciar uma pequena redugdo dos valores médios entre estas
fases extremas, esta redugdo ndo ¢ estatisticamente significativa e, como tal,
devemos afirmar que, em termos médios, a intervencdo realizada ndo foi de facto
efetiva.

No que diz respeito ao comportamento Deitar no Chdo, apresentamos, a

seguir, os Quadros 4, 5 e 6, que, sucintamente, passaremos a analisar.
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Group Statistics

Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean
Deitar no Chao  Pré-Teste 11 73 467 141
Intervencao 10 30 483 153

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means

95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper
Deftar no Chao  Equal variances 069 796 | 2.060 19 053 427 207 -.007 861
Equal varlances 2.056 | 18.666 054 427 208 -.008 863

Quadro 4: Teste para comparacio de médias do comportamento Deitar no Chio nas fases Pré-
Teste e Intervencgdo.

As duas amostras recolhidas nas fases de Pré-Teste e Intervencdo, de
dimensdes 11 e 10, respetivamente, apresentam médias no que respeita a este
comportamento de 0,73 e 0,3 — significando tais valores que na fase de Pré-Teste
observou-se este comportamento em 73% (11) dos dias e na Intervengdo em 30% dos

dias (10). Os respetivos desvios-padrao apresentam os valores de 0,467 e 0,483.

Group Statistics

Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean
Deitar no Chao  Intervencao 10 30 483 153
Pos-Teste 4 .50 577 .289

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper
Deitar no Chao  Equal variances 653 435 | -.665 12 519 -.200 301 -.855 455
Equal variances -612 | 4.790 568 -.200 327 -1.051 651

Quadro 5: Teste para comparac¢io de médias do comportamento Deitar no Chio nas fases de
Intervencgdio e Pos-Teste.

Quanto aos dados recolhidos nas fases de Intervengdo e Pos-Teste, com 10 e
4 observagdes, respetivamente, conduzem a médias de 0,3 ¢ 0,5 — na fase de
Intervengdo observou-se este comportamento em 30% (10) dos dias e no Pds-Teste
em 50% dos dias (4). Os respetivos desvios-padrao apresentam, agora, os valores de

0,483 ¢ 0,577.
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Group Statistics

Std. Std. Error

Fases N Mean Deviation Mean
Deitar no Chao  Pré-Teste 11 .73 467 141

Pos-Teste 4 .50 577 .289

Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper

Deitar no Chio  Equal variances 903 359 787 13 446 227 289 -397 851

Equal variances 708 | 4521 514 227 321 -.625 1.080

Quadro 6: Teste para comparagio de médias do comportamento Deitar no Chao nas fases Pré-
Teste e Pos-Teste.

Para as fases temporalmente extremas de Pré-Teste e Pos-Teste, com 11 e 4
dias de observagdo, respetivamente, obtivemos as médias de 0,73 e 0,5 — na fase de
Pré-Teste observou-se este comportamento em 73% (11) dos dias e no Pds-Teste em
50% dos dias (4). Os valores de 0,467 ¢ 0,577 respeitam aos desvios-padrdo destas
duas fases.

Os quadros anteriores permitem concluir que ndo existe diferenca
estatisticamente significativa na média do comportamento Deitar no Chdo entre as
fases de Pré-Teste e de Pos-Teste (p-valor de 44,6%) e entre as fases de Intervengdo
e de Pos-Teste (p-valor de 51,9%). Quanto & comparacdo entre as fases de Pré-Teste
e de Interveng¢do, nota-se uma apreciavel diminui¢do do valor médio dos
comportamentos observaveis embora nada se possa concluir, de forma convicta, do
ponto de vista estatistico no que diz respeito a média deste comportamento, uma vez

que o p-valor ronda os 5%.

5.1.2- Comportamentos observados no contexto familiar

Focaremos, neste ponto, os dados recolhidos, através da observacdo dos
comportamentos do A, em contexto familiar, durante o decorrer da intervengao.
Apresentamos, inicialmente, os comportamentos registados em Pré-Teste, em
segundo lugar os comportamentos assinalados durante a Intervencdo, de seguida
referimos os dados obtidos na observa¢do em Pos-Teste. Por ultimo, todos esses

dados serdo analisados e tratados estatisticamente.
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Esta recolha de dados foi cumprida, em todas as fases, com periodicidade
diaria pela mae do A, em articulagdo connosco. Os resultados que, de seguida,
iremos apresentar dizem respeito as contagens semanais das frequéncias destes

comportamentos.

5.1.2.1- Antes da Intervencio com utilizacio de Histérias Sociais™ e um
programa de Incentivos

Como anteriormente fizemos mengdo, considerando que a familia é o
primeiro agente de socializagdo da crianga e que o seu papel € crucial no apoio a
crianga com Perturbacdo do Espectro de Autismo, alargamos entdo a nossa
intervengdo ao contexto familiar.

Assim, registamos como mais preocupantes 0os comportamentos: fazer birra
durante o banho, fugir para ndo tomar banho, fazer birra para ir a sanita e para lavar

as maos e esconder os objetos da familia (Grafico 5).

7
6

em==Faz birra durante o
5 banho:chora e grita
4 @m==Foge para nao ir

tomar banho

4 Faz birra para ir a
2 \ S’ sanita

emm==Faz birra para lavar

1 as maos
0 Esconde objetos
essoais da familia
&x R &% &b‘ &% &b p
@Qr > @Qr {Q@ {Q@ &
CDQ’ %Q;@ CDQJ c’?z can (;‘}Q;

Grafico 5: Comportamentos de maior frequéncia em contexto familiar.

Na Tabela 14, apresentamos uma matriz de frequéncias, concernente aos

mencionados comportamentos, no sentido de complementar a leitura do Grafico 5.
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Faz birra Faz

Foge Faz . Esconde
durante o > . birra .
para niao birra objetos
LELLTE . 0 para .
ir tomar | parair a pessoais

chora e lavar as

] banho sanita T da familia
grita maos

Semana 1 4 3 2 4 13

Semana 2 2 5 1 1 9

Semana 3 4 6 3 13

Semana 4 2 4 3 9

Semana 5 2 2 3 7

Semana 6 4 3 1 2 10
18 23 2 2 16

Tabela 14: Frequéncias dos Comportamentos em contexto familiar, em Pré-Teste.

Através da analise do Grafico 5 e Tabela 14, observamos que os
comportamentos registados com maior ocorréncia sdo os relacionados com a hora do
banho — foge para ndo ir tomar banho e chora e grita durante 0 mesmo pois, segundo
informagdo da mae, tem muita dificuldade para lavar o cabelo ¢ em “aceitar” a
temperatura da agua, revelando hipersensibilidade tactil — seguido de esconder os
objetos pessoais da familia. Consequentemente, procedemos a articulagdo com a mae
acerca dos comportamentos sobre quais incidiu a intervengdo, que, face aos registos
obtidos, foram os relacionados com o momento do banho. Assim, nesta primeira
fase, com a observa¢do em Pré-Teste, efetuada pela mae do A em articulagdo
connosco, obtivemos a nossa Linha de Base da intervengao para o contexto familiar.

Objetivando a simplificagdo da escrita e a analise dos dados, iremos
categoriza-los da seguinte forma: Fazer Birra no Banho (concernente ao
comportamento do banho em que chora e grita) e Fugir do Banho (respeitante ao
momento que precede o banho, em que foge). No Grafico 6 e Tabela 15
apresentamos os dados referentes a estes dois comportamentos ja isolados dos

restantes observados.
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Grifico 6: Frequéncia de comportamentos a intervencionar em contexto familiar.
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Tabela 15:Frequéncias dos comportamentos a intervencionar em contexto familiar.
Observamos, pela analise do Grafico 6 e da Tabela 15, que ao longo de seis

semanas de observagdo, o comportamento relativo a Fazer Birra no Banho ocorreu

18 vezes e o relativo a Fugir do Banho registou um numero de ocorréncias

ligeiramente superior; 23 vezes.

. ~ oy ~ . y e « o TM
5.1.2.2- Durante a intervenc¢ao com utilizacao de Historias Sociais' = e um
programa de Incentivos

Pela analise do Grafico 7 e da Tabela 16, observamos que os comportamentos

inadequados do A diminuiram de modo visivel durante a fase de Intervencao.

87



Escola Superior de Educagdo | Politécnico de Coimbra

3.5
3

2.5
2 -

15 - eswFazer birra
: no Banho
1 -

e===Fugir do
0.5 banho
0 T T T T T T T 1
o g M TN o N~ ®
T g @ ® © © ©
§ S &8 8§ 8§ 5 8§ %
E £ EEE E E 8
[} o () (] [«5] () [} 5]
[9p] [%2) v vo.vi rn B w»n

Grafico 7: Frequéncia de comportamentos durante Intervengdo em contexto familiar.
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Tabela 16: Frequéncias dos comportamentos durante a Infervencdo em contexto familiar.

Analisando o Grafico 7 ¢ a Tabela 16, registamos que, durante a Intervengdo,
num periodo de 8 semanas, os comportamentos relativos a Fazer Birra no Banho e

Fugir do Banho reduziram-se de forma visivel: respetivamente, de 18 para 12 e de 23

para 16.

5.1.2.3- Apos a Intervencio com utilizacdo de Historias Sociais™ e um
programa de Incentivos

Para verificagdo da manutengdo da frequéncia dos comportamentos apos a

Intervengdo, procedeu-se a nova observacdo e registo, com a supressdo da Historia
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Social™ e do Programa de Incentivos, com os resultados presentes no Grafico 8 e da

Tabela 17 de frequéncias que lhe sucede.
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Grifico 8: Frequéncia de comportamentos em contexto familiar, em Pds-Teste.

Fazer Birra Fugir do
no Banho Banho
1 3 4

Tabela 17: Frequéncias de comportamentos apés intervencio em contexto familiar.

Conclui-se, por esta analise, que os comportamentos observados mantém a
mesma tendéncia observada durante a implementacgdo das estratégias, tendéncia esta

confirmada pela mae em entrevista no final da intervengao.
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5.1.2.4- Comparacao de médias nas trés fases da intervencdo em contexto
familiar

Realizamos neste ponto, a semelhanga do procedimento utilizado para o
contexto educativo, a andlise numérica para verificar a existéncia de diferencas
estatisticamente significativas respeitantes aos comportamentos observados em
contexto familiar.

No que respeita ao comportamento Fazer Birra no Banho, entre as trés fases,

foram gerados os Quadros 7, 8 ¢ 9, os quais apresentamos e discutimos em seguida.

Group Statistics

Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean

Fazer Birra no Pré-Teste 3 3.00 1.095 247
Banho Intervencao 8 1.50 756 267

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means

95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean std. Error the Difference

F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower

Upper

Fazer Birra no Equal variances
Banho assumed
Equal variances
not assumed

6.612 024 3.043 12 .010 1.500 493 426

2.879 8.440 .019 1.500 521 .309

2.574

2.691

Quadro 7: Teste para comparac¢io de médias do comportamento Fazer Birra no Banho nas
fases Pré-Teste e Intervengao.

As duas amostras recolhidas nas fases de Pré-Teste e Intervencdo, de
dimensdes 6 e 8, respetivamente, apresentam médias no que respeita a este
comportamento de 3 e 1,5 — significando tais valores que na fase de Pré-Teste
observou-se este comportamento, em média, 3 vezes por semana (6) das semanas de
observacdo e na Intervengdo, em média, 1,5 vezes por semana das semanas
observadas (8). Os respetivos desvios-padrdo apresentam os valores de 1,095 e
0,756.

Para este comportamento, entre as fases Pré-Teste ¢ Interven¢do ha uma
diminuicdo na média dos valores do comportamento para cerca de metade,
diminui¢do essa que ¢ estatisticamente significativa pois corresponde a um nivel de

significancia observado de 1,9%.
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Group Statistics

Std. Std. Error

Fases N Mean Deviation Mean
Fazer Birra no Intervencao 8 1.50 756 267
Banho Pés-Teste s 1.40 894 .400

Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean Std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper

fazerBirano  Equal variances 004 952 | 217 11 832 100 461 -915 1115

Equal variances 208 | 7513 841 .100 481 -1.022 1.222

Quadro 8: Teste para comparac¢io de médias do comportamento Fazer Birra no Banho nas
fases Intervencdo e Pos-Teste.

Quanto aos dados recolhidos nas fases de Intervencdo e Pos-Teste de
dimensodes 8 e 5, respetivamente, apresentam médias de 1,5 e 1,4 — significando tais
valores que na fase de Intervengdo observou-se este comportamento, em média, 1,4
vezes por semana das semanas de observacao (8) e em Pds-Teste, em média, 1,4
vezes por semana das semanas observadas (5). Os respetivos desvios-padrido
apresentam os valores de 1,095 e 0,756.

Quanto as fases Intervencdo e Pos-Teste, verifica-se uma muita reduzida
diminui¢do do valor médio da amostra que ndo ¢ estatisticamente significativa (p-
valor de 83,2%) mantendo-se, assim, entre estas duas fases, o valor médio do

comportamento em estudo.

Group Statistics

Std. Std. Error

Fases N Mean Deviation Mean
Fazer Birra no Pré-Teste 6 3.00 1.095 447
Banho Pos-Teste 5 1.40 894 400

Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean Std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower’ Upper

fazerBimano  Equal variances 2.761 131 | 2613 9 028 1.600 612 215 2.985

Equal variances 2.667 | 9.000 026 1.600 .600 243 2.957

Quadro 9: Teste para comparac¢io de médias do comportamento Fazer Birra no Banho nas
fases de Pré-Teste e Pos-Teste.

91




Escola Superior de Educagdo | Politécnico de Coimbra

Finalmente, para as fases temporalmente extremas de Pré-Teste e Pos-Teste,
com 6 ¢ 5 semanas de observagdo, respetivamente, obtivemos as médias de 3 ¢ 1,4
— na fase de Pre-Teste observou-se este comportamento, em média 3 vezes por
semana, das semanas de observacdo (6) ¢ no Pos-Teste, em média, 1,4 vezes por
semana das semanas observadas (5). Os valores de 1,095 e 0,894 respeitam aos
desvios-padrdo destas duas fases.

No que respeita a analise global entre as fases Pré-Teste ¢ Pos-Teste, verifica-
se na média da amostra uma redugdo para menos de metade e, atendendo ao nivel de
significancia observado de 2,8%, esta reducdo do valor médio € estatisticamente
significativa, ou seja, a intervengdo foi de facto efetiva levando a uma diminuigéo
estatisticamente significativa do valor médio do comportamento aqui analisado.

No que diz respeito a variavel Fugir do Banho, mutatis mutandis, isto é,
apresentamos a seguir, nos Quadros 10, 11 e 12, os Outputs gerados e, sucintamente,

referiremos a existéncia, ou ndo, de diferencas na média estatisticamente

significativas.
Group Statistics
Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean
Fugir do Banho  Pré-Teste 6 3.83 1.472 .601
Intervencao 8 2.00 1.195 423

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean Std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper
Fugir do Banho  Equal variances 245 630 | 2576 12 024 1.833 712 283 3384
Equal variances 2.496 | 9.507 033 1.833 735 185 3.482

Quadro 10: Teste para comparacio de médias do comportamento Fugir do Banho nas fases de
Pré-Teste e Intervengio.

Os dados recolhidos nas fases de Pre-Teste e Intervencdo, de dimensdes 6 e
8, respetivamente, apresentam médias no que respeita a este comportamento de 3,83
e 2 — significando tais valores que na fase de Pré-Teste observou-se este
comportamento, em média, 3,83 vezes por semana das semanas de observacdo (6) e
na Intervenc¢do, em média, 2 vezes por semana das semanas observadas (8). Os

respetivos desvios-padrao apresentam os valores de 1,472 e 1,195.
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No que respeita ao comportamento referente a Fugir do Banho, entre as fases
Pré-Teste e Intervengdo ha também uma diminuigdo na média deste comportamento
para quase metade, sendo essa diminui¢do estatisticamente significativa dado que

corresponde a um nivel de significancia observado de 2,4%.

Group Statistics

Std. Std. Error

Fases N Mean Deviation Mean
Fugir do Banho  Intervencao 8 2.00 1.195 423
Pos-Teste 5 1.80 .837 374

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean Std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper
Fugir do Banho  Equal variances 1.594 233 | 325 11 751 200 615 -1.154 1.554
Equal variances 354 | 10.733 730 200 564 -1.046 1.446

Quadro 11: Teste para comparacio de médias da variavel Fugir do Banho nas fases de
Intervengdo e Pos-Teste.

Quanto aos dados recolhidos nas fases de Intervencdo e Pos-Teste de
dimensodes 8 e 5, respetivamente, apresentam médias de 2 e 1,8 — significando tais
valores que na fase de Intervencdo observou-se este comportamento, em média, 2
vezes por semana das semanas de observacao (8) e em Pds-Teste, em média, 1,8
vezes por semana das semanas observadas (5). Os respetivos desvios-padrao
apresentam os valores de 1,195 ¢ 0,837.

Entre as fases Intervencdo e Pos-Teste, verifica-se novamente, a semelhanga
do comportamento estudado anteriormente, uma muita reduzida diminuig¢do do valor
médio que ndo ¢, também, estatisticamente significativa (p-valor de 75,1%)
mantendo-se, assim, entre estas duas fases, o valor médio do comportamento em

causa.
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Group Statistics

Std. Std. Error
Fases N Mean Deviation Mean
Fugir do Banho  Pré-Teste 6 3.83 1.472 .601
Pos-Teste 5 1.80 .837 374

Independent Samples Test

Levene's Test for Equality of
Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of
Sig. (2- Mean std. Error the Difference
F Sig. t df tailed) Difference Difference Lower Upper
Fugir do Banho  Equal variances 1.992 192 | 2728 9 023 2.033 745 347 3.719
Equal variances 2.872 | 8.106 .020 2.033 708 .405 3.662

Quadro 12: Teste para comparacio de médias do comportamento Fugir do Banho nas fases de
Pré-Teste e Pos-Teste.

Por fim, para as fases temporalmente extremas de Pré-Teste e Pos-Teste, com
6 e 5 semanas de observagao, respetivamente, obtivemos as médias de 3,83 e 1,8 —
na fase de Pre-Teste observou-se este comportamento, em média 3,83 vezes por
semana, das semanas de observacdo (6) ¢ no Pds-Teste, em média, 1,8 vezes por
semana das semanas observadas (5). Os valores de 1,472 e 0,837 respeitam aos
desvios-padrdo destas duas fases.

Analisando o que se passa globalmente entre as fases de Pré-Teste e de Pos-
Teste, verifica-se na média uma reducdo para menos de metade e, dado que o nivel
de significancia observado toma o valor de 2,3%, esta reducdo do valor médio ¢
estatisticamente significativa, ou seja, a intervengdo foi também de facto efetiva,
levando novamente a wuma diminuicdo significativa do valor médio do

comportamento referente a fuga do banho.
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CAPITULO 6 — DISCUSSAO DOS RESULTADOS
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Ao longo do capitulo anterior, procedemos a apresentacdo e analise dos dados
recolhidos nas diferentes fases de Pré-Teste, Intervengdo e Pos-Teste, concernentes a
recolha efetuada nos contextos educativo e familiar. Consequentemente, procedemos,
no presente capitulo, a discussdo dos resultados obtidos, inicialmente no que
concerne aos comportamentos assinalados no contexto educativo e, posteriormente,
no que respeita aos comportamentos no contexto familiar.

No contexto educativo e quanto ao comportamento Emitir Sons, entre as fases
Pré-Teste e Intervengdo (Graficos 2 e 3, Tabelas 11 e 12 e Quadro 1) assinalamos
uma reducdo significativa entre a média da emissdo de sons. Embora se note
diminui¢do do valor médio dos comportamentos observaveis nada podemos concluir,
de forma convicta, do ponto de vista estatistico.

Entre a Intervengdo e o Pos-Teste (Graficos 3 e 4, Tabelas 12 e 13 e Quadro
2) ndo existe diferencga significativa, em termos médios, neste comportamento, assim
como também nao foi registada diferenca estatisticamente significativa entre a média
deste comportamento entre nas fases Pré-Teste € Pos-Teste (Gréficos 2 e 4, Tabelas
11 e 13 e Quadro 3). Assim, devemos afirmar que, em termos médios, a intervencdo
realizada ndo foi de facto efetiva.

No que refere ao comportamento Deitar no Chdo, entre o Pré-Teste ¢ a
Intervengdo (Graficos 2 e 3, Tabelas 11 e 12 e Quadro 4) ha uma redugdo na média
deste comportamento mas que ndo ¢ estatisticamente conclusiva. Depois, da fase
Intervengdo para o Pos-Teste (Graficos 3 e 4, Tabelas 12 e 13 e Quadro 5) ndo ha
diferenca significativa entre termos médios, havendo até um pequeno aumento na
média da amostra. Na globalidade, entre as fases Pré-Teste ¢ Pos-Teste (Gréficos 2 e
4, Tabelas 11 e 13 e Quadro 6), notamos apenas uma pequena diminui¢do na média
deste comportamento mas que, atendendo ao nivel de significincia observado do
teste realizado, ndo ¢é estatisticamente significativa, podendo-se afirmar que, em
termos médios, a interveng@o nao surtiu efeito a longo prazo.

Estes resultados estatisticos, entre Pré-Teste ¢ Intervencdo, vém confirmar o
que mencionamos sobre a eficacia da implementagio conjunta de Historias Sociais™
e Programa de Incentivos, na diminui¢do de comportamentos inadequados e do
derivado incremento na qualidade das interagdes sociais, dados estes demonstrados

pela pesquisa bibliografica efetuada no enquadramento tedrico.
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Os resultados obtidos entre as fases de Pré-Teste e Pos-Teste demonstram
que, apesar da diminui¢do dos comportamentos disruptivos durante a Intervengdo,
inverteu-se a tendéncia de melhoria que observamos até ai. Estes dados ndo
corroboram o estudo de Ozdemir (2008); Crozier e Tincani (2008); Chan e O’Reilly
(2008), que afirmam a manutencdo da eficacia no periodo sem historias.

Neste ponto, julgamos ser imprescindivel fazer referéncia a alguns factores de
grande relevancia dada a probabilidade de terem acdo determinante nos resultados
registados: primeiro, os comportamentos nido regulados pelo A poderdo ndo ter
origem exclusiva na sua dificuldade interna, mas também na acdo externa de outra
crianca da sala, que tem com ele uma atitude de desafio permanente como ja foi
mencionado anteriormente. Segundo, a auséncia de regulagdo comportamental de
muitas das criancas do grupo revelando comportamentos inadequados (que
influenciam a sua postura) — dados consubstanciados pelo observado no estudo de
Scattone (2006). Terceiro, ao facto de que, como ja mencionamos na caraterizagao
do contexto educativo, a pedagogia que orienta a a¢do deste JI ndo ser, claramente, a
mais indicada para o sucesso do A na sua aprendizagem. Quarto, o ambiente de sala
ndo ¢ estruturado, ndo ha uma defini¢do de regras com as criangas, assim como nio
ha estratégias de atuagcdo ou uma organizacdo temporal que ajude as criancas na
antecipagdo de rotinas e atividades. Quinto, ao facto da educadora ndo demonstrar
um plano de estratégias de atuagdo, além de estar muitas vezes ausente da sala,
ficando o grupo a responsabilidade de duas auxiliares que, contudo, vao tentando
algumas estratégias de atuacdo junto do grupo — a necessidade de um ambiente calmo
e estruturado é sobejamente defendida no trabalho com criangas com PEA, como
tivemos oportunidade de verificar na pesquisa bibliografica efetuada no
enquadramento teodrico. E, por ultimo, ha que ter em conta a dificuldade demonstrada
pela educadora, na articulagdo a realizar connosco no ambito da implementagdo desta
intervencao, no que diz respeito a organizacao das atividades da sala.

Evidéncia a registar é concernente ao papel das duas auxiliares de sala que
mostraram sempre uma atitude muito colaborante, organizando as atividades do
grupo na auséncia da educadora, de modo a podermos implementar as estratégias, o
que se manifestou de grande relevancia no processo de implementagdo desta

intervencgao.
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Das informagdes recolhidas pela entrevista semiestruturada realizada no final
com a educadora, ap6s o periodo de avaliagdo em Pds-Teste, com a finalidade de
percepcionar a sua opinido sobre esta intervencdo (vd. Anexo 16), registamos que a
opinido da educadora confirma os dados obtidos, i.e., foi positiva e eficaz, enquanto
decorreu. Contudo, apos o final da intervencdo, e citamos, “pareceu voltar tudo ao
mesmo”.

Facto relevante a registar ¢ o da excelente adesdo do A as Historias Sociais™.
Pediu sempre para as repetir ¢ depois de ouvir algumas vezes, comecou a verbalizar
partes delas, mostrando-se muito interativo e para o final da implementagdo ja
conhecia a, quase, totalidade das referidas histérias. No que diz respeito ao Quadro
de Incentivos, 0 A mostrou-se, por vezes, um pouco ansioso, querendo a recompensa
final diretamente. Assim, foi necessario relembrar-lhe e mostrar-lhe o que tinha sido
acordado.

No que refere aos comportamentos disruptivos observados em contexto
familiar, analisando os dados respeitantes ao comportamento Fazer Birra no Banho,
entre as fases de Pré-Teste e Intervengdo (Graficos 6 e 7, tabelas 15 e 16 e Quadro
7), existe uma diminuicdo na média dos valores do comportamento para cerca de
metade, diminuigdo essa que ¢ estatisticamente significativa. Expondo os resultados
obtidos nas fases de Interveng¢do e Pos-Teste (Graficos 7 ¢ 8, Tabelas 16 ¢ 17 e
Quadro 8), verificAamos uma muita reduzida diminuicdo do valor médio dos
comportamentos que ndo ¢ estatisticamente significativa mantendo-se, assim, entre
estas duas fases, o valor médio do comportamento em estudo. No respeitante as fases
Pre-Teste e Pos-Teste, verificdmos uma reducdo, estatisticamente significativa, para
menos de metade, ou seja, a intervencdo foi de facto efetiva levando a uma
diminui¢do estatisticamente significativa do valor médio do comportamento aqui
analisado.

Quanto ao comportamento Fugir do Banho, expomos que, entre as fases Pre-
Teste e Intervengdo (Graficos 7 e 8, Tabelas 15 ¢ 16 e Quadro 10), ha também, a
semelhanga do comportamento estudado anteriormente, uma diminui¢do na média
dos valores deste comportamento para quase metade, sendo essa diminuicao
estatisticamente significativa. Entre as fases Intervengdo e Pos-Teste (Graficos 7 e 8,

Tabelas 16 e 17 e Quadro 11), verifica-se novamente uma muita reduzida diminuicao
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do valor médio do comportamento, a qual ndao é, também, estatisticamente
significativa, mantendo-se, assim, entre estas duas fases, o valor médio do
comportamento em causa. Relativamente, as fases de Pré-Teste ¢ de Pos-Teste
(Graficos 6 e 8, Tabelas 15 e 17 e Quadro 12), verificamos na média do
comportamento uma redugdo para menos de metade e esta redugdo do valor médio é
estatisticamente significativa, ou seja, a intervengdo foi também de facto efetiva,
levando novamente a wuma diminui¢do significativa do valor médio do
comportamento referente a fuga do banho.

A mae do A confirmou, na entrevista final realizada, que os comportamentos
intervencionados diminuiram e que se mantiveram mesmo depois de termos
concluido a fase da Intervengdo. Apenas regista que ele mantém a dificuldade para
lavar o cabelo, pedindo, sempre, rebucado no final, mas que ela s6 recompensa no
caso de o comportamento ser bem sucedido. Na sua opinido, apesar de a Historia
Social™ ser contada por nés no contexto educativo, a eficacia teve como
fundamento a implementacdo conjunta, uma vez que o A verbalizava, em casa, partes
da histoéria.

Neste ponto, afigura-se-nos de grande importancia destacar o empenhamento
da méie do A na intervengdo realizada com o seu filho, articulando sempre connosco,
participando ativamente com a construcdo do Quadro de Incentivos, envolvendo o
filho mais velho na constru¢do deste mesmo quadro (estimulando a relagdo social
entre este ¢ 0 A) ou ainda, mas ndo menos importante, projetando esta estratégia para
no futuro trabalhar outros comportamentos disruptivos do A.

Analisados os dois comportamentos estudados entre a fase de Intervengdo e
Pos-Teste, verificamos que, contrariamente ao registado quanto aos dados do
contexto educativo, os dados obtidos no contexto familiar consubstanciam os estudos
de Ozdemir (2008); Crozier e Tincani (2008); Chan e O’Reilly (2008); que afirmam
a manutengdo da eficacia no periodo sem historias.

Assinalando a eficacia da interven¢do através de Historias Sociais™
complementada com outra estratégia, de novo estes resultados corroboram os
encontrados na revisao bibliografica evidente no enquadramento tedrico, que atestam
esta eficadcia na reducdo de comportamentos disruptivos e consequentemente na

promogao da qualidade da interagao social.
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Em suma, no respeitante aos dados obtidos neste contexto, afirmamos que
corroboram os resultados encontrados na revisdo bibliografica, presentes no
enquadramento tedrico e que demonstram a eficacia da interveng¢do de Historias
Sociais™ complementada com outra estratégia — Programa de Incentivos — na
reducdo de comportamentos disruptivos e promogao da interagdo social ajustada.

Considerando a diminui¢cao de comportamentos disruptivos, que observamos
¢ o consequente aumento na qualidade das interagdes sociais, afirmamos que estes
dados sdo corroborados pela revisdo bibliografica por nos efetuada, como referimos
no enquadramento tedrico. Os resultados obtidos podem encontrar a sua explicagdo
nas seguintes razdes: a) a evolugdo registada alicerga-se no facto de as Histdrias
Sociais™, de acordo, com Gray (2003) e Gray e Garand (1993), serem desenhadas
para promover a antecipagdo do comportamento (citado por Reynhout e Carter,
2011); b) tal evolugdo ser intensificada pelo programa de Incentivos, auxiliando o A
a perspectivar a aquisicdo de comportamentos para ele dificeis, de acordo com
Webster-Stratton, (2010; 2008) ao aplicar as mencionadas estratégias, facultdmos a
antecipacdo necessaria e o reforco, para o A perceber qual o comportamento social
que dele era esperado e assim contribuir para a sua capacitacdo e sucesso
consecutivo; e ¢) a intervengdo conjunta de Historias Sociais'™ ser complementada
com o Programa de Incentivos. Alids, esta complementaridade é defendida por
diversos autores como podemos observar no enquadramento tedrico.

Examinados previamente os dados recolhidos em contexto educativo, e
posteriormente os recolhidos em contexto familiar, uma questdo impera: porqué as
diferencas analisadas entre os dados recolhidos entre estes dois contextos da crianca?

Logo, queremos, neste momento da nossa andlise, questionar qual o grau de
influéncia do ambiente educativo de frequéncia do A nos comportamentos
registados. Isto, pela razdo apresentada no capitulo quatro, nomeadamente, na
caraterizacdo do sujeito, concernente as caracteristicas pedagogicas do jardim de
infincia, do grupo ¢ ao desempenho profissional da educadora. Neste aspecto,
parece-nos ndo existir um plano disciplinar ou estratégico que contribua para
aumentar o sentido de seguranca, ndo s6 do A, como também do grupo, ndo
permitindo qualquer antecipagdo dos seus comportamentos desajustados, bem como

das suas consequéncias, conforme nos diz Vale, (2012), tdo necessario a criancas
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com esta problematica, de acordo com Reynhout e Carter, (2011); Kokina e Kern
(2010) e Krasni, (2013). A referida antecipacdo € tanto mais necessaria quanto maior
for o défice na compreensdo das regras sociais por parte da crianca. Assim, este
défice podera ser minimizado através da manipulagdo do ambiente educativo. Como
pudemos comprovar na bibliografia consultada, criangas com este diagnostico
beneficiam de ambientes calmos ¢ estruturados, conforme estabelecem Lima, (2012);
Mello (2007); Alcon, (2002); Bosa, (2006); Wall (2009); Hanbury (2007); Rogé
(2003); Krasni (2013); Mayes et al., (2010) e Brereton ¢ Tongue (2005).

Além da influéncia imediatamente acima mencionada, também as
carateristicas do A, relacionadas quer com a sua personalidade quer com o seu
diagnostico, tal como a dificuldade de generalizagdo de um contexto para o outro ou
a dificuldade na interacdo social, poderdo ter afetado os resultados obtidos. De facto,
em toda a revisdo bibliografica efetuada, encontramos alusdo a estas dificuldades.
Tal como refere Goldstein (2013, p.197), o défice na interacdo social ¢ “marca
registada” das Perturbagdes do Espectro de Autismo.

Na nossa perspetiva, esta diferenca podera assentar, ainda, em diversas razoes,
entre as quais as relacionadas com as caracteristicas do contexto educativo ja
apresentadas, aquando da respetiva analise. Além destas, outras variaveis, ndo
controladas por noés, poderdo, igualmente, determinar estas diferencas assinaladas,
entre as quais: a) as diferencas de atengdo individualizada que s3o disponibilizadas
ao A, nos dois contextos, ») a maior calma e estruturagdo do ambiente familiar
relativamente ao ambiente educativo - pois um ambiente calmo, estruturado e
previsivel ¢ de enorme importancia para criangcas com PEA, ¢) o maior niimero de
sessoes de interveng@o possiveis no contexto familiar, relativamente a aplicagdo do
Programa de Incentivos, relativamente ao do contexto educativo, d) o niimero de
sessdes no contexto educativo podera ndo ter sido o suficiente, ¢) o facto de, em casa,
a interven¢ao ser implementada pela mae, emocionalmente, mais proxima.

Além das razdes apontadas, outras poderdo existir, das quais ndo tenhamos
conhecimento e que sejam susceptiveis de exercer influéncia nos resultados da

intervencao efetuada.
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CONSIDERACOES FINAIS

Neste trabalho propusemo-nos realizar um estudo de caso, numa perspectiva
de investigacao-acdo, na area das reconhecidas dificuldades de interagdo social no
ambito das Perturbagdes do espectro de Autismo (PEA).

O ser humano € um ser social, por exceléncia, ¢ a sua capacidade de iniciar
ou estabelecer interagdes sociais ird determinar a sua qualidade de vida. Por outro
lado, as PEA determinam, em diferentes graus de gravidade, a compreensdo do
individuo. Esta, dificultando o discernimento das regras sociais e a capacidade de
atuar perante elas, conduz repetidamente a problemas comportamentais.

Estas dificuldades comportamentais e a consequente interagdo social
deficitaria estdo bem marcadas no A, quer na relagdo com os pares, quer na relagdo
com os adultos. Além de serem visiveis nestes dois aspetos, sdo-no, de igual modo,
nos contextos educativo e familiar e em situagdes diferenciadas.

Procurdmos, numa revisdo bibliografica atenta, obter alicerces que nos
permitissem, numa intervengdo precisa e fundamentada, auxiliar o A na minimizagao
de comportamentos inadequados e substitui¢do por adequados e, consequentemente,
auxilid-lo a promover a qualidade da sua interag@o social.

No desenho da nossa intervencdo, optamos pelas Historias Sociais™, dado
que, assentes na supramencionada revisao bibliografica, registamos que poderiam ser
eficazes na diminuicdo de comportamentos disruptivos e, simultaneamente,
promover a qualidade de interagdo social. Contudo, e, porque, também alicergados
em diversos estudos, observamos que a eficacia poderia ser intensificada com a
implementacdo conjunta de outra estratégia, decidimos complementar o nosso
trabalho com um Programa de Incentivos, no dmbito das Estratégias de Modificagdo
Comportamental. Esta op¢do baseou-se, também, numa das grandes motivagdes do
A: livros e historias, além de constituirem uma estratégia plausivel de ser aplicada a
diversas situagdes ou comportamentos em que a crianga tenha dificuldade, ¢ facil de
implementar e com tendéncia a resultados imediatos.

Numa perspetiva de Intervengdo Precoce, convictos de que ¢ indispensavel

intervir na PEA adequada e precocemente, e acreditando no papel fulcral da familia
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no trabalho com a crianga com PEA, amplidmos o “raio de agdo” ao contexto
familiar, atuando em associacdo com a mie ¢ habilitando-a para a intervengdo em
casa, com seu filho.

Face aos resultados obtidos na nossa intervencdo, concluimos que esta
registou maior eficacia no contexto familiar e menor no contexto educativo, ainda
que neste tenha havido eficacia observada entre as fases de Pré-Teste e Intervengdo,
esta tendéncia inverteu-se na fase de Pos-Teste, com o cessar da intervencgdo.

As caracteristicas pedagodgicas do contexto educativo, a auséncia de um
ambiente calmo e estruturado ou de um plano disciplinar ou de atuagdo que
permitisse a seguranca do A e a possibilidade de antecipagdo de atividades, rotinas e
mesmo das consequéncias do seu comportamento, poderdo ter determinado a
diferenca de eficacia encontrada entre os dois contextos significativos desta crianca.
Registamos, neste ponto, que, ndo s6 pela revisdo bibliografica efetuada como
também pela nossa experiéncia profissional, os resultados poderdo ter sido
negativamente influenciados pelas carateristicas do ambiente educativo desta crianga.

Por outro lado, a frequente dificuldade demonstrada pela educadora na
articulacdo connosco, possibilitando a organizag@o das atividades da sala no sentido
de implementarmos esta intervengdo, constituiu uma barreira a obtengdo de
resultados mais eficazes e duradouros no contexto educativo. Em oposi¢do, a
articulacao com as auxiliares de sala, constituiu, na frequente auséncia da educadora,
um grande facilitador na implementag@o do nosso trabalho.

No que concerne a implementacdo em contexto familiar, podemos concluir
que a maior eficacia podera encontrar a sua fundamentagdo numa intervengdo num
ambiente mais calmo e estruturado, assim como numa aten¢do mais individualizada
ou ainda numa intervenc¢do realizada com maior frequéncia do que a realizada no
contexto educativo, no que concerne a aplicacdo do Programa de Incentivos. Neste
aspecto, alegra-nos saber que contribuimos para a capacitagdo ndo s6 do A, como da
familia, quando da parte da mae ouvimos dizer que faria ela o Quadro de Incentivos
pois, futuramente, poderia utiliza-lo para incentivar outros comportamentos do seu
filho.

No decurso deste trabalho, implementdmos diversas acdes conducentes a

promocdo da interagdo social, pela diminuicdo de comportamentos disruptivos.
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Observamos, como resultado de tais praticas, diversas melhorias na crianga objeto do
nosso trabalho. Naturalmente, conforme constatamos pela bibliografia a qual
recorremos, existem alguns pontos ainda capazes de sofrer evolugdes positivas. De
facto, ndo seria de esperar uma “cura milagrosa” em tdo curto espago de tempo e
apenas recorrendo a um conjunto de estratégias da vasta pandplia de metodologias
recomendadas. Apesar disso, consideramos, que na sua globalidade, os resultados
alcancados s3o, a nosso ver, bastante positivos (conforme confirmamos na reducao,
estatisticamente significativa, das frequéncias médias dos comportamentos
disruptivos). Neste ponto, ¢ de vital importincia notar uma décalage entre os
resultados obtidos nos dois contextos onde decorreu a intervengdo de facto, por
diversos motivos, a colaboragdo prestada na implementacdo das estratégias foi
bastante dispar nos dois referidos contextos, consequéncia do maior ou menor
envolvimento dos intervenientes na promogao da evolugdo social do A.

Notamos, porém, que neste trabalho de campo ndo controldmos todas as
varidveis em jogo, uma vez que, pela sua natureza, parte das estratégias
implementadas e o registo das observagdes ndo foram por nds efetuados. Mais ainda,
o sujeito em estudo ndo foi intervencionado isoladamente, sendo naturalmente
determinante, na qualidade dos resultados a alcangar com estratégias desta natureza,
o contexto educativo e familiar, no qual ele se insere. Toda a complexidade do
sujeito per si e do meio que o rodeia ao longo da sua vivéncia € determinante no
sucesso do conjunto de procedimentos postos em pratica e, como tal, indelevelmente

associada a promocdo de uma interacao social mais adequada.
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Ministério da Satde N° Processo

BeDIRnAm

*24138204 7%

SHOlé’g IEgJETRPCO Masculing Naia Nasc: 2009- (5 anos)
Av. Afonso Romao - Santo Anténio Olivais
3000-602 COIMBRA Tel. :
Tel, ; 239488700  Emaik correio.hpe@che.min-saude.pt
Médico de Famila:
o Qopan
Data de Criatfﬁo T 14/04/2016  Local: CH.U.C.-H. PEDIATRICO- CONSULTA EXTERNA
Data de Bloqueio : 14/04/2015  Criado por : Dr.{a} GUIOMAR G. OLVEIRA Versdo: {
Relatorio Geral
Proveniéncia: Constilta
Especialidade: HP-C. AUTISMO
Informacao Clinica
Diagndstice
Perturbagéio do Espectro do Autisme
Atraso Global de Desenvolvimento Psicomotor
Historia da Doenga Actual
(o] fol observadofavaliado pela primeira vez na Consulta de Desenvolvimento em Setembro de 2013, com

idade cronologica de 4 anos e 3 meses, por atraso de linguagem.
Tendo em conta a sintomatologia clinica que apresentava, considerou-se pertinente a realizagao de avaliagéo
diagnéstica para perturbagéo do espectro do autismo, tendo-se confirmado o diagnéslico desta perturbagao.

Actualmenta tem & anos e frequenta o ensino pré-escolar no Jif [

t{ém apoio do SNIFl (Educadora Silvia Vicente). Frequenta Terapia da Fala {1x/semana).
Evoluggo positiva no dominio da linguagem e da relagao social. Mantém dificuidades de expresséo verbal,
com discurso composto maioritariamente por palavras isoladas e frases cuitas (vamos arrumar?; mama para
chao; acabou-se histéria), pouco perceptiveis. Ainda aljguma ecolaiia.
Comportamento de desafio e recusa, com episédios de agressividade pontual. Dificuldads em gerir
frustrag&o. Pouco tempo em tarefa.
Sem alteragées de sono ou alimentares de relevo chinicc,

Realizou reavaliagéc com a Escala de Comportamento Adaptativo Vineland (Data: 05.02.2015; IC: 5 A 6 M)
com os seguintes resultados:

Comunicagéo: CP54; M2 A 3 M (-3DP)

Autonona: CP60; M3 A 1 M(-2DP)

Sociglizagéo: CP66; IM2 A 7 M (-2DP)

Moiricidade; CP 56; IM3 A 3 M (-2DP)

Comportamento Adaptativo Composto {(Giobal): CP54; IM2 A 10 M (-3DP)

Realizou ainda reavaliag&c com a Escala de Desenvolvimento Ruth Griffiths (Data: 14.04.2015; IC: 2 A 4 M),
tendo ohtido os seguintas resultados:

Area Motora: QD 91; M5 A2 M

Area Pessoal-Social: QD 64; M3 A8 M

Area Audigao e Fala: QD 44; M2 A6 M

Area Coordenagéio Oculo-Manual: QD 58; M3 A 4 M

Area Realizaggio: QD 70; M4 A

Area Raclochio Pratico: QD 55; M3 A 2 M

Global: QD 64; M3 A B M

Concluséo
- Crianga com perturbag&o do especiro do autismo asscciada a atraso global de desenvolvimento psicomotor

(QD Global = 64 para uma média dg 100).
- Nivel de comportamenio adaptativo composto abaixo da média {-3DP) para o seu nivel etério
{Comportarmento Adaptativo Composto = 54 para uma média de 100).

Processado por cemputador - SClinico Pagina 1/3
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Av. Afonso Roméo - Santo Anténio Olivais !

3000-602 COIMBRA
Tel.: 239488700 Email: corrato.hpe@che.min-saude.pt

Tel. .

Informagéo Clinica -~ .. g :
- Classificagao Internacional da Funcionalidade, hcapacidade e Salde (CIF): b117.3, b122.3, b163.3, 61300.2,
01261.2, b16710.3, b320.3.

HManc de Intervengéo

- Beneficiar de apolo sistematico e individual de Educagéo Especial.

- Usufruir de um modelo de ensino que convencione a organizagio e estruturagéo de espagos e actividades
como instrumento promotor do sucesso educativo {ex. estrutura fisica e visual, horario individual, plano de
trabalho, Implementag&o de rotinas).

- Frequentar Terapia da Fala.

- As ordens dadas ac grupa devem ser sempre certificadas junto do no sentido de se ter a certeza que
foram captadas e compreendidas.

- Adapiar ¢ tempo de duragéc das tarefas {ex. dar mais tempo para a sua concretizag8o e dividi-las em
unidades mals pequenas, dando feedback e reforgo por cada parte da tarefa concluida).

- Modificar o modo de apresentagBo das tarefas, tornando-as mais estimulantes e menos rotinelras (ex.
introdugdo de cor, utilizagéo de videos; mudangas frequentes da natureza da tarefa).

- Recorrer a estimulos externos & tarefa (ex. cartolinas com regras, relogios para estabelecer limites de
tempo).

- Alternar tarefas mais activas com tarefas mais passivas bem como actividades complexas com actividades
menes exigentes, de medo a optimizar o seu ritmo de produtividade.

- Crganizar o ambiente de trabalho fisica e visualmente (manter & disposigho apenas os materiais
necessarios ao desempenho da tarefa).

- A linguagem utiizada deve ser clara e precisa, evitando o uso de termos vagos. duplos significados e
ironias, concretizando o mais possivel todas as questdes que néo sejam compreendidas e dando-lhe lempo
para responder.

- As instrugdes efou ordens devem, igualmente, ser simples, directivas e explicitas, solicitar a concretizagac
de uma acgéio de cada vez e ser suportadas, sempre que necessario, em pistas visuais.

- Alternar tarefas mals activas com tarefas meais passivas bem como actividades complexas com actividades
menos exigentes, de modo a optimizar o seu ritmo de produtividade.

- Promover uma aprendizagem sem erros. As criangas com PEA apresentam niveis baixos de tolerancia 2
frustragé@o o que pode levar a que desistam facilmente quando néo alcangam o resultado desejado, Assim,
para favorecer a motivagéo, devemos, inicialmente, oferecer todo o tipo de ajudas necessarias para garantir o
sucesso e, posteriormente, reduzir gradualmente essas ajudas.

- Utilizar reforgos positives e recompensas por comportamentos adequados e sucessos alcangados (valorizar
as respostas correctas e os comportamentos adequados).

- Manter seguimento na consulta no sentido de monitorizar a sua evelugéo e de responder atempadamente as
suas necessidades.

- Existir articulagéo entre todos os elementos envolvidos no seu processo de ensino/aprendizagem {famiia,
educadores e técnicos).

A Psicéloga

e N A
Céatia Café

Legenda

CP - Cotacéio Padréo (Média de 100; Desvio-Padrao de 15)

DP - Desvlo Padrio

IC - Idade Cronologica

M - ade Mental

QD - Quociente de Desenvolvimento (Média de 100; Desvio-Padrac de 16)
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Sintese do trabalho desenvolvido com a crianga/familia

Nome Completo A.
Data de Nascimento 2009
Gestora de Caso Educadora Silvia Facas Vicente

Enquadramento do caso / Motivo de Referenciagio:

O A. foi referenciado, a 17/9/2013, pela Dr.* X. (Psic6loga) do Centro Pediétrico e
Juvenil, pelos seguintes fatores, que passamos a transcrever:

* Atraso de desenvolvimento na drea da linguagem

* Défice na comunicagdo verbal e ndo verbal

* Défice na interacdo social

* Alteragdes de comportamento (birras excessivas e agitagdo psicomotora).

Histéria Clinica / Consultas de acompanhamento:

O A. é fruto de uma gravidez normal. Nasceu as 40 semanas por parto Normal. E
acompanhado na consulta de Sadde infantil no Centro de Satde , e na Consulta de
Desenvolvimento - Hospital Pedidtrico de Coimbra.

Fez testes genéticos, dos quais aguarda os resultados. Foi feito o exame para
averiguagdo do X-Frégil, que teve resultado negativo.

Fez exames auditivos que ndo revelaram qualquer problema nesta drea.

Nao existem outros fatores relevantes que tenhamos conhecimento.
Apoio da Intervencao Precoce:

O Apoio prestado pelo SNIPI decorreu de 03/10/2013 até a presente data e durante dois
anos letivos. Naquela data, teve lugar uma reunido no contexto educativo do A., o JI da
com os elementos da ELI Coimbra 1, com a finalidade de dar inicio ao apoio do A. Os

principais pontos abordados neste encontro foram, além da informacdo sobre o SNIPI e da




o
o

y
f ( ] Sistema Nacional de Intervengao Precoce na Infancia

%x%‘
£

recolha de informagdo para levantamento de forgas, preocupagbes e necessidades da
familia e restantes cuidadores, a planificagdo da Avaliagdo da Crianga/Familia.
Avalia¢ao Formal do Desenvolvimento:

Anterior ao inicio da interven¢do do SNIPI foi feita avaliagdo com a escala de Ruth

Grifitths com os seguintes resultados:

(realizada a 09-08-2013, tendo o A. 4 anos de idade):

Sub escalas Quociente de Idade de
desenvolvimento Desenvolvimento
Motora 79 3 anos e 2 meses
Pessoal -social 85 3 anos e 5 meses
Audigdo e fala 50 2 anos
Coordenagdo olho-mdo 66 2 anos e 7 meses
Realizacdo 75 3 anos
Raciocinio prdtico 49 lano e 11 meses
Global 67 2 anos e 8 meses

Durante o periodo de intervencdo do SNIPI, efetuou as seguintes avalia¢cdes na

Consulta de desenvolvimento do Hospital Pediatrico:

e Avaliacdo formal com a Escala de Desenvolvimento de Ruth Grifffiths, com os

seguintes resultados:

(Realizada a 14-04-2015, tendo o A. 5 anos e 6 meses)

Sub escalas Quociente de Idade de
desenvolvimento Desenvolvimento

Motora 91 5 anos e 2 meses
Pessoal -social 64 3 anos e 8 meses
Audigdo e fala 44 2 anos e 6 meses
Coordenagdo olho-mdo 58 3 anos e 4 meses
Realizagdo 70 4 anos

Racioctnio prdtico 55 3 anos e 2 meses
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Global 64 3 anos e 8 meses

* Avaliagdo com escalada de comportamento adaptativo Vineland, com os seguintes

Resultados:

Sub escalas cr M
Comunicagdo 54 2 anos e 3 meses
Autonomia 60 3 anos e 1 meses
Socializagdo 66 2 anos e 7 meses
Motricidade 56 3 anos e 3 meses
Comportamento 54 2 anos e 10 meses
adaptativo Composto
(Global )

Destas avaliagdes, conclui-se que se trata de uma crianga com perturbacdo do
espectro de autismo associada a atraso de desenvolvimento psicomotor. Conclui-se,
igualmente que regista um nivel de comportamento adaptativo composto abaixo da média
para o seu nivel etdrio, com a seguinte Classificagdo Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e satde (CIF): b117.3, b122.3, b163.3, b1300.2, b1261.2, b16710.3, b320.3

Ver relatorio em anexo.

Plano de Intervencao

O apoio da Intervengdo Precoce realizado foi prestado em contexto de jardim de
infancia. Foi definido tendo por base as potencialidades e dificuldades identificadas pela
familia e pela educadora do Jardim de Infancia. Estas potencialidades e dificuldades
identificadas encontram-se referidas no relatério sintese do ano letivo transato, presentes

no processo do A..
Descri¢ao dos principais aspectos da intervenc¢io e do desempenho da crianca
A interven¢do junto do A. e dos seus prestadores de cuidados, prendeu-se

essencialmente, pelas dificuldades apresentadas bem como pelas preocupacdes reveladas

pela familia:
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* Na comunicagdo e linguagem,

* No raciocinio prético,

* Na interagdo social com pares e adultos,

* Na atencdo/concentracio e tempo de permanéncia em atividade,

* Nareacdo a frustracdo e interrupgao,

* No comportamento revelado, quer no contexto educativo, quer no contexto
familiar,

* No interesse por atividades do dominio da Expresséo pléstica.

Considerando as dreas curriculares do desenvolvimento pré-escolar e as
dificuldades acima mencionadas, registamos que o A., apesar de ter evoluido, revela
dificuldades graves a moderadas.

Na drea da comunicagdo e linguagem,urge assinalar que o A. é bilingue, falando
portugués e russo. Segundo a familia, as dificuldades existentes no portugués existem ,
também no russo. Apesar da grande evolugéo registada desde o inicio do apoio pelo SNIP],
hd ainda bastantes dificuldades a assinalar: na constru¢do de frases complexas, na
estruturacdo do discurso espontdneo, na articulagdo, na consciéncia fonolégica. Atividades
como narrar ou recontar uma histéria ou situagdo, constituem para o A. um desafio, pelo
que é necessdrio apresentar-lhe pistas visuais/auditivas por forma a ter sucesso. Apresenta,
ainda, dificuldade no que diz respeito ao reconhecimento e escrita de palavras (reconhecer
algumas palavras do quotidiano, algumas letras, representar o seu nome, saber onde
comeca e acaba uma palavra) e ao conhecimento das convengdes gréficas ( saber o sentido
direcional da escrita, atribuir significado a escrita em contexto, saber que as letras
correspondem a sons, distinguir ndmeros de letras, identificar e fazer algumas letras).

Ao nivel da organizagdo do raciocinio também regista dificuldade. E capaz de
identificar/verbalizar a conceitos no concreto, tendo dificuldade quando lhe é retirado
este suporte. Compreende ordens simples mas tem dificuldade em ordens com duas ou
mais orientagdes. Apresenta, de igual modo, dificuldade ao nivel dos conceitos
matemadticos. Faz, por exemplo contagens, mas ndo identifica os algarismos. Néo
elabora/compreende sequencias simples e tem dificuldade na aquisicdo de alguns

conceitos espago-temporais ( exemplos: cheio/vazio; curto/comprido; dias da semana,

etc.), de cor, de conjunto. Tem, também alguma dificuldade nas no¢des de grandeza :
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pesado/leve; maior/menor (utiliza maior e mais pequeno). Descreve as posigdes relativas
de objetos usando os termos em cima/em baixo; ao lado; a frente/ atrés.

No que concerne a drea de formacao pessoal e social , tem nogao de si e dos outros,
manifesta algumas preferéncias entre os colegas. Reage com muita satisfagdo aos seus
sucessos e aos elogios dos outros. Contudo, tem interacdo social pouco ajustada quer com
os pares quer com os adultos. Ndo revela rejeicdo quanto a aproximagdo do outro ou do
contacto fisico. Estabelece contacto ocular pouco ajustado. Nos momentos de atividades
livres, quer em sala de atividades, quer no recreio, as brincadeiras e jogos do A. sdo
realizadas, ao lado dos colegas, mas ndo com eles. Tem muita dificuldade na reacdo a
frustragdo  assim como na reacdo a interrupcdo, reagindo com comportamentos
exteriorizados (choro, gritos, bater nos outros, arremessar objetos, podendo mesmo registar
descontrolo de esfincteres).

Revela muita dificuldade na atengdo/ concentragéo assim como tem pouco tempo de
permanéncia em atividade. As excegdes a isto, sdo normalmente atividades relacionadas
com a expressdo musical e exploragdo de livros.

No que diz respeito 4 autonomia, o A. revela um melhor desenvolvimento ainda
que se assinalem algumas dificuldades, como nos momentos de refeicio em que o seu
comportamento é, por vezes, desajustado. Com alguma frequéncia nao tendo uma postura
correta, arremessa objetos/ alimentos.

Facto de relevancia a registar é de que, ao longo do ano letivo de 2014-2015, este
aluno tem vindo a desenvolver/intensificar comportamentos de desafio/oposi¢do com os
cuidadores. Neste aspeto, regista-se que, quando tem a atencdo do adulto s6 para si, o
comportamento do A. é mais ajustado.

Relativamente a drea motora, e nomeadamente a jogos, regista algumas
dificuldades no que concerne a aceitagdo e compreensdo de regras. Ndo tem a lateralidade
definida. Quanto & motricidade fina tem dificuldades evidentes; no grafismo (ainda estéd
na fase da garatuja), na manipulagdo, na coordenagdo olho-méao e na realizagdo de gestos
mais precisos e minuciosos.

Apesar do referido, o A. registou, este ano letivo, uma evolugdo notéria na
motivacdo revelada perante atividades de expressdo pldstica, no experienciar de materiais

(tintas, massas de modelagem, etc).
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Apesar de todas as dificuldades mencionadas, nomeadamente no que concerne a
atengdo/concentragdo e ao tempo de permanéncia em atividade, o A. demostra muita
curiosidade sobre o meio circundante, colocando muitas questdes.

O A. necessita, ainda, de uma vigildncia permanente ao longo do seu dia de jardim
de infancia, pois é frequente sair da sala para o corredor, casa de banho ou mesmo recreio.

O Plano de intervencdo incidiu na partilha de estratégias, com a familia e
prestadores de cuidados no jardim de infancia, no sentido de auxiliar o A. a desenvolver as
suas competéncias nas dreas de preocupacdo acima mencionadas.

No que concerne a comunicagdo e linguagem, e dadas as preocupagdes
demonstradas pela familia, a Gestora de Caso articulou com aquela no sentido de dar
seguimento ao pedido de subsidio para terapia da fala, junto da Seguranca social.
Independente da resposta a este pedido, a familia optou por proporcionar ao A. este apoio,
pelo que esta crianga é acompanhada particularmente pela terapeuta da fala C..

Dada a necessidade de muita estrutura, na tentativa de minimizar as dificuldades
reveladas pelo A., foi partilhado com os pais a possibilidade da frequéncia de outro jardim
de infancia, jd no final do ano letivo de 2013/2014. A data, também a educadora de sala
referiu que, apesar da evolucéo registada por este aluno, a sua progressdo poderia ter sido
maior num contexto educativo com caracteristicas diferentes. A esta data, o feedback obtido
da familia, foi no sentido da permanéncia no mesmo estabelecimento de ensino.

No inicio do ano letivo de 2014/2015, em face das dificuldades existentes e do
agravamento de comportamento, jd@ evidenciado, quer em contexto familiar quer em
contexto educativo, a familia manifestou desejo optar pela mudanca de contexto educativo
e de pedir adiamento escolar, no final deste ano letivo. Neste sentido , a Gestora de Caso
articulou com a familia com a finalidade de obtencdo de informagdo necessdria para a

N

prossecucdo deste objetivo. Foram apresentadas a familia varias possibilidades de
contextos adequados a problemadtica deste aluno. A familia optou pela matricula num
jardim de infancia do Agrupamento de Escolas de Coimbra.

De acordo o que ficou acima mencionado, e em plena concordancia registado na
dltima reavaliagdo, considero que o A. revela dificuldades graves. Assim, deve usufruir de
medidas educativas que lhe permitam melhorar, ndo s6 as suas competéncias globais, como
também, e fundamentalmente, as competéncias comportamentais. Consequentemente

deverd ser abrangido pela aplica¢do de medidas do Decreto-Lei 3/2008, no seu artigo 16:

apoio pedagdgico personalizado.
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Deve continuar a ser promovida uma estreita articulagdo com os pais.
Como ja foi mencionado, para o préximo ano letivo , o A. serd matriculado para
frequéncia de jardim de infdncia um contexto educativo novo da rede ptblica, aguardando-

se até ao momento resposta sobre a sua entrada.
Data: 30/04/2015

Pela ELI

A Gestora de Caso,

Silvia Facas Vicente
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Estabelecimento de Ensino:

Nome do Aluno: A. Data de Nascimento 2009

Morada: Telefone:

Nivel de

educagéo ou Pré-escolar [] 1.oces ] 2.9 CEB

ensino: [[] 3.0cEB
Ano de Turma:

escolaridade: No

Relatério Técnico-Pedagogico
(Por referéncia a CIF)
1

1 - ATIVIDADE E PARTICIPACAO

Categorias e subcategorias classificadas:

Capitulo 1 - Aprendizagem e aplica¢éo de conhecimentos

d110.0 Observar

d130.0 Imitar

d131.0 Aprendizagem através de agbes/manipulacdo de objetos
di33 Adquirir linguagem

d1331.3 | Combinar palavras em frases

d1332.3 | Adquirir sintaxe

d137 Adquirir conceitos

d1370.0 | Adquirir conceitos basicos

d1371.3 | Adquirir conceitos complexos

d160.3 Concentrar a atengao
di61.3 Dirigir a atengao
d175 Resolver problemas

d1751.0 | Resolver problemas simples

d1751.3 | Resolver problemas complexos

Capitulo 2 - Tarefas e exigéncias gerais

d250.3 Gerir o proprio comportamento

d2502.3 | Aproximar-se de pessoas

d2503.3 | Agir de forma previsivel

Capitulo 3 — Comunicag¢éo

d310 Comunicar e receber mensagens orais

d3101.0 | Compreender mensagens faladas simples

d3102.3 | Compreender mensagens faladas complexas

d315 Comunicar e receber mensagens ndo verbais
d3152.3 | Comunicar e receber mensagens usando desenhos e fotografias
d325.3 Comunicar e receber mensagens escritas

d330.0 Falar

d332.0 Cantar

d335 Produzir mensagens ndo verbais

d3352.3 | Produzir mensagens usando desenhos e fotografias

d.350.3 Conversagao




d3503.3 | Conversar com uma pessoa

Capitulo 4 — Mobilidade

d435.0 Mover objetos com os membros inferiores

d440.2 Utilizacdo de movimentos finos da mao

d445.0 Utilizacdo da mao e do brago

Capitulo 5- Auto cuidados

d530 Cuidados relacionados com processos de excre¢ao

d5100.2 | Lavar partes do corpo

d5300.2 | Regulagdo da micgdo

d540 Vestir-se

d5400.0 | Vestir roupa

d5401.0 | Despir roupa

d5402.0 | Calgar

d550.0 Comer

d560.0 Beber

Capitulo 7- Interagdes e relacionamentos interpessoais
d710 InteragOes interpessoais basicas

d7100.0 | Respeito e afeto nos relacionamentos

d7101.0 | Apreco nos relacionamentos

d7104.2 | Sinais ou mensagens sociais nos relacionamentos

d7105.0 | Contacto fisico nos relacionamentos

d7106.0 | Diferenciar pessoas familiares

d7400.3 | Relacionamento com superiores

d7504.3 | Relacionamentos informais com pares

D720 InteragGes sociais complexas

d7202.3 | Regular os comportamentos nas interagdes

d7203.3 | Interagir de acordo com as regras sociais

Sintese Descritiva:

1-  Atividade e Participagdo

Na Area de formagdo pessoal e social, no dominio da identidade/autoestima, o A. tem
consciéncia de si, da sua familia e do grupo em que esta inserido. Conhece as outras criangas e os
adultos do jardim de infancia e identifica as familias delas (d7106.0). No entanto € uma crianga com
muitas dificuldades na relacdo consigo préprio e nas interagdes pessoais basicas (d710.3). Mantém
muito pouco tempo o contato ocular com os adultos, esconde-se, ndo gosta de se expor, ndo reagindo
apropriadamente aos sinais e mensagens que ocorrem nas interagdes sociais (d7104.2). Inicialmente
s6 se relacionava com uma crianga, mas presentemente ja interage com outras criangas, tomando por
vezes a iniciativa de se aproximar e estabelecer contacto fisico sentando-se ao lado delas (d7105.2).

Manifesta um sentimento de conquista quando consegue realizar uma tarefa, dizendo muitas vezes
“Yes” ou “muito bem” (d7101.0). Por outro lado, reage a frustracdo com gritos e arremesso do que tem
na mao, ou bater em quem estd ao lado, quando ndo consegue realizar uma atividade (d250.3) .Por
norma, faz chichi quando se descontrola, ndo conseguindo regular a micgdo. Também nas situagdes de
contrariedade nao faz este controlo (d5300.2). Demonstra ter conhecimento das suas dificuldades.

Gosta de explorar jogos novos e observa muito quando aparece algo de novo na sala, assim

como tem muito gosto pelos livros, desfolha-os repetidamente, observando atentamente as imagens
(d110.0). Apesar disso, facilmente se desliga em busca de outra atividade (d160.3). Mantem a atencao
por um periodo pequeno de tempo na realizagdo de uma tarefa simples(d161.3).

No dominio da cooperagdo/Capacidade de respeito por si e pelo outro, tem muita dificuldade em




partilhar brinquedos com os colegas, cria muitas situagdes de conflito no grupo, registando dificuldade
grave no relacionamento com pares (d7504.3). Nas diversas situagdes do quotidiano do jardim de
infancia, cria muita instabilidade, produzindo muitos sons e agitando o corpo em movimentos repetitivos
que alteram completamente o comportamento do grupo. Tem dificuldade em manter-se sentado e
atento no momento de conversa com o grande grupo (160.3). E ainda necessario estar ao colo/ao lado
do adulto, dado que nédo consegue regular os comportamentos nas interagdes (d7202.3).

Desde o inicio do ano letivo que sentimos que o A. desenvolveu um comportamento desajustado,
de oposigdo e desafio (d250.3). Frequentemente mostra resisténcia aos adultos e quando é
contrariado, grita, atira-se para o chao, registando interagédo social desajustada com aqueles (d7400.3).
Tem consciéncia das suas agdes, porque ao desafiar e contrariar, ri-se para o adulto. Chama a atengao
do adulto para dizer que os outros estdo a agir de forma incorreta.

Chega frequentemente a escola muito agitado e mais recentemente, quando se irrita, comecgou a
ter comportamentos agressivos (bater) com os colegas que estdo mais proximo (d7202.3). Contudo,
tem uma vertente de preocupagédo com os outros, perguntando , por vezes, se estdo bem e auxiliando
os mais pequenos (d7100.0). Diz muitas vezes obrigada quando se |lhe satisfaz uma necessidade
(d70101.0).

N&o revela rejeicdo quanto a aproximagdo do outro ou do contacto fisico (d7105.0). Estabelece
contacto ocular pouco ajustado, ndo reagindo assim, apropriadamente aos sinais e mensagens que
ocorrem nas interagdes sociais (d7104.2). Nos momentos de atividades livres, quer em sala de
atividades, quer no recreio, as brincadeiras e jogos do A. sao realizadas, maioritariamente, ao lado dos
colegas, mas ndo com eles. Tem muita dificuldade na reagdo a frustragdo assim como na reagado a
interrupgdo, reagindo com comportamentos exteriorizados como por exemplo: choro, gritos, bater nos
outros, arremessar objetos (d7202.3).

No dominio da independéncia/autonomia, consegue vestir-se e despir-se, sendo necessario
ajuda, apenas, para apertar e desapertar botdes ou fechos (d5400.0 e d5401.0). Calca-se e,
dependendo do calgado, ndo consegue apertar ou desapertar (d5402.0). Na alimentagdo, é auténomo a
comer e beber ja utiliza melhor a faca e o garfo (d550.0 e d560.0). Contudo, nos dias em que esta muito
agitado, é necessario tirar-lhe a faca, pois agita-a no ar ou arremessa-a, assim como o faz com os
copos e as tacas da fruta (d2503.3). E necessaria vigilancia constante. Orientado, utiliza a casa de
banho, para a sua higiene pessoal, embora com alguma resisténcia em lavar as maos e a cara,
mostrando desagrado com a espuma do sabonete (d5100.2).

E necessario orienta-lo no dia a dia, ndo s6 nas rotinas, como nas diferentes atividades, porque
constantemente foge da sala para o corredor ou casa de banho, a procura de brinquedos que estédo nos
cacifos, ou entdo para esconder brinquedos com que outras criangas estdo a brincar. Pode, também,
tentar sair para o exterior (d250.3).

Demonstra iniciativa para explorar os jogos, sendo que os carros, usados de forma repetitiva e
rotineira, sdo o seu jogo favorito. Contudo, abandona-os facilmente, ndo se concentrando, dada a
existéncia de muitos estimulos distratores na sala (d161.3). Frequentemente passa de jogo para jogo,
observa os colegas a brincar e vai tirar-lhes as pegas, fugindo com elas e escondendo-as. Quando esta
sozinho, apenas com um jogo, a sua capacidade de atengdo melhora ligeiramente. E frequente ficar a
observar o comportamento/movimento dos objetos.

Na Area da Expressdo e Comunicagao, importa assinalar que o A. é bilingue (portugués e russo).
Regista muita dificuldade na comunicagao verbal (d310.3). Ndo estabelece ou mantém um dialogo

fluente (d.350.3). Ainda assim, por vezes, nota-se novo vocabulario empregue na construgéo frasica




(d1331.3). Evoluiu na Ecolalia.

Apesar da evolugdo registada, ha ainda bastantes dificuldades a assinalar no que refere a
linguagem expressiva: na construgdo de frases complexas, na articulagdo, na consciéncia fonoldgica
(d.1332.3). Atividades como narrar ou recontar uma histéria ou situacdo, constituem para o A. um
desafio, pelo que é necessario apresentar-lhe pistas visuais/auditivas por forma a ter sucesso
(d3152.3). Apresenta, ainda, dificuldade no que diz respeito ao reconhecimento e escrita de palavras e
ao conhecimento das convengdes graficas(d325.3).

Ao nivel da linguagem compreensiva, compreende informag¢des simples (d3101.0). Contudo,
revela tem dificuldade em compreender ordens complexas (d3102.3). E capaz de descrever agdes
simples, utilizando frases simples, normalmente para pedir coisas, para cumprimentar os pares e 0s
adultos, ou por imitagdo (d330.0). Em grande grupo, estando calmo, é capaz de, espontaneamente,
fazer comentarios sobre as imagens das historias, de forma muito simples. Se for diretamente
questionado, revela dificuldade, pode inibir-se e ndo responder (d3503.3).

No que concerne ao Adquirir conceitos (d137), o A. desenvolveu competéncias que lhe permitem
compreender e utilizar conceitos basicos, tais como as caracteristicas relativas a tamanho ou
quantidade e a algumas nogdes espaciais (d1370.0). Contudo, tem dificuldade no que diz respeito a
conceitos complexos, como por exemplo formagéo de conjuntos segundo as caracteristicas dos objetos,
classificagdo, seriagdo, nogbes de forma ou de grandeza (d1371.3). No seu dia a dia, ndo tem
dificuldade em resolver os problemas simples que surgem, encontrando solugdes adequadas,
(d1750.0), mas necessita de orientagdo do adulto para Resolver problemas complexos que envolvam
questdes multiplas ou relacionadas (d1751.3).

No dominio da Expressdo Musical, adora musica, aprende muito facilmente as cangdes, o
ritmo e a entoagdo (d332.0). Identifica e verbaliza alguns instrumentos musicais. Adora dancgar e
explorar os ritmos com o corpo. A musica acalma-o.

No dominio da Expressdo Dramatica, espontaneamente brinca ao faz de conta, mas
esporadicamente, por pouco tempo e com agdes simples (d.130.0). Atribui aos objetos a sua fungéo
(d131.0). Quando brinca sozinho pde os bonecos em agdo e dialogo. Gosta muito de assistir a
espetaculos de teatro, ficando muito atento (d110.0). Participa, acompanhado, nas pequenas
dramatizacbes de grande grupo. Contudo, inibe-se muito e fica muito aflito quando vé muitas pessoas
(d2502.3).

No dominio da Expressado Motora, € capaz de realizar percursos que envolvam saltar e evitar

obstaculos, correr, trepar, mudar de diregéo, (d455.0) baloigar ou andar de triciclo (d435.0). Gosta muito
de participar nos jogos coletivos, mas tem muita dificuldade em compreender e aceitar as regras
(d7203.3). Ainda nao definiu a lateralidade. Tem dificuldade na construgdo e encaixe de pegas,
revelando dificuldade nos movimentos finos da méo (d.440.2).
No dominio da Expresséao plastica, houve progressao, no sentido de querer explorar os materiais, que
anteriormente recusava. Ao nivel da representagéo grafica, ainda desenha em garatuja. N&o faz a figura
humana, nem preenchimento de espacgo. Nao verbaliza espontaneamente as suas representagdes, nem
atribui significado, ndo as usando, de igual modo, para comunicar (d3352.3). Paralelamente, iniciou a
exploragdo das cores e a observagdo das marcas no papel. Observa atentamente os desenhos dos
colegas. Comegou a explorar massa de modelar que anteriormente nao tolerava.

No dominio da Matematica, apresenta, de igual modo, dificuldade ao nivel dos conceitos nesta
area (d.1370.3). Faz, por exemplo contagens até cinco, mas nao identifica os algarismos. Nao

elabora/compreende sequencias simples (s6 com a imposi¢gdo do adulto realiza jogos de encaixe, de




sequencias de imagem e puzzles) e tem dificuldade na aquisigdo de alguns conceitos espacio-
temporais (exemplos: cheio/vazio; curto/comprido; dias da semana, etc.), de cor, de conjunto. Tem,
também alguma dificuldade nas nog¢des de grandeza : pesado/leve; maior/menor (utiliza maior e mais
pequeno). Descreve as posigbes relativas de objetos usando os termos em cima/em baixo; ao lado; a
frente/ atras. Registou algumas aquisicdes no dominio espacial em brincadeira livre ou, por vezes, em
forma de recado. Em jogos orientados recusa-se imediatamente a colaborar. Das formas geométricas,
apenas identifica de modo consolidado, o circulo.

Quanto as Tecnologias de Informagdao e Comunicagdo, observa-se que adora estar no
computador, adora ver e ouvir histérias, mas tem de estar acompanhado pois tem dificuldade em
manusear o rato (d.440.2). Os filmes de animagédo séo, para ele, motivo de muito interesse e , por
vezes, ja comenta o filme com os outros.

Na area do Conhecimento do Mundo, é uma crianga observadora (d110.0) , mas tem pouco
tempo de concentragdo (d160.3). Tudo a sua volta € um estimulo distrator impeditivo de dirigir a
atencgdo (d161.3). A dificuldade de concentragio e as dificuldades na linguagem e comunicagédo, ndo

permitem que se expresse fluentemente sobre 0 mundo a sua volta.

2. FATORES AMBIENTAIS

Categorias e subcategorias classificadas:

Capitulo 3 — Apoio e relacionamentos

e310.4 | Familia préxima

e315.4 | Familia Alargada

e320+3 | Amigos

e330+3 | Pessoas em posi¢cao de autoridade

e355+2 | Profissionais de Saude

Capitulo 3 - Atitudes

e410+1 | Atitudes individuais de membros da familia préxima

Sintese Descritiva:

O agregado familiar do A. é constituido pela sua mae, pai e irméo. Os pais sado trabalhadores por
conta prépria. Em Portugal, ndo tém familia proxima nos quais se possam alicergar, (€310.4). Nao
possuem, de igual modo qualquer familia alargada ( €315.4). E, como tal, uma familia com escassa
rede de suporte, apenas contando com o apoio de uma amiga do seu pais de origem (€320+3).

No ano letivo transato, a Responsavel de Caso aconselhou a mae a mudar o A. de contexto
educativo, procurando um estabelecimento de ensino pré-escolar que desse resposta mais direcionada
as suas necessidades educativas. A educadora de Sala, corroborou esta opinido, afirmando que este
aluno, inserido num grupo com carateristicas diferentes teria evoluido muito mais (e330+3). A mée, ndo
concordou e optou por manter o A. no mesmo jardim de infancia.

Este ano letivo revela, preocupagédo relativamente ao desenvolvimento da crianga e ao
agravamento do seu comportamento, na medida em que refere que o A. ndo tem as competéncias
basicas para o ingresso no primeiro ciclo do ensino basico. Assim, procura um contexto educativo que
Ihe possa assegurar uma resposta mais direcionada as suas necessidades educativas e onde possa

haver continuidade para o primeiro ciclo do ensino basico, evitando assim, expor o A. a mais uma




mudanca.

Acompanha as consultas que Ihe sdo agendadas, desloca-se ao jardim de infancia para participar
em todos os momentos da intervengéo para os quais € solicitada a sua presenca. Contudo, necessita
ainda de orientagdes relativamente a servicos, e procedimentos, sobretudo no que se refere a educacao
e saude do seu filho. A mae da, também, na medida do possivel, o apoio emocional de que o A.
necessita, procura recursos dos quais o seu filho possa usufruir, nomeadamente a terapia da fala, e
com esses obter beneficios no seu desempenho. Mantem ainda um contato relativamente préoximo com
os técnicos que acompanham o A., transmitindo, quando solicitada, as informagdes necessarias. O pai
esteve pouco presente quer nas intervengdes do SNIPI quer no dia a dia do jardim de infancia.
(e410+1).

A educadora do jardim de infancia forneceu o apoio e colaborou, na medida do possivel, dado que
tem a direcdo pedagdgica do jardim de infancia, no processo de intervencdo, com os outros elementos
responsaveis pela elaboragdo e implementagdo do PIIP (m&e, educadora responsavel de caso,
psicologa do SNIPI e terapeuta da fala particular, Catarina Azenha). Além de que foi colocada na sala
mais um elemento de apoio. Por seu lado, a responsavel de caso, tem articulado com outros
profissionais que acompanham o A. na area da saude, nomeadamente na consulta de Desenvolvimento
no Hospital Pediatrico e na articulagdo com a terapeuta da fala que acompanha particularmente o A., e
dado suporte @ mée nas questées que direta ou indiretamente podem influenciar o desenvolvimento da
crianga. Assim, a categoria Pessoas em posicao de autoridade, constitui um facilitador (e330+3).

O A. é acompanhado no Hospital Pediatrico, onde tem realizado alguns exames complementares
de diagndstico, nomeadamente na consulta genética. Continua a ser seguido em consulta de
desenvolvimento.. Por estas razdes, considera-se que os Profissionais de Saude sao um facilitador
moderado (e355+2).

3. FUNCOES DO CORPO

Categorias e subcategorias classificadas:

Capitulo 1 - Fungées Mentais

Fungdes Mentais Globais

b117.3 | Fungdes intelectuais

b122.3 | Fungdes psicossociais globais

Fungdes Mentais Especificas

b126 Fung¢bes do temperamento e da personalidade

1261.2 | Amabilidade

b130 Fung¢des da energia e dos impulsos

b1300.2 | Nivel de energia

b163.3 | FungGes cognitivas basicas

b1671 | Expressdo da linguagem

b16710.3 | Expressao da linguagem oral

Capitulo 3 - Fungbes Mentais

Fungdes da voz e da fala

b320.3 | FungGes da articulagdo

Sintese Descritiva:

O A. é uma crianga com perturbagdo do espectro de autismo associada a atraso de
desenvolvimento psicomotor. Tem, igualmente um nivel de comportamento adaptativo composto abaixo
da meédia para o seu nivel etario, com a seguinte Classificacdo Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e saude (CIF): b117.3, b122.3, b163.3, b1300.2, b1261.2, b16710.3, b320.3. ( ver




relatério medico em anexo).

II

Com base na avaliacio efetuada, é possivel concluir que:

a) OJ/A aluno(a) apresenta necessidades educativas especiais, de carater permanente que justificam a X
intervengdo dos servicos da educagdo especial, devendo ser elaborado um Programa Educativo
Individual.

b) O/A aluno(a) apresenta necessidades educativas, que ndo justificam a intervencdo dos servigos da
educagdo especial. []

1- Se assinalou a alinea a) indique as razdes que determinam as NEE de carater permanente

Apds a avaliacdo especializada adotando como referencial a Classificagdo Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e Saude, verifica-se que o A. revela limita¢des significativas ao nivel da atividade e participagéo,
num ou varios dominios de vida, decorrentes de alteragGes funcionais e estruturais nas fungGes mentais globais
e nas fungdes mentais especificas, de carater permanente, resultando em dificuldades ao nivel da aprendizagem

e aplicagdo de conhecimentos, das tarefas e exigéncias gerais e das interagdes e relacionamentos interpessoais.

2-Tipologia (Se assinalou a opgdo a) assinale com uma cruz a categoria de NEE, tendo em consideragio a limitagdo mais
acentuada ao nivel do seu funcionamento nos diferentes dominios)
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No ambito do Decreto - Lei n.2 3/2008, de 7 de janeiro, especificamente no artigo 16.2, deverdo ser
adotadas medidas educativas que visem a criagcdo de condigdes para a adequagdo do processo educativo as

necessidades educativas especiais da aluna. Deste modo, face aos resultados decorrentes da avaliagdo, obtidos



por diferentes instrumentos de acordo com o contexto da sua aplicagdo, tendo por referéncia a Classificacdo
Internacional da Funcionalidade, Incapacidade e Saldde, da Organizagdo Mundial de Saude, propde-se que a

Cristiana beneficie das subsequentes medidas educativas:

Alinea a), Apoio Pedagdgico Personalizado (artigo 17.2)

- 1) O reforgo das estratégias utilizadas no grupo ou turma aos niveis da organiza¢ao, do espago e
das atividades.

O apoio pedagdgico personalizado é ministrado pela educadora titular de turma, na sala de aula,
recorrendo a implementacdo de estratégias diversificadas, a diferenciacdo pedagdgica e ao apoio
individualizado.

- 2) O estimulo e reforgo das competéncias e aptidoes envolvidas na aprendizagem.

O apoio pedagdgico personalizado é ministrado pela educadora titular de turma, visando o

desenvolvimento de competéncias no ambito da aprendizagem da leitura, da escrita e do célculo.

- 4) O reforgo e desenvolvimento de competéncias especificas
O apoio pedagdgico personalizado é ministrado pela docente de Educagdo Especial com o intuito de desenvolver
uma intervengdo especifica, intencional, frequente, sistematica e estruturada em coordenagdo estreita com o

trabalho geral da turma, fora ou dentro do contexto da sala de aula.

v

Relatdrio técnico pedagdgico realizado por:

Educadora de Infancia
Educadora da ELI Coimbra 1
Outro:

Data:

Concordo com o presente relatorio
O Encarregado de Educagdo
Data / /

Homologagao pela Diretora
Homologado por

Data / / Assinatura




(Decreto-Lei n° 3/2008, 7 de Janeiro)

Programa Educativo Individual

Estabelecimento de Ensino:

Nivel de ensino:

Ciclo de ensino:

Ano de Escolaridade:

Elaboragdo no ano letivo: 2014/2015

1- TIdentificagdo/Dados pessoais

Nome do Aluno:
Morada:

Nome do Pai:

Nome da Mde:

Nome Enc. Educagdo:
Morada:

Pré-Escolar| X Ensino bdsico
1.° ciclo 2.%ciclo 3.° ciclo
Turma: N°:
D.N.: 2009

Idade: 5 anos

Telf/Telm:
2- Percurso escolar (Ano letivo/escola; medidas educativas aplicadas e grau de eficdcia das mesmas)
, . o
I"'C'f de. Nome de estabelecimento de educagdo N® de a’r\los.de Intervengdo Precoce
2.1-Domicilio/creche | _frequéncia frequéncia
2010 Creche 3 simd Ndo

Observagdes: Segundo informagdes dadas pela familia, o A. frequentou a creche desde um ano de idade.
Frequentou, também o primeiro ano do pré-escolar na mesma instituicdo. Dada alguma preocupacao relativa
ao desenvolvimento e comportamento do A., a educadora de sala elaborou relatério para o médico de familia
que encaminhou a situagédo. Contudo, so6 foi referenciado para a Intervengéo Precoce aos 4 anos de idade.

2.2-Pré-escolar

S -
Inicio de Nome de estabelecimento de N° de anos ArTo letivo ¢/ . .
A ~ de adiamento de | Medidas educativas
frequéncia educagdo A - .
frequéncia | escolaridade
Apoio sistematico
2013/2014 Jlde 2 e |nd|V|duaI~da
Intervengéo
Precoce

Observagdes: O A. iniciou a frequéncia do Pré-escolar na (....) aos 4 anos de idade, sendo que o primeiro
ano de ensino pré-escolar foi na (....). Este aluno foi referenciado, a 17/9/2013, pela Psic6loga do Centro

Pediatrico e Juvenil de Coimbra, pelos seguintes fatores: atraso de desenvolvimento na area da linguagem,
défice na comunicagédo verbal e ndo verbal, défice na interagéo social, alteragdes de comportamento (birras
excessivas e agitagdo psicomotora). O apoio do SNIPI foi iniciado a 03/10/2013.

Vai ser pedido adiamento de escolaridade para 2015/2016.

1° ano de

2.3-Primei
3-Primeiro escolaridade

4° ano de
escolaridade

3%ano de
escolaridade

2° ano de
escolaridade

N° total de
retengdes

Medidas educativas

ciclo do
ensino bdsico

Observagdes:




2.4-Segundo 5° ano de 6°ano de | N°total de

; . N Medidas educativas
escolaridade | escolaridade | retengdes

ciclo do
ensino bdsico

Observagoes:

2.5-Terceiro 7° ano de 8°ano de 9%anode | N°total de

; . . N Medidas educativas
escolaridade | escolaridade | escolaridade | retengdes

ciclo do
ensino bdsico

Observagoes:

3- Antecedentes relevantes (aspetos do contexto socioeconémico, do agregado familiar; dados clinicos; outros)

O A. é o mais novo de dois filhos de um casal oriundo da Bielorrussia. Estdo em Portugal ja dez anos,
tendo este aluno nascido ca. Urge assinalar que o A. é bilingue, falando portugués e russo. Segundo a familia,
as dificuldades existentes no portugués existem , também no russo.

E um casal que ndo tem um suporte familiar alargado, apenas contam com o apoio de uma amiga.

O A. é fruto de uma gravidez normal. Nasceu as 40 semanas por parto Normal. E acompanhado na
consulta de Saude infantii no Centro de Saude e na Consulta de Desenvolvimento - Hospital Pediatrico de
Coimbra. Fez testes genéticos, dos quais aguarda os resultados. Foi feito o exame para averiguagdo do X-
Fragil, que teve resultado negativo. Fez exames auditivos que n&o revelaram qualquer problema nesta area.
Nao existem outros fatores relevantes que tenhamos conhecimento.

O A. foi referenciado para o SNIPI, a 17/9/2013, pela Psicéloga do Centro Pediatrico e Juvenil, pelos
seguintes fatores: atraso de desenvolvimento na area da linguagem, défice na comunicagéo verbal e néo
verbal, défice na interagido social, alteragbes de comportamento (birras excessivas e agitagdo psicomotora).
O Apoio prestado pela Equipa Local de Intervengéo (ELI) Coimbra 1, decorreu no ano letivo transacto e no
presente ano letivo de 2014-2015.

O Apoio prestado pelo SNIPI decorreu de 03/10/2013 até a presente data e durante dois anos letivos.
Naquela data, teve lugar uma reunido no contexto educativo do A., o JI (....) com os elementos da ELI
Coimbra 1, com a finalidade de dar inicio ao apoio do A.. Os principais pontos abordados neste encontro
foram, além da informacdo sobre o SNIPI e da recolha de informagdo para levantamento de forgas,
preocupagdes e necessidades da familia e restantes cuidadores, a planificagcdo da Avaliagdo da
Crianga/Familia.

Aos 4 anos de idade do A., anterior ao inicio da intervengcédo do SNIPI, foi feita avaliagdo com a escala
de Ruth Grifitths que revelou, na escala global, um quociente de desenvolvimento (QD) de 67 e idade de
desenvolvimento (ID) de 2 anos e 8 meses. Aos 5 anos e 6 meses, foi reavaliado, com a mesma escala,
demonstrando, na escala global, um QD de 64 e uma ID de 3 anos e 8 meses.

Foi, também avaliado com escalada de comportamento adaptativo Vineland, revelando no Comportamento
adaptativo Composto (Global ),CP de 54 e IM de 2 anos e 10 meses.

Destas avaliagdes, conclui-se que se trata de uma crianga com perturbagédo do espectro de autismo
associada a atraso de desenvolvimento psicomotor. Conclui-se, igualmente que regista um nivel de

comportamento adaptativo composto abaixo da média para o seu nivel etario.

4- Perfil de funcionalidade do aluno (informagdo constante no relatério de avaliagdo técnico-pedagdgico, por
referéncia a CIF-CJ, explicitando os principais indicadores de funcionalidade. Identificar os fatores do ambiente fisico,
social e atitudinal que influenciam de forma positiva (facilitadores) ou negativa (barreiras) o desempenho do aluno.)




1- Atividade e Participagdo

Na Area de formagao pessoal e social, no dominio da identidade/autoestima, o A. tem consciéncia de
si, da sua familia e do grupo em que esta inserido. Conhece as outras criangas e os adultos do jardim de
infancia e identifica as familias delas (d7106.0). No entanto € uma crianga com muitas dificuldades na relagao
consigo préprio e nas interagdes pessoais basicas (d710.3). Mantém muito pouco tempo o contato ocular com
os adultos, esconde-se, ndo gosta de se expor, ndo reagindo apropriadamente aos sinais e mensagens que
ocorrem nas interagbes sociais (d7104.2). Inicialmente s6 se relacionava com uma crianga, mas
presentemente ja interage com outras criangas, tomando por vezes a iniciativa de se aproximar e estabelecer
contacto fisico sentando-se ao lado delas (d7105.2).

Manifesta um sentimento de conquista quando consegue realizar uma tarefa, dizendo muitas vezes “Yes”
ou “muito bem” (d7101.0). Por outro lado, reage a frustragdo com gritos e arremesso do que tem na méo, ou
bater em quem esta ao lado, quando n&do consegue realizar uma atividade (d250.3) .Por norma, faz chichi
quando se descontrola, ndo conseguindo regular a micgdo. Também nas situagdes de contrariedade nao faz
este controlo (d5300.2). Demonstra ter conhecimento das suas dificuldades.

Gosta de explorar jogos novos e observa muito quando aparece algo de novo na sala, assim como tem
muito gosto pelos livros, desfolha-os repetidamente, observando atentamente as imagens (d110.0). Apesar
disso, facilmente se desliga em busca de outra atividade (d160.3). Mantem a atengdo por um periodo pequeno
de tempo na realizagdo de uma tarefa simples(d161.3).

No dominio da cooperagdo/Capacidade de respeito por si e pelo outro, tem muita dificuldade em
partilhar brinquedos com os colegas, cria muitas situagdes de conflito no grupo, registando dificuldade grave
no relacionamento com pares (d7504.3). Nas diversas situagdes do quotidiano do jardim de infancia, cria
muita instabilidade, produzindo muitos sons e agitando o corpo em movimentos repetitivos que alteram
completamente o comportamento do grupo. Tem dificuldade em manter-se sentado e atento no momento de
conversa com o grande grupo (160.3). E ainda necessario estar ao colo/ao lado do adulto, dado que ndo
consegue regular os comportamentos nas interagoes (d7202.3).

Desde o inicio do ano letivo que sentimos que o A. desenvolveu um comportamento desajustado, de
oposicao e desafio (d250.3). Frequentemente mostra resisténcia aos adultos e quando é contrariado, grita,
atira-se para o chéao, registando interagdo social desajustada com aqueles (d7400.3). Tem consciéncia das
suas agodes, porque ao desafiar e contrariar, ri-se para o adulto. Chama a atengao do adulto para dizer que os
outros estao a agir de forma incorreta.

Chega frequentemente a escola muito agitado e mais recentemente, quando se irrita, comegou a ter
comportamentos agressivos (bater) com os colegas que estdo mais proximo (d7202.3). Contudo, tem uma
vertente de preocupagdo com os outros, perguntando , por vezes, se estdo bem e auxiliando os mais
pequenos (d7100.0). Diz muitas vezes obrigada quando se |he satisfaz uma necessidade (d70101.0).

N&o revela rejeicdo quanto a aproximagao do outro ou do contacto fisico (d7105.0). Estabelece contacto
ocular pouco ajustado, ndo reagindo assim, apropriadamente aos sinais € mensagens que ocorrem nas
interagdes sociais (d7104.2). Nos momentos de atividades livres, quer em sala de atividades, quer no recreio,
as brincadeiras e jogos do A. sao realizadas, maioritariamente, ao lado dos colegas, mas ndo com eles. Tem
muita dificuldade na reagéo a frustragdo assim como na reagéo a interrupgao, reagindo com comportamentos
exteriorizados como por exemplo: choro, gritos, bater nos outros, arremessar objetos (d7202.3).

No dominio da independéncia/autonomia, consegue vestir-se e despir-se, sendo necessario ajuda,
apenas, para apertar e desapertar botdes ou fechos (d5400.0 e d5401.0). Calca-se e, dependendo do calgado,
n&do consegue apertar ou desapertar (d5402.0). Na alimentacéo, é autonomo a comer e beber ja utiliza melhor

a faca e o garfo (d550.0 e d560.0). Contudo, nos dias em que esta muito agitado, é necessario tirar-lhe a faca,




pois agita-a no ar ou arremessa-a, assim como o faz com os copos e as tagas da fruta (d2503.2). E necessaria
vigilancia constante. Orientado, utiliza a casa de banho, para a sua higiene pessoal, embora com alguma
resisténcia em lavar as maos e a cara, mostrando desagrado com a espuma do sabonete (d5100.2).

E necessario orienta-lo no dia a dia, ndo so nas rotinas, como nas diferentes atividades, porque
constantemente foge da sala para o corredor ou casa de banho, a procura de brinquedos que estdao nos
cacifos, ou entdo para esconder brinquedos com que outras criangas estdo a brincar. Pode, também, tentar
sair para o exterior (d250.3).

Demonstra iniciativa para explorar os jogos, sendo que os carros, usados de forma repetitiva e rotineira,
sd0 o seu jogo favorito. Contudo, abandona-os facilmente, ndo se concentrando, dada a existéncia de muitos
estimulos distratores na sala (d161.3). Frequentemente passa de jogo para jogo, observa os colegas a brincar
e vai tirar-lhes as pecas, fugindo com elas e escondendo-as. Quando esta sozinho, apenas com um jogo, a
sua capacidade de atengdo melhora ligeiramente. E frequente ficar a observar o comportamento/movimento
dos objetos.

Na Area da Expressdo e Comunicagdo, importa assinalar que o A. é bilingue (portugués e russo).
Regista muita dificuldade na comunicagéo verbal (d310.3). Nado estabelece ou mantém um dialogo fluente
(d.350.3). Ainda assim, por vezes, nota-se novo vocabulario empregue na construgédo frasica (d1331.3).
Evoluiu na Ecolalia.

Apesar da evolugao registada, ha ainda bastantes dificuldades a assinalar no que refere a linguagem
expressiva: na construgdo de frases complexas, na articulagdo, na consciéncia fonolégica (d.1332.3).
Atividades como narrar ou recontar uma histéria ou situagdo, constituem para o A. um desafio, pelo que é
necessario apresentar-lhe pistas visuais/auditivas por forma a ter sucesso (d3152.3). Apresenta, ainda,
dificuldade no que diz respeito ao reconhecimento e escrita de palavras e ao conhecimento das convengdes
graficas(d325.3).

Ao nivel da linguagem compreensiva, compreende informagdes simples (d3101.0). Contudo, revela tem
dificuldade em compreender ordens complexas (d3102.3). E capaz de descrever agdes simples, utilizando
frases simples, normalmente para pedir coisas, para cumprimentar os pares e os adultos, ou por imitagao
(d330.0). Em grande grupo, estando calmo, é capaz de, espontaneamente, fazer comentarios sobre as
imagens das histérias, de forma muito simples. Se for diretamente questionado, revela dificuldade, pode inibir-
se e nao responder (d3503.3).

No que concerne ao Adquirir conceitos (d137), o A. desenvolveu competéncias que lhe permitem
compreender e utilizar conceitos basicos, tais como as caracteristicas relativas a tamanho ou quantidade e a
algumas nocdes espaciais (d1370.0). Contudo, tem dificuldade no que diz respeito a conceitos complexos,
como por exemplo formacdo de conjuntos segundo as caracteristicas dos objetos, classificagdo, seriagdo,
nocdes de forma ou de grandeza (d1371.3). No seu dia a dia, ndo tem dificuldade em resolver os problemas
simples que surgem, encontrando solu¢des adequadas, (d1750.0), mas necessita de orientagdo do adulto para
Resolver problemas complexos que envolvam questées multiplas ou relacionadas (d1751.3).

No dominio da Expressao Musical, adora musica, aprende muito facilmente as cangdes, o ritmo e a
entoacgdo (d332.0). Identifica e verbaliza alguns instrumentos musicais. Adora dangar e explorar os ritmos com
o corpo. A musica acalma-o.

No dominio da Expressao Dramatica, espontaneamente brinca ao faz de conta, mas
esporadicamente, por pouco tempo e com agdes simples (d.130.0). Atribui aos objetos a sua fungéo (d131.0).
Quando brinca sozinho pde os bonecos em acéo e dialogo. Gosta muito de assistir a espetaculos de teatro,
ficando muito atento (d110.0). Participa, acompanhado, nas pequenas dramatizagdes de grande grupo.

Contudo, inibe-se muito e fica muito aflito quando vé muitas pessoas (d2502.3).




No dominio da Expressdo Motora, € capaz de realizar percursos que envolvam saltar e evitar

obstaculos, correr, trepar, mudar de diregdo, (d455.0) baloicar ou andar de triciclo (d435.0). Gosta muito de
participar nos jogos coletivos, mas tem muita dificuldade em compreender e aceitar as regras (d7203.3). Ainda
ndo definiu a lateralidade. Tem dificuldade na construgdo e encaixe de pegas, revelando dificuldade nos
movimentos finos da méo (d.440.2).
No dominio da Expressdo plastica, houve progressdo, no sentido de querer explorar os materiais, que
anteriormente recusava. Ao nivel da representacdo grafica, ainda desenha em garatuja. Ndo faz a figura
humana, nem preenchimento de espago. Nao verbaliza espontaneamente as suas representacdes, nem atribui
significado, ndo as usando, de igual modo, para comunicar (d3352.3). Paralelamente, iniciou a exploracédo das
cores e a observagdo das marcas no papel. Observa atentamente os desenhos dos colegas. Comegou a
explorar massa de modelar que anteriormente nao tolerava.

No dominio da Matematica, apresenta, de igual modo, dificuldade ao nivel dos conceitos nesta area
(d.1370.3). Faz, por exemplo contagens até cinco, mas nao identifica os algarismos. Nao elabora/compreende
sequencias simples (s6 com a imposi¢ao do adulto realiza jogos de encaixe, de sequencias de imagem e
puzzles) e tem dificuldade na aquisicdo de alguns conceitos espacio-temporais (exemplos: cheio/vazio;
curto/comprido; dias da semana, etc.), de cor, de conjunto. Tem, também alguma dificuldade nas nogdes de
grandeza : pesado/leve; maior/menor (utiliza maior e mais pequeno). Descreve as posigdes relativas de
objetos usando os termos em cima/em baixo; ao lado; a frente/ atras. Registou algumas aquisi¢des no dominio
espacial em brincadeira livre ou, por vezes, em forma de recado. Em jogos orientados recusa-se
imediatamente a colaborar. Das formas geométricas, apenas identifica de modo consolidado, o circulo.

Quanto as Tecnologias de Informagao e Comunicagao, observa-se que adora estar no computador,
adora ver e ouvir histérias, mas tem de estar acompanhado pois tem dificuldade em manusear o rato (d.440.2).
Os filmes de animagado sdo, para ele, motivo de muito interesse e , por vezes, ja comenta o filme com os
outros.

Na area do Conhecimento do Mundo, é uma crianga observadora (d110.0) , mas tem pouco tempo de
concentracdo (d160.3). Tudo a sua volta € um estimulo distrator impeditivo de dirigir a atengéo (d161.3). A
dificuldade de concentragédo e as dificuldades na linguagem e comunicagdo, ndo permitem que se expresse

fluentemente sobre o mundo a sua volta.

2- Fatores Ambientais

O agregado familiar do A. é constituido pela sua mae, pai e irmao. Os pais séo trabalhadores por conta
prépria. Em Portugal, ndo tém familia proxima nos quais se possam alicergar, (€310.4). Nao possuem, de
igual modo qualquer familia alargada ( €315.4). E, como tal, uma familia com escassa rede de suporte, apenas
contando com o apoio de uma amiga do seu pais de origem (e320+3).

No ano letivo transato, a Responsavel de Caso aconselhou a mae a mudar o A. de contexto educativo,
procurando um estabelecimento de ensino pré-escolar que desse resposta mais direcionada as suas
necessidades educativas. A educadora de Sala, corroborou esta opinido, afirmando que este aluno, inserido
num grupo com carateristicas diferentes teria evoluido muito mais (€330+3). A méae, nao concordou e optou
por manter o A. no mesmo jardim de infancia.

Este ano letivo revela, preocupacéo relativamente ao desenvolvimento da criangca e ao agravamento do
seu comportamento, na medida em que refere que o A. ndo tem as competéncias basicas para o ingresso no
primeiro ciclo do ensino basico. Assim, procura um contexto educativo que lhe possa assegurar uma resposta
mais direcionada as suas necessidades educativas e onde possa haver continuidade para o primeiro ciclo do
ensino basico, evitando assim, expor o A. a mais uma mudanga.

Acompanha as consultas que Ihe sdo agendadas, desloca-se ao jardim de infancia para participar em




todos os momentos da intervengao para os quais é solicitada a sua presenga. Contudo, necessita ainda de
orientacdes relativamente a servigos, e procedimentos, sobretudo no que se refere a educagédo e saude do seu
filho. A mae da, também, na medida do possivel, o apoio emocional de que o A. necessita, procura recursos
dos quais o seu filho possa usufruir, nomeadamente a terapia da fala, e com esses obter beneficios no seu
desempenho. Mantem ainda um contato relativamente proximo com os técnicos que acompanham o A.,
transmitindo, quando solicitada, as informagdes necessarias. O pai esteve pouco presente quer nas
intervencdes do SNIPI quer no dia a dia do jardim de infancia. (e410+1).

A educadora do jardim de infancia forneceu o apoio e colaborou, na medida do possivel, no processo de
intervencdo, com os outros elementos responsaveis pela elaboragdo e implementagdo do PIIP (mae,
educadora responsavel de caso, psicologa do SNIPI e terapeuta da fala particular). Além de que foi colocada
na sala mais um elemento de apoio. Por seu lado, a responsavel de caso, tem articulado com outros
profissionais que acompanham o A. na area da saude, nomeadamente na consulta de Desenvolvimento no
Hospital Pediatrico e na articulagdo com a terapeuta da fala que acompanha particularmente o A., e dado
suporte @ mée nas questdes que direta ou indiretamente podem influenciar o desenvolvimento da crianga.
Assim, a categoria Pessoas em posigao de autoridade, constitui um facilitador (e330+3).

O A. é acompanhado no Hospital Pediatrico, onde tem realizado alguns exames complementares de
diagnostico, nomeadamente na consulta genética. Continua a ser seguido em consulta de desenvolvimento..

Por estas razdes, considera-se que os Profissionais de Satude sdo um facilitador moderado (e355+2).

3- Fungdes do corpo

O A. é uma crianga com perturbagcéo do espectro de autismo associada a atraso de desenvolvimento
psicomotor. Tem, igualmente um nivel de comportamento adaptativo composto abaixo da média para o seu
nivel etario, com a seguinte Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e saude (CIF):
b117.3, b122.3, b163.3, b1300.2, b1261.2, b16710.3, b320.3. ( ver relatério medico em anexo).

5- Tipologia das necessidades educativas especiais
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6- Adequagdes no processo de ensino e de aprendizagem

a)Apoio Pedagdgico Personalizado X b)Adequagdes curriculares c)Adequagdes ho processo
(art.17°) individuais (art. 18°) de matricula (art. 19°)

d)Adequagdes no processo de e)Curriculo Especifico f)Tecnologias de apoio
avaliagdo (art. 20°) D Individual (art. 21°) D (art. 22°) D

6.1-Especificagdo das medidas educativas

Observagdes
1. Reforgo das estratégias 1.1) Da organizagdo | X
a) utilizadas no grupo ou na furma, | 1.2) Do espago X
Apoio ao nivel: 1.3) Das atividades | X
Pedagégico 2. Estimulo e reforgo das competéncias e aptiddes X
Personalizado | envolvidas na aprendizagem
3. Antecipagdo e reforgo da aprendizagem de contelidos| X
(art.17) :
lecionados no grupo/turma




4. Reforgo e desenvolvimento de competéncias X Ed. Especial -
especificas
Observagdes
1.1) Leitura e escrita Braille
1. Introdugdo de dreas | 1.2) Orientagdo e mobilidade
b) curriculares especificas| 1.3) Treino de Viséo
o (que ndo fazem parte 1.4) Atividade motora adaptada
Adequagoes do curriculo comum) 1.5) Lingua Gestual Portuguesa
f:ur.rlf:ulares 1.6) Lingua Portuguesa (L2)
individuais 1.7) Lingua Estrangeira (L3)
(art. 18°) 1.8) Outra(s) (especificar)
2. Introdugdo de objetivos e contelidos intermédios
3. Dispensa de atividade(s) que se revele(m) de dificil execugdo
Observagdes
1. Matricula no estabelecimento de ensino fora da drea de residéncia
2. Adiamento da matricula no 1° ano de escolaridade obrigatéria, por um ano, ndo
renovdvel
c) 3. Matricula por disciplinas (2° e 3° CEB)
Adequagdes no 4. Prioridade na matricula em escola de, r‘efer‘éncic} p:xr‘q a educagdo bilingue de
alunos surdos (independentemente da drea de residéncia)
pr‘oce'sso de 5. Matricula e frequéncia na escola da rede de escolas de referéncia para alunos
matricula cegos e com baixa visdo (independentemente da drea de residéncia)
(art. 19°) 6. Matricula e frequéncia de escola com unidades de ensino estruturado -
Perturbagéio do espetro do autismo (independentemente da drea de residéncia)
7. Matricula e frequéncia de escola com unidade especializada multideficiéncia e
surdo cegueira (independentemente da drea de residéncia)
Observagdes
1. No tipo de prova
d) 2. Nos instrumentos de avaliagdo e certificagdo
Adequagdes no 3.1) Formas e meios de comunicagdo
processo de 3.2) Periodicidade
ava|iaga'0 3. Nas condig8es de avaliagdo 3.3) Duragdo
o 3.4) Local
(art. 20%) 3.5) Outro(s) aspeto(s)
Ex:
Observagdes

f) Tecnologias de apoio (art. 22°) (Fazer descricdo dos dispositivos facilitadores usados
com vista a melhorar a funcionalidade e a reduzir a incapacidade do aluno)

Integragdo em turma com n° reduzido de alunos, de acordo com o estabelecido no despacho
Normativo n.° 5048-B/2013, de 12 de abril, no ponto:

3 do art® 18° 4 do art® 19° 3 doart.® 20.° (2°

Turma (pré-escolar) (1° CEB) D e 3° Ciclos)

reduzida | Fundamentagdo:
Uma vez que o A. necessita de apoio mais individualizado em contexto de sala de aula, dadas as
dificuldades comportamentais, de atencdo, de interagdo social e de comunicacéo e linguagem
Confrontar perfil de funcionalidade do aluno), justifica-se plenamente a necessidade de o integrar
numa turma reduzida.

7- Discriminagdo dos conteldos, dos objetivos gerais e especificos a atingir, das

estratégias e dos recursos humanos e materiais a utilizar

7.1 - Objectivos gerais

Os objetivos definidos nas Orientagdes Curriculares para a educagéo pré escolar

7.2-Conteldos, objetivos especificos, estratégias, recursos materiais e humanos a utilizar




Os conteudos e os objectivos especificos sdo os definidos nas Orientagdes Curriculares para a educacgéo pré
escolar. As estratégias serdo definidas e anexadas de acordo com o elas.
Os recursos humanos envolvidos séo: a educadora titular de turma.

8- Nivel de participagdo do aluno nas atividades educativas da escola e respetiva
distribui¢do hordria das atividades previstas

A Participagao sera consoante as atividades definidas no plano anual de atividades, considerando que devera
ser simplificada e faseada, numa perspetiva de sucesso.

9-Data de inicio da implementagdo do PET

Maio de 2015

10- AVG“G(}&O do processo de implemem‘agao do PEI (deve ser revisto a qualquer momento do ano letivo de
forma a assegurar a sua eficdcia)

Periodicidade: Nos momentos de avaliagdo sumativa interna da escola
Relatério X | No final de cada ano letivo

Forma: Outra (especificar) | X | Registo em ata nas reunides de avaliagdo (1° e 2° periodos) e nas
reunides das dreas especificas (1°, 2° e 3° periodos)

10- Responsdveis pela elaboragdo do PET

Pré-escolar/1° CEB Nome Assinatura

Educador Titular de turma

Educadora da IP

Encarregado de Educagdo

Data: / /2015

11- Responsdvel pela coordenagdo do PET

Educador de Infdncia Professor Titular de Turma |:| Diretor de Turma I:l

Assinatura:

12- Aprovagdo e homologagdo do PET

Aprovagdo pelo Conselho Pedagdgico:
Assinatura do Presidente
Data: do Conselho Pedagdgico:

Homologagdo pela Diretora:

Data: / / Assinatura da Diretora:

13- Anuéncia do Encarregado de Educagdo

Declaro que concordo com a aplicagdo das medidas educativas definidas para o meu educando.

O Encarregado de Educagdo:

Data: 7 /




Folha A

ANEXOS

NO

DESCRICAO

ANEXO 1

Estratégias

ANEXO 2

Adequagdes no processo de avaliagdo

ANEXO 3

Plano de Desenvolvimento de Competéncias Especificas - Educagdo Especial

ANEXO 4

ANEXO 5

ANEXO 6

ANEXO 7

ANEXO 8

ANEXO 9

ANEXO 10

ANEXO 11

ANEXO 12

ANEXO 13




Folha

INFORMACOES POSTERIORES A DATA DA HOMOLOGACAO DO PROGRAMA

TEOR DA INFORMACAO

DATA E ASSINATURA DO
RESPONSAVEL




Avaliacdo Global - Final do Ano Letivo
(Educacdo Pré-Escolar)

Nome do educador:
Ano letivo:2014/2015

Nome: A:
Data de Nascimento:
Idade: 5 € 9 meses

Este documento pretende dar uma imagem do desenvolvimento e aprendizagens do(a) (nome da crianga). Resulta dag
observagdes e registos efetuados no quotidiano do jardim de infincia, sobretudo no desenrolar de actividades e projecto
experienciados num contexto de aprendizagem democritica e participada.

O referencial utilizado s8o as 4reas de contetido contidas nas Orientagdes Curriculares para a Educagdo pré-Escolar (Despachq
n.° 5220/97 de 10 de Julho).

AREA DE CONTEUDO: FORMAGAO PESSOAL E SOCIAL

Na drea da Formagdo Pessoal e Social, no dominio da Identidade/ Auto-estima, o Ai  “sabe o seu nome
e Identifica a sua familia e 0 grupo em que estd inserido. Conhece as outras criancas e os aduitos do
Jardim de Inféncia e identifica as familias delas.

No entanto é uma crianga com muitas dificuldades na interagdo, mantém muito pouco tempo o contacto
ocular com os adultos, esconde-se, néo gosta de se expor. Apresenta muitas dificuldades na relacdo
consigo préprio e com os outros.

Inicialmente s6 se relacionava com uma crianga, mas presentemente ja interage com outras criangas,
tomando por vezes a iniciativa de se aproximar e estabelecer contacto fisico, sentando-se ao lado delas.
Manifesta um sentimento de conquista quando consegue realizar uma tarefa, dizendo muitas vezes “Yes”
ou “muito bem” e um sentimento de frustracdo com gritos e arremesso do que tem na mio, ou bater em
quem estd ao lado, quando ndo consegue realizar uma atividade. Por norma, faz chichi quando se
descontrola. Demonstra ter conhecimento das suas dificuldades.

Gosta de explorar jogos novos e observa muito quando aparece algo de nove na sala, mas facilmente se
desliga em busca de outra atividade. Mantem a ateng&o por um pequeno periodo de tempo na realizagio de uma
tarefa simples.

O A ndo colabora com os adultos, por vezes é muito dificil trabalhar com ele, porque ele ndo deixa,
quando o queremos ajudar, ensinar a jogar, a construir, a encaixar, ndo permite a presenca do adulto,
manda as pegas dos jogos pelo ar.



A sua posiura e envolvimento nas atividades e a sua participagio esta abaixo do esperado para a sua idade.

No dominio da Independéncia/Autonomia, consegue vestir-se e despir-se, é necessdrio ajuda apenas
para apertar e desapertar botdes ou fechos.

Calga-se dependendo do calgado, apenas ndo consegue apertar ou desapertar.

Na alimentac3o ja utiliza melhor a faca e o garfo, mas nos dias em que esta muito agitado, tem de se lhe
tirar a faca, porque agita a faca no ar ou arremessa-a, assim como os copos e a taga da fruta. E necessario
vigilancia constante.

Orientado utiliza a casa de banho para a sua higiene pessoal, embora com alguma resisténcia em lavar as
maos e a cara. Ja lava os dentes.

E necessdrio orientd-lo no dia a dia, ndo sé nas rotinas, como nas diferentes atividades, porque
constantemente sai da sala para o corredor ou casa de banho, a procura de brinquedos que estdo nos
cacifos, ou entfo, para esconder brinquedos com que as outras criangas estdo a brincar.

Demonstra iniciativa para explorar os jogos, mas abandona-os facilmente. Os estimulos na sala sio
demasiados para ele e ndo se concentra. Frequentemente passa de jogo para joge, observa os colegas a
brincar e vai-lhes tirar as pecas e foge com elas acabando por esconde-las. Os carros sdo o jogo preferido,
mas utiliza-os de forma rotineira e repetitiva. Quando tentamos jogar com ele recusa e néo colabora,
arremessa as pegas pelo ar. Quando esta sozinho apenas com um jogo, tem mais poder de concentracio,
e por isso mais tranquilidade, consegue encaixar por exemplo as pecas de um lego e dedica-se com maior
intensidade a atividade, ficando muitas vezes a observar o comportamento dos movimentos dos objetos.
No dominio da coopera¢iio/ Capacidade de respeito por si e pelo outro, tem muita dificuldade em
partilhar brinquedos com os colegas, cria muitas situacdes de conflito no grupo, muita instabilidade, ndo
s6 quando, como ja referi anteriormente lhes tira os jogos, como também em atividades que exigem
concentragdo produz muitos sons e ao mesmo tempo agita o corpo em movimentos repetitivos que
alteram completamente o comportamento do grupo.

Tem dificufdade em manter-se sentado no momento da conversa com o grande grupo, ainda é necessério
estar ao colo do adulto.

Desde o inicio do ano letivo que sentimos que 0 A desenvolveu um comportamento desajustado, de
oposi¢do e desafio, mostra resisténcia aos adultos e quando é contrariado, grita, manda-se para o chdo e
ndo controla o chichi, como ja referi acima. Sabe quando esta a fazer bem ou mal, porque ao desafiar e
contrariar, ri-se para o adulto. Chama por exemplo a atencéo do adulto para dizer o que 05 outros estdo a
fazer de forma incorreta. Chega frequentemente a escola muito agitado e mais recentemente comecou a
bater nos colegas quando se irrita , muitas vezes em quem apanha por acaso. E uma crianga que necessita
de vigilancia constante.

Mas também tem uma vertente meiga e atenta com os outros, pergunta muitas vezes aos outros “estas
bem?”, ajuda os mais pequenos. Diz muitas vezes obrigado, quando se |he satisfaz uma necessidade.

AREA DE CONTEUDO: EXPRESSAO E COMUNICACAO

Na Area da Expressdo e Comunicagdo, importa assinalar que o A é bilingue {portugués e russo) com
muitas dificuldades na comunicagdo verbal e na interacdo. Tem vindo a progredir, melhorou imenso na
ecolalia, utiiiza frases simples, normalmente para pedir coisas, para cumprimentar os amigos e os adultos,
ou por imita¢do, ainda que ndo articule bem as palavras, mas ndo estabelece um didlogo fluente. Nota-se
a aquisiciio de novo vocabuldrio empregue na construgao frasica. Ao nivel da compreens3o, compreende
informagdes simples e é capaz de descrever acies simples.



Espontaneamente em grande grupo, se estiver calmo, é capaz de fazer comentdrios soltos sobre as
ilustragbes das histérias de forma muito simples, se for questionado, esconde-se, ndo gosta de se expor e
ndo responde. Tem muito gosto pelos livros, desfolha-os repetidamente, observando atentamente as
imagens. No identifica as letras.

A sua capacidade de aten¢do é muito reduzida mesmo quando estd motivado. Rapidamente se distrai
com outros estimulos exteriores e perde-se face ao que estava a realizar.

No dominic da Expressdo Musical, adora musica, aprende muito facilmente as cang¢des, o ritmo, a
entoacio. Conhece alguns instrumentos musicais e nomeia-os. A musica acalma-o. Adora dangar e
explorar os ritmos com o corpo.

No dominio da Expressdo Dramatica, espontaneamente brinca ao faz de conta, mas esporadicamente e
por pouco tempo, com a¢Bes muito simples. Utiliza normalmente os teleméveis para falar, a maquina
fotografica para fotografar. Quando brinca sozinho pde os bonecos em agiio e didlogo. Gosta muito de
assistir a espetdculos de teatro, fica muito atento. Participa nas pequenas dramatizacbes mimadas de
grande grupo, acompanhado, mas inibe-se muito e fica muito aflito quando vé muitas pessoas.

No dominio da Expressio Motora, é capaz de realizar percursos que envolvam, saltar obstaculos, correr,
trepar, andar de triciclo usando os pedais e aprendeu a baloigar corretamente. Gosta muito de participar
nos jogos coletivos, mas tem muita dificuldade em compreender e aceitar as regras dos jogos.

Ainda n3o definiu a lateralidade, utiliza os l4pis ou marcadores, ora na direita, ora na esquerda. Tem
dificuldade na construgdo e encaixe de pegas. Necessita muito de exercitar a manipulac¢do.

No dominio da Expressdo Plistica, houve uma progressdo, no sentido de querer explorar os materiais,
que anteriormente se recusava. Ainda desenha em garatuja, agora mais controlada, ndo faz a figura
humana, nem preenchimento de espaco. Comecou a pedir para desenhar e espontaneamente vai buscar
os marcadores e a folha. Paralelamente iniciou a0 mesmo tempo a exploracao das cores e a observagdo
das marcas deixadas no papel. Comegou também a observar os desenhos dos colegas muito
atentamente.

Também em relagdo a pintura, comegou a pedir para pintar, adora pintar. Comecou a explorar a massa de
modelar, que ndo tolerava.

No dominio da Matematica, conseguimos perceber algumas aquisigdes no dominio espacial em
brincadeira livre, ou por vezes em forma de recado. Orientado com jogos recusa-se imediatamente a
colaborar.

Tem dificuldade nas cores. Nomeia uma cor e vai buscar outra. Conta até cinco. Nac identifica os
nameros. Identifica o circulo. N3o manifesta interesse pelos jogos existentes na sala e sé com imposi¢do
do adulto consegue realizar jogos de encaixe, de sequéncias de imagens e puzzles.

ilas Tecnologias de Informagéo e Comunicagdo, adora estar no computador, adora ver e ouvir histérias,
mas tem de estar acompanhado, sozinho ndo domina o rato. Os filmes de animac@o séo também para ele
motivo de muito interesse, por vezes ja comenta o filme com os outros.

AREA DE CONTEUDO: CONHECIMENTO DO MUNDO

Na Area do Conhecimento do Mundo, é uma crianca observadora, gosta de descobrir coisas novas, mas
tem muito pouco tempo de concentragdo e de permanéncia numa atividade, porque tudo & sua volta é
um estimulo. A falta de concentragdo e as dificuldades na linguagem e comunicacdo, ndo permitem que
se expresse fluentemente sobre 0 mundo a sua volta. A categorizagdo é simples e o relacionamento das
coisas também.



OBSERVACOES

O Al .. frequenta , desde Setembro de 2013. Completa
os 6 anos de idade :2015.

Tem vindo progressivamente a fazer aquisigoes significativas em todas as reas do desenvolvimento, no entanto,
ainda ndo adquiriu as competéncias necessarias ao ingresso no 1° ano do 1° Ciclo.

Data; 30-04-2015 Data:

A educadora de infancia O(A) Encarregado de educacio

Notas,
1. Este documento & impresso em duplicado e assinado ficando um exemplar pata cada uma das partes.
2. Os pais/Encarregados de Educagéo devem entregar cbpia deste documento ao/4 professor/professora do 1.° Ciclo do Ensino

Bésico

Motas explicaivey

A intorvsnga0 wiueesiva no jardim de infaneia tent como suparte s Oricarades Corvicntar:s purs a Educa vdo Pré-escolar. Ecte documento propde uma
organizagio om r-as de sonteddo cnquanto “ambitns de saber cam una =ctritura propria @ com pertinéncia sociocuHural, que inchiem diferentes tipos de
aprcn‘lirla;,em. rho pneona: conthecimentor. mas tambim atitud 2 @ sab-fazo™ (ME.1997.47),

Argus di: Conteido

1.Formsgio Pussonl e social- Tem 1 ver cont a forma como a ctiangn se relaciona concigy propria, com os outros € com o mundo. Contempla por exemplo, o
dumvslvimento de atitudes e valores, 1 aquisigio de sentidn critico. o stab slecimento &z r2lagdes com outros; a tomada de consciéncia de pertenga ao grupos
o conheciniento = ruspiitu nelo guiro; a aprendizagem da capacidade ds negosiscio e resohugiio de contlites; a abertura i diversidade cultural através do
confionta de upinider & posigdes diferenciadas: a gprendi-agem dr conperacde e Ja partilha de poder; a agquisigiio de sentido da responsabilidade: o
Aecnvalvimenio 1 apacidade du Brzor escelhas ¢ tomar decizde . o descarrolvimento da indenendencia através do dominio de diferentas saber- fazer (vestir-
s . Aispiv-ce, calear-s lavar-se, comer de forma adequada, utilizar « cspago ¢ 08 materizis de forma adequada...)

2. vpressio e Comunicagio- A Sl drea corresponden as aprendizzgens no dmbito do detenvolvimento psico-metor & simbolico quz detcrmimm «
compre=nie ¢ o dominio progressivo de difercntes formas de lingeagent. Alwange os seguinter dominio::

Daminies das Expresss;:

E-prexde Motora- Dominio progressivo do praprio corpe, motricidad: clobal (teepar, corver., de dizar. balrigar, rodopiar, saltar a pés juntos ou 53 num £ 2,
ete} intariorizesio do esquema corporal: das suas possibilidades o limit.zoes: conscidneia da corpe em relagiio ao exterior (esquurda, direita, em cima. o
bai .o kmotricilard: finz (contrale das maos, dos dedos); jogos de mevimanin {compresnsio e aceitagdo de regras cada vez mais complexas...)

T:pressde Dramatica- Meio de descobarta de s e do outro; ds afirmagne de si praprio na relacdo com o outro; de tomada de consciéncia das suas reaghies, .
dominir da 1ealidad:

Cxpresaio iMasical- “ssunta na enploragio de sons « ritmos que 2 ertangs produz, ¢iplora ¢ aprende - identificar ¢ a produzir com base na descobaria d>s
caracteristicas do ~ow

Frpressao Thsiiza — Dominio progrizsivo de diferontes meic - U2 ropresentagiy € romunicareo: de.wnvelvimento do scntido estético; dominio de in:trumentas
< téamicas: cstimulr;ho o reposta ao desjo de crlar, explorar v TanEToIMAL. ..

DNeminin da Lincuagem Oral ¢ Abordagem i Escrita- Desenvol-imenio do interesse pela comunict o, compreensio e sxpressdo verbal, cxplotardn do
~aiater Tidice ¢ linvagom; apropriasac das funges da linguagem; usc & descodificacio d - diferanten c6digos simbélicos ¢ convencionais; familiarizacdo ¢ m
0 chdizo escrito: contacte com outas linguagens (média: inidnmatica. .. ).

Domimio da M mética- Construcdio de nogdes matematicas a partir de viveneias do quotidiano da crianga, vivéncia do espago e do tempo (compreender o
ampe e A equancit dus acontueiinentos: ontem, hoje, amanh3, manh?, tarde, antes, depois); descoberta de prin~ipios 1ogicor que the permitemn elassific.v
ahjte;., farmar conjunie., congtruir o conceito de mimero, contar, s ‘rigr, ordenar, me lir, praar, resolver problemas...

Teepelaging dn Inlormacio e Comunicacio - Capacidade de procurar e de tratar 2 informagdo de acordo com objectives concretos; du
simunicar. interasir e colaborar uzande forramentas e ambi.ntos de comunicacio em reds; le sistematizar conhecimanto < do usar
»3 di~ilais no respeito por nermas de ceguranga,

3. Srea dde ©onhe cimento do Mundo- Protende a integragio Ja crian;a o s meio iisico ¢ steial atreves do cwu conhecimento e compreensio. Enraiza-oe na
spconidade sature] G- erianga ¢ no scu Gesgjo do aprander. Pr_ssund 2 um contactoe _sticito com o meio «terior € o proporcionar de e peri€ncias quz Lzvem ao
cophisiments/ge e kerta dhs inmituicdes, do ambiente natural da: imer-relaedes entee o paces, matcriais. objetos. .
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TERAPEUTA
DA FALA

Relatério de Terapia da Fala

Sexn: Masculino
2009 |dade: HAAM

0B-10-2014

Diagnistico: Perturbagdo da Comunicagéo; Atraso do Desenvolvimente da Linguagem.

Na data de 8 de Outubra de 2014, o foi avaliada no ambito da Terapia da Fala, em
contexto de Jardim de Infancia. de forma a obter as suas caracterfsticas comunicacionais e
linguisticas e posterior acompanhamento na sequimento do diagndstico de Perturbaghio do
Espetro do Autismo, apds avaliagBo pela equipa multidisciplinar do Hospital Pediatrico de
finimhra.

Da avalisghn realizada (de forma informal pelo facto do alune néio colaborar na
aplicagan de uma bateria formal de avaliagau da linguagem) foi possivel concluir que o
evidencia um Atraso do Desenvolvimento da Linquagem.

0 autismo & uma perturbagan global do desenvolvimento infantil que se prolonga ao
lango de toda a vida da crianga e que evolui com a idade. Como caracterfsticas desta
perturbacgo, o aidencia alteraghes ao nivel da linguagem e comunicacio (na sua
componente Expressiva e compreensiva), da interagio social, do pensamento e eomportamento.
Deste modo, 0. apresenta alteragfies na comunicagéo nAn-verbal, uma linguagem e uso da
mesma abaixo do que seria expectével para a sua idade, produzindo espontaneamente frases de
baixa complexidade, um vocabulério reduzido e dificuldades de compreensin de frases
complexas. Jutro aspeto relevante a ser referido 6 o facto do. . evidenciar um tempao de
atengéio B concentraglo muitn diminuto (com consequente dificuldades na permangncia na
tarefa), grandes dificuldades de requlago emacional (o que leva & frequente ocorréncia de
episddios de hirras) e ncorréncia de comportamentos de oposicso e desafio.

Estas alteragfles, entre outras, fizeram com gue fosse urgente o acompanhamenta do

em terapia da fala.

Assim sendo, tem sidg levada a cabo um planc de intervengéio cujo obietivo se prende &
melhoria dos domfnios da linquagem (semantica, fonologia, morfassintaxe e pragmética) como
tamhém dos aspetos envolvidos na comunicacie e interac8o e relacionamento interpessoal,
tentanda sempre envolver indiretamente o trabalho de outros aspetos cognitivos acima citados,
tais como a atenglo e alteracles do comportamenta.



0 & abrangido também (& previamente & terapia da fala) do acompanhamento
pelo Sistema de Intervenciio Precoce. ao nivel da Educacao Especial, peta Educadora Sivia
Vicente, com quem se tem tentado estar em contacta para partilha de infermagdes que dizem
respeito & evolucdo terap@utica do aluno.

Disponivel para oualouer esclarecimento de dividas ou fornecimenio de mais

informagdes.

Coimbra. 16 de Maio de 2015
A Terapeuta da Fala,
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Autorizacio da miae para a realizacdo da Intervenciao com o aluno

Bl ettt e e et e e e s et ee s s e , encarregada de
educacao de ....oooviviiiiii e , declaro que fui informada
sobre a natureza do Projeto de Interveng@o, no ambito da realizagdo do Mestrado em
Educacdo Especial, Vertente de Motricidade e Cognicao.

Mais declaro que, autorizo a Responsavel de Caso da Intervencao Precoce, Silvia
Maria Ferreira Dias Facas Vicente, aluna do referido mestrado, a proceder a

implementacdo do mencionado projeto, com o meu educando.

Coimbra, ........ T /2014
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Autorizagao para desenvolvimento de Projeto de Intervengao no =

ambito do Mestrado em Educagao Especial | Mestrado x|
Silvia Dias <silviadias67@gmai.com> 27110114 -
para E Beoomem -

Exma. Sra. Chefe de Divisao da Educagao

Silvia Maria Ferreira Dias Facas Vicente. educadora de infancia, a exercer fungbes na

Equipa Local de Intervengao . vem por este meio solicitar a V2 Exa.,
aulorizacdo para implementar o Projeto de Interven¢ao no ambito do Mestrado em
Educagao Especial. com o aluno . . que frequenta o Pré-escolar da

Mais refere que. no ambito da Intervengao Precoce. é a Responsavel de Caso do referido
aluno, acompanhado pelo SNIPL apoiando-o desde o ano ietivo transato.

A encarregada de educagao ja foi contatada para o efeito. tendo anuido com a
implementagao do mencionado Projeto.

Grata pela atencao dispensada,
Pede deferimento,

Silvia Facas Vicente

2711014 LN =
para mum

Estarei ausente até dia 3 de novembro. Entrarei em contacto assim que possivel.

I'l be out of the office until november the 3rd. I'll get back to you asap.

03111414 -
para mii >
Cara Silvia, por favor articule com a diretora da

Com os melhores cumprimentos

Resp;onsével da Area de Educagao de Infancia
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Guiao de entrevista (mae) — Anterior a Intervencio

1- Quando e como tomou conhecimento que A é uma crianga com Perturbacdo do
Espectro do Autismo?

2- O que mais a preocupou?

3- Quais foram as maiores necessidades que sentiu ?

4- Que tipo de intervengdo recebeu o A ap6s o diagndstico?

5- Quais as maiores dificuldades que A apresenta neste momento?

6- Quais os comportamentos do A que mais a preocupam?

7- Cré que o A apresenta comportamentos diferentes dos das criancas da idade dele?

, . ~ , C . Y .
8- Ja ouviu falar de Interven¢ao através de Historias Sociais com criangas com PEA?

9- Ja ouviu falar do Programa de Incentivos (recompensas)?

10- O que acha da Implementagdo conjunta destas duas estratégias com o A?
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Guiao de Entrevista (educadora) - Anterior a Intervencio

1- Quando e como tomou conhecimento que o A. é uma crianga com Perturbagio do
Espectro do Autismo?

2- Que comportamentos a alertaram a entrada do A. neste jardim de infancia?

3- Quais foram as maiores necessidades que sentiu em lidar com o A.?

4- Quais as maiores dificuldades que o A. apresenta neste momento?

5- O A. apresenta comportamentos diferentes dos das criancas da idade dela?

6- O A. tem dificuldade de transicao de uma atividade para outra ?

, . ~ , . . . T™ .
8- Ja ouviu falar de Intervengdo através de Historias Sociais = com criangas com PEA?

9- J4 ouviu falar do Programa de Incentivos (recompensas)?

10- O que acha da Implementag@o conjunta destas duas estratégias com o A. ?
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Guifo de Entrevista (Mae)- Posterior a Intervencao

1- Qual a sua opinido sobre as estratégias implementadas?

2- Acha que a aplicacdo do Quadro de Incentivos teve resultados positivos?

3- O que pensa das Historias Sociais "*?

4- Observou diferenga nos comportamentos intervencionados?

5- Qual terminou o programa o comportamento do A. manteve-se ou voltou ao inicial?

6- O que poderia ser feito para melhorar?
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Guifo de Entrevista (educadora)- Posterior a Intervencao

1- Qual a sua opinido sobre as estratégias implementadas?

2- Observou diferen¢a nos comportamentos intervencionados?

2.1- S6 em um? Qual?

2.2- Nos dois?

3- Qual a sua opinido acerca da manutencao dos comportamentos apos o final da intervencao?

3.1- Manteve-se nos niveis verificados durante a intervengao?

3.2 - Agravou-se relativamente aos niveis verificados na intervencao?

4- O que poderia ser feito para melhorar?
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Etapa

Pedido de autorizagao
para a realizagéo
interveng¢ao

Pedido de autorizagao
para a realizagdo
intervengao

Elaboragao do guido de
entrevistas semi
estruturadas

Realizacdo de
entrevistas
semiestruturadas

Construgdo de
instrumentos de
observagao e registo dos
comportamentos para o
contexto educativo
Construgao de
instrumentos de
observagao e registo dos
comportamentos para o
contexto familiar
Observagao inicial e
comportamentos do A.
no contexto educativo
Observagao inicial e
comportamentos do A.
no contexto familiar
Analise dos
comportamentos com
maior ocorréncia no
contexto educativo
Analise dos
comportamentos com
maior ocorréncia no
contexto educativo
Constru¢do de materiais
para a implementacao da
Intervencao:

Elaboragdo de Historias
Sociais TM

Elaboragdo do quadro de
incentivos com o A.
Intervencao -
participante

Observagdo em pds
teste

Avaliagao da
Intervengdo-participante
Redag@o final do
trabalho efetuado

ETAPAS DA INTERVENCAO

Quem?
Familia

Chefe de
Divisdo da
Educagao da
institui¢do
Familia e
educadora de
sala

Familia e

educadora de
sala

Autora deste
trabalho

Autora deste
trabalho

Autora deste
trabalho

Mae

Autora deste
trabalho

Autora deste
trabalho ¢ Mae

Autora deste
trabalho

Autora deste
trabalho
Autora deste
trabalho
Autora deste
trabalho
Autora deste
trabalho

Calendarizacio
Junho de 2014

Outubro de 2014

Outubro de 2014

Outubro de 2014

Outubro de 2014

Outubro de 2014

Outubro/Novembro
/dezembro de 2014

Outubro/Novembro
/dezembro de 2014

Dezembro/janeiro
de 2015

Dezembro/janeiro
de 2015

Janeiro/fevereiro de
2015

Margo/abril/maio
de 2015
Junho de 2015

Julho de 2015

Julho/agosto/setem
bro/outubro de
2015

Objetivo
Obter autorizagdo e prosseguir com o
projeto

Obter autorizagdo e prosseguir com o
projeto

-conhecer as preocupagdes relativamente ao
A,

-defini¢do dos comportamentos mais
preocupantes compreender a percepgdo de
ambas face a intervencgao.

registo dos comportamentos ocorridos no
contexto educativo, de preé-teste,
intervengdo e pos teste

registo dos comportamentos ocorridos no
contexto familiar, de pré-teste, intervengdo
e pos teste

Registo dos comportamentos ocorridos no
contexto educativo numa fase de preé-teste

Registo dos comportamentos ocorridos no
contexto educativo numa fase de preé-teste

definicdo dos comportamentos sobre os
quais iria incidir intervenc@o no jardim de
infancia

definicdo dos comportamentos sobre os
quais iria incidir intervengdo em casa

Dispor dos materiais necessarios para
implementar a intervengao,

Envolver o A., no seu processo de
aprendizagem e comportamento

Intervir junto do A., perspetivando a
mudanga de comportamentos

Observar o comportamento do A. apos
cessar a intervengao

Analisar os dados para verificagdo da
eficacia da intervengao.

Registar trabalho efetuado numa
perspetiva de, corroborando a literatura,
contribuir para a investigagao na area.
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FICHA DE REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.
Data: 23/10/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.30 horas até as 11.45 horas
Tempo total de observagdo: 2.15 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora /
auxiliares a0 comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

930h-11.45h

*  Momento de conversa
(manta)

-O Artur repetiu inumeras vezes
palavras que os colegas
disseram

-Bateu com a mao na boca,
gritando : “ahlah!ah!” (4 x)

Auxiliar sentou o A. meio das
pernas

Naio se verificou.

*  Trabalho em contexto
individual

-Bateu com a mao na boca,
gritando : “ah!ah!Ah!” (3 x)
-Gritou “yahoo” (2x)

Nao se verificou.

*  Conto de historia

-Repetiu a palavra “lua” (17x),
-Olhou frequentemente ora para
o teto, ora para o chio,

-Bateu com os pés no chao (5x),
- Bateu com a mio na boca,
gritando : “ahlah!Ah!” (4x)
-deitou-se no meio da manta
esfregando-se no chdo

A. ficou sentado no meio das
pernas da auxiliar de educagio
da sala

Nao se verificou.

* Recreio

-brincou isoladamente
-fez birra (choro e grito) para
sair do recreio

A educadora tentou acalma-lo,
dizendo que era hora de almocgo,
levando-o para dentro

Nio se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.
Data: 28/10/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 10.30 horas até as 12.00 horas
Tempo total de observagdo: 2.15 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

10.30 h- 12.00 horas

* Atividades livres na sala

-O Artur brincou com um carro,
do qual tem imensa dificuldade
em separar-se, gritando durante
a brincadeira.

- aumentou intensidade dos
gritos quando um colega lhe
retirou o carro.

Nao foi observada qualquer
resposta por parte da educadora
de sala.

Um colega tirou-lhe o carro e
apos isso, continuou a desafia-
lo.

* Trabalho individual

-Bateu com a mao na boca,
gritando : “ah!ah!ah!” (2 vezes)
e gritou “muito bem”, por ter
sido bem sucedido no trabalho
de expressdo plastica.

Nao foi observada qualquer
resposta por parte da educadora
de sala.

Naio se verificou.

* Pedido da educadora de
sala para pousar o carro

- gritou veementemente: “néo
quero!” por 3 vezes

A educadora de sala acalmou-o,
afirmando que ndo havia
necessidade de gritar.

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.

Data: 30/10/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.30 horas até as 12.00 horas
Tempo total de observagdo: 2.30 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

9.30 h- 12.00 horas

Momento de conversa

-O A. gritou: “bom dia” repetidamente
a cada colega que entrou na sala, ndo
parando enquanto ndo tinha resposta.

- Gritou, batendo com a mio na boca,
fazendo: “Ah!Ah!Ah!Ah!Ah!”.
-Gritou, repetidamente, em diversas
passagens da historia:”¢ a bruxa Mimi”

-A educadora de sala pediu a
cada crianga que entrava para
lhe retribuir o “bom dia”, para
que ele deixasse de gritar.

- Retribuiram o “bom
dia” depois de a
educadora de sala pedir.

- Durante o conto da
historia, alguns colegas
taparam os ouvidos(3).

Trabalho individual

-Gritou “muito bem” e “Yes!”, por ter
sido bem sucedido no trabalho
individual no ambito da linguagem.

Nao foi observada qualquer
resposta por parte da educadora
de sala.

Naio se verificou.

Experiéncia com luz e
teatro de sombras

- O A. mostrou-se, inicialmente, muito
espantado e depois assustado. Quando a
educadora foi para tras do lengol, para o
teatro de sombras, ele chorou, pensando
que ela tinha saido da sala.

A educadora de sala acalmou-o,
afirmando que ndo havia
necessidade de gritar.

Naio se verificou.

Atividades livres

-Respondeu de modo agressivo quando
lhe a auxiliar lhe colocou uma questéo.

A auxiliar de sala disse-lhe que
ndo se falava assim.

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.

Data: 06/11/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.30 horas até as 10.30 horas
Tempo total de observagdo: 1.30 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao

Resposta dos colegas ao

comportamento comportamento
¢ Momento de conversa -Gritou, batendo com as méos na boca, | -A educadora de sala ignorou o | Alguns taparam os
9.30 h- 12.00 horas fazendo: “Ah!Ah!Ah!Ah!Ah!”. comportamento. ouvidos.

-Gritou, repetidamente durante o tempo
em que a educadora fazia 0 momento de
conversa.

*  Trabalho individual

-Gritou “muito bem” e “Yes!”, por ter
sido bem sucedido no trabalho
individual no dmbito da linguagem
compreensiva.

Nao foi observada qualquer
resposta.

Nao se verificou.

*  Atividades livres na sala

-Escondeu brinquedo a um colega e
respondeu-lhe com agressividade.

Nao foi observada qualquer
resposta.

O colega fez queixa a
adulto da sala.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.

Data: 12/11/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.00 horas até as 10.30 horas
Tempo total de observagdo: 1.30 horas

Antecedentes Comportamento Consequéncias
Inicio / Fim Atividade Comportamento observado Resposta da educadora ao Resposta dos colegas ao
comportamento comportamento
¢ Acolhimento -Gritou e chorou com muita intensidade | -A educadora de sala ignorou o | Nao se verificou.
9.00 h- 10.30 horas e duragdo, pois queria um brinquedo comportamento.

que ndo era dele e o colega ndo lhe
queria emprestar.

Momento de conversa

-Teve muita dificuldade em estar
atento,

-enrolou-se sobre si mesmo de forma
continuada.

-A educadora de sala ignorou o
comportamento.

Nao se verificou.

Atividades livres na sala

-Fugiu, correndo pela sala quando a
auxiliar o chamou para fazer trabalho.

Nao foi observada qualquer
resposta.

Naio se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.

Data: 13/11/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.30 horas até as 12.00 horas
Tempo total de observagdo: 2.30 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao

Resposta dos colegas ao

comportamento comportamento
¢ Momento de conversa - Registou muita dificuldade em estar -A educadora de sala ignorou o | Néo se verificou.
9.00 h- 12.00 horas corretamente sentado e atento, comportamento,

enrolando-se sobre si mesmo
consecutivamente (5 vezes).

-A auxiliar de sala sentou-o no
meio das suas pernas

Expressdo musical

-Cantou muito alto, olhando de baixo
para cima, para a educadora da
Intervengdo Precoce (IP) e desviando o
olhar em seguida.

-A auxiliar de sala disse para
ndo repetir, reetirando-lhe as
maos da boca.

Nao se verificou.

Jogo em pequeno grupo

- Chorou e gritou com muita
intensidade e durag@o por acreditar que
uma pega do jogo fazia parte do seu
cartdo, ndo conseguindo observar que
ndo fazia.

-A educadora da IP explicou-
lhe, mostrando-lhe que a peca
ndo era sua.

Tentaram explicar que a
peca ndo era dele.

Trabalho individual

- Gritou “Yes” e “muito bem” sempre
que conseguiu um bom desempenho ou
reforgo positivo

-A educadora da IP explicou-lhe
que ndo havia necessidade de
gritar, que podia fazer aquelas
afirmagdes em tom mais baixo

Naio se verificou.

Almogo

- Gritou e chorou de forma intensa, pois
ndo queria entrar no refetorio.

-A auxiliar de sala ignorou o seu
comportamento e pegou-lhe
pela mao, encaminhando-o para
a mesa.

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.
Data: 17/11/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.30 horas até as 10.30 horas
Tempo total de observagdo: 1.30 horas

Antecedentes Comportamento Consequéncias
Inicio / Fim Atividade Comportamento observado Resposta da educadora ao Resposta dos colegas ao
comportamento comportamento
¢ Momento de conversa -Registou muita dificuldade em estar -A educadora de sala ignorou o | Colegas estiveram muito
9.00 h- 10.30 horas corretamente sentado e atento, chorou e | comportamento. agitados.

gritou, fez “hum,hum, hum, hum”
repetidamente e deitou-se no tapete
esfregando-se.'

1 Esta atividade de conversa teve a duragdo da totalidade do nosso apoio: 1.30 Horas.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.
Data: 20/11/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.30 horas até as 10.30 horas

Tempo total de observagdo: 1.30 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao

Resposta dos colegas ao

comportamento comportamento
*  Momento de conversa - Registou muita dificuldade em estar -A educadora de sala ignorou o | Nao se verificou.
9.00 h- 10.30 horas corretamente sentado e atento, comportamento.

mexendo-se de um lado para o outro,
ndo focando o olhar em nada nem em
ningém. Fez barulhos com a boca:
“hum, hum, hum, hum”. Chorou e
gritou, dizendo: “E, eu? E eu?”
repetidamente, quando a educadora
comegou a organizar as criangas pelas
diferentes areas e ndo o chamou de
imediato.

Trabalho individual

- O A. estava a comer uma maca e
comecgou a esfrega-la na mesa,
desafiando o adulto continuando a

mesma agdo e focando o olhar naquele.

A educadora da IP afirmou que
a maga era para comer € nao
para esfregar na mesa e que
além disso estava a sujar o seu
local de trabalho.

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.

Data: 26/11/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.30 horas até as 12.00 horas
Tempo total de observagdo: 2.30 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

9.00 h- 12.30 horas

Momento de conversa

Registou muita dificuldade em estar
corretamente sentado e atento,
levantando-se ou pondo os pés debaixo
do rabo, esticando-se na diregdo da
educadora,

- falou a0 mesmo tempo que a
educadora contava a historia, repetindo
0 que ia ouvindo.

-A educadora de sala ignorou o
comportamento. A auxiliar
levou para fora da sala.

Naio se verificou.

Ensaio para a festa de
natal

- O A cantou a0 mesmo tempo que
alguns colegas diziam as suas, ndo os
respeitando ou a sua vez. Nao parou
quando a musica parou, mesmo tendo a
informacdo prévia para o fazer. Fugiu

pela sala quando a educadora o chamou.

A educadora da sala chamou-lhe
a atencao.

Naio se verificou.

Mudanga de sala

-O A. fugiu para os baloigos.

-A educadora de sala ignorou o
comportamento. A auxiliar foi
buscé-lo.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.

Data: 27/11/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.00 horas até as 10.30 horas
Tempo total de observagdo: 1.30 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao

Resposta dos colegas ao

comportamento comportamento
¢ Momento de conversa -Registou muita dificuldade em estar -A educadora de sala ignorou o | Néo se verificou.
9.00 h- 10.30 horas e  Historia corretamente sentado e atento, comportamento.

-levantou-se,

-esfregou-se no chio,

-inclinou-se de um lado para o outro e
enrolou-se sobre si mesmo,

-deitou-se na manta,

-Fez barulho com os dedos na boca
enquanto a educadora contou a histdria,

Atividades livres na sala

- O A. escondeu brinquedos de colegas

-A educadora de sala ignorou o
comportamento,

-A auxiliar foi perguntar-lhe
onde ele escondeu os

-Entraram em conflito
com ele.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

(pré-teste)

Nome do aluno: A.
Data: 09/12/2014

Nome do obervador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.00 horas até as 10.30 horas

Tempo total de observagdo: 1.30 horas

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta da educadora ao

Resposta dos colegas ao

comportamento comportamento
e Atividades livres na sala | - O A. correu de um lado para o outro -A educadora de sala ignorou o | Néo se verificou.
9.00 h- 10.30 horas na sala, comportamento.

Momento de conversa
Historia

Registou muita dificuldade em estar
corretamente sentado e atento:
-esticou as pernas, po-las debaixo do
rabo,

-balangou-se para cima de um colega,
-enrolou-se sobre si proprio

-Gritou diversas vezes pondo as maos
na boca.

-A educadora de sala chamou-
lhe a atencdo afirmando para ele
ndo gritar.

- Um colega fez queixa
do comportamento do A.

Atividades livres na sala

-O A. respondeu agressivamente a uma
auxiliar,
-Escondeu um brinquedo de um colega

-A educadora de sala ignorou o
comportamento,
-mandou-o entregar o brinquedo

Nao se verificou.
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REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao

Nome do aluno: A.
Data: 12/03/2015

Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.00 horas até as 10.30 horas

Intervengado n° 1

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

9.00 h- 10.30 horas

-Didlogo com o A. sobre as rotinas da manha (ex:
se tinha tomadao pequeno almogo, se tinha tomado
banho, sozinho ou com o irméo),

-Historia Social ™ “E hora do banho”,

-Dialogo sobre como devia comportar-se no
momento de conversa (sentar com as pernas
cruzadas a chinés, esperar pela sua vez de falar,
falar baixo)
-Eﬁoimmoommﬁzamogao858:._

-0 A. aderiu muito bem,
-ouviu as historias com
muita atengéo,

- pediu & RC para contar as
historias novamente.

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Nao se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observagio do
quadro de incentivos, relembrando qual o desejado
(estar corretamente sentado na manta cerca de 10
minutos e levantar a méo para falar), para ter um
autocolante.

- O A. respondeu que para
ter o autocolante tinha “que
sentar bem”.

Explicou claramente o que era
esperado dele (estar corretamente
sentado na manta cerca de 10
minutos e levantar a mao para falar),
-Elogiou o seu comportamento

Nao se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo
Historia

O A. esteve sentado na
manta corretamente, cerca
de 10 minutos,

-Esteve com atengédo, ndo fez
barulhos

-A RC refor¢ou o comportamento
conseguido, deslocou-se com o A. ao
QI, para ele colar o autocolante,

-A educadora de sala nao fez
qualquer observacio

Nao se verificou.

-Atividade de musica

- Aderiu muito bem,
cantando e dangando.

-A educadora de sala elogiou
verbalmente o comportamento.

Nao se verificou.

-Jogo de identificagdo sonora em contexto
individual

- Aderiu muito bem,
identificando os sons mais
familiares

-A RC elogiou o se desempenho

Naio se verificou.

1 As Histérias Sociais ™foram contadas com recurso a Ipad



REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO
Intervencio

Nome do aluno: A.

Data: 19/03/2015

Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas

Intervengdo n° 2

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

15.30 horas - 17.00 horas

Dialogo com o A. sobre as rotinas da manha (ex: se tinha
tomadao pequeno almoco, se tinha tomado banho,
sozinho ou com o irmao),

-Histéria Social ™ “E hora do banho”,

-Didlogo sobre como devia comportar-se no momento de
conversa (sentar com as pernas cruzadas a chinés,
esperar pela sua vez de falar, falar baixo)

-Historia Social™ “Hora do conto”.

-0 A. aderiu muito bem,
-ouviu as histérias com muita
atengdo e pediu a RC para
contar as historias novamente,

- no final das historias pediu se
podia fazer um jogo no Ipad,

- Verbalizou que jogou no Ipad,
“porque portei bem”.

-Elogiou o seu comportamento,

-Repetiu historias

- RC permitiu o jogo, informando que o
faria depois do momento de conversa em
grande grupo,

- A RC perguntou- lhe se sabia porque
estava a jogar

Nio se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observacdo do quadro de
incentivos, relembrando qual o desejado (estar
corretamente sentado na manta cerca de 10 minutos e
levantar a mao para falar), para ter um autocolante.

- O A. respondeu que para ter o
autocolante tinha “que portar
bem e nao fazer barulho”.

Explicou claramente o que era esperado
dele (estar corretamente sentado na manta
cerca de 10 minutos e levantar a mio para
falar),

-Elogiou o seu comportamento

Nao se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo
Historia

O A. esteve sentado na manta
corretamente, com pernas
cruzadas ¢ em siléncio cerca de
10 minutos,

-Pds o dedo no ar para falar

-A RC reforgou o comportamento
conseguido,

A RC deslocou-se com o A. ao QI, para
ele colar os autocolantes, referentes a
estar sentado e colocar o dedo no ar

-A educadora de sala ndo fez qualquer
observacdo

Algumas meninas afirmaram
que o A., hije se tinha
portado bem.

-Jogo de identificacdo de elementos errados em contexto
individual

- Aderiu muito bem,
identificando os sons mais
familiares

-A RC elogiou o se desempenho

Nao se verificou.

-Transicé@o do recreio para a sala

-0 A., mostrou muita
resisténcia para voltar para a
sala, fugindo para a estrutura de
exterior

A RC, ignorou comportamento
A auxiliar de sala foi busca-lo




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao
Nome do aluno: A.
Data: 9/04/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Interveng¢do n° 3
Antecedentes Comportamento Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

15.30 horas - 17.00 horas

-Didlogo com o A. sobre as rotinas da manha (ex:
se tinha tomadao pequeno almoco, se tinha tomado
banho, sozinho ou com o irmao),

-Historia Social ™ “E hora do banho”,

-Dialogo sobre como devia comportar-se no
momento de conversa (sentar com as pernas
cruzadas a chinés, esperar pela sua vez de falar,
falar baixo)

-Hist6ria Social™ “Hora do conto”.

-O A. aderiu muito bem,
-ouviu as historias com
muita atengao,

- pediu a RC para contar as
historias novamente , por
duas vezes.

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Nao se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observagao do
quadro de incentivos, relembrando qual o
comportamento desejado (estar corretamente
sentado na manta cerca de 10 minutos e levantar a
mao para falar), para ter um autocolante.

- O A. respondeu que para
ter o autocolante tinha “que
sentar bem”.

Explicou claramente o que era
esperado dele (estar corretamente
sentado na manta cerca de 10
minutos e levantar a mao para falar),
-Elogiou o seu comportamento

Nao se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo

O A. esteve muito agitado,
ndo conseguindo estar
corretamente sentado,
desafiando os colegas e os
adultos

-A RC ddialogou com o A.,
afirmando-lhe que hoje tinha sido um
pouco dificil, para ele, estar sentado,
mas que no proximo dia iria correr
melhor,

- Uma das auxiliares de sala chamou
a atencdo vdrias vezes para ele se
sentar e nao fazer barulho,

-A educadora de sala ndo esteve
presente neste momento

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao
Nome do aluno: A.
Data: 16/04/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.00 horas até as 10.30 horas
Interveng¢do n°® 4
Antecedentes Comportamento Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

9.00 h- 10.30 horas

-Didlogo com o A. sobre as rotinas da manha (ex:
se tinha tomadao pequeno almoco, se tinha tomado
banho, sozinho ou com o irmao),

-Historia Social ™ “E hora do banho”,

-Dialogo sobre como devia comportar-se no
momento de conversa (sentar com as pernas
cruzadas a chinés, esperar pela sua vez de falar,
falar baixo)

-Hist6ria Social™ “Hora do conto”.

-O A. aderiu muito bem,
-ouviu as historias com
muita atengao,

- pediu a RC para contar as
historias novamente.

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Nao se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observagao do
quadro de incentivos, relembrando qual o desejado
(estar corretamente sentado na manta cerca de 10
minutos e levantar a mao para falar), para ter um
autocolante.

- O A. respondeu que para
ter o autocolante tinha “que
sentar bem”.

Explicou claramente o que era
esperado dele (estar corretamente
sentado na manta cerca de 10
minutos e levantar a mao para falar),
-Elogiou o seu comportamento

Nao se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo
Historia

O A. esteve sentado na
manta corretamente, cerca
de 9 minutos, embora
estivesse com as pernas
esticadas,

-Perturbou o conto da
histéria falando ao mesmo
tempo que a educadora ia
contando

-A RC refor¢ou o comportamento
conseguido,

A RC deslocou-se com o0 A. ao QI,
para ele colar o autocolante referente
a estar sentado,

-A educadora de sala ndo esteve
presente, apds o conto da histdria

Nao se verificou.

-Atividade livres

Revelou muita dificuldade
de interagdo com os pares,
desafiando-os e escondendo
os brinquedos/jogos

- A RC procurou desviar a sua
atencéo propondo-lhe ver livros

Nao se verificou.

REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO




Intervencao

Nome do aluno: A.

Data: 23/04/2015

Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: das 9.00 horas até as 10.30 horas
Intervengdo n° 5

Antecedentes

Comportamento

Consequéncias

Inicio / Fim Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas ao
comportamento

-A RC tentou implementar as Historias Sociais ",

15.30 h- 17.00 horas ndo o conseguindo.

-O A. néo aderiu as
Historias Sociais ™
revelando-se muito agitado,
verbalizando: “nao quero!”,
misturando palavras em
russo (coisa que faz em
situacdes de maior agitagdo
ou de contrariedade)

-RC perguntou o que se passva, ele
respondia em russo

Nao se verificou.

-A RC tentou implementar o quadro de incentivos,
ndo o conseguindo.

- O A. respondeu “néo
quero, Faisca”.

Explicou claramente o que era
esperado dele (estar corretamente
sentado na manta cerca de 10
minutos e levantar a mao para falar),
para ter o autocolante.

Nao se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo

-O A. esteve muito agitado,
deitou-se no chio,

- foi de gatas até um colega
desafiando-o,

-Olhou para o adulto, numa
atitude de desafio, rindo-se.

-A educadora de sala ignorou.

Nao se verificou.

-Atividades livres na sala

-pediu a RC para jogar no
Ipad

A RC recusou, clarificando porqué.

N3o se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao
Nome do aluno: A.
Data: 28/04/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Intervengdo n° 6
Antecedentes Comportamento Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas
a0 comportamento

15.00 h- 17.00 horas

-Dialogo com o A. sobre as rotinas da manha (ex:
se tinha tomadao pequeno almoco, se tinha tomado
banho, sozinho ou com o irmao),

-Historia Social ™ “E hora do banho”,

-Dialogo sobre como devia comportar-se no
momento de conversa (sentar com as pernas
cruzadas a chinés, esperar pela sua vez de falar,
falar baixo)

-Hist6ria Social™ “Hora do conto”.

-O A. aderiu muito bem,
-ouviu as historias com
muita atengao,

- pediu a RC para contar as
histdérias novamente.

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Naio se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observagdo do
quadro de incentivos, relembrando qual o desejado
(estar corretamente sentado na manta cerca de 10
minutos e levantar a mao para falar), para ter um
autocolante.

- O A. respondeu que para
ter o autocolante tinha “que
sentar bem”.

Explicou claramente o que era esperado
dele (estar corretamente sentado na
manta cerca de 10 minutos e levantar a
mao para falar),

-Elogiou o seu comportamento

Naio se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo
Historia contada pela RC , com didlogo posterior
sobre esta, com 0 grupo

O A. esteve sentado na
manta corretamente, durante
toda a historia

- Néo perturbou o conto da
historia , mas ndo foi capaz
de esperar pela sua vez de
falar, “atropelando” os
outros

-A RC refor¢ou o comportamento
conseguido, relativamente a estar
sentado corretamente e atento a ouvir a
histdria, afirmando que com um pouco
mais de esforgo ele iria conseguir esperar
pela sua vez de falar.

-A RC deslocou-se com o A. ao QI, para
ele colar o autocolante, referente a estar
corretamente sentado, mas nao ao
referente ao colocar o dedo no ar para
falar.

- Analisando o QI, contando aos
autocolantes, a RC deu a recompensa
maior ao A.

-A educadora de sala ndo esteve presente

Naio se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao
Nome do aluno: A.
Data: 6/05/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Intervengdo n°® 7
Antecedentes Comportamento Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas
a0 comportamento

9.00 h- 10.030 horas

-Didlogo com o A. sobre as rotinas da manha (ex:

se tinha tomadao pequeno almocgo, se tinha
tomado banho, sozinho ou com o irmao),
-Historia Social ™ “E hora do banho”,
-Dialogo sobre como devia comportar-se no
momento de conversa (sentar com as pernas
cruzadas a chinés, esperar pela sua vez de falar,
falar baixo)

-Hist6ria Social™ “Hora do conto”.

-O A., pediu para ir um
colega da sala, ver as historias,
- aderiu muito bem,

-ouviu as historias com muita
atencdo, verbalizando partes
delas e chamando a atengdo do
colega para elas,

- pediu a RC para contar as
historias novamente.

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Naio se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observagao do
quadro de incentivos, relembrando qual o
desejado (estar corretamente sentado na manta
cerca de 10 minutos e levantar a mao para falar),
para ter um autocolante.

- O A. respondeu que para ter
o autocolante tinha “que
portar bem”.

Explicou claramente o que era esperado
dele (estar corretamente sentado na
manta cerca de 10 minutos e levantar a
mao para falar),

-Elogiou o seu comportamento

Naio se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo
Historia contada pela auxiliar , com didlogo
posterior sobre esta, com o grupo

O A. esteve sentado na manta
corretamente, durante toda a
historia

- Nao perturbou o conto da
histéria , colocando o dedo no
ar para falar

-A RC refor¢ou o comportamento
conseguido, relativamente a estar
sentado corretamente e atento a ouvir a
histoéria,

-A RC deslocou-se com o A. ao QI, para
ele colar o autocolante, referente a estar
corretamente sentado e ao referente ao
colocar o dedo no ar para falar,

- ARC fez com o A. jogo no Ipad como
recompensa do colocar o dedo no ar

-A educadora de sala ndo esteve presente

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao
Nome do aluno: A.
Data: 11/05/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Interveng¢do n° 8
Antecedentes Comportamento Consequéncias

Inicio / Fim

Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas
a0 comportamento

9.00 h- 10.30 horas

-A RC dialogou com o A. sobre as rotinas da
manha (ex: se tinha tomadao pequeno almogo, se
tinha tomado banho, sozinho ou com o irmao)
para introduzir a Histéria Social ™ “E hora do
banho” . A seguir contou a historia. Segui-se
novo dialogo sobre como devia comportar-se no
momento de conversa (sentar com as pernas
cruzadas a chinés, esperar pela sua vez de falar,
falar baixo) e depois contou a Historia Social ™
“Hora do conto”.

-O A. aderiu muito bem,
-ouviu as histérias com muita
aten¢do, antecipando
verbalizando partes delas

- pediu a RC para contar as
historias novamente.

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Naio se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observacgao do
quadro de incentivos, relembrando qual o
desejado (estar corretamente sentado na manta
cerca de 10 minutos e levantar a mio para falar),
para ter um autocolante.

- O A. respondeu que para ter
o autocolante tinha “que
portar bem” e “estar calado”.

Explicou claramente o que era esperado
dele (estar corretamente sentado na
manta cerca de 10 minutos e levantar a
mao para falar),

-Elogiou o seu comportamento

Nao se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo

O A. esteve sentado na manta
corretamente, poucos minutos,
pois o seu comportamento foi
comprometido por alguns
colegas, que comegaram a
desafia-lo insistentemente.
Daqui resultou uma escalada
do comportamento deajustado,
com gritos, choro egrande
agitag@0 motora associada a
um “deambular” pela sala.

-A RC procurou acalmar este
comportamento comportamento, 0 que
foi muito complicado, dada a intensidade
dos gritos e agitagdo motora

- ARC tentou vérias estratégias
(desviar a atengdo para os livros,
incentivo), sem resultado,

- A auxiliar levou-o para fora da sala
quando ele mostrou agressividade com
outra crianga,

-A educadora de sala ignorou.

Naio se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao
Nome do aluno: A.
Data: 21/05/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Interveng¢do n® 9
Antecedentes Comportamento Consequéncias

Inicio / Fim Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas
a0 comportamento

-A RC dialogou com o A. sobre as rotinas da manha (ex: se
tinha tomadao pequeno almogo, se tinha tomado banho, sozinho
ou com o irméo) para introduzir a Histéria Social ™ “E hora do
banho” . A seguir contou a histdria. Segui-se novo didlogo
sobre como devia comportar-se no momento de conversa
(sentar com as pernas cruzadas a chinés, esperar pela sua vez
de falar, falar baixo) e depois contou a Historia Social™ “Hora
do conto”.

9.00 h- 10.30
horas

-O A. aderiu muito bem,

-ouviu as histérias com muita
aten¢do, antecipando e
verbalizando quase na totalidade
- pediu a RC para contar as
historias novamente.

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Naio se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observagao do quadro de
incentivos, relembrando qual o desejado (estar corretamente
sentado na manta cerca de 10 minutos e levantar a mao para
falar), para ter um autocolante.

- O A. respondeu que para ter o
autocolante tinha “que portar
bem” e “estar calado”.

Explicou claramente o que era esperado
dele (estar corretamente sentado na
manta cerca de 10 minutos e levantar a
mao para falar),

-Elogiou o seu comportamento

Nao se verificou.

-Momento de conversa em pequeno grupo (metade da turma):
Historia contada pela RC

O A. esteve sentado na manta
corretamente, contudo repetia as
frases da historia, muito agitado.

-A RC reforgou o comportamento
conseguido, relativamente a estar
sentado corretamente,

-Relativamente ao colocar o dedo no ar,
a RC, afirmou que deveria fazer um
esfor¢co maior e “respirar fundo” como
na Histéria Social ™

-A RC deslocou-se com o A. ao QI, para
ele colar o autocolante, referente a estar
corretamente sentado, mas ndo ao
referente ao colocar o dedo no ar para
falar, clarificando com ele o porqué

-A educadora de sala ndo esteve presente

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Intervencao
Nome do aluno: A.
Data: 28/05/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Intervengdo n° 10
Antecedentes Comportamento Consequéncias

Inicio / Fim Atividade

Comportamento observado

Resposta RC /adultos da sala ao
comportamento

Resposta dos colegas
a0 comportamento

-A RC dialogou com o A. sobre as rotinas da manha (ex: se
tinha tomadao pequeno almogo, se tinha tomado banho, sozinho
ou com o irméo) para introduzir a Histéria Social ™ “E hora do
banho” . A seguir contou a histdria. Segui-se novo didlogo
sobre como devia comportar-se no momento de conversa
(sentar com as pernas cruzadas a chinés, esperar pela sua vez
de falar, falar baixo) e depois contou a Historia Social™ “Hora
do conto”.

15.30 h- 17.00 h

-O A. aderiu muito bem,

-ouviu as histérias com muita
aten¢do, antecipando e
verbalizando quase na totalidade
- pediu a RC para contar as
historias novamente

-Elogiou o seu comportamento,
-Repetiu historias

Naio se verificou.

-A RC dialogou com o A., com observagao do quadro de
incentivos, relembrando qual o desejado (estar corretamente
sentado na manta cerca de 10 minutos e levantar a mao para
falar), para ter um autocolante.

- O A. respondeu que para ter o
autocolante tinha “que portar
bem” e “estar calado”.

Explicou claramente o que era esperado
dele (estar corretamente sentado na
manta cerca de 10 minutos e levantar a
mao para falar),

-Elogiou o seu comportamento

Nao se verificou.

-Momento de conversa em grande grupo
(didlogo sobre o dia da crianga)

- A caminho dasalao A.,
verbalizou: “ eu vou portar bem”.
Contudo, um colega da sala (com
PHDA), comecou a desafia-lo e o
seu comportamento disruptivo
escalou, com gritos, bater em
alguns colegas

-A RC procurou acalmar o
comportamento do A., sendo muito
complicado, pois ele dizia “Nyet” a tudo,
assumindo uma postura de desafio,

-A auxiliar de sala levou para fora da
sala,

- A educadora ignorou o comportamento
do A., continuando a dialogar com as
outras criangas.

Nao se verificou.
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Hora da historia

Mais um dia de escola!... Vai ser divertido!...




Na escola fago jogos, vejo livros, aprendo coisas novas...

E brinco com os meus amigos!

Quando eu entro na sala digo bom dia a todos!




Logo de manha é a hora sentar na mantal!

Vamos conversar!... Ou ouvir uma histdria que a professora vai contar!

€23

Entdo, vou sentar-me para ouvir a professora!




N
l

As vezes nao consigo estar sentado sossegado !...

X &

Entao, comeco a
fazer barulhos
com a bocal..

"

) A cantar... %—Nﬂ% E a falar com os outros!

Quando tenho de estar calado...

Fico irritado e ndo consigo portar-me bem! Estar calado e com atencao!




Quando isso acontece a professora diz que estou a fazer muito barulho!

i 1

Se quero falar devo p6r o dedo no ar.... Devo esperar pela minha vez...

4 & ¥

E ouvir os meus amigos!..

40

Quando isso acontece, devo respirar fundo para me acalmar

Sentar-me no tapete com as pernas cruzadas a chinés...

Estar calado, com atencao e ouvira a professora...

Ouvir os meus amigos...



Se estiver com atencao vou aprender coisas novas!

Respirar fundo...

Os meus amigos também estao sossegados e com atencao!...




A professora fica feliz quando os meninos se sentam no tapete com as pernas
cruzadas, calados e com atengao!

Eu quero que a ela fique feliz comigo!

L & O

Se eu estiver sossegado e com atengao, a professora vai ficar feliz!

& 8 2 %

A Carla e a Catarina Também!




A minha familia vai ficar feliz!

Se Todos estiverem felizes eu também vou sentir-me feliz




Fim
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REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Pés-teste
Nome do aluno: A.
Data: 4/06/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Observag¢do n° 1
Antecedentes Comportamento Consequéncias
Inicio / Fim Atividade Comportamento observado Resposta dos adultos da sala ao Resposta dos colegas ao
comportamento comportamento
Lanche -A hora de ir lanchar, o A. atirou-se ao chio 5 -Uma das auxiliares acompanhou,
15.30 h- 17.00 vezes, entre a porta da casa de banho e o seu individualmente, sentando-se ao lado dele,
h lugar no refeitorio, procurando acalma-lo

-Durante o lanche esteve muito agitado, pelo
que

Regresso a sala de
atividades

-O A. esteve muito agitado, empurrando os
colegas para entrar no “comboio”.

- A RC orientou-o para ele ir calmamente
para a fila das criancas.

Os que foram
empurrados queixaram-
se e 2 retribuiram o
comportamento
desajustado

-Momento de conversa em
grande grupo

ensaio para a festa de final
de ano

- O A. esteve apenas 2 minutos sentado
corretamente,

- Fez barulhos com a boca,

- Deitou-se no chao,

-enrolou-se sobre si mesmo,

-rastejou no tapete,

-A RC procurou acalmar o comportamento
do A., sendo muito complicado, pois ele
dizia “Nyet” a tudo, assumindo uma postura
de desafio,

-A RC levou para um canto da sala, onde lhe
colocou, de modo assertivo,as opgdes que
tinha: ficar com calma a ensaiar para a festa
ou sentar-se numa cadeira, ele optou por
“portar bem”,

- A educadora ignorou o comportamento do
A., continuando a dialogar e organizar as
outras criangas.

Nao se verificou.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Poés-teste
Nome do aluno: A.
Data: 11/06/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Intervengdo n® 2
Antecedentes Comportamento Consequéncias
Inicio / Fim Atividade Comportamento observado Resposta dos adultos da sala ao Resposta dos
comportamento colegas ao
comportamento

15.30h- 17.00 h

Momento de conversa em
grande grupo

-O A. aderiu esteve calmo no momento de conversa, ainda
que ndo tenha chegado aos 10 minutos propostos na
interveng@o, embora estando perto (cerca de 8 minutos)

-A RC elogiou o comportamento do
A,

-Educadora elogiou o
comportamento

Nao se verificou.

Atividades livres na sala

-O A. explorou livros individualmente, vendo muito
rapidamente, falando sobre o que via; com frases curtas ou
palavras isoladas

A RC incentivar a uma exploracédo
calma e correta dos livros

Naio se verificou.

Atividades livres na sala

- 0 A. retirou brinquedos a colegas por 3 vezes

A RC procurou mediar a interagdo
com o0s pares,

Educadora nio estava na sala no
momento

Queixaram-se € um

dos colegas foi atras
do A., para rehaver

o seu brinquedo




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Pos-teste
Nome do aluno: A.
Data: 18/06/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Obervagdo n® 3
Antecedentes Comportamento Consequéncias
Inicio / Fim Atividade Comportamento observado Resposta dos adultos da sala ao Resposta dos
comportamento colegas ao
comportamento

15.30 h- 17.00
h

-Momento de conversa em grande grupo
ensaio para a festa de final de ano

- O A. esteve sentado
corretamente na manta, pouco
tempo (6/ 7 minutos), atéa
entrada do D. na sala. Neste
momento o seu
comportamento desajustado
escalou, com gritos e agitacao

A RC reforgou o comportamento
conseguido, relativamente a estar
sentado corretamente e atento a ouvir
a educadora.

- educadora afirmou que o A. ndo
consegue acalmar devido ao desafio
constante do D.

Nao se verificou.

- Atividades livres na sala

-O A. esteve a esplorar
diversos livros, atirando-os
para o lado, quando terminava
e indo buscar outros,

- Foi desafiar alguns colegas
tentando tirar brinquedos,

- Brincou, sozinho, com
carrinhos em cima de uma
estante

- Educadora esteve a trabalhar com
em pequeno grupo,
- Ignorou o seu comportamento

Os colegas
queixaram-se
quando ele tentou
tirar os brinquedos.




REGISTO DE COMPORTAMENTO OBSERVADO

Poés-teste
Nome do aluno: A.
Data: 25/06/2015
Nome do educador: Silvia Facas Vicente
Tempo: 1.30 horas
Observagdo n® 4
Antecedentes Comportamento Consequéncias
Inicio / Fim Atividade Comportamento observado Resposta dos adultos da sala ao Resposta dos
comportamento colegas ao
comportamento
-Momento de conversa em grande -O A. teve dificuldade em estar sentado na | -A RC procurou acalmar o Nio se verificou.
15.30 h-17.00 h grupo manta, deitou-se e esfregou-se no chéo, comportamento do A., sendo muito
-fez barulhos com a boca, complicado, pois ele dizia “Nyet” a
- Gritou muito alto tudo, assumindo uma postura de
desafio,
-Auxiliar retirou-o da sala.
- Atividades livres no exterior -O A. brincou quase todo o tempo de A RC procurou medear a interagdo Nao se verificou.
recreio ao lado dos colegas, estabelecendo do A., com os colegas , mas ele ndo
interagdo pontual. aceitou, afastando-se
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REGISTO DE COMPORTAMENTO / CASA

(Pré-teste)

Nome do aluno: A.

1* Semana: de 27/10/2014 a 02/11/2014

Observador: mae

Comportamento 2° feira
observado

3? feira

4? feira

5% feira

6* feira

Sabado

Domingo

Faz Birra para
tomar banho
(chora/grita
durante o banho)

X

X

X

X

Foge pela casa
na hora de ir para
0 banho

Faz birra para
fazer c6co6 na
sanita (indo para
o0 bacio)

Faz birra para X
lavar as maos
(quando tem
espuma)

Esconde os
objetos pessoais
da familia

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO / CASA

(Pré-teste)

Nome do aluno: A.

2" Semana: de 03/11/2014 a 09/11/2014

Observador: mae

Comportamento
observado

2% feira

3? feira

4? feira

5% feira

6* feira

Sabado

Domingo

Faz Birra para
tomar banho
(chora/grita
durante o banho)

X

X

Foge pela casa
na hora de ir para
0 banho

Faz birra para
fazer c6co6 na
sanita (indo para
o0 bacio)

Faz birra para
lavar as maos
(quando tem
espuma)

Esconde os
objetos pessoais
da familia

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO / CASA

(Pré-teste)

Nome do aluno: A.

3" Semana: de 10/11/2014 a 16/11/2014

Observador: mae

Comportamento
observado

2% feira

3? feira

4? feira

5% feira

6* feira

Sabado

Domingo

Faz Birra para
tomar banho
(chora/grita
durante o banho)

X

X

X

X

Foge pela casa
na hora de ir para
0 banho

Faz birra para
fazer c6co6 na
sanita (indo para
o0 bacio)

Faz birra para
lavar as maos
(quando tem
espuma)

Esconde os
objetos pessoais
da familia

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO / CASA

(Pré-teste)

Nome do aluno: A.

4" Semana: de 17/11/2014 a 23/11/2014

Observador: mae

Comportamento 2° feira
observado

3? feira

4? feira

5% feira

6* feira

Sabado

Domingo

Faz Birra para
tomar banho
(chora/grita
durante o banho)

X

X

Foge pela casa
na hora de ir para
0 banho

Faz birra para
fazer c6co6 na
sanita (indo para
o0 bacio)

Faz birra para
lavar as maos
(quando tem
espuma)

Esconde os
objetos pessoais
da familia

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO / CASA

(Pré-teste)

Nome do aluno: A.

5% Semana: de 24/11/2014 a 30/11/2014

Observador: mae

Comportamento
observado

2% feira

3? feira

4? feira

5% feira

6* feira

Sabado

Domingo

Faz Birra para
tomar banho
(chora/grita
durante o banho)

X

X

Foge pela casa
na hora de ir para
0 banho

Faz birra para
fazer c6co6 na
sanita (indo para
o0 bacio)

Faz birra para
lavar as maos
(quando tem
espuma)

Esconde os
objetos pessoais
da familia

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO / CASA

(Pré-teste)

Nome do aluno: A.

6" Semana: de 1/12/2014 a 7/12/2014

Observador: mae

Comportamento
observado

2% feira

3? feira

4? feira

5% feira

6* feira

Sabado

Domingo

Faz Birra para
tomar banho
(chora/grita
durante o banho)

X

X

X

X

Foge pela casa
na hora de ir para
0 banho

Faz birra para
fazer c6co6 na
sanita (indo para
o0 bacio)

Faz birra para
lavar as maos
(quando tem
espuma)

Esconde os
objetos pessoais
da familia

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia
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REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.

1? Semana: de 06/04/2015 a 12/04/2015

Observador: mae

Comportamento | 2° feira | 3" feira | 4" feira | 5" feira | 6" feira | Sidbado | Domingo

observado
Faz birra para X X
tomar banho:
chora e grita
Foge pela casa
na hora de ir
tomar banho
Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia

REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.
2'Semana: de 13/04/2015 a 19/04/2015
Observador: mie
Comportamento | 2* feira | 3" feira | 4° feira | 5" feira | 6" feira | Sabado | Domingo

observado
Faz birra para X X X

tomar banho:
chora e grita

Foge pela casa X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.

3? Semana: de 20/04/2015 a 26/04/2015

Observador: mae

Comportamento | 2° feira | 3" feira | 4" feira | 5" feira | 6" feira | Sidbado | Domingo

observado
Faz birra para X
tomar banho:
chora e grita
Foge pela casa X
na hora de ir
tomar banho
Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia

REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.
4" Semana: de 27/04/2015 a 03/05/2015
Observador: mie
Comportamento | 2* feira | 3" feira | 4° feira | 5" feira | 6" feira | Sabado | Domingo

observado
Faz birra para X

tomar banho:
chora e grita

Foge pela casa X X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.

5° Semana: de 04/05/2015 a 10/05/2015

Observador: mae

Comportamento | 2° feira | 3" feira | 4" feira | 5" feira | 6" feira | Sabado
observado

Domingo

Faz birra para
tomar banho:
chora e grita

X

Foge pela casa X X X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia

REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.

6" Semana de: 11/05/2015 a 17/05/2015

Observador: mae

Comportamento | 2* feira | 3" feira | 4” feira | 5" feira | 6° feira | Sabado
observado

Domingo

Faz birra para X
tomar banho:
chora e grita

Foge pela casa X X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.

7* Semana de: 18/05/2015 a 24/05/2015

Observador: mae

Comportamento | 2° feira | 3" feira | 4" feira | 5" feira | 6" feira | Sidbado | Domingo

observado
Faz birra para X
tomar banho:
chora e grita
Foge pela casa X X X
na hora de ir
tomar banho
Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia

REGISTO DE COMPORTAMENTO
Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.
8" Semana de: 25/05/2015 a 31/05/2015
Observador: mie
Comportamento | 2* feira | 3" feira | 4° feira | 5" feira | 6" feira | Sabado | Domingo

observado
Faz birra para X X

tomar banho:
chora e grita

Foge pela casa X X X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia
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REGISTO DE COMPORTAMENTO
Apos Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.

1* Semana: de 1/06/2015 a 7/06/2015

Observador: mae

Comportamento | 2° feira | 3" feira | 4" feira | 5" feira | 6" feira | Sabado
observado

Domingo

Faz birra para
tomar banho:
chora e grita

X

Foge pela casa X X X
na hora de ir
tomar banhoO

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia

REGISTO DE COMPORTAMENTO
Apo6s Intervencao
CASA

Nome do aluno: A.

2 "Semana: de 8/06/2015 a 14/06/2015

Observador: mae

Comportamento | 2* feira | 3" feira | 4” feira | 5" feira | 6° feira | Sabado
observado

Domingo

Faz birra para X X X
tomar banho:
chora e grita

Foge pela casa
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




REGISTO DE COMPORTAMENTO
Apo6s Intervencao
CASA

Nome do aluno: A.

3? Semana: de 15/06/2015 a 21/06/2015

Observador: mae

Comportamento | 2° feira | 3" feira | 4" feira | 5" feira | 6" feira | Sabado
observado

Domingo

Faz birra para X
tomar banho:
chora e grita

Foge pela casa X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia

REGISTO DE COMPORTAMENTO
Ap0s Intervengao
CASA

Nome do aluno: A.

4* Semana de 22/06/2015 a 28/06/2015

Observador: mae

Comportamento | 2* feira | 3" feira | 4” feira | 5" feira | 6° feira | Sabado
observado

Domingo

Faz birra para
tomar banho:
chora e grita

X

Foge pela casa X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




Nome do aluno: A.

5* Semana de: 29/06/2015 a 5/07/2015

Observador: mae

Comportamento | 2% feira | 3" feira | 4° feira | 5" feira | 6" feira | Sdbado | Domingo
observado

Faz birra para X
tomar banho:
chora e grita

Foge pela casa X
na hora de ir
tomar banho

Nota: Assinalar os comportamentos que observa em cada dia




