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RESUMO

O presente estudo verificou a efetividade de um conjunto de trés oficinas educativas sobre
o Transtorno do Espectro Autista (TEA) para pais e cuidadores, profissionais da educacao
e profissionais da saude, com 16, 34 e 25 participantes, respectivamente. As oficinas foram
planejadas por meio de uma programacdo de ensino e a aprendizagem de seus
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participantes foi verificada por medidas de pré e pos-teste, antes e apds palestras

explicativas e esclarecimentos de duvidas sobre diagndstico e manejo comportamental. Os
resultados das oficinas demonstraram aumento no numero de acertos em questdes
relativas ao TEA, sinais de identificacdo, conhecimentos especificos de cada publico-alvo
e questdes relativas ao tratamento do transtorno. O aumento na porcentagem de acertos
foi de 11% para profissionais da educacao, 10,8% para pais e cuidadores, e 5,4% para
profissionais da saude. Os dados sugerem a ampliacéo do repertdrio de informacdes sobre
0 autismo para os participantes das trés oficinas oferecidas.

Palavras-chave: Transtorno do espectro autista; Intervencéao; Oficinas.

ABSTRACT

The current study analyzed the effectiveness of a set of three educational workshops on the
Autistic Spectrum Disorders (ASD) offered for parents and caregivers, educational
professionals and healthcare professionals. Each workshop involved 16, 34 and 25
participants, respectively. The workshops were planned through a Teaching Program, and
the participants’ level of knowledge about autism was verified with pre and post-test
measures before and after informative seminars explanatory talks and clarification of doubts
about its diagnosis and its behavioral management. The results of the workshops showed
an increase in the number of answers to questions related to ASD, identification signs,
specific knowledge of each target audience and issues related to the treatment of the
disorder. The increase in the percentage of correct answers was 11% for educational
professionals, 10.8 % for parents and caregivers, and 5.4% for healthcare professionals.
The data suggest the expansion of the repertoire of information about autism for participants
in three workshop offered.

Keywords: Autism spectrum disorders; Intervention; Workshops.

RESUMEN

El presente estudio verifico la efectividad de un conjunto de tres talleres educativos sobre
el Trastorno del Espectro Autista (TEA) para padres y cuidadores, profesionales de la
educacion y profesionales de la salud, con 16, 34 y 25 participantes, respectivamente. Los
talleres fueron planificados por medio de una programacion de ensefianza y el aprendizaje
de sus participantes fue verificada por medidas de pre y post-test, antes y después de
charlas explicativas y aclaraciones de dudas sobre diagndstico y manejo comportamental.
Los resultados de los talleres demostraron un aumento en el nimero de aciertos en
cuestiones relativas al TEA, signos de identificacién, conocimientos especificos de cada
publico objetivo y cuestiones relativas al tratamiento del trastorno. EI aumento en el
porcentaje de aciertos fue del 11% para profesionales de la educacion, el 10,8% para
padres y cuidadores, y el 5,4% para profesionales de la salud. Los datos sugieren la
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ampliacion del repertorio de informaciones sobre el autismo para los participantes de los
tres talleres ofrecidos.
Palabras clave: Trastorno del espectro autista; Intervencion; Talleres.

Introducao

De acordo com o DSM-V (APA, 2013), o Transtorno do Espectro Autista (TEA) é
definido pela presenca de déficits persistentes na comunicagéo social e na interagdo social,
em multiplos contextos, e de comportamentos fixos ou repetitivos. Englobam-se no
espectro, portanto, casos com sintomas que vao dos mais leves aos mais graves.

Por possuir etiologia multipla, o diagndstico e a classificacdo das especificidades do
quadro ocorrem por observacao clinica, pois ndo ha um marcador biolégico especifico para
delimitar a sua ocorréncia (GADIA; TUCHMAN; ROTTA, 2004). Esse motivo reforca a
importancia de os profissionais de saude, educacéo, pais/cuidadores e educadores se
atentarem aos sinais caracteristicos de alerta para o transtorno e saber como proceder
diante deles.

O TEA vem sendo muito pesquisado devido ao reconhecido aumento do nimero de
novos diagnosticos (GADIA et al., 2004). Dados epidemioldgicos dos Estados Unidos por
meio do Centers for Disease Control and Prevention (2014) apontam que uma a cada 68
criancas sao identificadas com TEA (14,7:1000 criancas de oito anos, dados referentes a
14 estados norteamericanos). A nova estimativa é cerca de 30% mais alta que a estimativa
de 2008 (1:88 criancas). O motivo do aumento ndo foi estabelecido, mas uma das
possibilidades investigadas diz respeito ao aumento no numero de diagnésticos realizados
de maneira precoce atualmente. Para a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), também é
importante considerar que esse aumento se deve ao uso de estratégias mais amplas de
diagnéstico, embora ndo exclua a hipétese de elevacdo real do numero de casos
(ZORZETTO, 2011). No Brasil ainda ndo existem nameros tdo abrangentes, sendo que a
Unica pesquisa realizada, em Atibaia — SP, avaliou 1.470 criangas, chegando a uma
estimativa de 0,3% de incidéncia do quadro (ZORZETTO, 2011).

Das praticas baseadas em evidéncia com individuos diagnosticados com TEA,
destacam-se as intervencdes baseadas na Andalise do Comportamento Aplicada -Applied
Behavior Analysis- ABA (KLINTWALL; GILLBERG; BOLTE; FERNELL, 2012; SULZER-
AZAROFF; FLEMING; TUPA; BASS; HAMAD, 2008; VISMARA; ROGERS, 2010) e o

programa Treatment and Education of Autistic and Comunication Handicapped Children —
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TEACCH (PANERAI; FERRANTE; CAPUTO, 1997; PANERAI; FERRANTE; CAPUTO;

IMPELLIZZERI, 1998). Em uma revisao dos estudos publicados sobre as intervencdes com
TEA, Mesibov e Shea (2011), pensando nas préticas baseadas em evidéncia, concluiram
que ndo ha consenso sobre qual desses tratamentos se constitui como sendo o mais eficaz
para pessoas com TEA. O TEACCH teve énfase limitada nas demonstracdes experimentais
de suporte empirico, apesar de varias pesquisas terem apoiado o programa e terem
demonstrado claramente a eficacia de componentes especificos da abordagem (HUME;
ODOM, 2007; MESIBOV; SHEA, 2010). J&4 em relacdo a Anélise do Comportamento
Aplicada, ha uma série de estudos empiricos sobre a sua eficacia com as criancas autistas
(KLINTWALL et al., 2012; LOVAAS, 1987; MESIBOV; SHEA, 2011; VIRUES-ORTEGA,
2010). Estudos de intervencédo precoce mediante o uso da terapia baseada em ABA
observaram que esta intervencdo apresenta ganhos significativos nas areas de
funcionamento intelectual, desenvolvimento da linguagem, aquisicao de habilidades de vida
diaria e funcionamento social, a depender de uma maior quantidade de tempo de
intervencdo (LEBLANC; GILLIS, 2012; LOVAAS, 1987; MAURICE; GREEN; LUCE, 1996;
VIRUES-ORTEGA, 2010).

Segundo Bosa (2006), apesar das recomendacoes da literatura especializada e das
evidéncias empiricas, muitos profissionais e familiares ndo possuem clareza sobre os
melhores procedimentos a serem utilizados e, portanto, encontram-se despreparados
quanto a elaboracdo de estratégias de ensino individualizadas que tornem eficaz a
intervencdo. Pesquisas nhacionais demonstram a falta e a precariedade de acesso a
servicos para o atendimento de criancas e adolescentes com problemas de saude mental
(PAULA; DUARTE; BORDIN, 2007), refletindo em evidéncias cientificas sobre o infimo
acesso a servigos de salde para individuos com TEA. O Centro de Atencao Psicossocial
Infantil (CAPSI) € o servico de saude definido pelo governo brasileiro para o atendimento
dessa populacdo. Contudo, o numero de CAPSi credenciados no Brasil ainda é pequeno
(COUTO; DUARTE; DELGADO, 2008; MATEUS, 2013) e insuficiente para atender de
forma integral a nova demanda. O Brasil contabilizou um total de 201 CAPSi’'s em 2014
(BRASIL, 2015). H4 uma distribuicdo desigual de CAPSI’s entre regides, sendo a Sudeste
a que mais detém unidades CAPSI, com 103 unidades, particularmente no estado de Séo
Paulo (58 unidades), em contradicdo com a regiao Norte do pais, com apenas 6 CAPSi’s
habilitados, onde os estados de Roraima, Acre e Tocantins ainda ndo apresentam este
servico (BRASIL, 2015).
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A elaboracao de uma avaliacdo diagndéstica de TEA requer uma equipe multidisciplinar

e 0 uso de medidas objetivas, para que assim se possam elaborar programas de
intervencao adequados (GADIA et al., 2004). De acordo com LeBlanc e Gillis (2012), acbes
precoces, psicoeducacionais e prolongadas propiciam melhor prognostico, bem como
reducdo de custos financeiros e sociais para as familias, sendo que as interven¢des com
resultados mais efetivos derivam da sistematizacdo de pesquisas basicas e aplicadas em
Andlise do Comportamento. Gadia et al. (2004) sugerem que a base do tratamento envolva
técnicas de mudancgas de comportamento, programas educacionais e/ ou de trabalho ou
terapias de comunicacdo. A qualificacdo profissional é importante para que estratégias
sejam elaboradas e implementadas em cada fase do quadro. Além disso, familia, escola e
comunidade também necessitam aprender a lidar melhor com as pessoas com TEA, a fim
de Ihes promover uma integracdo social de qualidade (BRASIL, 2013).

Pesquisas cientificas sdo promissoras ao indicar que a identificacdo precoce seguida
de uma assisténcia de qualidade costuma levar a melhores progndsticos e curso do
transtorno (WERNER; DAWSON; MUNSON; OSTERLING, 2005) e, consequentemente, a
reducdo de custos financeiros e sociais para as familias e para os sistemas publicos de
educacdo e saude. Portanto, intervencdes precoces, estruturadas e prolongadas, tém
melhor sucesso que as mais tardias (BIBBY; EIKESETH; MARTIN; MUDFORD; REEVES,
2002); por isso a importancia da identificacio precoce e do atendimento imediato, inclusive
familiar.

Deste modo, trabalhar com pessoas com TEA exige um treinamento especifico que
possa esclarecer o saber sobre e o saber como relacionados ao trabalho com estas
pessoas. Isso para relacionar a teoria com a pratica e proporcionar um tratamento diario e
sistemético para produzir resultados que equilibrem os excessos e a auséncia de
repertérios comportamentais. O estudo realizado por Barnes, Mellor e Rehfeldt (2014)
proporcionou um treinamento de pessoas para implementar a aplicacdo de um programa
de avaliacdo de individuos com autismo. Para isso, aplicaram em dois profissionais de
educacdo medidas de pré e pos-intervencédo e um treino de habilidades comportamentais
para a administracdo de uma avaliacdo especifica sobre os marcos importantes do
desenvolvimento humano. A intervencdo resultou em um aumento imediato no
desempenho de ambos os participantes para aplicar o programa avaliativo e facilitar a

intervencdo com pessoas com autismo.
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Ao se problematizar a incidéncia do TEA, a caréncia de informacao sobre a tematica

e a auséncia de servicos eficazes, observou-se a necessidade de produzir espacos que
promovam a veiculag&o da informagao sobre o transtorno, por meio de oficinas. As oficinas
seguiram o modelo de planejamento chamado de Programacgao de Ensino!. Esta se refere
ao planejamento das condicfes de ensino que permitem a aquisicdo do conhecimento:
definir qual comportamento relevante se quer ensinar (objetivos de ensino), organizar 0s
objetivos em uma sequéncia para ensino, organizar o material a ser utilizado em cada
etapa; avaliar o desempenho do aprendiz; e avaliar a eficicia da aplicacdo do programa
(CORTEGOSO; COSER, 2011).

Deste modo, o presente trabalho se prop6s a verificar a efetividade de oficinas,
planejadas por meio da programacéao de ensino, em ensinar pais, cuidadores e profissionais
sobre o autismo, por meio de medidas de pré e pds-teste. Tais oficinas visavam informar e
instrumentalizar familiares, cuidadores, profissionais da saude e da educacdo no
diagnéstico precoce e manejo adequado dos comportamentos caracteristicos de pessoas
com TEA.

Método

Participantes

No total foram 75 participantes, 10 homens e 65 mulheres, conforme distribuicdo por

oficina na Tabela 1.

Tabela 1 - Namero de participantes das oficinas

PARTICIPANTES

Total | Mulheres | Homens

Oficina para pais e cuidadores 16 13 3
Oficina para profissionais da saude 25 24 1
Oficina para profissionais da educacéo 34 28 6

O namero de participantes em cada oficina ndo representou o niamero total de vagas

ofertadas, que foram 40 vagas para cada oficina. O recrutamento dos participantes ocorreu

1 A instrucdo programada, desenvolvida por Skinner (tecnologia de ensino), foi precursora da
Programacéo de Ensino. No periodo de 1960, foi desenvolvido no Brasil uma sistematizagdo desse
processo de aprendizagem e de planejamento pela professora Carolina M. Bori, juntamente com os
professores Fred S. Keller e Rodolfo Azzi, enfatizando que o ensino seria definido de acordo com o
desempenho do aluno (CORTEGOSO; COSER, 2011).
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por meio de midia eletrdnica e impressa, e a selecdo dos participantes foi realizada por

ordem de inscricao.

As oficinas destinadas aos profissionais reuniram estudantes de graduacdo e
diferentes profissionais. Especificamente, a oficina para profissionais de satude englobou
psicologos, fonoaudiologos, médicos, terapeuta ocupacional, fisioterapeuta, odontélogo e
nutricionista; e a oficina para profissionais da educacéo englobou psicologos, professores

e pedagogos da escola especial e da escola regular.

Local e Materiais

As oficinas foram realizadas em um auditério de uma Universidade Federal situada
em uma cidade do interior de S&o Paulo. O auditério tinha capacidade para receber 40
pessoas. Os materiais utilizados para a realizacdo das oficinas foram: data show,
microfone, computador, videos, pastas, papel e caneta, usados como recursos didaticos e

para distribuir aos participantes.

Instrumentos

Para o presente estudo, foram utilizados seis questionarios de avaliacdo? (um pré-
teste e um pos-teste para cada uma das trés oficinas). Havia similaridades entre os seis
guestionarios: todos apresentavam 14 questdes do tipo Verdadeiro ou Falso (V/F) relativas
a caracteristicas gerais do TEA e 14 afirmacfes a serem assinaladas as que estivessem
de acordo com sinais caracteristicos de criancas autistas. Além disso, havia 10 tipos de
afirmativas sobre opcdes de tratamento pelos quais um autista pudesse aderir, a serem
marcadas as alternativas corretas.

Como itens diferentes, o questionario aplicado aos pais/cuidadores apresentava cinco
afirmativas para que fossem assinaladas as corretas, sobre quais os locais que uma crianca
autista poderia frequentar. Para os profissionais de saude, os participantes assinalaram,
dentre 12 opgdes, as afirmativas corretas a respeito de leis que amparam a pessoa com
TEA e sobre o trabalho de um terapeuta. Para os profissionais da educacéo, o profissional

deveria assinalar, dentre 14 opc¢des, as afirmativas corretas a respeito do comportamento

2 Para mais informacgdes sobre os questionarios de avaliacao, solicitar para o primeiro autor.
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do professor em ambiente escolar e do comportamento de uma crianga com TEA no mesmo

contexto.

Ao final de todos os questionarios, na fase de pos-teste, foram acrescidas perguntas
relativas ao conteudo (se foi insuficiente, bom ou 6timo) e se 0 mesmo contemplou os
interesses dos participantes; perguntas quanto ao servico de apoio, organizacao e
divulgacao do evento, além de uma pergunta relativa a percepc¢ao dos participantes quanto

ao conteudo - se foi (til para a sua rotina pessoal ou profissional.
Procedimento

Oficinas

As oficinas surgiram como proposta de aplicacdo de uma Programacdo de Ensino
realizada como trabalho final de uma disciplina de pés-graduacéo. Foram planejadas trés
oficinas, uma para cada publico especifico e cada uma com carga horaria de oito horas,
abrangendo os periodos da manha (8h-12h) e da tarde (13h30min-17h30min) de um
sabado. As condi¢cbes de realizacdo de qualquer etapa deste trabalho atenderam as
exigéncias para realizacdo de atividades de extensdo da Universidade Federal de Sao
Carlos (ProEX, N° do processo 23112.004205/2012-44).

Condutores das Oficinas

Ao todo, as oficinas contavam com cinco condutores: trés mestrandas e duas
doutorandas de um programa de poOs-graduacdo em Psicologia de uma Universidade
Federal. As condutoras se revezaram em conduzir oS temas propostos nas oficinas.
Durante a exposicdo e o treino comportamental de novos repertérios, sempre havia um
membro responsavel por coordenar as duvidas dos participantes, além de um membro
responsavel por anotar, por meio do registro continuo cursivo, todas as informacdes
relevantes sobre a oficina, como por exemplo, o nimero de participantes, as intercorréncias

apresentadas, mudancas de decisdes, além de realizar o registro fotografico da atividade.

Conteudos

Todas as oficinas foram organizadas, em geral, com 0s seguintes conteudos

programaticos:
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- Apresentacéo de informacdes sobre a avaliacéo, o diagndstico e os comportamentos

tipicos apresentados no Transtorno do Espectro Autista (TEA);

- Explicagdo sobre duas tecnologias de intervencdo baseadas em evidéncias
cientificas para a populagdo com TEA: o Método TEACCH (Tratamento e Educacgéo de
Criancas com Deficiéncia Relacionada a Comunicacdo e ao Autismo — Treatment and
Education of Autistic and Related Communication Handicapped Children) e o enfoque de
trabalho desenvolvido pela Analise do Comportamento Aplicada (Applied Behavior Analysis
— ABA);

- Treino comportamental de novos repertérios, de como o publico-alvo poderia
manejar 0s comportamentos tipicos para a populacdo com TEA, de acordo com 0S recursos
disponiveis no ambiente;

- Exposicao de estratégias que possam auxiliar pessoas com TEA no desenvolvimento
de habilidades béasicas como sustentacdo do contato visual, brincar compartilhado e

seguimento de instrucao.

Estratégias de ensino

As oficinas contaram com diversas estratégias de ensino que visaram favorecer o
ensino do conteudo apresentado, de modo a facilitar o aprendizado:

- Aulas expositivo-dialogadas: exposicdo do contetdo, por meio de slides e videos,
com espaco para perguntas. O material ndo foi disponibilizado de maneira direta; foi
entregue uma lista com todas as referéncias bibliograficas para todos os participantes.

- Apresentacdo de videos: curtas flmagens para ilustrar caracteristicas do transtorno,
com producao prépria e autorizadas pelas familias das criancas.

- Video modelacéo: foi utilizada para ensinar novos repertorios passo a passo a
audiéncia. Destacou-se o ensino de behavioral cusps (“cuspides comportamentais”), que
sdo mudancas comportamentais que trazem consequéncias além da prépria mudanca do
comportamento (ROSALES-RUIZ; BAER, 1997), como o0 contato visual, a atencdo
compartilhada e o seguimento de instrucao.

- Role-play: possibilitou que os participantes reproduzissem 0s passos ensinados na
estratégia de video modelacéo. O publico foi dividido em grupos menores e as condutoras

do curso auxiliaram no esclarecimento de duvidas.
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Coleta de dados

O questionério de avaliacéo foi respondido pelos participantes do curso no local de
realizacdo das oficinas, no ato de inscricdo (pré-teste, para obtencédo da linha de base) e
ao final de cada oficina (pds-teste). O objetivo era obter uma medida do aproveitamento de
conteudo de cada grupo, ao se verificar 0 seu grau de informacao e instrumentalizacao

relacionado a tematica do autismo.

Analise de dados

Para analise de dados, apos a correcdo das respostas por meio de um gabarito, foi
utilizada a porcentagem da média de acertos de cada publico nas duas fases: pré e pos-
teste. A diferenca entre a porcentagem de acerto no pré-teste e a porcentagem de acerto
no pés-teste refletira o indice de aprendizagem em cada categoria analisada, a partir das
subcategorias contidas nos questionarios de avaliacao: Informacdes gerais (IG) sobre o
diagnostico de TEA; sinais caracteristicos de uma crianga autista (SA); conhecimentos
especificos para cada grupo (CE); e tratamento do TEA baseado em evidéncias (TT).
Equivalem a 100%, individualmente, 33 acertos no questionario voltado para pais e
cuidadores (IG=14, SA=9, CE=5, TT=5), 39 acertos no questionario voltado para
profissionais da saude (IG=14, SA=9, CE=11, TT=5) e 38 acertos no questionario voltado
para profissionais da educacgéo (IG=14, SA=9, CE=10, TT=5).

Resultados

Adesao

Dentre as 40 vagas disponiveis por oficina, 16 participantes compareceram a oficina
para pais e cuidadores, 25 participantes compareceram a oficina para profissionais da
salude e 34 compareceram a oficina para profissionais da educacdo. Ambas as oficinas

voltadas para profissionais tiveram suas vagas esgotadas no periodo de inscri¢ao.

Conhecimentos adquiridos

Os dados coletados nas oficinas demonstraram aumento no nimero de acertos em
questdes relativas ao TEA, sinais de identificacdo, conhecimentos especificos de cada

publico-alvo e questbes relativas ao tratamento do transtorno. A Figura 1 reflete os dados
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percentuais de acertos dos participantes a partir da andlise de suas respostas nos

questionarios de pré e pos-teste.

Figura 1 — Percentual da média de acertos dos participantes, publico-alvo e dados de pré e
pos-teste.
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geraisdo TEA , Especificos
M Pais 83% 88,80% | 72,90% | 83,30% | 87,50% 95% 60% 88,70% | 77,40% | 88,20%
Saude 91,70% | 92,60% | 81,80% | 86,20% 76% 83,60% | 79,20% | 94,40% | 83,40% | 88,80%
M Educacdo | 90,80% | 93,90% | 66,60% | 76,40% | 80,50% | 95,80% | 62,80% | 87,60% | 78,40% | 89,40%

Sobre informacdes gerais do TEA, os pais e cuidadores tiveram percentual de acerto
no pré-teste de 83%, os profissionais de educacao de 90,80% e os profissionais da saude
de 91,70%. Na fase de pds-teste, o grupo dos pais/cuidadores apresentaram um ganho de
5,8% de acertos, e os demais grupos um aumento de 0,9% e 3,1% observados,
respectivamente, nos profissionais da saude e da educacéao.

Quanto a identificacdo de sinais do TEA, os pais e cuidadores apresentaram o mais
elevado indice de aprendizagem: 10,4% a mais na pontuacdo de acertos da fase de pré-
teste (72,9%) para a fase de pds-teste (83,3%). Os profissionais da educacédo evidenciaram
uma diferenca de 9,8% de acertos da fase de pré-teste (66,6%) para a fase de poOs-teste
(76,4%) e os profissionais da saude apresentaram um ganho no indice de aprendizagem
de 4,4% do pré-teste (81,8%) para o pds-teste (86,2%).

Quanto a aprendizagem de conhecimentos especificos, os profissionais da educacéo
apresentaram um ganho de 15,3% de acertos do pré (80,5%) para o pos-teste (95,8%). Os
pais e cuidadores (pré= 87,5% e pbds 95%) e os profissionais da saude (pré= 76% e pds=
83,6%) obtiveram um acréscimo similar em seus percentuais de acerto, do pré para o pés-
teste, com diferencas de 7,5% e 7,6% entre as fases, respectivamente.

As maiores diferencas evidenciadas do pré para o pos-teste, relativas a aquisicado de
repertério, em todos os grupos observados, sdo as concernentes ao tratamento do TEA.

Os pais e cuidadores acertaram 28,7% a mais de questdes no pds-teste (pré= 60% e pos=
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88,7%); os profissionais da educacao tiveram melhora em 24,8% em seu desempenho

(pré=62,8% e pods= 87,6%), e os profissionais da saude apresentaram diferenca de 15,2%
do pré para o pés-teste (pré= 79,2% e pos= 94,4%).

Em uma analise total de acertos, o grupo de profissionais da educacdo e de
pais/cuidadores obtiveram os mais altos indices de aprendizagem, por média de acertos
dos participantes, com um aumento de 11% para os profissionais de educacao (pré= 78,4%
e pés= 89,4%) e de 10,8% para o grupo dos pais e cuidadores (pré= 77,4% e pos= 88,2%),
enquanto que os profissionais da saude apresentaram diferenca de 5,4% do pré (83,4%)
para o pos-teste (88,8%).

Com relacdo a aplicacdo da Programacdo de Ensino, as condutoras se revezaram
para realizacdo do cadastro e distribuicdo de material, na exposicédo das informacdes, no
registro fotografico das atividades e na aplicacdo do questionério final (pGs-teste). As
condutoras também coordenaram as duvidas dos participantes, de modo a solucionar todos
0S questionamentos durante as oficinas, e registraram as intercorréncias durante as
aplicacoes (registro cursivo).

De acordo com a percepcdo dos participantes, obtida por perguntas adicionais
presentes no questionario de pos-teste, a organizacdo das oficinas apresentou-se de forma
satisfatoria (ver Tabela 2). A classificacdo como satisfatéria refere-se principalmente a
metodologia utilizada e ao contetdo trabalhado, preenchendo as expectativas iniciais dos
participantes.

Tabela 2 - Porcentagem de respostas relativas a percepgédo dos participantes
sobre a organizacgéo e conducéo das oficinas.

CONTEUDO CONTEMPLOU
PROGRAMATICO SERVICO DE APOIO OS INTERESSES

Otimo | Bom | Ruim | Otimo | Bom | Ruim | Otimo | Bom | Ruim

Pais 75 19 6 69 25 6 81 13 6

Saude 68 32 0 44 56 0 84 12 4

Educacdo | 76 18 6 65 29 6 73 20 6

Vai ajudar com
filho / cliente /
aluno

Organizacéo do

Divulgagéo efetiva evento

Otimo | Bom | Ruim | Otimo | Bom | Ruim | Otimo | Bom | Ruim

Pais 37 25 37 56 37 6 81 0 19
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Saude 16 68 16 48 52 0 88 4 8

Educagédo | 38 47 15 68 23 9 94 0 6

A avaliacao satisfatOria teve maior porcentagem para os profissionais da educacéo, e
teve menor porcentagem para os profissionais da saude. O topico melhor enfatizado referiu-
se ao auxilio a populagéo diagnosticada com TEA mediante a participa¢do nas oficinas. O
topico que necessita de melhorias, pontuado pelos participantes, referiu-se a divulgacao do
evento.

Discussao

Ofertar oficinas sobre a tematica do autismo, que contemplassem o ensino de
estratégias para pais, cuidadores e profissionais, foi uma proposta de intervencao para as
seguintes variaveis: caréncia de informacao sobre TEA (BOSA, 2006); alta prevaléncia de
casos com TEA (ZORZETTO, 2011); aumento do numero de diagnosticos com TEA
(CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2014; GADIA et al., 2004); e
auséncia de servicos eficazes para lidar com TEA (BRASIL, 2015; COUTO et al., 2008;
MATEUS, 2013; PAULA et al., 2007). Diante disso, delineou-se o objetivo do presente
trabalho de se verificar a efetividade do ensinar a partir da modalidade de oficinas,
planejadas conforme os pressupostos de uma Programacgédo de Ensino (CORTEGOSO;
COSER, 2011). Estas foram eficazes em promover o ensino, pois propuseram mudancas
de respostas, 0 que garantiu a aprendizagem de seus participantes.

Os dados de aumento de acertos para as respostas durante a avaliagéao final (11%,
para os profissionais de educacéo; 10,8%, para os pais e cuidadores; e 5,4%, para 0s
profissionais de saude) possibilitou afirmar que houve aprendizagem sobre a temética
abordada nas oficinas. Observa-se também que a maior porcentagem de avaliacédo
satisfatoria sobre a organizacdo do evento foi realizada pelos profissionais da educacéo,
indice que pode ter relagdo direta com o grupo com maior aumento de acertos para as
perguntas no pos-teste. Quanto a informacdes cientificas acerca de préaticas baseadas em
evidéncia e TEA (HUME; ODOM, 2007; KLINTWALL et al., 2012; MESIBOV; SHEA, 2011;
PANERAI et al., 1998), as oficinas parecem ter contribuido de forma eficaz aos diferentes
publicos envolvidos. Mesmo que, de maneira geral, todos os publicos tivessem um
repertorio inicial elevado de informagdes (com desempenho total superior a 75% de

respostas corretas), a disseminagdo e o conhecimento sobre os tratamentos do TEA
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embasados cientificamente eram escassos e as oficinas contribuiram positivamente e de

maneira mais enfatica, nesse aspecto.

De todos os publicos, o melhor informado foi o de profissionais da saude,
possivelmente por ser imperativo os conhecimentos acerca do diagndstico e da
identificacdo do transtorno durante sua pratica e formacéo. No entanto, apesar da facilidade
no diagndstico e identificacdo de sinais, o publico pode ser beneficiado em termos de
conhecimentos sobre o trabalho de equipe multidisciplinar na &rea da saude e sobre leis
que envolvem o TEA, como a Lei n°® 12.764/12 (BRASIL, 2012) que institui a Politica
Nacional de Protecéo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista.

As oficinas geraram aumento de conhecimento nos trés grupos. No entanto,
apresentar um desempenho de acertos inicial acima de 80% indica que o participante esta
bem dotado de conhecimentos. Talvez pudessem ser elegiveis para a oficina apenas
participantes que apresentassem um baixo a intermediario desempenho, ou seja, aquele
gue apresentassem de zero a 50% de acertos, o0 que deveria ser um critério previamente
estabelecido para a inscrigao e a participagao.

Em relacdo a adesao dos participantes as oficinas, o maior indice de adeséo foi dos
profissionais de educacao, provavelmente por estes apresentarem dificuldades diarias com
0 manejo de seus alunos. O nimero de inscritos no grupo de pais foi baixo comparado ao
namero de vagas; o que provavelmente ocorreu por pais terem dificuldades em se ausentar
de casa por um sdbado e/ou encontrar local para deixar o seu filho com TEA durante o
mesmo periodo. O carater da gratuidade das oficinas pode ter exercido controle sobre a
realizacdo da inscricdo e 0 ndo comparecimento de alguns participantes. As desisténcias
de inscritos em participar de eventos gratuitos provavelmente sdo maiores do que em
eventos pagos, talvez pelo fato de o investimento financeiro aumentar a frequéncia do
engajamento.

De acordo com Silva e Mulick (2009) parece haver um fosso entre conhecimento e
capacitacao profissional no que se refere a diagnosticos e modelos de intervencgao. Partindo
da premissa de que € fundamental a atualizag&o profissional para a atuacao dos casos de
TEA, devido ao grande volume de informac¢des produzidas sobre diagndstico e tratamento
para essa populacao, € necessario verificar se ocorre a auséncia de atualizacéo profissional
na pratica dos profissionais de salude e de educacdo em geral.

Devido a muitos profissionais e familiares ainda estarem despreparados para

intervirem com o autismo, e ao diagnostico de TEA ocorrer por observacgao clinica (GADIA
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et al., 2004), as oficinas vieram a contribuir com a populacdo em geral e com o0s

profissionais de saude e de educacdo. Tais oficinas auxiliaram de modo a aumentar a
atencao aos sinais caracteristicos de alerta para o TEA e sobre como proceder diante deles.
Assim, os participantes puderam especificamente aprender estratégias para intervir
principalmente com os comportamentos considerados problema, como estereotipias e
autolesivos. Isso possibilita um diagndstico e uma intervencdo cada vez mais precoce, e,
portanto, um progndéstico mais promissor (BIBBY et al., 2002; WERNER et al., 2005).

Em suma, de acordo com o aumento da porcentagem média de acertos de cada
publico constatados do pré para o pos-teste, evidenciou-se que ao se explicitar o que € o
TEA, o que fazer e como fazer diante do diagndstico, pode facilitar o conhecimento sobre
o desenvolvimento, a adaptacdo e o0 manejo social de pessoas com autismo, por parte de
seus familiares/cuidadores e dos profissionais que lidam com elas. Além disso,
provavelmente ocasionar uma melhora nas provaveis situacdes diarias vivenciadas na
familia, na escola e nos atendimentos da referida populacao.

A busca por qualificacdo profissional é importante para que estratégias sejam
elaboradas e implementadas em cada fase do quadro clinico e de acordo com as
particularidades de cada criangca com TEA (BARNES et al., 2014; GADIA et al., 2004), para
assim proporcionar um tratamento diario e sistematico que produza resultados que
equilibrem os excessos e os déficits de repertérios comportamentais. Percebe-se ainda a
importancia do treinamento de cuidadores de individuos com TEA para o avanco na
compreensao do que fazer e como fazer, e para o melhor convivio social destes individuos
(BRASIL, 2013).

O modelo de Programacdo de Ensino apresentou-se como um meétodo alternativo
satisfatorio na formulacéo e conducao de oficinas, ao atuar na resolu¢do de uma situagéo-
problema. Foi descrita uma situacdo que demandou intervencéo, e que visou desenvolver
comportamentos novos (ou complementares) no publico-alvo, ao programar o que ensinar
e como ensinar (CORTEGOSO; COSER, 2011). As oficinas forneceram informacdes sobre
o tema, verificaram a compreensdo da audiéncia sobre o tema - com espacos para
esclarecimentos de davidas, e averiguaram se 0s objetivos de ensino foram alcancados.
Ao final das oficinas, a audiéncia apresentou comportamentos que nao estavam presentes
no inicio das oficinas.

Para estudos futuros, durante o planejamento de oficinas, indica-se a realizacdo de

mais oficinas com o mesmo propasito, a ampliacéo da divulgagéo para pais, a organizacao
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de um espaco ludico para acolher as criancas com autismo, a realizacdo de uma lista de

espera apos contemplar todas as vagas na inscricdo, e a confirmacéo por telefone da
presenca dos participantes no evento dois dias antes da sua realizacdo. Sugere-se ainda
que o critério para inscri¢cdo e participacdo seja os candidatos mais carentes em repertorio
(pontuacdo de zero a 50% no questionario inicial) e que seja cobrado algum valor nas
inscricbes, podendo ser diferenciado por categoria. Estas estratégias podem ampliar a
adeséao dos participantes a oficinas futuras.

Para aprimoramento da Programacdo de Ensino, deve-se avaliar a eficacia da
Programacao de Ensino das oficinas, modificando formatos, contetidos ou materiais a partir
da avaliacéo dos resultados de sua aplicacdo. A Programacao de Ensino deve ainda prever
uma avaliagdo dos condutores, do resultado final do projeto e propor uma avaliacdo das
sugestodes escritas feitas pelos observadores.
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