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Abstract. 

The technological advances of the last decade enable people to be connected to the internet all of the time. 

This article describes the plan for a prototype for a mobile application built on the basis of interviews with 

professionals working with autism and researchers on the autism spectrum syndrome. With the prototype 

users can access and build guides for their daily activities. Caretakers who are oriented by 

psychopedagogical, occupational therapists among other professionals can put together detailed routines 

for the autistic, using the application to carry out the digital construction of activities and their steps. This 

will serve as an aid to autistic people in their activities, with helpful guides that will serve as mentors, 

guiding a person in the steps that they must take to complete an activity such as brushing their teeth. 

Resumo. 

Os avanços tecnológicos da última década possibilitam que pessoas estejam conectadas com a internet o 

tempo todo. Esse artigo descreve a proposta de um protótipo para uma aplicação móvel construída com 

auxilio de entrevista com profissionais que trabalham com autista e pesquisa sobre a síndrome do espectro 

do autismo. Com o protótipo os usuários podem acessar e construir guias para suas atividades diárias. 

Responsáveis que são orientados por psicopedagógico, terapeuta ocupacional entre outros profissionais 

podem construir rotinas detalhadas para os autistas, utilizando o aplicativo para realizar a construção digital 

das atividades e seus passos. Isso servirá como um auxílio para pessoas autistas em suas atividades, com 

guias úteis que servirão como mentores, guiando uma pessoa nos passos que eles devem ser executar para 

concluir uma atividade como escovar os dentes. 

1. Introdução 

Segundo a Folha informativa atualizada e emitida pela ORGANIZAÇÃO PAN-AMERICANA DA 

SAÚDE(2017) em abril de 2017, uma em cada 106 crianças tem transtorno do espectro autista (TEA). No 

Brasil segundo notícia publicada no site da agência Brasil ocorreu 2.867.711 nascimentos no ano de 2018, 

desse total recém-nascido, baseando-se no dado fornecido pela Organização Pan-Americana da Saúde 

(PAHO), aproximadamente 17.923 crianças vão possuir TEA. 
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Em uma pesquisa realizada pela MEIRELLES (2018), foi constatado que no Brasil existem mais de 210 

milhões de smartphones ativos, a quantidade desse dispositivo chega a ser superior ao da população 

brasileira que em março de 2019, é de aproximadamente 209 milhões de habitantes, segundo a projeção 

feita pelo INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATÍSTICA(2019). Essa enorme 

quantidade de celulares faz com que o uso de aplicativos móveis comumente chamados de APPs, que são 

softwares desenvolvidos para smartphones e tablets, se torne cada vez mais comum no dia-a-dia da 

população brasileira. Esses aplicativos podem ser usados para diversas funcionalidades, como 

comunicação, realização de cálculos matemáticos, controle financeiro, entretenimento, entre outras 

funções.  

Com esse enorme quantidade de smartphones e grande parte da população fazendo uso desses aparelhos 

possibilita a criação de APPs para que possam ser utilizados para auxílio de pessoas portadoras de TEA. 

Esses softwares são englobados no conceito de Tecnologia assistiva que é uma área do conhecimento, que 

se distribuem por várias disciplinas, pesquisas, recursos e métodos que oferecem mais autonomia, 

independência e qualidade de vida a pessoas com deficiência, incapacidades ou com mobilidade reduzida 

(TECNOLOGIA..., 2017). 

Uma prática comum em desenvolvimento de APPs relacionados à tecnologia assistiva como os demais 

softwares em geral é a criação de protótipos, que é um sistema de modelo, muitas vezes usados para validar 

ideias.  Ulrich e Eppinger (2000, p. 275) definem protótipo como “[ . . . ] uma aproximação do produto 

segundo uma ou mais dimensões de interesse [ . . . ]”. Já segundo (GRIMM, 2004) a prototipagem é o 

processo pelo qual são elaborados protótipos, sendo estes definidos como primeiro modelo ou exemplo 

aproximado do produto final. A palavra é derivada do grego, prototypon, que significa a primeira forma. 

Vislumbrando-se a possibilidade de criar protótipo viável, que possa ser utilizado como ferramenta por 

responsáveis por pessoas com autismo e os portadores de TEA, este trabalho está sendo direcionado para a 

construção de um protótipo de APP, focado mais especificamente em potencializar o desenvolvimento de 

habilidades dos indivíduos com Transtorno do Espectro Autista. Este aplicativo será apresentado a 

profissionais que trabalham com pessoas com TEA para que eles avaliem o seu funcionamento. 

A apresentação desta pesquisa se inicia com uma seção voltada para uma abordagem conceitual sobre as 

temáticas de Tecnologia Assistiva, aplicativos mobile e smartphones, autismo e prototipagem. Em seguida, 

apresentam-se dados coletados com responsáveis por autistas e profissionais que trabalham diretamente 

com autistas. Na seção 4 é apresentado o processo de construção do protótipo que contém dados sobre 

tecnologias e arquitetura utilizadas funcionalidades de telas do APPs. No capítulo 5 são discutidos os 

resultados obtidos ao longo das avaliações. Logo, segue-se para as considerações finais sobre a pesquisa 

em questão. 

2. Metodologia 

Metodologia é uma palavra derivada da fusão de duas palavras do latim: 

·         Methodus, que significa caminho ou via para a realização de algo para chegar a um fim. 

·         Logus, que significa palavra, verbo ou estudo. 

A especificação da metodologia da pesquisa é a que abrange maior número de itens, pois responde, a um 

só tempo, às questões como?, com quê?, onde?, quanto? (LAKATOS; MARCONI, 2010, p.221). 

Considerando o objetivo proposto para este estudo, que visa identificar as estratégias de uso de um 

aplicativo mobile para melhorar a qualidade de vida de pessoas com autismo e os portadores de TEA, a 

pesquisa classifica-se, quanto aos objetivos, como exploratória. 

A abordagem do problema pode ser caracterizada como qualitativo Oliveira (2000) relata que o método 

qualitativo é caracterizado como exploratório e auxiliar na pesquisa científica.  
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Os procedimentos técnicos utilizados para desenvolver esse artigo será a utilização de ampla pesquisa a 

materiais já existentes, como artigos científicos e livros publicados, e uma breve entrevista com pessoas 

relacionadas ao problema. Será criado imagens da tela do sistema utilizando aplicação web MarvelAPP que 

é uma ferramenta para criar protótipo de sistema, além das imagens será feito um protótipo utilizando Ionic, 

um framework de desenvolvimento de aplicativos moveis que utiliza linguagem de programação em 

javascript  e apresentado para possíveis usuários, sendo eles pessoas que tem ou tiveram contato com 

portadores de TEA, como forma de validar se o aplicativo atende seu objetivo.  

Segundo Marconi e Lakatos (2003, p.188), “as pesquisas exploratórias são compreendidas como 

investigações de pesquisa empírica cujo objetivo é a formulação de questões ou de um problema, com tripla 

finalidade: desenvolver hipóteses, aumentar a familiaridade do pesquisador com um ambiente, fato ou 

fenômeno para a realização de uma pesquisa futura mais precisa ou modificar e clarificar conceitos”. 

3. Revisão de literatura 

Essa seção salienta a revisão bibliográfica dos assuntos relacionados a esse artigo. Foram consideradas 

publicações que contém concepções, que se demonstram relevantes durante o processo de construção desta 

pesquisa.  

3.1 Tecnologias Assistiva 

Regularmente a palavra tecnologia é associada aos componentes eletrônicos presentes na sociedade, como 

computadores e smartfone, porém a definição atribuída tecnologia é muito mais abrangente que apenas 

essas ferramentas. 

A palavra tecnologia possui etimologia grega e refere-se à “ciência da técnica” origina-se da junção entre 

téchne, que tem como significado arte e destreza, e logos, que se refere a estudo e ciência. Portanto, em um 

sentido amplo, pode-se dizer que a tecnologia envolve a aplicação dos conhecimentos científicos na solução 

de problemas, ou seja, é o estudo das técnicas e instrumentos que podem ajudar o homem a viver melhor. 

No âmbito educacional, a tecnologia consiste no emprego de diversos recursos sendo eles os de materiais, 

equipamentos eletrônicos, assim como procedimentos pedagógicos em prol dos objetivos educacionais 

(RAIÇA, 2008, p. 25). 

Embora o conceito de tecnologia seja antigo o termo “tecnologia assistiva” é algo bem mais recente na 

nossa sociedade surgindo pela primeira vez em 1988: 

  O termo Assistive Technology, traduzido no Brasil como Tecnologia 

Assistiva, foi criado oficialmente em 1988 como importante elemento jurídico dentro 

da legislação norte americana, conhecida como Public Law 100-407, que compõe, 

com outras leis, o ADA - American with Disabilities Act. Este conjunto de leis regula 

os direitos dos cidadãos com deficiência nos EUA, além de prover a base legal dos 

fundos públicos para compra dos recursos que estes necessitam. Houve a necessidade 

de regulamentação legal deste tipo de tecnologia, a TA, e, a partir desta definição e 

do suporte legal, a população norte-americana, de pessoas com deficiência, passa a ter 

garantido pelo seu governo o benefício de serviços especializados e o acesso a todo o 

arsenal de recursos que necessitam e que venham favorecer uma vida mais 

independente, produtiva e incluída no contexto social geral. (BERSCH, 2018,p. 1) 

Tecnologia assistiva foi definida como Cook e Hussey(1995) como uma ampla proposta e construções de 

equipamentos, serviços, práticas concebidas e aplicadas para que as dificuldades encontradas pelos 

indivíduos que possuem alguma deficiência seja suavizada.  Como descrito por Sant’Anna e Zulian (2006) 

essa ampla gama de equipamentos pode variar de objetos simples como bengala a construção de sistemas 

computadorizados, roupas adaptadas, recursos para casa, aparelhos auditivos, entre milhares de outros 

artefatos que são criados ou disponibilizados por empresas para serem comercializados.  

https://www.sinonimos.com.br/origina-se/
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Como mencionado por Manzini( 2005,p. 82), os recursos oferecidos pela tecnologia assistiva presente de 

forma bem próxima do nosso convívio diário, mesmo que alguns passem despercebidos e outros chamam 

mais atenção devido aos seus recursos tecnológicos. Ele exemplifica com afirmação, “ podemos chamar de 

tecnologia assistiva uma bengala, utilizada por nossos avós para proporcionar conforto e segurança no 

momento de caminhar, bem como um aparelho de amplificação utilizado por uma pessoa com surdez 

moderada ou mesmo veículo adaptado para uma pessoa com deficiência”.   

Na Europa, o conceito de Tecnologia Assistiva é frequentemente traduzido como Ajudas Técnicas ou 

Tecnologia de Apoio. A associação EUSTAT utiliza na tradução dos seus conteúdos para o português como 

“Tecnologias de Apoio”, esse termo “engloba todos os produtos e serviços capazes de compensar limitações 

funcionais, facilitando a independência e aumentando a qualidade de vida das pessoas com deficiência e 

pessoas idosas” (EUSTAT, 1999). 

O consórcio EUSTAT conceitua a tecnologia de apoio não só como produtos e objetos construídos, mas de 

acordo com documento “Educação em Tecnologias de Apoio para Utilizadores Finais: Linhas de 

Orientação para Formadores” os serviços fazem parte da tecnologia assistiva: 

  É importante ter, à partida, uma noção clara do termo Tecnologias de 

Apoio (TA), visto tratar-se de uma expressão chave predominante nas presentes 

Linhas de Orientação. Em primeiro lugar, o termo tecnologia não indica apenas 

objetos físicos, como dispositivos ou equipamento, mas antes se refere mais 

genericamente a produtos, contextos organizacionais ou "modos de agir" que 

encerram uma série de princípios e componentes técnicos. Uma "tecnologia de acesso 

a transportes públicos", por exemplo, não consiste apenas numa frota de veículos 

acessíveis (ex. autocarros com plataforma elevatória), mas engloba toda a organização 

dos transportes, incluindo controlo de tráfego, implantação das paragens, informações 

e procedimentos de emissão/validação de bilhetes, serviço de clientes, formação do 

pessoal, etc. Sem uma organização deste tipo, o simples veículo não ofereceria 

qualquer "transporte público". Em segundo lugar, o termo de apoio é aplicado a uma 

tecnologia, quando a mesma é utilizada para compensar uma limitação funcional, 

facilitar um modo de vida independente e ajudar os idosos e pessoas com deficiência 

a concretizarem todas as suas potencialidades. (EUSTAT, 1999b) 

O principal objetivo da tecnologia assistiva é proporcionar uma maior independência a pessoas portadora 

de alguma deficiência como é evidenciado por  (LAUAND, 2005,p. 30): 

  [...] No sentido amplo, o objeto da tecnologia assistiva é uma ampla 

variedade de recursos destinados a dar suporte (mecânico, elétrico, eletrônico, 

computadorizado, etc.) à pessoas com deficiência física, visual, auditiva, mental ou 

múltipla. Esses suportes podem ser, por exemplo, uma cadeira de rodas [...], uma 

prótese, uma órtese, e uma série infindável de adaptações, aparelhos e equipamentos 

nas mais diversas áreas de necessidade pessoal (comunicação, alimentação, 

transporte, educação, lazer, esporte, trabalho, elementos arquitetônicos e outras). 

(LAUAND, 2005, p. 30) 

Conforme Radabaugh (1993) “Para as pessoas sem deficiência, a tecnologia torna as coisas mais fáceis. 

Para as pessoas com deficiência, a tecnologia torna as coisas possíveis”. Demonstra o impacto causado pela 

tecnologia assistiva viabilizando e potencializando a capacidade de pessoas com deficiência de realizar 

inúmeras tarefas, levando uma maior independência para esses indivíduos.  
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3.2 Autismo 

Leo Kanner, em 1943, realizou a primeira descrição da síndrome do autismo, com base em um estudo 

realizado com onze crianças que ele realizou o acompanhamento, nesse estudo foi possível identificar 

algumas características em comum entre elas, sendo elas:  Um desejo autista pela conservação da 

semelhança, hipersensibilidade aos estímulos,  incapacidade de relacionamento com outras pessoas, relação 

estranha e obsessiva com objectos. Essas características foram demolidas por ele como autismo infantil 

precoce(KANNER, 1943) . O autismo foi descrito por (GILLBERG, 1990) como uma síndrome 

comportamental gerada por diversas causas, no qual o desenvolvimento infantil encontra-se 

excepcionalmente  distorcido.  

Segundo boletim informativo emitido pela ORGANIZAÇÃO PAN-AMERICANA DA SAÚDE(2017), O 

TEA se refere a uma série de condições caracterizadas por algum grau de comprometimento no 

comportamento social, na comunicação e na linguagem, e por uma gama estreita de interesses e atividades 

que são únicas para o indivíduo e realizadas de forma repetitiva.  

De acordo com Rutter e Schopler (1978) o autismo pode ser considerado um distúrbio de desenvolvimento 

complexo, com características acentuadas no campo do comportamento e com etiologias múltiplas e graus 

variados de severidade. É uma síndrome da família dos transtornos de neurodesenvolvimento, nos quais 

ocorre uma ruptura nos processos fundamentais de socialização, comunicação e aprendizagem, 

coletivamente conhecidos como transtornos invasivos de desenvolvimento. 

O TEA segundo Ulliane (2016) pode ser classificado em três graus sendo eles o  leve, moderado, severo. 

Esses graus são definidos de acordo com quantidade de apoio necessária para realizar  as atividade do 

portador de TEA, considerando as dificuldades na comunicação, nos interesses restritos e comportamentos 

repetitivos. Além dos graus,  Wing (1979) dividiu as pessoas autistas em  três grandes grupos de 

perturbações, as quais se manifestam em três diferentes áreas, vindo a prejudicar os autistas. Sendo elas:  

I. A área social, atrapalhando no desenvolvimento interpessoal no portador de TEA 

II. A área da linguagem e comunicação, criando déficit na comunicação verbal e não verbal, 

desviando dos padrões. 

III. A área do comportamento e Pensamento, levando a comportamentos obsessivos, e rotinas 

metódicas e atraso no desenvolvimento intelectual.   

3.3 Telefones Mobile 

Em 2017 o Jornal de Tecnologia em Ciência Comportamental diz que na década passada, vimos as 

tecnologias digitais, especialmente telefones celulares e smartphones, transformarem como as pessoas em 

todo o mundo se comunicam e acessam informações, agora existem mais telefones do que pessoas no 

mundo. 

O desenvolvimento de dispositivos de comunicações móveis, como smartphones e tablets, impulsionou o 

rápido crescimento no campo da saúde móvel (mHealth), o uso de aplicativos habilitados para dispositivos 

móveis que coletam ou fornecem informações e dados de assistência médica. Essas aplicações oferecem o 

potencial para o envolvimento dinâmico de pacientes e profissionais de saúde e um novo meio de melhorar 

os resultados de saúde (SAMA; EAPEN; WEINFURT, 2014). 

Por acreditar que as interfaces terão influência condicional nas nossas atividades sociais, uma vez que estão 

progressivamente mais presentes e mediando cada vez mais as trocas de informações culturais, me ative a 

evitar o uso do termo “usuário” – salvo citações – para me referir à pessoa que se relacionará com os códigos 

através da interface...São pessoas que vão estar em contato com as interfaces tão naturalmente quanto 

acendem uma luz ou quanto respiram. Não param para pensar nessas atividades - com exceção do momento 

em que não as tem. Assim, chamá-las de usuários remeteria a uma situação ultrapassada e antiquada para 

o contexto que se forma. Isso ressalta ainda mais a relevância das interfaces. A interação com os códigos 
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não pode requerer um conhecimento complexo das pessoas. Tem de se apresentar quase que intuitivamente 

para que seu uso seja imperceptível e plenamente incorporado à sociedade. (PRADO, 2006,p. 10). 

O assunto Tecnologia já não espanta mais. Ao contrário, dia após dia vem se tornado presença confirmada 

e fundamental na vida das pessoas. Com o crescimento da telefonia móvel, banda larga e redes sem fio, a 

mobilidade e a computação em múltiplas plataformas e aparelhos tornam-se cada vez mais factíveis. Acerca 

deste termo, Saccol e Reinhard afirmam que “mobilidade relaciona-se com portabilidade, isto é, a 

capacidade de se levar, para qualquer lugar, um dispositivo de Tecnologia de Informação [...]. Uma 

tecnologia móvel é aquela que é criada para ser usada enquanto se está em movimento (por exemplo, um 

walkman). No entanto, ressalta-se que uma tecnologia móvel também é assim designada por possuir 

portabilidade”(SACCOL; REINHARD, 2013). 

3.4 Aplicativo Mobile 

O aumento o acesso dos smartphones permitiu o aumento do desenvolvimento e o uso de aplicativos de 

smartphones (apps). 

A última geração de smartphones é cada vez mais vista como computadores de mão, e não como telefones, 

devido à sua poderosa capacidade de computação integrada, memórias amplas, telas grandes e sistemas 

operacionais abertos que estimulam o desenvolvimento de aplicativos(BOULOS; WHEELER; TAVARES; 

JONES, 2011). 

O crescimento da base de usuários de dispositivos móveis (celulares, tablets, palms, entre outros) e a 

ampliação das possibilidades tecnológicas de interação com estes aparelhos, à chamada computação ubíqua, 

criam constantemente oportunidades para a discussão de novas linguagens e interfaces nestas plataformas. 

(ARAMUN; MAIA, 2014) 

Considerado um computador de bolso e com acesso a milhões de aplicativos, sua principal característica é 

a quebra da limitação da mobilidade, acompanhando o seu usuário 24 horas por dia em qualquer lugar 

(MAYARA DOS SANTOS TIBES; DAVID DIAS; HELENA ZEM-MASCARENHAS, 2014).  

“Tecnologia Assistiva é uma área do conhecimento, de característica interdisciplinar, que engloba produtos, 

recursos, metodologias, estratégias, práticas e serviços que objetivam promover a funcionalidade, 

relacionada à atividade e participação, de pessoas com deficiência, incapacidades ou mobilidade reduzida, 

visando sua autonomia, independência, qualidade de vida e inclusão social” [4]. Como complemento, o 

conjunto da segunda palavra do termo, Assistiva, torna explícito o objetivo ao qual esta Tecnologia se 

propõe, ou seja, promover a funcionalidade, relacionada à atividade e participação de pessoas com 

deficiência, incapacidades ou mobilidade reduzida, visando sua autonomia, independência, qualidade de 

vida e inclusão social. Assim, todo o recurso ou serviço voltado a minorar os problemas encontrados pelos 

indivíduos com deficiências, facilitando sua acessibilidade, está compreendido dentro deste conceito(M. 

COLOMBO MELLO ; ADELINA R. SGANZERLA, 2013). 

Em um estudo para descrever as características dos aplicativos móveis mais comuns de saúde disponíveis 

no mercado Apple iTunes, o automonitoramento foi o método de engajamento do usuário principal mais 

comum na categoria de recursos de saúde (74,8%, 299/400) analisados em um estudo na Duke University 

nos Estados Unidos (Sama, Eapen e Weinfurt (2014)). 

Uma análise da Brookings Institution, realizada pelo economista Robert Litan, encontrou que as tecnologias 

de monitoramento remoto poderiam economizar até US $ 197 bilhões ao longo dos próximos 25 anos nos 

Estados Unidos. 

4. Resultados e análise dos resultados 

Para formular a ideia do protótipo apresentado limitamos a idade do publico alvo para crianças que estão 

entre três e doze anos de idade de ambos os sexos. Além do estudo realizado sobre o autismo, foram 

realizadas algumas entrevistas e conversas com profissionais e responsáveis de pessoas que sofrem com 
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TEA. Essas pessoas relataram um pouco do sua rotina e experiências com autistas, informando as tarefas é 

como era seu relacionamento com os portadores do espectro do autismo, o que possibilitou uma 

compreensão melhor sobre o assunto auxiliando com que o protótipo proposto neste trabalho tenha uma 

maior probabilidade de atender o seu proposito após ser realizada a construção do software.  

Entre as experiências relatadas pelos entrevistados, embora não ouve relado de pessoas são contrarias ao 

uso de tecnologias assistivas, foi possível notar que hoje em dia existe uma grande dificuldade de acesso às 

mesmas, essa dificuldade ocorre por diversos motivos, entre eles os principais motivos encontrados foram:  

Alto custo dos produtos existentes, o autismo e uma síndrome que atinge pessoas com realidades financeiras 

muito divergentes, e embora existam ferramentas gratuitas também existem algumas aplicações voltadas 

para pessoas autistas tem um custo maior do que o poder de compra dos possíveis usuários que possuem 

uma renda familiar mais baixa, impossibilitando que eles tenham acesso aos recursos oferecidos por essa 

ferramenta. 

A falta de informação sobre as novas tecnologias criadas, eles relataram que de modo geral ficam sabendo 

do surgimento de uma aplicação nova ao terem contato com outros profissionais em encontros, fóruns, 

palestras e seminários. 

Dificuldade de adaptação de ferramentas estrangeiras, e o mau uso dos dispositivos tecnológicos em geral. 

Esses pontos foram bem descritos pela psicóloga entrevistada Lara Mascarenhas, onde segundo ela “Eu 

ainda não tive oportunidade de usar uma ferramenta que fosse produzida pra isso o que eu uso da tecnologia 

são jogos normais de computador ou tablet principalmente dentro da área de interesse deles, uma tecnologia 

assistiva diretiva para o autista eu ainda não achei uma ferramenta boa. 

 A dificuldade que nos temos, isso com os outros psicólogos que a gente conversa, as ferramentas que a 

gente acha a maioria é em inglês, e quando as vezes são em português não tem uma tradução cultural para 

a nossa que muito especifica, então principalmente quando estamos pensando em crianças que tem autismo, 

com isso a gente estamos pensando que eles tem dificuldades de socialização a gente precisa que essas 

diferenças culturais sejam ressaltadas, porque quando estamos pensando na questão da socialização tem as 

regras sociais, e essas regras sociais são basicamente pautadas na cultura, então se eu for trabalhar com um 

menino que tem autismo eu preciso adaptar ele a uma cultura brasileira, vamos supor que ele estude em 

uma escola bilíngue que tem uma outra cultura, eu tenho que ter conhecimento para ajudar ele a usar 

ferramentas daquela cultura, então o fato de não ter utilizado é muito mais pelo fato de não ter encontrado 

elas do que necessariamente uma questão de qualidade, mas as poucas que eu já vi a maioria são em inglês 

é não tem uma tradução cultural necessária para ser utilizada na clinica. 

 Eu também tenho uma dificuldade cultural das pessoas ainda não verem a tecnologia como uma coisa boa 

para os meninos, as crianças estão tendo muito acesso as tecnologias, celular e youtube mas os pais não 

estão sabendo usar isso como uma ferramenta boa e inteligente, então muitas vezes quando eu tento na 

terapia falar assim ‘vamos começar a usar o tablet’ ai os pais ficam um pouco ressabiados também nesse 

sentido então eu vejo que tem essa barreira, em relação a tecnóloga como um todo, porque a gete ainda está 

sabendo educar os meninos para usarem e muito das vezes que eu vou trazer para a clinica tem essa barreira 

doa pais achatem que vai ser pouco produtivo”. 

Outro ponto apresentados pelos profissionais, foi à condição dos autistas perderem o foco facilmente, neste 

caso, foi informado que pessoas com TEA realizaram tarefas que eles gostam e se sentem atraídos 

perfeitamente, porém ao executar uma atividade que não seja interessante para eles, são muito propícios a 

se desfocarem da tarefa. Por esse motivo toda aplicação criada cujo publica alvo seja portadores do TEA, 

deve ser desenvolvida com maior objetividade possível e não deve conter elementos que sejam 

desnecessários, isso permitira que os usuários não se desfoquem durante o uso da ferramenta. 
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Por final um ponto em comum relatado por diversos profissionais, é a elaboração e execução de rotinas 

para autistas, foi informado que em grande para uma grande parte dos autistas são criadas rotinas onde são 

descritos os passos para execução de tarefas do cotidiano. Essas tarefas podem ser simples ou complexas 

dependendo da rotina do portados do TEA. Além de terem relatado esse ponto a psicopedagoga Cláudia 

Magalhães deu como resposta ao ser preguntada do que seria essencial no ponto de vista dela estar em uma 

tecnologia assistiva voltada para aos autistas com “Atividade que trabalhasse com rotinas básicas nos 

ambientes começando com uso dos espaços domésticos como sala, cozinha, banheiro e fosse alterando os 

locais para os demais ambientes como escola, rua, parque entre outros. Além de aplicativos onde fosse 

possível trabalhar as cores, os sons e imagens”. 

Com os dados coletados estamos propondo a construção de um aplicativo que possibilite o usuário a 

construir as suas rotinas detalhando-as como um manual, onde o portador de TEA terá a possibilidade de 

utilizar como um manual para auxilia-lo na execução da atividade, visando que o usuário do sistema passa 

a adquirir aquela habilidade descrita na rotina. Para que isso seja possível o sistema deve permitir o usuário 

descrever a rotina conforme a sua necessidade, devido ao fato que crianças como autismo e outras 

necessidades especiais acabam tento um aprendizado mais especifico. 

 “A criança normal adquire estas habilidades no decorrer dos seus primeiros anos 

de vida, em geral sem necessidade de programação ou procedimentos específicos. A 

criança especial, a criança excepcional, muitas vezes precisa ser ensinados através de 

procedimentos bem precisos e elaborados um-guia-curricular para o ensino de 

habilidades básicas.” (WINDHOLZ, 1988, p. 15). 

Após as primeiras entrevistas definimos três requisitos básicos e fundamentais para construção do protótipo 

do aplicativo, sendo eles, uma fácil adaptação de língua, tendo em vista que o mundo está cada vez mais 

globalizado e como foi apontado em nossas entrevistas que os profissionais tem um grande dificuldade em 

achar um ferramenta para auxilia-los e quando acham uma que foi criada em um outro país a uma grande 

dificuldade de adaptação, decidimos criar algo que seja adaptável para qualquer cultura ou nacionalidade.  

O segundo requisito é o principal para o funcionamento eficaz do sistema, os portadores de TEA tendem a 

perder o foco com facilidade além de ter certa resistência a alterações nos ambientes que eles estão 

acostumados. Por isso um sistema que for utilizado por esses usuários não pode conter um excesso de 

informação, as cores usadas não podem gerar o desconforto para eles, a usabilidade do aplicativo deve levar 

em consideração as características desse usuário.  

Por ultimo e a solução que queremos gerar através de software, essa solução seria para auxiliar a construção 

de forma rápida e adaptável de rotinas e atividades básicas. Muitos pais e responsáveis tem que gastar 

algumas horas montando suas rotinas para as crianças, detalhando os passos para atividades. Com auxilio 

de software essas atividades podem ser descritas de forma mais rápida e eficaz, além de facilitar de 

possibilitar a edição ou alteração da atividade sem a necessidade de remontar toda uma cartolina ou folhar 

com varias atividades descritas. 

Para o funcionamento do sistema estamos definindo as seguintes interações entre os usuários e o aplicativo:  

I. Para o usuário responsável pelo autista terá a possibilidade de quando aplicativo não estiver em 

modo dependente, o usuário pode escolher associar uma rotina ou guia ao seu perfil, consultar 

informações cadastradas por ele é outros usuários e cadastrar um novo guia ou rotina.  

II. Para o portador de TEA o sistema apenas exibe rotinas associadas ao dispositivo, permitindo que 

seja consultado o detalhamento de cada uma das rotinas associadas.  
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III. Os profissionais que trabalham com autistas terão apenas duas opções no sistema, sendo a primeira 

consultar guias cadastrados por eles é pelos outros profissionais ou usuários e também terão a 

possibilidade de cadastrar um novo guia.   

IV. O sistema ira realizar duas ações, sendo a primeira validar o modo que está ativo nas configurações 

do aplicativo e com base nele exibir as opções para usuário. A segunda atribuição do sistema e 

exibir uma descrição do sistema com uma espece de manual para o usuário na tela inicial. Nesse 

manual deve estar descrito como o sistema de funcionar e explicar o a proposta do aplicativo. 

O sistema foi prototipado utilizando cinco menus para cada uma das funcionalidades, sendo eles os menus 

de Home para tela inicial, Guias para consultar os guias cadastrados e disponibilizados no sistema, 

Cadastrar para realizar o castro e disponibilização de um guia, Rotinas para exibir os guias relacionados 

para o usuário e Configurações onde pode ser selecionado o modo de uso. 

No menu Home o sistema não permite o usuário realizar nenhuma ação de edição ou cadastro, nele apenas 

está descrito o proposito do APP e como utilizar. O objetivo desse menu e de servir como manual de 

instruções para quem estiver utilizando o aplicativo, descrevendo todas as interações possíveis e cada 

funcionalidade dos outros menus. Após a leitura completa dessa tela esperamos que os usuários possam 

utilizar o sistema sem ter nenhuma duvida.  

A aba de guias, inicialmente aparece em branco apenas com uma barra de pesquisa na parte superior da tela 

com o texto de “buscar” acima da barra, após ser digitado três caracteres o sistema começa a buscar rotinas 

cadastradas que contenham os valores digitados vai exibindo o resultado para o utilizador do sistema. A 

frente da palavra aparece um valor numérico com valor do identificador salvo no banco, e após a palavra 

existem um check para permitir que o usuário associe a rotina ao seu perfil.  Ao ser clicado o check fica 

ativo como demonstrado no cadastro com identificador 878 na figura 1, isso demonstra que foi associado a 

rotina para quem estiver utilizando. 

Figura 1- Tela do menu Guias 

 

Fonte: Próprio autor 

Na tela de cadastro o usuário tem a possibilidade de cadastrar uma atividade detalhando os seus passos, 

como demonstrado na figurar 2, nela aparece como primeira opção de entrada de dados o campo tarefa, 

nele deve ser descrito o nome da rotina. Esse nome será utilizado como base para busca no menu Guias. 

Após o cadastrar o nome da atividade o usuário deve selecionar uma imagem para ilustrar a execução dessa 

tarefa, a imagem é obrigatória para estimular a habilidade visual do portador do espectro autista, em seguida 
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estão campos de texto para serem descritos os detalhes de execução dessa atividade, e importante que 

atividade seja descrita da forma mais detalhada o possível é que ela seja extremante objetiva, pois os 

portadores de TEA frequentemente são literais. 

Figura 2 – Tela de cadastro 

 

Fonte: Próprio autor,  

    Imagem da ação: Freepik (2018) 

 No final da tela de cadastro será encontrado dois botões, o primeira e para e um check para tornar a 

informação cadastrar como privada ou publica, ou selecionar como privado a atividade cadastrada não será 

exibida ao ser realizado a busca por outros usuários, o valor por padrão e sempre como publico pelo fato 

do aplicativo ter o intuído de ser colaborativo, mas como em alguns casos a criança se sente mais 

confortável vendo uma imagem dela mesma foi dado a possibilidade do usuário decidir se aqueles dados 

podem se tornar públicos. Logo a baixo está o botão de salvar, ao ser clicado o sistema armazena todas as 

informações preenchidas no formulário de cadastro em sua base de dados.  

Ao acessar o menu de rotinas o usuário vai encontrar uma lista com o nome das rotinas, como demonstrado 

na figura 3, que estão associadas para ele, esse nome é o mesmo exibido na busca do menu Guias e que foi 

cadastrado no campo tarefa na tela de cadastro. Em cima das rotinas o a um campo mostrando o seu nome 

e sua foto de perfil, nessa tela existe uma opção de seleção no canto direito para quem estiver utilizando o 

sistema marque a atividade já realizada, esse campo de seleção e sempre desmarcado todo o dia as 

00h00min.  

Figura 3- Tela que exibe as rotinas do usuário 
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Fonte: Próprio autor,  

    Imagem do perfil: Depositphotos (2018) 

O sistema permite que cada uma das atividades listadas seja mostrada com detalhes ao serem clicadas, isso 

faz o que o aplicativo abra uma nova tela onde é apresentado os passos para execução, caso o modo de 

usuário não esteja marcado como dependente aparecera outras opções além dos passos de execução da 

atividade. Sendo elas a opção de imprimir que vai gerar um arquivo doc com os passos e a imagem para 

ser impresso, a opção de compartilhar para o usuário enviar os passo e nome da tarefe por e-mail ou outro 

meio de comunicação e um lixeira no campo superior da tela como demonstrado pela figura 3, ao ser clicado 

o sistema remove o vinculo de associação entre o usuário o guia. 

Figura 3- Tela que demostra a atividade detalhada 

 

Fonte: Próprio autor,  

    Imagem ilustrativa: Depositphotos (2018) 

O menu de configurações contém apenas três campos, o primeiro é uma caixa de combinação para seleção 

de modo de usuário contendo os quatro valores que são: 

I. Profissional (campo destinado a fonoaudiólogo, psiquiatras, psicopedagogos, entre outros) 

II. Responsável (campo destinado aos pais é responsável pelo autista) 

III. Usuário (campo destinado para indicar o portador de TEA) 
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Se o modo de usuário for diferente de Profissional o sistema habilita mais dois campos para que o seja 

informado o nome é enviado uma imagem para serem exibidos na tela de rotinas.  

5. Resultados 

Esse trabalho buscou além do seu objetivo proposto mostrar, apresentar conceitos da teologia assistiva e 

autismo, assim como pontos de dificuldades encontradas pelos profissionais para aplicação das tecnologias 

em seu ambiente de trabalho.  

Os resultados obtidos na construção da pesquisa demonstrar que o ainda existe diversos pontos que podem 

ser melhorados no processo de elaboração e construção de tecnologia assistiva voltam para portadores de 

TEA para garantir uma ampla utilização, como na divulgação de material criado para facilitar o acesso ou 

até mesmo entender o problema como relatado pelo medico Walter Camargos que diz “As pessoas 

entenderem, realmente, as necessidades das pessoas q necessitam desses recursos. A enorme maioria delas 

sabe de forma cognitiva e não na percepção / entendimento”.  

O protótipo proposto por esse trabalho se demonstra capaz de realizar o proposito que é criar um sistema 

um sistema de gerenciamento das rotinas que seja viável e pode ser feito de forma intuitiva sem gerar grande 

complicação de usabilidade para os seus usuários. Porem da forma que foi criado ele atende a todos os 

portadores de TEA. Muitos dos autistas têm uma maior facilidade de compreender as instruções se forem 

feitas por áudio, como o sistema proposto não permite que o usuário faça uma entrada na descrição da tarefa 

por áudio, torna o sistema inapto para atender esse publico.  

Para autista que não necessitam da utilização do áudio o aplicativo proposto pode ser uma boa alternativa 

na hora de construção da rotina pelos pais e responsáveis. Ele pode auxiliar durante as consultas pelo fato 

que os profissionais são ter acesso às atividades e formas que estão sendo executadas. Pelo fato de ser um 

aplicativo colaborativo uma ou mais rotinas que os pais teriam que construir pode estar pronto e eles só vão 

precisar associa-las ao seu perfil, economizando tempo para dedicarem às outras tarefas.  

Um ponto observado durante a construção do projeto foi a falta de metodologias direcionadas ao 

levantamento de requisitos funcionais quando os usuários são pessoas portadoras de deficiência. Como 

forma de gerar uma maior compreensão das necessidades reais desse publico, sugerimos como um possível 

tema de pesquisa, desenvolvimento de uma metodologia voltada a levantamento de requisitos destinados 

para softwares voltados as pessoas com deficiência. 

Com a identificação de um item não abordado nesse protótipo, visamos construir em trabalhos futuros um 

sistema funcional com base no protótipo adicionando a ele a funcionalidade de envio de áudio para 

descrição das atividades, assim removendo uma limitação do sistema para conseguir ser tornar usual para 

todas as pessoas que possuem autismo. 
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