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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo compreender concepgdes de professores em
formacgao de variados cursos com habilitagdo em licenciatura da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul sobre os transtornos de aprendizagem e aten¢ao, através de um questionario
com perguntas abertas e fechadas. Foi proposto aos respondentes a identificacdo de dois casos
hipotéticos de Transtornos Especificos de Aprendizagem e Transtornos de Déficit de Atencao
e Hiperatividade/Impulsividade e a avaliagdo dos conhecimentos prévios sobre os transtornos
e uma breve andlise curricular da Faculdade de Educacao - UFRGS. A analise de contetido e
estatistica das respostas sugeriu que essas concepgodes estdo associadas com a identificacao,
encaminhamento e no manejo dos estudantes afetados pelos transtornos em sala de aula. Os
resultados constataram que os professores em formacdo entrevistados eram mais
familiarizados com o TDAH e o consideravam mais neurobiolégico do que os TEA, sendo
que a capacidade de identificacio do TDAH foi superior a dos TEA. Os participantes
escolheram a comunicacdao com os familiares, a disponibilizagdo de recursos na sala de aula e
a solicitacdo de uma avaliacdo com uma equipe especializada como papéis prioritarios dos
professores e da escola no manejo de estudantes com os transtornos. Os entrevistados também
demonstraram que a tematica ¢ pouco abordada durante a sua formagao, ao mesmo tempo que

a consideram relevante para sua pratica pedagogica.

Palavras-chave: Transtornos Especificos de Aprendizagem, Transtorno de Déficit de Atengao

e Hiperatividade/Impulsividade (TDAH), pesquisa em educagdo, formacao de professores.



1. INTRODUCAO

1.1 Transtornos de aprendizagem e atengdo

Os transtornos de aprendizagem sdo problemas neurologicos relacionados a uma falha
na aquisi¢ao, no processamento, ou no armazenamento da informagdo, envolvendo areas e
circuitos neuronais especificos em determinados momentos do desenvolvimento (Ciasca,
2003). O DSM-V estabelece trés dominios dos Transtornos Especificos de Aprendizagem
(TEA): com prejuizo na leitura, com prejuizo na expressao escrita € com prejuizo na
matematica, que apresentam uma prevaléncia de 5-15% em criangas em idade escolar (Shalev
et al. 2000; Peterson et al. 2013).

O Transtorno de Déficit de Atengdao e Hiperatividade/Impulsividade (TDAH) é um
transtorno do neurodesenvolvimento caracterizado pela presenca de desatencdo,
hiperatividade ou impulsividade identificados em um nivel mais frequente e grave do que o
tipicamente observado em individuos a nivel equivalente do desenvolvimento, interferindo no
seu funcionamento social, académico ou profissional (American Psychiatric Association,
2013). Tal transtorno apresenta uma prevaléncia na infancia estimada em 5,3 % (Smoller et
al. 2006; Polanczyk et al. 2007) e na vida adulta entre 2,5 e 3,5 % (Fayyad et al. 2007; Simon
et al. 2009; Matte et al. 2015).

Ambos os transtornos sdo neurocognitivos € possuem uma etiologia multifatorial, com
participagdo de fatores genéticos e ambientais. O TDAH possui uma herdabilidade estimada
em 70-80% tanto em criangas como adultos (Faraone et al. 2005; Smoller et al. 2006),
enquanto nos TEA a herdabilidade parece diminuir na presenca de fatores ambientais. Uma
pesquisa estimou a herdabilidade em 0,21 quando os pais apresentaram nivel baixo de
escolaridade e em 0,69 quando o nivel foi mais alto (Kremen et al. 2005), demonstrando que a
herdabilidade est4 altamente relacionada com fatores ambientais. O TDAH e os TEA muitas
vezes aparecem em comorbidade na sintomatologia de individuos afetados, sendo que os TEA
com prejuizo na leitura e escrita ocorrem em aproximadamente 45% dos portadores de TDAH
(DuPaul, 2013).

Os TEA englobam um grupo heterogéneo de transtornos, manifestando-se por meio de

atrasos ou dificuldades em leitura, escrita, soletragdo e calculo, em pessoas com inteligéncia



potencialmente normal ou superior e sem deficiéncias visuais, auditivas, motoras ou
desvantagens culturais. Tais transtornos podem também estar associados a problemas de
comunica¢do, TDAH, memoria, raciocinio, coordenacdo, adaptacao social e emocional (Sisto,
2001). A aprendizagem nos individuos acometidos por estes transtornos ¢, portanto,
prejudicada, causando uma dissonancia entre as capacidades cognitivas esperadas para um

estudante na sua faixa etaria e as que sdo encontradas no grupo com os transtornos.

1.2 Responsabilidades da escola e professores para com os transtornos

Considerando a importancia dos transtornos no processo de aprendizagem e sua alta
prevaléncia, a escola ¢ fundamental na identificacdo e manejo dos mesmos. A instituicao
escolar assume uma responsabilidade com a aprendizagem de todos os cidadaos e portanto o
dever de criar um sistema de apoio para seus alunos com transtornos de aprendizagem e
aten¢do. A escola deve, assim, conseguir detectar as dificuldades rapidamente para que os
estudantes sejam apoiados e continuem progredindo (Weisz, 2002), além de fornecer a
capacitacdo adequada através da educacdo continuada aos seus integrantes (Gatti, 2008).

As acdes dos professores devem caminhar ao encontro das necessidades dos alunos,
relacionadas ao seu desenvolvimento cognitivo, afetivo, social e motor. Estar atento ao que
realmente ocorre com o aluno na sala e atuar em prol de uma melhor interagdo ¢ papel
fundamental do educador (Saravali et al. 2004). Considerando as evidéncias de que os
professores muitas vezes ndo possuem uma formacdo adequada na graduagdo acerca dos
Transtornos de Aprendizagem (Rodrigues e Silveira, 2008), ¢ provavel que nao estejam
preparados para detectar e auxiliar na solug¢@o destes problemas.

O diagnéstico de um transtorno de aprendizagem e/ou atengdo ¢ complexo, sendo
preciso considerar também a possibilidade de que metodologias escolares e/ou a condicao
social e econdmica familiar estejam influenciando negativamente o desenvolvimento escolar
do aluno. O professor tem um papel importante na identificagdo dos TEA ja que tais
problemas aparecem em criangas com idade pré-escolar e escolar, sendo a sala de aula um
local de frequente identificacdo destes transtornos (Carvalho et al. 2007), o que também pode
ser extendido para o TDAH. Portanto, para identificar os transtornos, ¢ necessario que o

professor saiba também diferencia-los das outras causas possiveis para as dificuldades de



aprendizagem, o que sé sera possibilitado com o conhecimento da situagdo familiar, social e
cultural deste estudante (Carvalho et al. 2007). Lembrando que identificar os transtornos nao
se caracteriza como a producdo de um diagndstico acerca do mesmos - 0 que ndo estd a cargo
dos professores - e sim a interlocugdo entre este diagnodstico e o processo de aprendizagem
dessas criangas.

Dentro da escola, o professor geralmente ¢ o intermedidrio dos pais que possuem
queixas sobre a dificuldade de aprendizagem dos seus filhos na busca dos servicos de saude
(Ciasca e Rossini, 2000). Nem toda instituicdo possui uma equipe multidisciplinar que auxilie
na identificacdo e tratamento dos transtornos de aprendizagem e atencao no cotidiano escolar,
tanto através da capacitacdo dos professores, quanto da disponibilizagdo de recursos
profissionais e materiais para o acompanhamento ¢ inclusdo do individuo com TEA/TDAH.
Atribui-se, portanto, a escola o dever do direcionamento desses estudantes a servigos

especializados de saude.

1.3 Formagao de professores

O conhecimento acerca dos transtornos ¢ fundamental para que o professor possa
identificar e consequentemente encaminhar seus alunos a um atendimento especializado, ou
mesmo intervir pedagogicamente ele proprio (José€, 2008). Embora o fator ambiental incida
mais sobre os problemas escolares do que sobre os problemas de aprendizagem propriamente
ditos, esta variavel pesa muito sobre a adaptacdo do individuo ao quadro (Pain, 1992). Alunos
com queixas de dificuldade de aprendizagem, quando t€ém a oportunidade de interagir com um
meio proficuo e solicitador, apresentam significativa melhora em seu desempenho escolar
(Guimaraes et al. 2006).

E importante considerar também que, no ambito escolar, as crengas dos professores
parecem ter uma influéncia no processo de ensino-aprendizagem. Estas “crencas
educacionais” se caracterizam por ideias e julgamentos de temas relacionados a educagao
(Raymond e Santos 1995) e sdo manifestadas, de forma consciente ou ndo, através da pratica
do professor. Quando o professor acredita na capacidade de aprendizagem e evolucao do seu
aluno e tem boas expectativas quanto ao seu desempenho escolar, estard atuando como

facilitador do processo de aprendizagem (Martini, 2003).



Percebe-se entdo o professor enquanto uma pega chave para um melhor desempenho
escolar do estudante com TEA, e/ou TDAH. O docente pode atuar em diversas esferas, sendo
um contato direto com a familia da crianga, ou adolescente; com a possivel rede de apoio
interdisciplinar estabelecida para se encaminhar esse individuo, além de ser o maior
facilitador de um ambiente de aprendizagem inclusivo, que aliado, ou nao, a outros
tratamentos pode colaborar para que a aprendizagem dessa crianga ocorra sem déficits.

Apenas com uma boa formagdo bdsica e continuada de professores que insira a
tematica dos TEA/TDAH nos seus programas, sera possivel prover aos estudantes acometidos
por estes transtornos o meio necessario para o seu desenvolvimento cognitivo € sucesso
escolar. Sem estas, a probabilidade de uma identificacdo acurada dos transtornos ¢ pequena,
acarretando na impossibilidade de um devido acompanhamento e/ou interven¢ao que torna

muito mais complicada a trajetéria escolar e a inclusao do aluno com TEA/TDAH.

1.4 Objetivos

Conhecer as concepgdes de professores em formacao a respeito dos transtornos de
aprendizagem e atencdo e a capacidade de identificagdo dos mesmos. Identificar qual seria a
postura dos participantes em uma situagao hipotética contendo estudantes com TEA/TDAH, e
entender como os licenciandos enxergam a tematica e se eles percebem que ela ¢ abordada em

sua formagao.

2. MATERIAIS E METODOS

2.1 Participantes

O questionario (Apéndice 1) foi respondido voluntariamente por 76 alunos de diversos
cursos com habilitacdo em licenciatura da Faculdade de Educagao (FACED) da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul - UFRGS (Porto Alegre, RS - Brasil), (com excecdo da
Fonoaudiologia que ndo possui essa habilitagdo mas tem presente em seu curriculo disciplinas
da Faculdade de Educacdo). Cada curso teve uma representagdo distinta dentre os sujeitos

avaliados na amostra: Matematica (38,16%); Letras (17,10%); Ciéncias Sociais (17,10%);



Ciéncias Biologicas (13,16%); Danca (9,21%); Fonoaudiologia (3,95%) e Historia (1,31%). A
média de idade dos estudantes foi de 23,30 anos, e 64,47% se encontram entre o segundo e
sexto semestre da graduagdo. 42,7% dos entrevistados ja haviam atuado como docentes, sendo
a maioria em cursinhos pré-vestibulares e ministrando aulas particulares.

Os professores responsaveis pela disciplina Psicologia da Educacao II [EDU01012],
foram contatados e solicitou-se que os questionarios fossem aplicados nas seis turmas
existentes. Apenas dois professores retornaram o contato, sendo cinco turmas avaliadas no
total. O questiondrio foi distribuido aos estudantes matriculados nesta disciplina no horério de
aula, em conjunto com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice 2) com duas
copias assinadas pela pesquisadora. Esta disciplina foi escolhida por ser amplamente
oferecida para diversas licenciaturas e possuir um pré-requisito (disciplina Psicologia da
Educagao I), no intuito de que os estudantes questionados estivessem mais avangados em seus
cursos. Entretanto, como os curriculos das licenciaturas sdo independentes e diferem muito
entre si, as etapas dos cursos que as disciplinas da licenciatura sdo oferecidas variam muito.
Em uma das turmas avaliadas 98% dos alunos cursavam matematica e estavam no segundo
semestre.

O questionario foi divido em duas partes. A primeira continha dois casos hipotéticos
de estudantes com caracteristicas do TDAH (Carlos) e TEA (Daphne). Sobre cada caso foram
feitas duas perguntas a fim de identificar como os respondentes compreendem os transtornos.
Na segunda parte foram feitas questdes direcionadas ao conhecimento prévio dos licenciandos
sobre os transtornos; a capacidade de interven¢do pedagdgica dos entrevistados e suas

percepgdes acerca do curriculo das licenciaturas da UFRGS.

2.2 Analise de Conteudo e Estatistica

Na abordagem qualitativa foi utilizada a Andlise de Conteudo proposta por Bardin
(1977) para sistematizacdo e analise dos dados, com posterior categorizacdo das respostas. A
andlise quantitativa foi realizada através da estatistica descritiva dos dados categorizados.

Todas analises estatisticas foram feitas no programa SPSS versdao 1.8 (IBM Corp,
2011). Foram feitos trés testes a fim de comparar as variaveis analisadas: ANOVA, Teste-T

para amostras independentes e a regressdo linear. ANOVA foi utilizada quando uma variavel



independente possuia distribuicdo categorica e a outra continua, Teste-T foi aplicado quando
uma variavel era continua e a outra categorica e a regressdo linear quando ambos dados

possuiam uma distribui¢do continua .

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Capacidade de identifica¢dao e encaminhamento de estudantes com TEA e TDAH

No questionario respondido pelos participantes haviam dois casos hipotéticos
(Barnhill, 2015) de estudantes sendo o primeiro com caracteristicas comuns ao Transtorno de
Déficit de Atencdo e Hiperatividade/Impulsividade e o segundo aos Transtornos Especificos
de Aprendizagem:
1°: “Carlos é um estudante do primeiro ano de Ensino Médio de uma escola publica.
Desde as primeiras avaliacoes tem se saido mal e nio consegue administrar seus horarios
de estudo. A preocupacio de talvez ter de repetir o ano esta resultando em insonia, ma
concentracio e uma sensacio geral de desesperanca. Desde crianca o estudante possui
dificuldades em seguir instrucdes, completar suas tarefas de casa e permanecer muito
tempo sentado em seu lugar, além de perder coisas com facilidade e ter problemas para
esperar a sua vez ou prestar atencio, exceto ao jogar videogames. Carlos relata sentir-se
incapaz de se manter concentrado enquanto 1€, ou assiste as aulas e que isso lhe
prejudica muito. Além disso, distrai-se com facilidade, tendo problemas para entregar os
trabalhos que tem de fazer no prazo. Carlos reclama muito de sentimentos de
inquietacdo, agitacio e preocupacido ndo s0 acerca de sua possivel reprovac¢io no
primeiro ano do Ensino Médio, como também de sua permanéncia na escola”.!
2° “Daphne é uma menina de 16 anos que frequenta uma escola particular de Porto
Alegre. No ultimo conselho de classe, seus professores de Matematica e Portugués
informaram ao grande grupo que nio entendiam como ela teria chegado até o segundo
ano do Ensino Médio. A estudante possui muitas dificuldades na leitura e interpretacio
de textos, além de parecer nao compreender problemas matematicos. Apos ter se saido
muito mal na maioria dos testes do primeiro trimestre, Daphne comecou a faltar muitas

aulas, e sempre se recusa a ler algum texto em voz alta, ou resolver uma conta no



quadro. Seus colegas apontam que nas apresentacées de trabalho em grupo ela tem
pouco comprometimento e se nega a realizar tarefas que envolvam sua escrita. A
professora de Educacio Fisica, e a de Educacio Artistica e a de Quimica ficaram muito
surpresas com os relatos dos colegas, afirmando que em suas aulas Daphne ¢ muito
comprometida e participativa. Os professores temem pelo futuro académico de Daphne,
pois ja ¢ metade do ano letivo e seu desempenho escolar nao apresenta melhoras”.2

Foi solicitado aos participantes que eles avaliassem os dois casos e identificassem: a
natureza das dificuldades (se neurobiologica, emocional, relacionada ao ambiente familiar, ou
ao ambiente escolar - Quadro 1); e qual seria o papel do professor e/ou da escola diante da

situagdo dos dois estudantes (Quadro 2 ¢ 3).

Quadro 1.

Questdes 9 e 11: Como vocé avaliaria as dificuldades apresentadas por Daphne e
Carlos? (escolha no maximo duas alternativas corretas):

Resultados observados:

Carlos (TDAH) Respostas Daphne (TEA) Respostas
Neurobioldgico 47 (61,8%) Neurobioldgico 28 (36,8%)
Emocional 16 (21,1%) Emocional 22 (28,9%)
Ambiente Escolar 33 (43,4%) Ambiente Escolar 54 (71,1%)
Ambiente Familiar 27 (35,5%) Ambiente Familiar 17 (22,4%)
Total 123 Total 121

O caso hipotético do Transtorno de Déficit de Atengdo e Hiperatividade/Impulsividade
teve uma sintomatologia considerada “mais neurobioldgica” do que a do Transtorno
Especifico de Aprendizagem. Julgamos que este resultado pode estar relacionado ao fato dos
participantes estarem mais familiarizados com o conceito de TDAH do que o de TEA - o que
¢ corroborado por suas respostas na questao relativa a familiaridade para com os transtornos
(Quadro 4).

O ambiente escolar apareceu como segunda varidvel mais relacionada com a

caracterizagdo do caso de TDAH e a primeira mais relacionada com o caso de TEA. Sabe-se



que o Brasil possui grandes déficits no que tange a organizagdo e infraestrutura escolar
(Censo Escolar, 2017). E compreensivel que os participantes tenham julgado que as
dificuldades apresentadas por Carlos e Daphne tinham origem na infraestrutura escolar, ja que
ela pode vir a agravar dificuldades de aprendizagem apresentadas por alunos com e sem os
transtornos.

O ambiente familiar por sua vez apareceu como terceira variavel mais relacionada ao
caso de TDAH enquanto que problemas emocionais foram mais relacionados com o caso de
TEA. Esses resultados podem estar conectados a duas perspectivas comuns a cada um dos
transtornos. Como o TDAH possui sintomas que muitas vezes sdo tidos como “falta de
limites” em casa, principalmente na apresentagdo hiperativa, o ambiente familiar tende a ser
muito relacionado com o comportamento dos individuos acometidos. Ja no caso de TEA, os
sintomas geralmente se apresentam como uma “falta de dnimo e comprometimento”, que
podem ser lidos pelos professores como um problema emocional, muitas vezes relacionado a
fase de transicdo entre infancia e adolescéncia (Smith e Strick, 2009). Como o primeiro caso
trata-se de um menino e o segundo de uma menina ¢ possivel que certas diferengas nas
respostas de identificacdo da natureza dos transtornos estejam relacionadas a concepgoes
sobre género dos sujeitos avaliados.

Esté claro que diversas varidveis afetam a aprendizagem dos estudantes (Pain, 1992),
entretanto, ¢ importante avaliar se os professores em formacdo conseguem perceber os
comportamentos apresentados nos casos hipotéticos enquanto um resultado advindo de um
déficit neurobioldgico. Se os docentes forem capazes de associar essas caracteristicas com a
possibilidade de um transtorno neuropsiquiatrico € maior a probabilidade de o estudante ser
corretamente encaminhado e avaliado. O posterior diagndstico de um transtorno de
aprendizagem ou atenc¢do ira relacionar os comportamentos apresentados com uma série de
fatores biologicos e ambientais, possibilitando que intervencdes e praticas facilitadoras da
aprendizagem possam ser melhor elaboradas. Entretanto, este diagnostico ndo garante que o
professor va se disponibilizar a aprender com o estudante sobre sua forma de aprender, e suas

dificuldades nesse percurso.



Quadro 2.

Questao 10: Qual vocé acredita que seja o papel do professor e/ou da escola diante da

situacdo dessa estudante (escolha, no maximo, duas alternativas corretas e as ordene de

acordo com sua prioridade):

Resultados observados:

Prioridade 1 N Prioridade 2 N
Comunicar-se com a familia deste 32 Prover recursos para que ele 25
estudante para tentar identificar (47,76%) possa acompanhar o restante de (37,31%)
possiveis acontecimentos, ou condutas suas turmas sem déficits na ’
que posam estar atrapalhando o seu aprendizagem
rendimento escolar.
Solicitar aos pais uma avaliagdo com 18 Solicitar aos pais uma avaliacdo 18
profissionais especializados, a fim de o com profissionais o
obter um diagnoéstico para a situagdo (26,86%) especializados, a fim de obter (26,86%)
um diagnoéstico para a situagdo
Prover recursos para que ele possa 14 Discutir seu caso no conselho de 14
acomganhar o restante de suas turmas (20,89%) clgsse e acompanha-lo no ano (20,89%)
sem déficits na aprendizagem letivo
Discutir seu caso no conselho de classe 3 Comunicar-se com a familia 9
e acompanha-lo no ano letivo (4,48%) fieste gstgdante para ’tent.ar (13,43%)
identificar possiveis
acontecimentos, ou condutas
que posam estar atrapalhando o
seu rendimento escolar.
Encaminhé-lo aos servigos de orientacao 0 Encaminhé-lo aos servicos de 1
escolar, como SOE ou a dire¢ao, quantas orientagdo escolar, como SOE (1,49%)
vezes forem necessarias, para que ele ou a direcdo, quantas vezes ?
assuma uma melhor postura em sala de forem necessarias, para que ele
aula assuma uma melhor postura em
sala de aula
Total 67 Total 67




Quadro 3.

Questao 12: Qual vocé acredita que seja o papel do professor e/ou da escola diante da
situacdo dessa estudante (escolha, no maximo, duas alternativas corretas e as ordene

de acordo com sua prioridade):

Resultados observados:

Prioridade 1 N Prioridade 2 N
Comunicar-se com a familia deste P
. o rover recursos para que ele possa
estudante para tentar identificar
L . 24 acompanhar o restante de suas 23
possiveis acontecimentos, ou condutas (35,82%) turmas sem déficits na (34,33%)
que posam estar atrapalhando o seu ’ - ’
rendimento escolar. P &
Comunicar-se com a familia deste
. . L estudante para tentar identificar
Solicitar aos pais uma avaliagdo com 15 L . 18
rofissionais especializados, a fim de possivels acontecimentos, ou
p LR . ~ (22,39%) condutas que posam estar (26,86%)
obter um diagnoéstico para a situagdo .
atrapalhando o seu rendimento
escolar.
Prover recursos para que ele possa 14 Discutir seu caso no conselho de 16
acompanhar o restante de suas turmas o classe e acompanhd-lo no ano 9
o . (20,89%) . (23,88%)
sem déficits na aprendizagem letivo
Solicitar aos pais uma avaliagdo
Discutir seu caso no conselho de classe 13 com profissionais especializados, a 15
e acompanha-lo no ano letivo (19,40%) fim de obter um diagnoéstico para a  (22,39%)
situacao
Encaminha-lo aos servicos de Encaminhé-lo aos servigos de
orientacdo escolar, como SOE ou a orientagdo escolar, como SOE ou a 1
diregdo, quantas vezes forem 0 dire¢do, quantas vezes forem (1,49%)
necessarias, para que ele assuma uma necessarias, para que ele assuma ’
melhor postura em sala de aula uma melhor postura em sala de aula
. Encaminhar a estudante para um
Encaminhar a estudante para um . .
. . . oftalmologista, pois suas
oftalmologista, pois suas dificuldades | e 1
. o dificuldades parecem estar o
parecem estar relacionadas com (1,49%) . (1,49%)
.~ relacionadas com problemas de
problemas de visdo visio
Total 67 Total 67

Tanto para o caso de Carlos (TDAH), quanto para o de Daphne (TEA), a maioria dos
entrevistados identificou enquanto papéis majoritariamente prioritarios a comunicagao com a
familia do estudante, seguido da disponibilizacdo de recursos especificos dentro da sala de

aula. Logo apo6s foi identificada como terceira prioridade a solicitagdo de uma avaliagdo com



profissionais especializados, o que demonstra a preocupagao com a necessidade de um
diagnostico, ou a exclusdo do mesmo, para o comportamento apresentado (Quadros 2 e 3).

As alternativas menos escolhidas como papéis da escola e dos professores diante dos
casos hipotéticos foram a discussdo entre os professores sobre os alunos no conselho de
classe, e o0 encaminhamento aos servigos de orientagao escolar.

Consideramos esses resultados extremamente positivos, por demonstrarem que a
grande maioria dos docentes em formacado avaliados reconhecem a importancia de comunicar-
se com a familia para poder compreender as possiveis causas das dificuldades de
aprendizagem, colocando-se no lugar de mediadores entre os ambientes escolar e familiar.
Nesse sentido a reflexdo em torno do ambiente escolar e da pratica docente ¢ imprescindivel
para tornar a sala de aula mais inclusiva e possibilitar que o estudante possa acompanhar seus
colegas (Mantoan et al. 2010). Além de ser interessante considerar que ¢ importante que os
professor se insira como um ator fundamental, provendo recursos de aprendizagem,
independente da concep¢do que possua dos transtornos. Ja a intengdo de solicitar uma
avaliacdo com profissionais especializados para se obter um diagnostico da situacdo vai ao
encontro do cuidado necessario para se identificar com a maior precisdo possivel o que se
passa com o estudante, para depois se pensar em que momentos e de que formas acompanha-
lo (Pain, 1992).

Por mais que o conselho escolar e o servigo de orientagdo escolar sejam mecanismos
essenciais para uma boa gestdo e planejamento da instituicdo, no caso especifico dos
estudantes com TEA/TDAH, idas recorrentes ao SOE e ser sempre um enfoque das
discussdes dos conselhos pode acarretar uma sensagao de ineficiéncia e fracasso por conta do
estudante, prejudicando ainda mais seu rendimento escolar, sendo, portanto, condutas pouco
aconselhaveis para estes transtornos (Smith e Strick, 2009). Por outro lado, esses resultados
demonstram que as redes de apoio oferecidas pela instituicdo escolar ndo despertam o
interesse dos docentes em formacdo, provavelmente por estarem relacionadas com a
estigmatizag¢do dos estudantes que as frequentam.

Além disso, outro resultado positivo foi que apenas dois participantes acreditam que o
comportamento apresentado por Daphne (TEA) estaria relacionado com problemas de visao,
os quais podem ser facilmente confundidos com os sintomas dos Transtornos especificos de

escrita e leitura.



3.2 Conhecimentos prévios acerca dos TEA e TDAH

As questdes 13, 14 e 15 foram elaboradas com intuito de conhecer a natureza do
conhecimento prévio dos participantes sobre os assuntos tratados nos dois casos.

Quadro 4.

= Questao 13. Vocé esta familiarizado com os assuntos TEA e TDAH?

- Questao 14. Voceé teria seguranca para informar e discutir com outros professores,
ou pais sobre TEA e TDAH?

- Questao 15. Até agora, na sua formacdo dentro da Faculdade de Educacio da
UFRGS esses assuntos ja foram apresentados/discutidos/investigados?

Resultados obtidos

Familiaridade para com  Seguranca para discutir Apresentagdo dos
0s assuntos com pais/professores assuntos na FACED
TEA 3 (3,95%) 3 (3,95%) 4 (5,26%)
TDAH 37 (48,68%) 13 (17,10%) 9 (11,84%)
TEA e TDAH 12 (15,79%) 8(10,53%) 4 (5,26%)
Nenhum dos anteriores 24 (31,58%) 52 (68,42%) 59 (77,63%)
Total 76 76 75

O assunto que os participantes t€ém mais familiaridade ¢ o TDAH. Acreditamos que
isso se deva ao fato de o TDAH ser mais discutido que os TEA nos grandes meios de
comunicacdo ¢ na comunidade escolar. Possivelmente se as palavras discalculia, ou dislexia
tivessem sido utilizadas o nimero de estudantes familiarizados com os TEA seria maior,
mesmo que essas terminologias sempre tenham sido usadas dentro do espectro de transtornos
de aprendizagem.

Outro resultado observado foi que, enquanto 68,42% dos entrevistados se disse
familiarizado com pelo menos um dos assuntos, apenas 29,05% se sentiam seguros para
discuti-los com pais e outros professores. Isso demonstra a importancia da apresentagao e
discussdo desses assuntos dentro da formacgao de professores, para que os docentes sintam-se

seguros na hora de orientar a comunidade e trocar experiéncias com 0s seus pares.



Quadro 5.

- Questao 16: Em que outros lugares vocé recebeu informacgdes sobre estes
transtornos:

As 60 respostas foram divididas em 6 categorias através da Andlise de Conteudo:
Relacdes Pessoais (30%), Formacao (28,33%), Meios de comunicacdo usuais (16,66%),
Prética Docente (11,66%) Vivéncia Escolar (10%), Divulgacao Cientifica (8,33%) e Apoio

psicolégico (5%). Dentre essas, as quatro primeiras foram as mais expressivas, sendo

explicitadas pelas citagdes abaixo:

1. Relacdes Pessoais: “Relatos de colegas com alunos e de pessoas proximas que

2. Formacdo: “Num semindrio apresentado por uma doutoranda na aula de genética Il”;

3. Meios de comunicagdo usuais: “Internet, TV, Documentdrios, Revistas”

4. Prética Docente: “Na escola onde faco estdgio, onde atendo alunos que tém esses

possuem os transtornos”; “Minha mde é psicologa e jd trabalhou em uma creche,

conversdvamos muito sobre esses assuntos”

“INCLUIR - niicleo de inclusdo e acessibilidade da UFRGS”; “Disciplinas

neurologicas e de aprendizagem da graduagdo em fono”

transtornos”; “No cursinho em que eu dou aula geralmente quem busca por reforco

tem algum transtorno de aprendizagem.”

Sobre a discussdo do TDAH e TEA ao longo da formagao, 77,63% dos entrevistados
responderam que nenhum dos transtornos haviam sido apresentados/discutidos/investigados
até agora em aulas da FACED-UFRGS. Este resultado pode ter sido influenciado pelo fato de
35,6% dos entrevistados estarem no segundo semestre da graduacdo, entretanto ndo foi
encontrada nenhuma associagdo significativa entre quem estava em etapas mais avangadas do

seu curso ter respondido que os assuntos ja haviam sido apresentados nas aulas da FACED-

UFRGS (N=75, F=1,277, p=0,699).



Quadro 6.

= Questdes 17 e 18: O quanto vocé acredita que as causas do TEA e do TDAH sao de
base neurobioldgica?

Resultados obtidos

TEA
Muito pouco/nada (0-3) Moderadamente (4-6) Muito/Totalmente (7-10) Total
9 (12,33%) 38 (52,05%) 26 (35,62%) 73
TDAH
Muito pouco/nada (0-3) Moderadamente (4-6) Muito/Totalmente (7-10) Total
7 (9,33%) (37,33%) 40 (53,33%) 75

Essas questoes (Quadro 6) permitiram que pudéssemos precisar o quanto 0s
entrevistados acreditavam que os transtornos possuem uma base neurobiologica. As formas do
docente lidar com seus estudantes esta muito relacionada a maneira que este compreende suas
dificuldades (Mantoan, 2007), se a sintomatologia do TEA/TDAH ¢ associada com uma
disfungdo neurobioldgica o encaminhamento e acompanhamento desse estudante serdo
diferenciados com uma provavel procura por parte da instituicdo escolar a servigos de satide
especializados.

Quem respondeu nas questoes 9 e 11 (Quadro 1) que os transtornos ndo eram
neurobioldgicos N=46 (63,01% - TEA); N= 29 (38,66% - TDAH) acredita que os transtornos
possuem uma base entre moderada ou muito pouco/nada relacionada com a biologia (mean'=
5,10 p=0,011-TEA; mean=5,62 p=0,015-TDAH). Por outro lado, observamos uma correlagao
entre as respostas das questoes 17 e 18 demonstrando que aqueles que acreditam que o TDAH
tem base neurobiologica tendem a acreditar que o TEA também possui base neurobiologica
(N=73 p<0,001). Isso evidencia que as concepcdes dos docentes influenciam na sua forma de

compreender e identificar as dificuldades apresentadas.

1 média das respostas entre os valores 0-10



3.3 Analise curricular e intervengdo pedagogica

Quadro 7.

= Questio 19: O quanto vocé acredita que as disciplinas da FACED abrangem
discussoes sobre estes transtornos:

= Questao 20: O quanto vocé acha que deveriam existir disciplinas, ou momentos
especificos, para se debater os transtornos de aprendizagem e aten¢do, na formacao
de professores:

Resultados obtidos

Questdo 19 Questao 20
Muito pouco/nada (0-3) 38 (52,05%) 1 (1,32%)
Moderadamente (4-6) 22 (30,13%) 7(9,21%)
Muito/totalmente (7-10) 13 (17,80%) 68 (89,47%)

Ficou claro que a maioria dos participantes (52,05%) acredita que as disciplinas da
FACED-UFRGS possuem poucos momentos para discussdes acerca dos transtornos, ao
mesmo tempo que avaliam ser muito importante o debate sobre os mesmos (89,47%).
Portanto, pode-se inferir que a Faculdade de Educagdo da UFRGS deveria propor mais
momentos, dentro e fora da sua estrutura curricular, que debatessem os transtornos de atengao
e aprendizagem por ser esta uma demanda de seus estudantes e, sobretudo, por se tratar de um
conhecimento decisivo no adequado encaminhamento para avaliagdo das dificuldades
apresentadas. Outra hipdtese plausivel ¢ que quando essas tematicas sdo abordadas, elas
geralmente ndo envolvem uma leitura neurobiologica, sendo tratadas de outras formas,
concebidas em um viés da intervencdo pedagdgica em si.

Quadro 8.

= Questoes 21 e 22: O quanto vocé acredita que seria capaz de realizar uma
intervencio pedagdégica em uma turma que tivesse um estudante com TEA e com
TDAH?

Resultados obtidos

TEA
Muito pouco/nada (0-3) Moderadamente (4-6) Muito/Totalmente (7-10) Total
23 (30,66%) 29 (38,66%) 23 (30,66%) 75
TDAH
Muito pouco/nada (0-3) Moderadamente (4-6) Muito/Totalmente (7-10) Total

26 (36,11%) 33 (45,83%) 13 (18,05%) 72




De acordo com a analise apresentada acima (Quadro 8) 38,66% e 45,83% dos
entrevistados se sentem moderadamente capazes de realizar uma intervencdo pedagdgica em
uma turma com um estudante com TEA e TDAH, respectivamente. Esses resultados sio
contraditdrios se observamos as respostas das questdes 13, 14 e 15 acerca dos conhecimentos
prévios sobre os transtornos, onde 68,42% dos entrevistados acusaram que ndo teriam
seguranga para discutir o assunto com familiares e outros professores. Essa contradigdo pode
ser advinda de uma ambiguidade na pergunta apresentada, pois ela ndo explicita se essa
capacidade de intervencao se origina da instrumentalizagdo que os sujeitos possuem até agora,
ou se ¢ uma capacidade subjetiva de conseguir colocar uma intervengdo em pratica, portanto
as respostas das questdes 21 e 22 sdo pouco informativas para o propdsito deste estudo.

Atualmente na grade curricular da FACED existe uma disciplina denominada
Intervencao Pedagogica: Necessidades Educativas Especiais, dentre os entrevistados apenas
15 (19,73%) tinham cursado, ou estavam cursando a disciplina. Este nimero também pode
estar relacionado com o fato de 35,6% dos entrevistados estarem no segundo semestre da
graduacao. Entretanto, ndo se observou uma associagdo entre se ter cursado a disciplina e a
familiaridade com os TEA (mean=4,8 p=0,523) ¢ TDAH (mean=4,3 p=0,313); ou com a
capacidade de realizar uma intervencdo em turmas com estudantes com TEA (mean=4,8
p=0,717) e TDAH (mean=4,3 p=0,571).

Quadro 9.

- Questdes 23 e 24: Vocé ou alguém da sua familia, ja foi diagnosticado com TEA ou
TDAH? Vocé acredita que este diagnéstico poderia lhe auxiliar na intervencao/
encaminhamento de um estudante com esses transtornos?

Dentre os 76 entrevistados, 20 (26,31%) ja haviam sido diagnosticados com TDAH
e TEA/ possuiam familiares com os transtornos. Destes, 19 (95%) afirmaram que esse
diagnodstico poderia auxiliar na intervengdo/encaminhamento de um estudante com os

transtornos.

Vale destacar que o intuito deste trabalho ndo ¢ hipervalorizar o diagnostico dentro da
institui¢do escolar e sim discutir a sua importancia. O diagndstico ndo pode ser um fim em si
mesmo, mas sim um meio de alcangar melhor possibilidades terapéuticas (Silva et al. 2014),

viabilizando a busca de uma maior capacidade de aprendizagem e melhor qualidade de vida



para os estudantes afetados pelos transtornos. Além disso, o diagnostico ndo exclui a

compreensao dos aspectos subjetivos envolvidos nas dificuldades apresentadas em cada caso.

Quadro 10.

-Questao 25: Este espaco esta reservado para observagoes, sugestdes ou comentarios:
As 24 respostas obtidas na questdo 25 foram classificadas em 8 diferentes categorias
através da Analise de Conteudo: Responsabilidades das escolas e professores com a
inclusdo (25%), Interdisciplinaridade (16,66%), Deficiéncias no curriculo/formagdo
(16,66%), Relevancia dos Assuntos (16,66%), Incapacidade de identificagdo/intervengao
dos transtornos (12,50%), Afetividade no ensinar (4,16%), Motivacdo dos estudantes
(4,16%) e Reducionismo das areas da satde (4,16%). Dentre essas, as quatro primeiras
foram as mais representativas, sendo explicitadas pelos trechos abaixo:
1. Responsabilidades das escolas e professores com a inclusdo: “Acho que o diagnostico
deve ser feito, no entanto é papel do professor nao utilizar do mesmo como um atestado

’

de ineficiéncia do aluno.”; “Nenhum estudante é perfeito, e a saude mental ndo é

valorizada nas instituicoes educacionais.”

2. Interdisciplinaridade: “Qualquer ag¢do conclusiva ou diagnostico redutor sobre uma
situagdo de transtornos de aprendizagem é perigosa, merecendo portanto ser discutida

’

de modo interdisciplinar.”; “Cadeiras junto as faculdades de saude seriam uma boa

proposta.”

3. Deficiéncias no curriculo/formagao: “Criticar o curriculo educacional da FACED é
preciso. As cadeiras buscam o mdximo de teoria e idealizam uma escola que muitas
vezes ndo existe. Logo. falta instrug¢do e base para criarmos competéncia cultural,
social e psicologica para lidarmos com autonomia com transtornos como os
apresentados na pesquisa.”’; “Com a inclusdo de pessoas com déficits e deficiéncias,

deveriamos ter mais aulas com déficits e deficiéncias especificas.”

4. Relevancia dos assuntos: “E muito importante que conhegamos os transtornos, para

melhor intervir na sala de aula, pois sem conhecimento sobre o assunto se torna dificil

’

intervir e ajudar a pessoa com transtornos.”; “Confesso que me senti uma péssima

professora por ndo dominar os assuntos em questdo. Acredito que esses sdo

’

extremamente relevantes e devem ser estudados nas disciplinas de licenciatura.’




4. CONCLUSAO

O presente trabalho avaliou em uma amostra de professores em formagao os aspectos
que eles consideravam prioritarios para suas acdes frente a casos de TDAH e TEA. O trabalho
também permitiu concluir que a tematica ¢ pouco abordada durante a sua formagado, ao
mesmo tempo que a consideram relevante para sua pratica pedagdgica. Além disso, verificou-
se que a concepgdo e o entendimento dos professores em formagao acerca dos transtornos de
aprendizagem e aten¢do estdo associados a identificagdo, encaminhamento e no manejo do
estudante em sala de aula.

A formacgdo inicial de professores com respeito aos transtornos do
neurodesenvolvimento ¢ percebida como deficitaria, sendo que as eventuais criticas dirigidas
a FACED e suas disciplinas foram feitas com a intencdo de demonstrar essas deficiéncias,
acompanhadas por proposi¢des que visam melhorar a capacitagao dos professores.

A pesquisa em educacdo, desta forma, atua como uma ferramenta necessaria para
analisarmos e avaliarmos nossas instituigdes, para que se possa propor outras formas de
organizar e planejar o ensino mais condizentes com a realidade, considerando toda sua
diversidade e mutabilidade. O estudo em questdo tenta provocar uma reflexdo acerca da
importincia da tematica dos transtornos de aprendizagem e atencdo, assim como das
concepgoes e vivéncias dos licenciandos para a construcao do seu ensinar.

Defendemos que uma maior interdisciplinarizagcdo entre as areas do conhecimento
responsaveis por estudar os diversos transtornos que acometem criangas e jovens em idade
escolar e as disciplinas das licenciaturas seria uma tentativa valida de se obter uma discussao
mais plural e frutifera sobre os mesmos.

Outros esforgos direcionados as andlises curriculares dos cursos de formacao de
professores e da educacdao continuadas sdo necessarios para compreendermos o alcance da

suas falhas, a fim de gradativamente construirmos um ensino cada vez mais inclusivo.
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6. APENDICES

1.Questionario

Identificacao

01) Idade:_____ 02)Curso:
03) Semestre de entrada na UFRGS: 04) Ja atuou como docente: ( ) Sim ( ) Nao
05) Se sim, descreva (local, duragéo):

06) Pretende atuar como docente no futuro: ( ) Sim ( ) Néo

07) Ja cursou a disciplina Intervengao Pedagogica: Necessidades Educativas Especiais?
( )Néao ()Sim () Estou cursando

08) Ja cursou a disciplina Bases Psicopedagogicas da Aprendizagem?

( )Nao ( )Sim () Estou cursando

Carlos € um estudante do primeiro ano de Ensino Médio de uma escola publica. Desde as
primeiras avaliagbes tem se saido mal e ndo consegue administrar seus horarios de estudo. A
preocupacéo de talvez ter de repetir 0 ano esté resultando em ins6nia, ma concentragcdo e uma
sensacao geral de desesperanca. Desde crianga o estudante possui dificuldades em seguir ins-
trucbes, completar suas tarefas de casa e permanecer muito tempo sentado em seu lugar, além
de perder coisas com facilidade e ter problemas para esperar a sua vez ou prestar atencéo, exce-
to ao jogar videogames. Carlos relata sentir-se incapaz de se manter concentrado enquanto 1€, ou
assiste as aulas e que isso lhe prejudica muito. Além disso, distrai-se com facilidade, tendo pro-
blemas para entregar os trabalhos que tem de fazer no prazo. Carlos reclama muito de sentimen-
tos de inquietacéo, agitagédo e preocupacéo nao sé acerca de sua possivel reprovagdo no primeiro
ano do Ensino Médio, como também de sua permanéncia na escola.!

09) Como vocé avaliaria as dificuldades apresentadas por Carlos (escolha no maximo duas
alternativas corretas):

A) Carlos provavelmente apresenta uma dificuldade atencional de base neurobiologica.

B) As dificuldades de Carlos refletem questées emocionais decorrentes de sua idade.

C) E possivel que o comportamento de Carlos seja decorrente de falhas do ambiente escolar.

D) As causas mais comuns para estas dificuldades estdao em questées afetivas e socioeconémi-
cas relacionadas ao ambiente familiar.

10) Qual vocé acredita que seja o papel do professor e/ou da escola diante da situacao
desse estudante (escolha, no maximo, duas alternativas corretas e as ordene de acordo
com sua prioridade):

[ 1 Comunicar-se com a familia deste estudante para tentar identificar possiveis acontecimentos,
ou condutas, que possam estar atrapalhando o seu rendimento escolar.

[ ] Prover recursos para que ele possa acompanhar o restante de suas turmas sem déficits em
sua aprendizagem.

[ ] Encaminha-lo aos servigos de orientacéo escolar, como o SOE ou a diregdo, quantas vezes
forem necessérias, para que ele assuma uma melhor postura em sala de aula.

[ ] Discutir seu caso no conselho de classe e acompanha-lo durante o ano letivo.

[ 1Solicitar aos pais uma avaliagdo com profissionais especializados, a fim de obter um diagnos-
tico para a situacéo.

1 Adaptado de Casos Clinicos do DSM 5 - John W. Barnhill



Daphne é uma menina de 16 anos que frequenta uma escola particular de Porto Alegre.
No ultimo conselho de classe, seus professores de Mateméatica e Portugués informaram ao grande
grupo que nao entendiam como ela teria chegado até o segundo ano do Ensino Médio. A
estudante possui muitas dificuldades na leitura e interpretacado de textos, além de parecer nao
compreender problemas matematicos. Apds ter se saido muito mal na maioria dos testes do
primeiro trimestre, Daphne comecou a faltar muitas aulas, e sempre se recusa a ler algum texto
em voz alta, ou resolver uma conta no quadro. Seus colegas apontam que nas apresentacdes de
trabalho em grupo ela tem pouco comprometimento e se nega a realizar tarefas que envolvam sua
escrita. A professora de Educacgéo Fisica, e a de Educacgéo Artistica e a de Quimica ficaram muito
surpresas com os relatos dos colegas, afirmando que em suas aulas Daphne é muito
comprometida e participativa. Os professores temem pelo futuro académico de Daphne, pois ja €
metade do ano letivo e seu desempenho escolar ndo apresenta melhoras.!

12) Como vocé avaliaria as dificuldades apresentadas por Daphne:

A) Daphne provavelmente apresenta uma dificuldade de aprendizagem de base neurobiologica.

B) As dificuldades de Daphne refletem questdes emocionais decorrentes de sua idade.

C) E possivel que o comportamento de Daphne seja decorrente de falhas do ambiente escolar.

D) As causas mais comuns para estas dificuldades estdo em questdes afetivas e socioeconémicas
relacionadas ao ambiente familiar.

13) Qual vocé acredita que seja o papel do professor e/ou da escola diante da situacao
dessa estudante (escolha, no maximo, duas alternativas corretas e as ordene de acordo
com sua prioridade):

[ 1 Comunicar-se com a familia deste estudante para tentar identificar possiveis acontecimentos,
ou condutas, que possam estar atrapalhando o seu rendimento escolar.

[ ] Prover recursos para que ele possa acompanhar o restante de suas turmas sem déficits em
sua aprendizagem.

[ ] Encaminha-lo aos servigos de orientacdo escolar, como o SOE ou a direcdo, quantas vezes
forem necessarias, para que ele assuma uma melhor postura em sala de aula.

[ ] Discutir seu caso no conselho de classe e acompanha-lo durante o ano letivo.

[ ] Solicitar aos pais uma avaliagdo com profissionais especializados, a fim de obter um
diagnéstico para a situagéo.

[ ]1Encaminhar a estudante para um médico oftalmologista, pois suas dificuldades parecem estar
relacionados com problemas de visao.

1 Adaptado de Casos Clinicos do DSM 5 - John W. Barnhill



Conhecimento sobre Transtornos de Aprendizagem e Atencao

14) Vocé esta familiarizado com os assuntos:

() Transtornos Especificos de Aprendizagem

() Transtorno do Déficit de Atencgéo e Hiperatividade/Impulsividade

( ) Nenhum dos anteriores

15) Vocé teria seguranca para informar e discutir com outros professores, ou pais sobre:
( )Transtornos Especificos de Aprendizagem

( )Transtornos de Déficit de Atencao e Hiperatividade/Impulsividade

( )Nenhum dos anteriores

16) Até agora, na sua formacao dentro da Faculdade de Educacao da UFRGS esses
assuntos ja foram apresentados/discutidos/investigados:

( ) Apenas Transtornos Especificos de Aprendizagem

() Apenas Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade

() Nenhum dos anteriores

17) Em que outros lugares vocé recebeu informacdes sobre estes transtornos:

18) O quanto vocé acredita que as causas do Transtorno Especifico de Aprendizagem sao
de base neurobiolégica:

0‘ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

19) O quanto vocé acredita que as causas Transtorno de Déficit de Atencdo e

Hiperatividade/Impulsividade sao de base neurobiolégica:
0 ‘ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

20) O quanto vocé acredita que as disciplinas da FACED abrangem discussdes sobre estes

transtornos:
0 ‘ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

21) O quanto vocé acha que deveriam existir disciplinas, ou momentos especificos, para se
debater os transtornos de aprendizagem e atencao, na formacéao de professores:

0‘ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

22) O quanto vocé acredita que seria capaz de realizar uma intervencao pedagdgica em
uma turma que tivesse um estudante com Transtornos Especificos de Aprendizagem?

0‘ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10



23) O quanto vocé acredita que seria capaz de realizar uma intervencao pedagégica em
uma turma que tivesse um estudante com Transtorno do Déficit de Atencao e
Hiperatividade/Impulsividade?

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

24) Vocé, ou alguém da sua familia, ja foi diagnosticado com:

( )Transtornos Especificos da Aprendizagem

( )Transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade/Impulsividade

( )Nenhum dos anteriores

25) Vocé acredita que este diagnéstico poderia lhe auxiliar na intervencdo/encaminhamento

de um estudante com esses transtornos?
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

( N.A.

26) Este espaco esta reservado para observacoes, sugestoes ou comentarios:




2. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL

UFRGS PRATICA DE PESQUISA EM EDUCAGAO:
UNIVERSIDADE FEIDERAL TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO
PO RIO GRANDE DO S8

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Gostariamos de solicitar sua participacao na pesquisa intitulada “Concep¢des de professo-
res em formacao sobre os Transtornos de Atencao e Aprendizagem”, realizada pela pesquisado-
ra Maria Eduarda Tavares como parte de seu Trabalho de Conclusao de Curso na licenciatura em
Ciéncias Biologicas da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, com orientacdo do professor
Claiton Henrique Dotto Bau.

0 objetivo da pesquisa € avaliar as concepgoes de professores em formacao sobre os Trans-
tornos de Atencao e Aprendizagem.

A pesquisa sera realizada durante o horario normal de aula de algumas disciplinas da Facul-
dade de Educacao. A participacdo dos alunos na pesquisa é VOLUNTARIA. A identidade de todos os
participantes permanecera em sigilo.

A sua colaboracao se dara da seguinte forma: vocé recebera um questionario auto-respondi-
vel de perguntas fechadas. Essas respostas posteriormente serdao categorizadas e analisadas den-
tro da tematica proposta pela pesquisa. Sua identidade nao sera exposta em nenhum momento.

A sua participacao ndo € obrigatdria e vocé podera desistir da participacao a qualquer mo-
mento, caso sinta-se ou desconfortavel com as perguntas apresentadas.

Esta pesquisa pretende colaborar com o enriquecimento das estratégias de ensino e de
aprendizagem, visando a qualificacdo da Educacdo de maneira geral e, em especifico, do apren-
dizado de criancas e adolescentes com Transtornos de Atencao e Aprendizagem.

Vocé recebera uma copia deste termo onde consta o telefone e o endereco institucional do
pesquisador, podendo tirar suas duvidas sobre o projeto e sua participacao, agora ou a qualquer
momento.

Assinatura do(a) Pesquisador(a)
Endereco:
Prédio 43323 - Departamento de Genética - DEGEN - Instituto de Biociéncias
Av. Bento Goncgalves, 9500 / Bairro Agronomia
91501-970 Porto Alegre RS - Brasil

Contatos da pesquisadora - Email: metavaresbio@gmail.com/Telefone: (51) 99311-8086



