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Resumo

Palavras-chave: Autismo; Informações acessíveis; 
Design Digital; Aplicativo móvel.

Key words: Autism; Accessible Information; Digital De-
sign; Mobile Application.

Abstract
A falta de canais no Brasil que forneçam conhecimen-

tos, de forma acessível e clara, sobre as questões relaciona-
das ao autismo para pais e responsáveis de crianças nesta 
condição é uma problemática atual. O reconhecimento dela 
e as oportunidades identificadas motivaram o desenvolvi-
mento deste projeto a partir de metodologias já conhecidas 
pelo campo do Design. Ele desenvolve-se a partir de funda-
mentos do Design Thinking de Vianna et al (2018), acom-
panhado de pesquisas que elucidam os questionamentos 
acerca do tema bem como do público-alvo para o qual se 
destina o projeto. Embasado nisso, são elaboradas ações 
projetuais que visam minimizar algumas das dificuldades 
encontradas por esses pais, de forma mais objetiva a partir 
da criação de um aplicativo para celular intitulado “bloo”.

The lack of channels in Brazil that provide knowledge, 
in an accessible and clear way, about issues related to au-
tism for parents and guardians of children with this condi-
tion is a current problem. The recognition of this problem 
and the identified opportunities motivated the development 
of this project based on methodologies already known by 
the Design field. It is developed from the fundamentals of 
Design Thinking by Vianna et al (2018), accompanied by 
research that elucidates the questions about the theme as 
well as the target audience for which the project is inten-
ded. Based on this, project actions are developed that aim 
to minimize some of the difficulties encountered by these 
parents, in a more objective way from the creation of a mo-
bile application called “bloo”.
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Introdução
O autismo, conceito mencionado primeiramente por 

Leo Kanner em 1943, é classificado como um Transtorno 
Invasivo do Desenvolvimento (TID), caracterizado por al-
terações nos domínios sociais, da linguagem e comuni-
cação e do pensamento e comportamento do indivíduo 
(WING apud COELHO, 2006).

De acordo com estudos atuais, considerando os 
dados baseados no diagnóstico direto, a prevalência do 
autismo é de aproximadamente 1 em cada 152 crianças 
(VOLKMAR; WIESNER 2019), sendo mais comuns em indi-
víduos do sexo masculino, numa proporção de três homens 
para cada mulher (3:1) (ASSUNÇÃO, 2000). As principais 
características aparecem entre os quatro a oito meses de 
idade, quando fica evidente o atraso no desenvolvimento, 
porém, para o diagnóstico de autismo é necessário exa-
mes físicos, psicopedagógicos e neurológicos minuciosos 
(SANTO; COELHO, 2006).

A família, portanto, se torna um pilar importante no 
diagnóstico e intervenções para a criança autista, uma vez 
que é fundamental para o desenvolvimento comportamen-
tal de um indivíduo e é onde serão progredidas suas habi-
lidades mentais e sociais, bem como seus valores morais. 

Musgrave (1994) afirma que a família é o núcleo que ofe-
rece cuidado e ensina as crianças a compreender o mundo 
social que as cerca. 

O atual papel dos pais no auxílio das crianças com 
autismo é resultado de grandes mudanças ao longo das 
últimas décadas. Apesar disso, ainda hoje, o diagnóstico 
dos filhos gera luto aos pais. Esse processo ocorre, pois 
existe uma quebra das expectativas dos pais, que no mo-
mento da gestação idealizam o bebê perfeito e saudável, e 
sofrem de um impacto emocional grande quando são con-
frontados com uma realidade diferente, mais estressante, 
que exige uma adaptação a algo desconhecido (COSTA, 
2012)

Ao considerar a falta de conhecimento sobre autis-
mo por parte dos pais como uma problemática (ASSUMP-
ÇÃO JR, 2015), bem como a pressão da responsabilidade 
extra de cuidar dessas crianças com necessidades espe-
cíficas, Teixeira (2015) afirma que a falta de estabilidade 
emocional dos pais pode vir a resultar na rejeição dessas 
necessidades dos filhos. Esse fatores somados à vasta 
quantidade consumo de informações e conteúdo sobre o 
Transtorno do Espectro Autista (TEA) por ferramentas de 
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pesquisa e redes sociais, é perceptível uma oportunidade 
para contemplar esse público pouco representado no mer-
cado de ferramentas digitais. 

Em vista disso, o presente trabalho visa como objeti-
vo geral melhorar a qualidade de vida do núcleo familiar da 
criança com TEA por meio do Design Digital. Além disso, 
objetiva, de maneira específica, diminuir o impacto nega-
tivo do luto devido ao diagnóstico nos pais; gerar conhe-
cimento e nortear os responsáveis sobre o autismo em 
momentos desafiadores do cotidiano; e, por fim, integrar 
a comunidade e reforçar relacionamentos com as redes 
de apoio.

Para tanto, o projeto estrutura-se com base na meto-
dologia do Design Thinking de Vianna et al (2018) e na obra 
Elementos de Experiência do Usuário de Garrett (2011), 
para o desenvolvimento de um raciocínio lógico de design 
e a construção das ações projetuais respectivamente. 

Baseando-se nisso, o desenvolvimento deste TCC 
está dividido entre três principais capítulos, o primeiro tra-
tando do embasamento e contextualização geral do TEA e 
suas especificidades para um melhor entendimento do lei-
tor sobre o tema; o segundo, explicando de forma aprofun-
dada as metodologias a serem utilizadas no projeto, defi-
nições de design sobre o tema e a proposição das ações 
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projetuais, incluindo a marca, a serem desenvolvidas; e 
o terceiro, que demonstra detalhadamente o desenvolvi-
mento do aplicativo “bloo”  assim como os testes realiza-
dos com usuários e seus resultados.
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Pesquisa Teórica-Referencial



Com o objetivo de facilitar a compreensão sobre o 
Transtorno do Espectro Autista (TEA), separou-se a pesquisa 
teórico-referencial em três tópicos: 1.1.1 Contexto histórico; 
1.1.2. Principais Características; e 1.1.3. Diagnóstico, por 
meio de técnicas da Pesquisa Desk da metodologia Design 
Thinking de Vianna et al (2018).

1.1.1 Contexto histórico

Em 1943 o médico Leo Kanner relatou a respeito de 
11 crianças de uma mesma vila que apresentavam as mes-
mas singularidades (como por exemplo estereotipias e 
ecolalia), e nomeou a condição delas como “distúrbios au-
tísticos do contato afetivo” (VOLKMAR; WIESNER, 2019). 
Segundo Kanner, essa condição se encontrava na mesma 
área de “doenças” da linha esquizofrênica ou das psicoses 
(ASSUMPÇÃO; PIMENTEL, 2000), embora atualmente se 
entenda que não existe nenhuma proximidade entre elas.

Após um ano, em 1944 e sem saber das pes quisas 
realizadas pelo médico Kanner, era escrito por Hans As-
perger (estudante de medicina da Universidade de Viena) 
um trabalho sobre garotos que apresentavam algumas 

características diferentes do considerado “normal”. Eles 
tinham dificuldades sociais e motoras, mas, no geral, apre-
sentavam uma boa linguagem. Na maioria dos casos era 
possível identificar as mesmas características em inte-
grantes do sexo masculino que eram os mais velhos das 
famílias, como seus pais (VOLKMAR; WIENSNER, 2019). 
A partir de seu estudo desenvolveu-se a base para a iden-
tificação do transtorno conhecido como Síndrome de As-
perger, que está dentro do diagnóstico de TEA como uma 
de suas expressões menos graves (CHIARI; PERISSINOTO; 
TAMANAHA, 2008).

A partir da publicação dos textos de Kanner, até o iní-
cio da década de 60, a suposta causa principal do trans-
torno do espectro autista era a distância emocional dos 
pais para com seus filhos. (KLIN, 2006). Conhecida como 
hipótese da “mãe geladeira”, essa ideia relacionava os pro-
blemas sociais enfrentados por indivíduos com esse diag-
nóstico como  advindos de disfunções na relação afetiva 
entre mãe e filho (VOLKMAR; WIESNER, 2019). Entretanto, 
foi a partir dos anos 60 em que começaram a se acumular 
evidências que apontavam que a causa dessa condição 
era muito mais biológica e genética que qualquer outra 
coisa (KLIN, 2006). Em 1976, houve um primeiro grande 

Transtorno do Espectro Autista
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avanço, quando Ritvo desvinculou o autismo a linhas das 
psicoses, como Kanner havia definido décadas antes, e o re-
alocou sob o aspecto de distúrbio de conhecimento (CHIA-
RI; PERISSINOTO; TAMANAHA, 2008). Já em 1978, Michael 
Rutter propôs uma nova definição de autismo, descrita a 
partir de quatro critérios, sendo eles:

1) atraso e desvio sociais não só como função 
de retardo mental; 2) problemas de comunica-
ção, novamente, não só em função de retardo 
mental associado; 3) comportamentos inco-
muns, tais como movimentos estereotipados 
e maneirismos; e 4) início antes dos 30 meses 

de idade. (KLIN, 2006, p. 4).

          Em advento de todas essas ocorrências no final da 
década de 70, em 1980 o transtorno foi incluído na terceira 
edição do Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos 
Mentais (DSM-III), um guia de diretrizes para psicólogos e 
psiquiatras sobre todos os transtornos mentais reconheci-
dos e como eles eram classificados (VOLKMAR; WIESNER, 
2019). Nessa circunstância, o TEA - que ainda não tinha 
essa nomenclatura -  foi classificado como uma nova clas-
se de transtornos: transtornos invasivos do desenvolvimen-
to (TID), termo que acabou sendo usado também na décima 
revisão da Classificação Internacional de Doenças e Proble-

mas Relacionados à Saúde (CID-10) (KLIN, 2006).

Após essa classificação em 1980 foram lançadas 
duas novas edições de DMS, em que o espectro autista foi 
reclassificado e atualizado para acompanhar as novas des-
cobertas científicas a seu respeito,  que antes eram consi-
deradas condições diferentes (ALMEIDA; et al, 2018). Em 
sua mais recente edição publicada em 2013, o DMS-V, foi 
feita a definição atual utilizada para se referir ao transtorno, 
sendo assim nomeada por TEA, que engloba diversos diag-
nósticos, tornando possível conceder esse diagnóstico de 
forma mais vasta a indivíduos que apresentavam algumas 
características que não se enquadravam sob as definições 
antigas do TEA. 

A partir disso, foi possível observar que 1 em cada 152 
crianças apresenta um diagnóstico de autismo, e que ele é 
mais comum em indivíduos de gênero biológico masculino 
(VOLKMAR; WIESNER, 2019).

1.1.2. Principais características

Segundo Coelho e Santo (2018), Kanner mencionou 
em seus estudos de 1946 a ecolalia, também conhecida 
como fala de papagaio. A pessoa que apresenta essa ca-
racterística possui uma fala extremamente literal, faz usos 
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estranhos da comunicação repetitiva e negativa, inverten-
do os pronomes . Em 1981, a médica psiquiatra inglesa, 
Lorna Wing, pode contribuir definindo a Síndrome de As-
perger a partir de seis características: 

a linguagem correta pedante e estereotipada; o nível 
de comunicação não verbal monótono com poucas ex-
pressões faciais e gestos inadequados; ausência de inte-
rações sociais e falta de empatia; frustrações emocionais 
com as mudanças, tendo como preferência as atividades 
repetitivas no dia a dia; evidências de estereotipias;  inte-
resses específicos e boa memória mecânica (COELHO; 
SANTO, 2018). 

Tais estudos e registros sobre a ecolalia realizados 
por Kanner em 1943 foram de extrema importância para 
a ciência e a psicologia, pois possibilitaram que fossem 
identificados e adicionados novas características relacio-
nadas ao Autismo e ao Asperger. 

    De acordo com Coelho (2006), existe uma divisão 
apresentada por Lorna Wing em 1979 que, diz que, as pes-
soas com o Transtorno do Espectro Autista apresentam 
três grandes preocupações, conhecidas como tríade de 
perturbações no autismo que se manifestam em três gran-
des áreas definidas na tabela 1: 

Áreas Definição

Domínio social

Caracterizada pela presença da inca-
pacidade em desenvolver relações in-
terpessoais nos primeiros cinco anos 
de vida, marcada também pela falta de 
interação e interesse em criar amizades 
com os outros, ausência de comporta-
mentos afetivos e contatos físicos, falta 
de contatos visuais, atrasos cognitivos 
para demonstrar felicidade por meio de 
um sorriso. Por não apresentarem in-
teresse em criar laços afetivos de ami-
zade durante a primeira infância, é co-
mum que demonstrem pouca empatia 
com os outros, embora, conforme eles 
crescem, ficam mais propícios a desen-
volverem relações sociais superficiais e 
imaturas.

Domínio da 
linguagem e 

comunicação

A comunicação verbal tem relação com 
a patologia, sendo ela caracterizada por 
expressões anormais a determinadas 
situações do dia a dia, em conjunto 
com a limitação compreensiva da lin-
guagem. Expressões gestuais são qua-
se inexistentes, devido a incapacidade 
de conseguir atribuir valores simbólicos 
a eles.

Tabela 1 - Três áreas de perturbação 
do autismo
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Áreas Definição

Domínio do 
pensamento e do 
comportamento

Crianças autistas costumam seguir por 
caminhos que não precisem mudar o 
ambiente atual ou passar por necessi-
dades de adaptação, pois quando isso 
ocorre é comum demonstrarem frus-
trações em seus gestos e falas. Outra 
ação presente está na preferência por 
jogos com tendências mecânicas re-
petitivas, que apresentam pouca ex-
ploração criativa e imaginativa para a 
criança, ou seja, de baixa necessidade 
cognitiva. Eles demonstram indiferen-
ça por pessoas e pelo ambiente onde 
estão inseridos, podendo ter medo a 
objetos específicos presentes no local.

Nas visões de Oliveira (2014), as maiores dificulda-
des que as crianças autistas enfrentam na comunicação 
estão ligadas aos objetivos e as práticas em exercícios 
que envolvem contextos narrativos, que exijam maior es-
forço cognitivo de interpretação. A partir desse olhar, o 
autor defende que isso tem impacto negativo nelas, impe-
dindo-as que consigam compreender e explicar, mantendo 
uma boa conversação com o próximo. Para Coelho (2006) 
as características do autismo persistem também durante 

a adolescência, podendo tanto ter uma melhora nas re-
lações sociais com os amigos e familiares, quanto uma 
contínua discrepância entre os momentos oportunos 
de felicidade e agressividade com outras pessoas.

    Outro ponto importante de atenção ainda a res-
peito da comunicação não verbal está pelo fato presen-
te em crianças autistas, que diferente dos deficientes 
auditivos e crianças com transtorno de comunicação 
expressiva, não tem a capacidade de se relacionar so-
cialmente e de se comunicar através de gestos, pois é 
uma necessidade a ser desenvolvida e explorada com 
acompanhamento e apoio de profissionais e familiares 
(CAMPELO et al., 2009).

Além das formas de comunicação afetadas pelo 
autismo, para Volksmar e Wiesner (2019) a criança 
com autismo apresenta comprometimento na entona-
ção de sua fala, dificultando a percepção de emoções, 
de perguntas e dentre outros sentimentos. Klin (2006) 
apresenta as características na ecolalia, exemplifican-
do que, quando esses indivíduos falam sua linguagem 
fica evidente de múltiplas formas, seja através da eco-
lalia imediata com a repetição do que lhes foi dito ou 
a ecolalia tardia com a repetição do que ouviram no 
ambiente, como por exemplo, no rádio. Para ele, a lin-

Fonte: elaborada pelos autores com base em Lorna Wing (1979).
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guagem pode ser menos flexível com a entonação da fala 
apagada ou monótona, incluindo outros influenciadores 
comunicativos de voz (ênfase, altura, volume, ritmo e ex-
pressões faciais).

    De acordo com Volksmar e Wiesner (2019), os pri-
meiros indícios identificados pelos pais e responsáveis 
podem surgir a partir dos 4 aos 8 meses de idade do bebê, 
devido ao retardo no desenvolvimento da fala e do sistema 
nervoso responsável pela ação dos músculos. O autismo 
pode se desenvolver inicialmente em crianças que apre-
sentam comportamentos comuns de “bebês saudáveis” 
e inexplicavelmente ocorre com o tempo a regressão de 
desenvolvimento das habilidades. A partir dessa identifi-
cação e desconfiança é necessário que os pais procurem 
o auxílio de um profissional para diagnosticar e realizar o 
exame físico, psicopedagógico e neurológico do filho. 

1.1.3. Diagnóstico

Compreender a ocorrência do autismo no mundo e 
no Brasil é de extrema importância para que haja uma res-
posta correta e eficiente de diagnóstico e estratégias de 
desenvolvimento para indivíduos com traços de autismo. 
Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS) é esti-
mado que 70 milhões de pessoas do planeta apresentam 

traços do autismo, das quais 2 milhões se encontram no 
Brasil (BRASIL, 2019), sendo mais comum em indivíduos 
do sexo masculino, seguindo uma proporção 2:1, isto é, 
2 homens para cada mulher (FRITH apud BRASIL, 2019, 
p.16).

Segundo Santo e Coelho (2006, p.21), o primeiro 
passo para o auxílio desses indivíduos é a identificação 
precoce das características comuns do autismo, de forma 
a minimizar as dificuldades e contribuir para um melhor 
desenvolvimento cognitivo-comportamental. Contudo, Ba-
ron-Cohen (apud BRASIL, 2019, p.17) caracteriza a dificul-
dade desse diagnóstico precoce ao descrever que a detec-
ção do quadro ocorre, em média, aos três anos de idade, 
embora já seja possível estabelecer um laudo em crianças 
com cerca de 18 meses de idade.

Para Kanner (apud VOLKMAR e WIESNER, 2019) o 
diagnóstico do autismo ocorria a partir da análise de dois 
fatores: o isolamento social do indivíduo e os comporta-
mentos fora do comum, em especial sua insistência por 
realizar ou consumir as mesmas coisas do dia a dia. En-
tretanto, foi a partir de Janeiro de 2022, que o diagnóstico 
é feito segundo os critérios da 5ª Edição do Manual Diag-

1 O DSM-V define o autismo sob uma única categoria, o Transtorno do Espectro Autista 
(TEA), que varia em três níveis de gravidade com base em critérios cognitivos e de adap-
tação ao ambiente em que o indivíduo está inserido: (1) Nível 1 - leve, em que a pessoa 
apresenta dificuldades de interação e relacionamento social, dificuldade em mudar de 
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nóstico e Estatístico de Transtornos Mentais (DSM-V)¹ e 
da 11ª Classificação Internacional de Doenças da OMS 
(CID-11)².

Oliveira (2014) identifica alguns graus do autismo: 
(01) Autismo Verbal, (2) Autismo Ecolalia (3) Autismo Não 
Verbal, (4) Asperger e (5) Transtornos Invasivos do Desen-
volvimento sem outra especificação. Contudo, vale ressal-
tar que com a atualização dos critérios de diagnósticos 
DSM-V e CID-11, anteriormente citados, não há mais es-
paço para essa divisão em subcategorias e o diagnóstico 
passa a ser único: o Transtorno do Espectro Autista - TEA 
(IPEMED, 2022).

Ainda que não hajam exames físico-biológicos que 
indiquem a presença do TEA existem estudos que “apon-
tam no sentido de algumas anormalidades em determina-

3 Neuroatipicidade, ou ainda, neurodiversidade é um termo cunhado pela socióloga aus-
traliana Judy Singer em 1998, que propôs que condições antes consideradas “doenças 
mentais” deixassem de ser consideradas patologias e passassem a ser tratadas como 
diferenças humanas causadas por conexões neurológicas atípicas (neurodivergentes) 
(PORTELA et al., 2012).

atividade e limitações nas áreas de autocuidado, organização e planejamento, mas sem 
necessidade de suporte intenso; (2) Nível 2 - moderado, no qual o indivíduo apresenta 
déficit de comunicação, conversação e dificuldade de mudança de ambiente, necessi-
tando de suporte substancial para mediação; e (3) Nível 3 - severo, em que a pessoa 
apresenta prejuízo grave na interação social e no comportamento, podendo apresentar 
prejuízo intelectual e de linguagem ou outras desordens do neurodesenvolvimento, ne-
cessitando de suporte muito substancial para realizar tarefas do dia a dia (FERNANDES; 
TOMAZELLI; GIRIANELLI, 2020).

2  A CID-11 reuniu o espectro autista em um único diagnóstico, o TEA, relacionando 
subdivisões como autismo infantil, Síndrome de Rett, Síndrome de Asperger, transtorno 
desintegrativo da infância e transtorno com hipercinesia a prejuízo de linguagem funcio-
nal ou déficit intelectual com o intuito de facilitar o diagnóstico e simplificar a codifica-
ção (IPEMED, 2022).

dos cromossomos indicarem uma ligação com o autismo” 
(VOLKMAR; WIESNER). Esses estudos, todavia, não são 
usados na confirmação do diagnóstico, que é majoritaria-
mente clínico comportamental.

É possível afirmar, apesar disso, que as alterações 
neurológicas que afetam os indivíduos autistas são resul-
tado de influências genéticas, e não estão relacionadas 
a comportamentos e relações afetivas desses indivíduos 
com seus pais, como era creditado até meados da déca-
da de 1970 (VOLKMAR; WIESNER, 2019). Assumpção Jr. 
e Pimentel (2000) citam Gillbert, que reitera o fator gené-
tico da condição ao afirmar que “o autismo é uma disfun-
ção orgânica – e não um problema dos pais – isso não é 
matéria para discussão. O novo modo de ver o autismo é 
biológico”.

Entender esse processo de diagnóstico e suas possí-
veis causas é de fundamental importância ao se tratar do 
Transtorno do Espectro Autista, uma vez que a identifica-
ção precoce do quadro permite a criação de estratégias di-
recionadas ao melhor desenvolvimento da criança neuroa-
típica³, diminuindo suas dificuldades e contribuindo, ainda, 
para a melhor adaptação e aceitação dos pais.
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A família é definida, segundo Teixeira (2015), como 
um conjunto de pessoas que compartilham de responsa-
bilidades e opiniões; são indivíduos que moram juntos, 
que garantem a manutenção periódica da unidade familiar 
e que dão o suporte emocional necessário diariamente. 
Para Assumpção Jr. (2015), a família é considerada uma 
instituição social sólida, que proporciona não só os ele-
mentos básicos de suporte emocional, como também, au-
xiliam em questões econômicas e sociais; possibilitando 
que tais integrantes dessa instituição possam se desen-
volver de forma singular e sentir-se inseridos socialmente. 
Febra (2009) acrescenta que a família ideal é aquela que 
visa oferecer ambientes de acolhimento, aceitação e com-
preensão; um local propício para o desenvolvimento indi-
vidual, permitindo a conquista de sonhos e metas. Porém, 
de acordo com o autor, isso só é possível com espaços 
seguros, onde os participantes podem aprender a amar, a 
respeitar, a desenvolver sua própria identidade e a se rela-
cionar com os outros.

Teixeira (2015) ressalta sobre a importância do cui-
dado parental, a parentalidade. Segundo o autor, ela é vis-

A família no diagnóstico 
do autismo

ta como a mais complexa de todas as fases que consti-
tuem um ciclo familiar. Sabe-se socialmente que, quando 
ocorre o nascimento de um novo membro dentro da fa-
mília, novos desafios e adequações surgem na vida dos 
responsáveis. No entanto, para ele, com o nascimento de 
uma criança com características do transtorno do espec-
tro autista, a relação entre cônjuges pode tanto se tornar 
algo duradouro e positivo quanto uma situação vulnerável. 
Diante de uma situação de vulnerabilidade, Junior (2001) 
aponta em suas pesquisas que é comum tal situação im-
pactar e comprometer a autoestima destes pais; a partir 
daí, surgem o ressentimento, a irritabilidade, a rejeição e a 
falta de interesse em lidar com o cenário em questão. Para 
o autor, isso pode vir a resultar em um estado emocional 
não saudável para a família.

Febra (2009) acrescenta que o nascimento de uma 
criança com TEA é um acontecimento que pode vir a afe-
tar a estrutura organizacional familiar, caso a família não 
se sinta capaz de acolher positivamente a situação, adap-
tando-se a ela ou encontrando meios alternativos para 
equilibrar adversidades; a célula parental pode vir a se 
romper, tornando-se uma família disfuncional em diferen-
tes momentos da vida. Em contrapartida, Teixeira (2015) e 
Pereira (2011) retratam, respectivamente, em suas pesqui-
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sas sobre: a importância da resiliência familiar e a neces-
sidade da aprendizagem constante com os filhos autistas 
em múltiplos cenários. 

A primeira, sugere-se compreender a resiliência fa-
miliar como uma adaptação frente aos contextos de es-
tresse no presente e em outros momentos. Para Teixeira 
(2015), famílias resilientes conseguem agir positivamente 
a esses contextos de um modo único, que envolva fatores 
de risco e de proteção. Já na segunda pesquisa, Pereira 
(2011) aponta sobre a importância da presença dos pais 
nos diferentes cenários, pois essa pequena ação pode ge-
rar consciência e significado para a criança, de que ela não 
está atuando sozinha nesse mundo e que existe alguém 
colaborativamente ao lado. Pereira (2011, p.4) ainda afir-
ma: 

A  família  é  extremamente  importante,  pois 
ajuda  a  incluir  o filho autista num mundo 
onde ele não se vê, onde  não  se  encontra  
e  onde  acha  difícil comunicar-se. O inte-
resse dos pais reflete nos filhos  segurança,  
motivação  e  amenização de  possíveis  di-

ficuldades.

1.2.1. As dificuldades encontradas pelos pais 
entrevistados

Durante o mês de Abril de 2022, foram realizadas en-
trevistas4 com pais de crianças identificadas com o trans-
torno do espectro autista; nessa pesquisa foram levan-
tadas algumas características comuns dessas famílias 
que apresentavam filhos da faixa-etária dos 4 aos 7 anos. 
Dentre essas características foram percebidos padrões 
comuns, entre eles:

•	 padrões comportamentais e atitudes rígidas 
relacionadas às crenças de estabelecer um maior 
comprometimento com a criança;

•	 criação de rotinas adaptadas às necessidades da 
criança;

•	 dificuldade e estresse emocional durante a 
primeira fase de aceitação do diagnóstico;

•	 tensão familiar em situações incomuns do 
cotidiano;

•	 afastamento do filho em situações de 
vulnerabilidade;

4 Pesquisa realizada via Teams com 4 pais de crianças diagnosticadas com TEA. Essas 
famílias apresentam diferentes cenários sócio-econômicos. Vide apêndice, p. 32-52.
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•	 resiliência em situações incomuns;

•	 desejos de o filho ser independente e feliz nos 
próximos anos de vida. 

De acordo com os entrevistados, para haver a melhor 
adaptação à nova realidade e a aceitação do diagnóstico 
é necessário que exista um bom acompanhamento de pro-
fissionais especializados, a família precisa estar ciente de 
que a criança com autismo se desenvolve como qualquer 
outra e isso não impossibilita de realizar as mesmas tare-
fas e exercícios em diferentes ambientes em que estão in-
seridos, sejam eles a escola, os parques ou até mesmo em 
casa. É possível inferir através das respostas em comum 
dos genitores entrevistados que ter um apoio externo de 
amigos, familiares, comunidades on-line também auxiliam 
durante o processo de aceitação.

Durante o mês de Agosto de 2022 foi realizada uma 
pesquisa complementar por meio de formulário digital, 
com foco no esclarecimento de dúvidas específicas a res-
peito da procura de artigos sobre o TEA, assim como de 
ações dentro da própria comunidade, dentre outros proble-
mas citados por pais  e responsáveis como:  dificuldade 
de encontrar profissionais especializados, agendamento 
de consultas e demais desafios do cotidiano. A partir das 
respostas recebidas neste questionário foi possível che-

gar às seguintes conclusões:

•	 Há dificuldade de encontrar materiais de confian-
ça a respeito do TEA, principalmente em caso de 
conhecimentos específicos;

•	 O uso de termos técnicos nas informações en-
contradas dificulta o entendimento do texto;

•	 Pais e responsáveis sentem dificuldade de lidar 
com certos comportamentos de crianças com 
TEA, como frustrações com mudanças, movimen-
tos repetitivos e dificuldades cognitivas;

•	 Esses responsáveis contam com redes de apoio 
de outros pais de crianças autistas, sendo elas 
online ou presenciais;

•	 A maioria dos pais do público alvo selecionado 
não frequenta serviços públicos para as filhos, 
preferindo redes privadas ou conveniadas;

1.2.1.1. Impactos emocionais 

O primeiro desafio enfrentado pelos pais está relacio-
nado às dificuldades emocionais de lidar, em um primeiro 
momento, com o resultado do diagnóstico de autismo do 
filho. Os pais e mães entrevistados relataram que as di-
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ficuldades emocionais de lidar com diferentes situações 
é algo inerente de todo pai e mãe que está passando por 
esse processo de aceitação e para eles isso reflete até os 
dias atuais, sendo comum em cenários dos quais o filho 
apresenta um “gatilho instantâneo” e consequentemente 
desencadeia uma reação na criança (Apêndice A). 

Durante as entrevistas foi possível compreender que 
alguns pais conseguem lidar melhor com algumas situ-
ações - de preconceito, julgamento, estresse -, devido às 
melhores condições de acesso à saúde, situação financei-
ra e  apoio de familiares, amigos, psicólogos ou comunida-
des que reconhecem e enfrentam as mesmas dificuldades 
diariamente. No entanto, segundo Teixeira (2015), após a 
fase de luto, no Brasil, é comumente que pais não consi-
gam demonstrar a capacidade de enfrentar obstáculos pe-
rante as dificuldades, devido aos medos e incertezas com 
o desconhecido. Febra (2009) menciona em suas pesqui-
sas que pais com filhos portadores de algum transtorno, 
sofrem constantemente de angústias, medos, culpas e an-
seios.

Para Teixeira (2015), os acontecimentos relaciona-
dos ao estresse podem vir a variar durante as fases que 
esses pais vivenciam junto ao filho, tais acontecimentos 
são dependentes de fatores de risco, intensidade, situa-

ções ocasionais e da disponibilidade de formas de prote-
ção. Portanto, de acordo com o autor, o indivíduo é capaz 
de corresponder apropriadamente em determinados ce-
nários e em outros se tornar vulnerável emocionalmente 
diante da mesma situação. Junior (2001) reflete sobre as 
dificuldades que esses pais enfrentam diariamente com 
seus papéis, conversas, lideranças, manifestações de sen-
timentos e afetos físicos com seus filhos.

1.2.1.2. Impactos socioculturais 

Além das dificuldades emocionais que pais e mães 
de crianças autistas passam em decorrência do diagnós-
tico de seus filhos, também é importante compreender as 
dificuldades sócio-culturais que esses pais enfrentam. De-
fine-se para o propósito deste trabalho que essas dificul-
dades são aquelas que esses indivíduos sofrem por conta 
do julgamento da sociedade em relação a seus filhos e 
do relacionamento que esses pais têm com eles. Também 
consideram-se as dificuldades que os aspectos e influên-
cias culturais da sociedade apresentam para os responsá-
veis. 

Segundo pesquisas a respeito de níveis de estresse, 
ansiedade e depressão comparando grupos de indivíduos 
com um diagnóstico de TEA e de familiares de crianças 
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sem nenhum distúrbio, é perceptível que o primeiro grupo 
vivencia níveis muito mais elevados (COSTA, 2012). Sob 
o ponto de vista social, a abordagem da família implica 
no pensamento intuitivo do estereótipo da família perfeita 
- pai, mãe e filhos - e os papéis que cada um desses indi-
víduos tem dentro dessa instituição. O papel da mãe de-
finido pela sociedade como “cuidadora nata” implica que 
muitas das responsabilidades da criação dos seus filhos 
recai sobre elas, impactando-as ainda mais do que outros 
responsáveis (ABREU; et al., 2020). Segundo Costa (2012) 
a sobrecarga vivida por mães dessas crianças acaba mui-
tas vezes se convertendo em estresse, devido a pressão 
sofrida por elas para cuidar de filhos com TEA, impossibi-
litando sua vivência em outras funções sociais, como de 
esposas, mães de seus outros filhos, indivíduos que traba-
lham, entre outras. 

Essa incapacidade de equilíbrio de rotina decorre 
tanto da dificuldade dos pais na própria criação de seus 
filhos incluindo a maior quantidade de necessidades que 
eles apresentam - escolas especiais, psicólogos, fonoau-
diólogos, terapeutas ocupacionais -, quanto a falta do su-
porte da sociedade nos ambientes que frequentam no seu 
cotidiano em relação a eles (TEIXEIRA, 2015). Na maior 
parte dos casos entrevistados, os genitores afirmaram uti-
lizar seu tempo livre para fazer atividades com os filhos, 
sendo que uma parcela afirmou utilizar esse tempo para 

exercícios físicos. Em um dos casos, um dos pais comen-
tou também que se sentia culpado em investir tempo em 
seus hobbies, pois isso significaria que sua esposa teria 
de cuidar sozinha de seu filho nesses momentos (APÊN-
DICE A). 

A necessidade de equilíbrio entre a rotina de seus fi-
lhos e a de trabalho é um dos maiores desgastes sofridos 
por esses pais. Segundo a entrevista concedida por uma 
mãe de uma criança com TEA, uma de suas principais 
preocupações é o impacto emocional que seu filho sofre 
quando ela precisa estar longe dele para trabalhar, e como 
isso acaba piorando algumas de suas estereotipias. 

	 Outra grande dificuldade social vivida por essas 
pessoas é o preconceito que enfrentam cotidianamente, 
tanto aqueles que a princípio tiveram em relação a seus 
filhos quanto aqueles à sua volta apresentam. Um dos fa-
tores enfrentados por esses pais é o luto pela imagem do 
filho que havia sido construída ao longo da gravidez, o que 
faz com que seja extremamente difícil para eles aceitarem 
essas crianças, impactando profundamente a estrutura 
familiar. É comum que eles se sintam responsáveis pelo 
sucesso e fracasso de seus filhos com TEA, por apresen-
tarem um profundo sentimento de culpa (COSTA, 2012). 
O preconceito que a sociedade tem em relação essas 
crianças está presente na forma em que estereótipos da 
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FIGURA 1

Prevalência do TEA no Brasil e no mundo. Fonte: Pinimg.5

condição do TEA se propagam por conta da falta de co-
nhecimento do público geral na área, fazendo com que as 
pessoas façam perguntas indiscretas ou constrangedoras 
aos responsáveis (APÊNDICE A).

1.2.1.3.  Impactos do acesso à serviços públicos

Como abordado anteriormente, o autismo é uma con-
dição genética, e que portanto afeta indivíduos em todas 
as classes econômicas. Isso significa que há a necessi-
dade de distribuição de informação, disponibilidade de 
diagnóstico e acesso a profissionais relacionados a essa 
área de especialidade para todas as classes. Um dado re-
gistrado no site oficial da Câmara Legislativa brasileira e 
por estudiosos da área (D’ALESSANDRO; SAMPAIO, 2018) 
apontam sobre a existência de 2 milhões de indivíduos 
com o diagnóstico de autismo no Brasil (FIGURA 1).

5 Disponível em: https://i.pinimg.com/. Acesso em: 01 maio 2022.
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Segundo a legislação brasileira, lei de número L8080:

Art. 2º A saúde é um direito fundamental 
do ser humano, devendo o Estado prover as 
condições indispensáveis ao seu pleno exer-

cício.

§ 1º O dever do Estado de garantir a saúde 
consiste na formulação e execução de políti-
cas econômicas e sociais que visem à redu-
ção de riscos de doenças e de outros agra-
vos e no estabelecimento de condições que 
assegurem acesso universal e igualitário às 
ações e aos serviços para a sua promoção, 

proteção e recuperação. (BRASIL, 1990)

Entretanto, o acesso disponibilizado pelo serviço pú-
blico e pelo SUS ainda não atende a população de maneira 
adequada o suficiente. Muitos pais sem condições finan-
ceiras para buscar atendimentos particulares dependem 
de organizações sem fins lucrativos, como por exemplo 
a APAE (Associação de Pais e Amigos dos Excepcionais), 
e ainda assim o atendimento dessas unidades não é con-
sistente em sua qualidade. Segundo uma mãe entrevista-
da (APÊNDICE, p. 34) a primeira unidade da APAE que ela 
procurou para o diagnóstico de seu filho não atendeu às 
necessidades da família, precisando buscar o atendimen-

to de uma segunda para conseguir esse diagnóstico. 

Essa incapacidade dos serviços públicos faz com 
que pais precisem de um investimento financeiro maior 
para atender todas as necessidades de seus filhos. Para 
tanto, a preocupação e o tempo que esses responsáveis 
dedicam para o trabalho é sempre muito grande (COSTA, 
2012). Essa preocupação com o dinheiro foi um assunto 
recorrente nas pesquisas, levantado pelos próprios entre-
vistados quando perguntados sobre suas rotinas, e na me-
tade dos casos foi descrita a dificuldade de manter o equi-
líbrio entre a relação com seus filhos e o tempo dedicado 
ao trabalho. Em famílias com um nível socioeconômico 
elevado é uma prática comum que as mães abdiquem de 
uma vida profissional para se dedicarem ao cuidado de 
seus filhos com TEA (COSTA, 2012). Essa prática, é claro, 
não é possível para a maioria das famílias com uma crian-
ça com esse diagnóstico.

1.2.2. O bem estar dos pais e seu impacto na vida dos 
filhos

Como já mencionado anteriormente, o nascimento 
de uma criança neuroatípica afeta vigorosamente a orga-
nização de uma família, que segundo Febra (apud. COSTA, 
2012) torna-se disfuncional caso não consiga se adaptar 
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positivamente à situação, encontrando um novo equilíbrio 
entre si. O impacto emocional causado pelo diagnóstico 
de autismo, ou seja, a quebra da exaltação do bebê perfei-
to, gera uma desilusão ao confrontar idealização com rea-
lidade, pois “não nasceu um bebê que desse continuidade 
ao que tinha sido gerado na fantasia dos pais, mas sim 
um outro que se tenta impor pela sua realidade” (FRANCO; 
APOLÓNIO, apud COSTA, 2012, p. 44).

Para Brunhara e Petean (1999), esse impacto emo-
cional resulta em um sentimento de luto por parte dos pais 
das crianças diagnosticadas. O luto, para os autores, con-
cretiza-se em cinco fases, desenvolvidas na tabela abaixo:

Tabela 2 - Fases do luto vivenciadas por pais 

de crianças com TEA

Fase do Luto Características

Choque

Segundo Drotar (apud. BRUNHARA; PE-
TEAN, 1999) o choque é uma situação de 
torpor, de impotência e desamparo que 
desequilibra abruptamente o emocional do 
indivíduo. A perda do filho sonhado e as dú-
vidas em relação ao diagnóstico do filho ge-
ram nos pais um estado de choque que os 
inibem de tomar decisões perante a notícia.

Fase do Luto Características

Tristeza

Revela mágoa, aflição, decepção e frustra-
ção frente a notícia, podendo ser passageira 
ou crônica – isto é, que sempre é vivenciado 
em aniversários e datas especiais, quando 
manifestam-se pensamentos do que pode-
ria ser, mas não é.

Resignação

Refere-se aos sentimentos de passividade e 
conformismo e influência na maneira que a 
criança será vista e aceita pelos pais. Muitas 
vezes, manifesta-se por valores religiosos e 
pode ser negativa se gerar a crença de que 
não há mais nada a ser feito, consequente-
mente não dando à criança o suporte ne-
cessário.

Revolta
É manifestada frente à situação como aver-
são a terceiros - à criança, aos profissionais 
e ao cônjuge - funcionando como válvula de 
escape para a injustiça que creem ser o pro-
blema de seus filhos.

Busca
É a necessidade de procurar respostas e au-
xílio, enfrentar a condição do filho e buscar 
fundamentos científicos, religiosos e popu-
lares sobre a causa da situação vivenciada.

Fonte: elaborada pelos autores com base em Brunhara e Petean (1999).
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Outra reação muito comum é a negação, em que 
os pais não aceitam a condição do filho e declaram ser 
apenas uma fase ou erro médico. A negação pode ser ob-
servada, nas entrevistas realizadas com o grupo de pais 
pesquisados (Apêndice A), como reação subsequente da 
descoberta do TEA nos seus filhos. Segundo os autores 
Brunhara e Petean (1999), esse mecanismo é utilizado 
para minimizar ou encobrir o diagnóstico de forma que os 
pais tenham mais tempo para se reestruturarem. A sobre-
carga emocional vivenciada pelos pais das crianças autis-
tas têm relação direta com sua qualidade de vida, uma vez 
que gera sobrecarga e aumentam o seu nível de estresse, 
podendo gerar depressão e insônia, além de dificuldades 
de lidar com comportamentos atípicos da criança e afas-
tamento social entre os membros da família (LANDIM; 
MOREIRA, 2021)

Todos esses fatores emocionais, somados às dificul-
dades financeiras, de acesso a serviços de saúde e a estig-
matização do TEA, afetam não apenas os pais da criança 
autista, mas também atrapalham o desenvolvimento psi-
cossocial da criança, uma vez que essas necessitam do 
suporte familiar para desenvolver habilidades necessárias 
para conviverem em sociedade (CERQUEIRA-SILVA; DES-
SEN apud. LANDIM; MOREIRA, 2021).

A maior parte dos entrevistados afirmaram que seus 
filhos percebem a mudança do seu estado emocional e 
apresentam reações negativas de ansiedade, externadas 
como birras, choros e crises, também relataram não de-
monstrar fragilidade emocional em frente aos seus filhos, 
como forma de não gerar estresse na criança. Foi possível 
observar, contudo, a crença que o estado emocional dos 
pais gera efeitos relevantes no comportamento dos filhos 
(Apêndice A). Dessa forma, entender o processo emocio-
nal que acompanha os pais das crianças com TEA é de 
fundamental importância para realizar uma intervenção 
eficiente com o intuito de melhorar sua qualidade de vida, 
e consequentemente, a dos seus filhos. Ao considerar a 
vulnerabilidade dos genitores e suas dificuldades emo-
cionais provenientes da sobrecarga diária é possível criar 
estratégias de ajuda e enfrentamento da situação, ofere-
cendo suporte e melhorando, assim, seu resultado e de-
sempenho em relação aos filhos e à família. 
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Vertentes do design para 
a produção de ferramenta 
digital para pais de 
crianças com TEA

A partir das informações levantadas a respeito do 
diagnóstico do TEA e das dificuldades dos pais de crian-
ças autistas, propõe-se as seguintes áreas do design para 
o desenvolvimento do projeto a ser descrito no capítulo 2. 
São elas: design de interface e interação, design da infor-
mação e design emocional. 

1.3.1. Design de interfaces e interação digitais

 	 O avanço tecnológico que se iniciou no final do 
século XX e ganhou força no início do século XXI, com o 
advento da Internet e a popularização dos computadores 
pessoais, permitiu a criação de uma nova cultura de comu-
nicação e interação humano-máquina. Dessas máquinas o 
computador, de acordo com Castells (apud NEVES, 2006), 
é a via em que  manifesta o meio de comunicação univer-
sal da Era da Informação compreendida por Lévy (1993, 
p.111) como:

Uma superfície de contato, de tradução, de 
articulação entre dois espaços, duas espé-
cies, duas ordens de realidade diferentes: de 
um código para o outro, do analógico para o 
digital, do mecânico para o humano [...] Tudo 
aquilo que é tradução, transformação, pas-

sagem é da ordem da interface.

        	 De maneira mais sucinta, a interface é uma 
ferramenta para o uso e a movimentação de sistemas de 
informação materiais ou virtuais (FREITAS, 2005), que fun-
ciona como um meio sem delimitação na interação entre 
os seres humanos e o espaço digital. É através delas que a 
evolução da capacidade cognitiva humana é impulsionada 
e sua presença é promovida através da digitalização em 
uma rede mundial (NEVES, 2006).

        	 O desenvolvimento dessas interfaces digi-
tais possibilitou a criação da multimídia, na qual textos, 
imagens, animações, vídeos e sons convergem no mes-
mo espaço virtual, tirando o ser humano da estrutura frag-
mentária causada pela era da máquina e reconstruindo, de 
acordo com Lévy (apud NEVES, 2006), a relação homem-
-máquina. Para Neves (2006), a interface e a consequen-
te socialização social que dela provém acelera e facilita a 
análise de padrões e mudanças na nossa compreensão e 
percepção do mundo.  
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        	 Compreender esse processo físico-mental 
da percepção é fundamental ao produzir interfaces, uma 
vez que ele auxilia o desenvolvimento da linguagem, comu-
nicação e informação, que chegam através de elementos 
receptores ao cérebro por diferentes tipos de estímulos 
provenientes do mundo exterior e configuram o reconhe-
cimento das informações percebidas do objeto, como cor, 
forma, som e cheiro (FREITAS, 2005).

        	 Esse estudo de padrões cognitivos, para 
Lévy (apud NEVES, 2006), acelera e multiplica as faculda-
des cognitivas humanas, rompendo as limitações fisioló-
gicas e investigando as possibilidades de transformação 
do ambiente virtual com o intuito de proporcionar novas 
experiências para o indivíduo. No entanto, o sistema deve 
se adaptar às necessidades e expectativas do usuário 
para que isso aconteça (MEMÓRIA, 2006). Desse modo, 
as interfaces devem ser projetadas, centradas no usuário 
e sustentadas pelos princípios da usabilidade universal.

        	 Vale ressaltar, entretanto, que a interface 
não é apenas uma ferramenta técnica de representação 
da informação em uma tela digital. De acordo com Neves 
(2006), ela surge como “nova forma cultural, pairando em 
algum lugar entre o produtor e o consumidor de informa-
ção” e, segundo Johnson (apud NEVES, 2006), “deveria ser 

visto como forma simbólica da Era da Informação”. Essa 
nova cultura permite que o usuário não apenas receba a 
informação de maneira passiva, como nos meios de co-
municação tradicionais – livros, jornais e televisão -, como 
também passe a exercer um papel ativo na produção e in-
teração com conteúdos digitais:

[...] além desses novos gêneros culturais 
surgidos a partir da interatividade e distri-
buição possibilitados pelo novo meio digital, 
a relação do usuário com o produto cultural 
mudou. Não há mais o consumidor passivo 
de produtos culturais finalizados. O usuário 
passa a editar, reutilizar produtos culturais 
de diferentes formas e a participar da produ-
ção da informação e criação dos objetos ar-
tísticos realizando a forma final dos mesmos 
a partir da recepção [...]. (NEVES, 2006, p.37)

        	 Conceber a importância do design de interfa-
ces na transformação de informação passiva em comuni-
cação interativa, multimídia e não-linear é uma poderosa 
ferramenta de transmissão de conhecimento, ideal para a 
aprendizagem humana, uma vez que emprega múltiplos 
sentidos sensoriais, permitindo a interação do aprendiz 
com o meio de informação selecionado por ele (NEVES, 
2006).
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6 “Information Design’s roots are in publishing and graphic design, although few people in 
these industries intentionally practice them.” (Shedroff, 2000)

        	 A educação aberta online - ou open-learning 
- é o termo utilizado para referir-se a esse processo de co-
laboração e socialização, que visa o enriquecimento da 
aprendizagem informal e construção de conhecimentos 
(OKADA, 2008) através de recursos tecnológicos e digitais. 
Okada e Barros (2010) ressaltam a importância desses es-
paços virtuais para o desenvolvimento da aprendizagem 
pautada na troca de conhecimentos por membros de co-
munidades virtuais, em que o uso de mídias interativas e 
interfaces potencializa as práticas educacionais através 
da aprendizagem personalizada para cada indivíduo, de 
forma que ampliam a autonomia do usuário-aprendiz.

        	  Contudo, para que ocorra a democratização 
desses ambientes é necessário que eles possuam recur-
sos de learning design (do inglês, design instrucional) 
ou ainda, possibilidades de adaptação personalizada de 
elementos da interface de acordo com as necessidades 
e preferências do usuário, uma vez que “se o usuário for 
obrigado a gastar tempo aprendendo como o website fun-
ciona, não terá energia para absorver o conteúdo (...)” (ME-
MÓRIA, 2006).

1.3.2. Design da informação

De acordo com Shedroff (2000, p.1), “As raízes do 

Design da Informação estão no design gráfico e editorial, 
mesmo que poucos membros dessa indústria pratiquem-
-no intencionalmente”6. Ele o entende dessa forma, pois 
em sua perspectiva o Design da Informação se define por 
apresentar de forma organizada e clara os dados de valor. 
Assim o considerando, se forem levantados eventos defi-
nidores para essa área do design, é possível levantar como 
exemplo, a produção do mapa das linhas do metrô da ci-
dade de Londres, desenhados por Harry C. Beck em 1933 
(QUINTÃO; TRISKA, 2014). Essa produção foi considerada 
uma inovação para a época baseada no desenho do mapa 
a partir de elementos que facilitasse a capacidade de in-
terpretação do usuário, ao invés da fidelidade geográfica, 
e sua influência é perceptível em mapas e infográficos da 
atualidade (ROYO, 2008). 

Outro evento relevante para a área foi o trabalho de 
Otto Neurath (1930), criador do método Isotype (Internatio-
nal System of Typographic Picture Education), que apresen-
tava um guia com imagens (pictográficas e gráficas) para 
serem reproduzidas pelo Museu da Sociedade e Economia 
de Viena na organização de suas exposições, com o obje-
tivo de facilitar suas explicações para o público (QUINTÃO; 
TRISKA, 2014). Avançando para o ano de 1986, cinco dé-
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cadas depois, foi fundado na Áustria o International Insti-
tute for Information Design (IIID), que caracteriza o design  
da informação como um método de definição e planeja-
mento do conteúdo de uma mensagem e o local onde ela 
será veiculada, com o objetivo de atender as necessidades 
do usuário (QUINTÃO, TRISKA; 2014). Segundo os autores 
Quintão e Triska (2014), foi apenas em 2002 que foi fun-
dada uma organização na mesma área no Brasil, nomeada 
de Sociedade Brasileira de Design da Informação (SBDI). 
Seu objetivo é otimizar o processo de adquirir e distribuir 
informação em meios físicos e digitais. 

De forma gráfica, é possível perceber o design da in-
formação na elaboração de materiais didáticos  - como 
livros didáticos, guias para professores e panfletos -, na 
elaboração de materiais de mensagens visuais - entre eles 
cartazes de alunos e professores, murais nas escolas, ma-
teriais de sinalização como placas, etc. - e até mesmo a 
formatação de fichas de impressão para serem distribu-
ídas em sala de aula (COUTINHO, 2006). Segundo a au-
tora Solange Coutinho (2006), a introdução e seleção de 
material escolar visualmente atraentes que se utilizem de 
figuras e linguagem simplificada é extrema relevância para 
a compreensão de alunos sobre os temas.

 Os profissionais que trabalham na área do design 

da informação tem como objetivo facilitar essa distribui-
ção e compreensão do conhecimento, tornando a informa-
ção acessível para todos os públicos (QUINTÃO; TRISKA, 
2014). No Brasil, a área de pesquisa sobre Design voltado 
à educação se iniciou em 1984, pela Universidade Federal 
do Pernambuco (UFPE). Durante o período de seis anos 
um grupo de  docentes e recém formados na área, desen-
volveu três projetos de pesquisa em Design, sendo eles: 
“Legibilidade em livros infantis: uma análise tipográfica 
(1984 a 1986)”, “Materiais lúdico-didáticos para deficien-
tes visuais (1987 a 1989)” e “A ilustração no livro didático 
infantil: uma análise da decodificação da imagem (1988 a 
1990)” (COUTINHO, 2006). Após esses trabalhos, em 2002, 
foi criado na UFPE o primeiro curso de Pós-Graduação lato 
sensu do design da informação no país.

Todas essas percepções e definições a respeito des-
sa área do design se tornam ainda mais importantes a par-
tir do ponto de vista da sociedade e do tempo histórico. 
Atualmente, existe uma vasta diversidade de sistemas de 
distribuição de informação que atendem as necessidades 
dos seres humanos de acordo com suas classes sociais, 
culturas e as informações desejadas. Essa variedade, en-
tretanto, não garante a qualidade do material informacio-
nal disponível (COUTINHO; FREITAS; WAECHTER, 2013). É 
tarefa do design e do designer facilitar a compreensão do 
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usuário quanto ao significado de objetos, sistemas e ima-
gens por meio de um processo cíclico e do ato de relacio-
nar significados à tarefa cumprida. 

Entende-se que é um objetivo inerente da área tor-
nar a interação de indivíduos com sistemas em algo agra-
dável, fácil e conciso (COUTINHO; FREITAS; WAECHTER, 
2013). Assim sendo, a ineficácia da comunicação e distri-
buição de conteúdo desses sistemas informacionais recai 
em parte no seu design ineficiente , e na falta de compre-
ensão de designers sobre os usuários que irão utilizá-los. 
Na produção de um elemento digital ou texto é necessário 
levar em conta esses dados, para que o design exerça seu 
papel inato e social de apresentação de informações de 
forma clara (QUINTÃO, TRISKA, 2014).

1.3.3. Design emocional e conforto

Em seu livro Design Emocional, Norman (2008) traz 
uma reflexão a respeito da psicologia humana, a qual per-
durou por muitos anos, com relação à problemática de 
se pensar e estudar emoções com um teor negacionista. 
Grande parte destas pesquisas tinham como foco estudar 
as emoções  relacionadas ao medo, ansiedade, estresse e 
raiva. Segundo o autor (2008), estudos recentes revelaram 
que dentre todos os animais, o ser humano é o que possui 

a maior capacidade emotiva diante de diferentes cenários 
do cotidiano. Isso se torna um ponto forte para a humani-
dade, pois as relações familiares e sociais se fortalecem à 
medida que é possível reconhecer e demonstrar emoções 
positivas entre ambas. Além disso, as emoções têm um 
papel fundamental no dia a dia, por possibilitar a capaci-
dade de avaliar diferentes tipos de situações como boas/
seguras ou ruins/perigosas (NORMAN, 2008). 

As avaliações dessas situações, segundo Norman 
(2008), estão relacionadas ao desencadeamento de estí-
mulos cerebrais a partir de neurotransmissores químicos  
que controlam os processos cognitivos. Em conjunto com 
esses fatores os músculos do corpo reagem indicando si-
nais por meio de gestos, falas e expressões faciais. Para 
o autor, a cognição, o afeto, a compreensão e a avaliação 
representam um grupo essencial para estimular a curio-
sidade, englobar a criatividade e permitir a eficiência do 
aprendizado.

Simacek (2016) diferencia e conceitualiza através de 
diversos autores a respeito da distinção entre o que é a 
emoção e o que é o sentimento. De acordo com a autora, 
a emoção é uma propriedade dentre os estados de consci-
ência do sentimento que se relaciona com as atribuições 
dos estados corporais. Tendo como exemplo uma situação 
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na qual o indivíduo se expressa com a cabeça abaixada e 
movimentos corporais lentos, pode-se concluir que ele to-
mou consciência da sensação de tristeza. Para Damásio 
(1996), a emoção representa um conjunto de respostas 
motoras que o sistema cognitivo reage no corpo devido a 
algum cenário percebido pelos olhos, olfato, mãos e pés. 
Em contrapartida, o sentimento é a consciência da respos-
ta emocional enviada pelo corpo.

	 Já Kukhta (2015) defende que no mundo tecnocrá-
tico, onde os sistemas governamentais aplicam métodos 
da ciência para solucionar seus problemas sociais, a ne-
cessidade básica do ser humano da modernidade é o de 
consumir objetos de design que tenham harmonia e que 
sejam emocionalmente confortáveis. O design emocional 
que traz conforto tem como objetivo a construção de re-
alidades emocionais saudáveis, positivas e duradouras. 
Para isso, segundo Norman (2008), um estudo realizado 
por Alice Isen e sua equipe demonstra que quanto maior 
for o sentimento de felicidade dos indivíduos em uma tare-
fa, mais fáceis serão os processos cognitivos para atingir 
o objetivo. A pesquisadora ainda acrescenta que em dinâ-
micas de brainstorming de ideias, tornar um ambiente feliz 
e prazeroso, aumenta a capacidade dos participantes exa-
minarem múltiplas possibilidades e tomarem as melhores 
decisões.

Outro estudo realizado por Morace, em 2012, revela 
que cada vez mais os consumidores do século XXI pro-
curam por produtos e serviços que sejam simples e efi-
cientes, que envolvam sensações positivas e interações 
prazerosas; a ponto em que eles estejam sujeitos há uma 
situação definidora para priorizar o que é mais importan-
te para a vida deles, tendo como retorno o conforto e a 
sensação de bem-estar (SILVEIRA, 2014). Para Silveira, o 
maior desafio que um designer pode enfrentar ocorre no 
momento de pesquisar formas para facilitar a interação 
do usuário com o produto. A melhor alternativa de atin-
gir isso é através de um design que traz conforto, pois a 
partir de estímulos sensoriais positivos, tais usuários con-
seguem raciocinar com maior facilidade, diminuir a curva 
de aprendizagem, aumentar o desempenho e a satisfação 
(DIAS et al., 2015).

Silveira (2014, p. 4) afirma que “o bom relacionamen-
to da tecnologia com o homem cumpre o propósito de que 
tudo o que se projeta é para apoiar, elevar e dignificar o in-
divíduo e não o contrário.” Essa necessidade de dignificar 
o indivíduo e fortalecer seus laços de conforto é essencial 
para indivíduos que enfrentam adversidades cotidianas. 

Já Kukhta (2015) acrescenta em seus estudos que 
colorir emocionalmente os objetos geométricos significa 
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criar uma ponte entre elementos da forma (objetos físi-
cos) e as emoções de prazer e desprazer, isso vai além 
da capacidade de não só observar os elementos, como 
também, o de sentir tais emoções a partir das cores, for-
mas e sons. O que, de certa maneira, envolve os estímulos 
sensoriais auditivos e visuais relacionados aos processos 
cognitivos e interpretativos do ser humano.
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CAPÍTULO 02
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Proposta de Desenvolvimento Projetual 



Metodologia
Para se chegar a uma experiência de usabilidade 

satisfatória é essencial que neste presente projeto sejam 
utilizados: a metodologia de Design Thinking de Vianna et 
al (2018), o Guia de Acessibilidade de Interfaces para Au-
tismo (GAIA), as diretrizes da WCAG (Web Content Acces-
sibility Guidelines), a técnica de Rohrbach Brainwriting e os 
Elementos de Experiência do usuário (The Elements of User 
Experience) de Garrett (2011).

	 A metodologia de Design Thinking é dividida em três 
grandes fases (Imersão, Ideação e Prototipação). A primei-
ra fase de Imersão é o momento pelo qual ocorrem pes-
quisas aprofundadas para compreender melhor sobre a 
situação/problema que está sendo levantado pelos atores 
envolvidos, como também a identificação de suas neces-
sidades e potenciais oportunidades para o crescimento do 
projeto. É comum que nesse momento se gere uma gran-
de massa de informações textuais e visuais coletadas, por 
isso é recomendado a implementação de uma etapa de 
Análise e Síntese para simplificar e organizar esses dados 
visualmente, facilitando a identificação de desafios que 
poderão vir e quais suas oportunidades.

Na segunda fase, de Ideação, procura-se realizar di-
nâmicas em equipes e processos colaborativos de produ-

ção de ideias, estimulando a criatividade entre os mem-
bros. Na última fase, Prototipação, através de todos os 
dados levantados anteriormente e seguindo as regras de 
negócios do projeto, se inicia o processo de prototipar 
para tangibilizar as ideias em um produto visual, que aten-
da as necessidades e dores levantadas pelos usuários fi-
nais, alinhando as viabilidades de desenvolvimento com 
os desenvolvedores (VIANNA et al, 2018).

Por meio do método de matriz CSD (Certezas, Supo-
sições e Dúvidas) de Luis Alt (fundador da Livework) foi 
realizada a organização e priorização de demandas pen-
dentes. O método auxiliou para nortear  o projeto, registrar 
os principais pontos de dores dos usuários, compreender 
os temas e os dados levantados, definir as oportunidades 
e hierarquizar as prioridades. 

Público-alvo
A seleção do público alvo é um ponto importante 

para a elaboração do trabalho. Para um melhor entendi-
mento dos usuários finais do projeto foram usados os 
critérios de segmentação de Kotler (2015), que se cons-
tituem em  segmentação demográfica, psicográfica, geo-
gráfica e comportamental. Em específico neste trabalho 
será descartada a segmentação geográfica, visto que ela 
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não apresenta nenhum impacto significativo para a elabo-
ração das ações projetuais.

As definições no aspecto psicográfico do público 
alvo se baseiam, principalmente, nas entrevistas realiza-
das com pais de crianças com TEA, feitas na fase de Imer-
são em Profundidade da metodologia de Design Thinking 
(VIANNA et al, 2018). A partir delas, foram estabelecidas 
como uma das características de personalidade mais rele-
vantes desses pais sua característica protetora. Por meio 
desse dado, compreende-se que a prioridade para esses 
responsáveis será a segurança física e emocional de seus 
filhos. Uma extensão desse traço também é identificada 
na priorização do núcleo familiar em relação ao resto da 
sociedade (como amigos, conhecidos de trabalho etc.). 
Foi possível perceber em todas as entrevistas, falas que 
se relacionam à característica de proteção, e em metade 
fala a respeito de priorizar a família em relação a outros 
grupos sociais  (APÊNDICE A). 

É possível relacionar esses dois fatores diretamente 
com o preconceito e o estigma que a condição do  autismo 
ainda carrega, por conta da falta de conhecimento do pú-
blico geral sobre o tema. Além de serem protetores, outro 
traço de sua personalidade é sua resiliência, sendo desen-
volvida em cenários que enfrentam diariamente, incluindo 

os desafios que enfrentam no diagnóstico de seus filhos. 

Outro ponto definidor em sua personalidade é o es-
tresse que esses pais acumulam, em decorrência dos fa-
tores citados anteriormente (preconceitos, rotina corrida, 
necessidades de adaptação). Como última característica 
definidora, é importante notar que esses pais estão muito 
dispostos e curiosos a respeito da condição de seus filhos, 
procurando sempre ter mais informações relacionadas ao 
TEA - dos entrevistados, todos afirmaram já ter pesquisa-
do ou ainda pesquisar a respeito do autismo. 

O estilo de vida desses responsáveis é muito agitado 
e corrido, pois além de terem que arcar com as dificulda-
des esperadas da criação de um filho precisam encaixar 
na rotina visitas periódicas à médicos e especialistas na 
área, como psicólogos, neurologistas, terapeutas ocupa-
cionais, fonoaudiólogos, professores de reforços, entre 
outros. Além disso, também têm ocupações profissio-
nais e pessoais, como a própria saúde, com que devem 
se atentar. É comum entre os responsáveis com crianças 
com TEA a escolha de dedicarem qualquer tempo livre a 
seus filhos (APÊNDICE A).

A respeito da segmentação demográfica, o ponto 
mais importante a ser definido foi o de classe social do pú-
blico-alvo. Tomando como referência a divisão de classes 

Capítulo 02 47



sociais feita pelo PNAD (IBGE, 2015), classifica-se como 
classe B e C, respectivamente, famílias que têm uma renda 
mensal de 1.500 a 5.000 reais e 500 a 1.500 reais. Esses 
foram os grupos sociais definidos para o público alvo do 
projeto diante do fato de que esses grupos em conjunto 
representam 85% da população brasileira com acesso a 
internet por meio de smartphones (NIELSEN, 2015).

Analisando o aspecto comportamental do público 
alvo compreende-se que os pais e responsáveis estão 
muito presentes no universo digital, seja para a busca de 
informações, como para comunicação com profissionais 
especializados. De acordo com os entrevistados, a maio-
ria deles buscam informações por meio do Google e das 
redes sociais como Instagram e Facebook, nos quais tro-
cam experiências em comunidade com outros pais. 

2.2.1. Personas

Para o desenvolvimento de personas foi utilizada a 
metodologia do Design Thinking (VIANNA et al, 2018). Se-
gundo o autor as personas são “arquétipos, personagens 
ficcionais, concebidos a partir da síntese de comporta-
mentos observados entre consumidores (...)” (VIANNA et 
al, 2018, p. 80), interpretada como uma representação fic-
tícia de consumidores desenvolvida a partir de dados ou 

informações observadas e recolhidas. Para a elaboração 
das personas foram utilizados dados recolhidos de artigos 
e de entrevistas feitas com potenciais usuários das ações 
projetuais.

Foram elaboradas quatro personas, todas elas re-
presentam responsáveis de crianças com diagnóstico de 
TEA, que se enquadram em diferentes posições referentes 
ao assunto. Uma das personas representa uma mãe com 
pouco conhecimento a respeito do diagnóstico, que está 
experimentando todas as incertezas referentes a este per-
fil de indivíduo (FIGURA 02). Outra é um pai que tem um 
conhecimento um pouco maior a respeito do autismo, mas 
que ainda não sabe quais ações poderia tomar para faci-
litar a própria vida e de seus filhos (FIGURA 03). No outro 
extremo desses dois temos uma persona que representa 
o perfil de pai/mãe ativista, que tem um conhecimento 
maior sobre o assunto e está defendendo causas sociais 
referentes ao TEA (FIGURA 04). Finalmente, foi feita uma 
persona representando um responsável que não é direta-
mente responsável pela criança, mas que atua como uma 
rede de apoio principal (FIGURA 05).
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Figura 2 Figura 3

Persona 1 - Cátia: A inexperiente. Fonte: Pexels. Persona 2 - Marcos: O moderado. Fonte: Pexels
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Figura 4 Figura 5

Persona 3 - Juliana: A ativista. Fonte: Pexels. Persona 4 - Borges: O ajudante. Fonte: Pexels.
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Conceito de criação
Durante a segunda etapa do Design Thinking de Vian-

na et al (2018), Ideação, foi utilizado a técnica de Brainwri-
ting para a geração e desenvolvimento dos conceitos de 
criação do produto. 

Originalmente, tal técnica é composta por três eta-
pas (geração de ideias, compartilhamento e definição) e 
três critérios (seis integrantes e seis rodadas de ideação, 
três ideias por integrante em cada rodada e cinco minutos 
cada rodada). Para a aplicação do Brainwriting, é necessá-
rio que inicialmente a equipe tenha em mente qual o tema 
ou pergunta a ser definida e pensada durante toda a dinâ-
mica. Posteriormente, cada integrante da equipe escreve, 
separadamente em um papel, palavras que comunicam 
ideias e propostas relacionadas ao tema em questão. Em 
seguida, os papéis são compartilhados entre si e mais três 
ideias são escritas neles com base no que foi colocado 
pelo colega. Ao final, é definido as palavras que serão utili-
zadas durante todo o projeto (BALTAZAR, 2019).

Antes de iniciar essa dinâmica, optou-se por adap-
tar o método original, devido às necessidades de se gerar 
mais ideias em um curto espaço de tempo. Identificou-se 
a possibilidade de ajustar essa metodologia com menos 
rodadas e mais ideias. Após o primeiro momento de ide-

ação, foi incluída uma etapa de pré-seleção de conceitos, 
dos quais foram pré-selecionadas 19 palavras. Ao final fo-
ram definidos cinco conceitos de criação: empatia, confor-
to, informação, personalização e conexão.

Painéis semânticos
Na fase de Imersão em Profundidade da metodolo-

gia de Design Thinking de Vianna et al (2018), foi utilizado 
a técnica de moodboards, com o intuito de compreender o 
significado alusivo de cada conceito anteriormente citado 
e fornecer indícios imagéticos a serem utilizados na pro-
dução visual do projeto. Para isso, classifica-se os painéis 
segundo Baxter (2000) em: painéis de estilo de vida e pai-
néis de expressão do produto. 

2.4.1. Painéis de estilo de vida

Procura-se, nessa classificação, compreender o es-
tilo de vida dos usuários das ações projetuais desenvolvi-
das, refletindo o cotidiano da vida dos pais e responsáveis 
de crianças com TEA (FIGURA 06), a rotina dessas pró-
prias crianças (FIGURA 07) e os canais de notícia sobre 
TEA que esses indivíduos consomem (FIGURA 08), de for-
ma a explorar visualmente pontos em comum ao público-
-alvo (BAXTER, 2000). 
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Figura 6 - Rotina dos Pais

Figura 7 - Rotina dos Filhos

Figura 8 - Canais de Notícia

Fonte: Compilação do autores

2.4.2. Painéis de expressão de produto

Após compreender o estilo de vida do público alvo 
do produto, procura-se representar, através da técnica de 
painéis visuais, os valores que norteiam a produção visual 
das ações propostas, de forma a manter a consistência 
no desenvolvimento projetual dessas. São eles: empatia 
(FIGURA 09), conforto (FIGURA 10), informação acessível 
(FIGURA 11), personalização (FIGURA 12) e conexão (FI-
GURA 13).

Fonte: Compilação do autores

Fonte: Compilação do autores

7 8 9 10 11 12 13 Montagens a partir de imagens coletadas via Google.com e 
Pexels.com.

7 9

8
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Figura 10 - Comforto

Figura 11 - Informação

Figura 12 - Personalização

Figura 9 - Empatia

Fonte: Compilação do autores

Fonte: Compilação do autores

Fonte: Compilação do autores

Fonte: Compilação do autores

10 12

1311
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Figura 13 - Conexão

2.5 - Identidade visual
Para a elaboração da identidade visual da marca, foi 

necessário dividir essa etapa em 6 fases, sendo elas: o 
naming, o logo, a paleta de cor, a tipografia, a iconografia 
e as imagens. O processo de naming foi o início de toda 
lógica e elaboração do que poderia vir a ser chamado a 
marca e qual a percepção auditiva falada o público-alvo 
teria sobre ela, incluindo os cuidados de ambiguidade e de 
escrita. Durante a elaboração visual do logo, foram reali-
zados processos anteriores, como os esboços, a definição 
das potenciais cores e tipografias (principais e de auxílio), 

os testes de acessibilidade (cor e tipografia), a iconografia 
e as imagens.

 2.5.1. Naming

O projeto tem por objetivo a criação de uma marca 
que abrange todas as propostas de ações projetuais ante-
riormente citadas e sob um único nome que se relacione 
com o universo do TEA. A partir dessa proposição, foi fei-
to o levantamento de símbolos utilizados pela comunida-
de, como forma de norteamento para a escolha do nome, 
dentre eles foram selecionados: a cor azul e o símbolo do 
infinito.

	 Com base na simbologia e significados desses 
elementos para a comunidade, bem como alicerçando a 
escolha do nome no livro Design de Identidade da Marca 
(2008) de Alina Wheeler, no qual a autora descreve as qua-
lidades de um nome eficaz, definiu-se o nome “bloo” para 
o projeto.

	 O nome se utiliza da técnica - denominada como 
“palavras mágicas” pela autora - de alteração da ortogra-
fia da palavra blue (azul, em inglês). O azul é a cor asso-
ciada a movimentos de conscientização sobre o autismo, 
pois estimula a comunicação verbal, a calma e o equilíbrio 
nas pessoas com menos discriminação cromática e maior 

Fonte: Compilação do autores14

14 Montagem a partir de imagens coletadas via Google.com e Pexels.com.
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sensibilidade visual, como no caso do diagnóstico do TEA 
(NEUROSABER, 2018). Dessa forma, o azul se torna um 
emblema das comunidades e da conscientização sobre a 
condição. 

	 Além disso, o nome, conforme Wheeler (2008), é ca-
racterizado como significativo e diferenciador, uma vez que 
representa a essência de conforto e transmissão de infor-
mações sobre a condição, além de remeter a uma propos-
ta nova no mercado - voltada para usuários pais e respon-
sáveis de crianças autistas - e o naming bloo possuir fácil 
pronúncia e soletração. Vale ressaltar ainda seu caráter 
modular, isto é, sua capacidade de construir extensões da 
marca conforme as necessidades e possibilidades, bem 
como sua capacidade de ser trabalhado graficamente. O 
nome escolhido é ainda passível de ser registrado como 
domínio em meios digitais e não apresenta conotações 
negativas a serem interpretadas e relacionadas equivoca-
damente pelos consumidores da marca. 

2.5.2. Logo

O logo da marca foi pensado a partir do uso de dois 
emblemas recorrentes na comunicação visual da comu-
nidade do TEA: a cor azul e o símbolo do infinito, utilizan-
do-se da consistência da forma da tipografia escolhida de 
maneira que o símbolo, ao ser colocado ao lado da parte 

tipográfica, torna-se uma unidade que forma o nome da 
marca - bloo - conforme a figura 14.

O símbolo do infinito, segundo McPherson (2022), foi 
primeiramente utilizado no Dia Mundial do Orgulho Autis-
ta, celebrado inicialmente em 18 de junho de 2005, e visa-
va uma mudança da perspectiva infantilista e capacitista 
que o antigo símbolo - a peça de quebra-cabeça - carrega-
va. O novo ícone surge com a participação de defensores 
da neurodiversidade, representando o Transtorno do Es-
pectro Autista como não-linear e com infinitas possibilida-
des de manifestações, afastando-se da proposta anterior 
em que indivíduos autistas deveriam ser “encaixados” na 
sociedade, passando então a representar a aceitação da 
condição como sendo uma ocorrência neurológica diversa 
que acompanha um indivíduo por toda a vida, sem início 
ou fim (EBERT, 2021). 

Figura 14 - Conexão

Logotipo da marca, com o símbolo evidente.
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Considerando também a possível aplicação em di-
versas mídias físicas e digitais foi realizado os testes de 
cores, em escalas de cinza, cores invertidas e traçado, 
exemplificadas na figura 16.

Figura 15 

Responsividade  do logo.

Figura 16

Logo principal da marca e suas diferentes aplicações.

Considerando esse aspecto e optando por direcionar 
a marca para reforçar a importância de se projetar con-
siderando a neurodiversidade, fundamentou-se o logo fir-
mado no conceito de simplicidade e consistência, visando 
seu uso acessível a todos. Além disso, elaborou-se sua 
aplicação responsiva ao tamanho do suporte, conforme a 
figura 15. 
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O ícone criado para o aplicativo, formado apenas 
pelo símbolo da marca, foi desenvolvido a partir das ke-
ylines do sistema de design Material Design 315 com foco 
para dispositivos Android. Para manter a consistência e a 
padronização visual, definiu-se margens equiláteras para 
aplicação como sendo metade do tamanho do ícone, cha-
mado na figura 17. 

O mesmo princípio foi utilizado para a criação de 
margens nas aplicações original e intermediária da logo, 
conforme a figura 18, em que o valor das margens supe-
rior e inferior equivale ao diâmetro dos círculos internos 
do símbolo (y). Na logo principal, à esquerda na imagem, 
as margens laterais equivalem ao tamanho da letra “L” (z), 
enquanto na versão média, à direita, essas mesmas mar-
gens possuem metade do tamanho das margens horizon-
tais (y/2).

Figura 17

Keyline do símbolo iconográfico da marca (à esquerda), com suas medidas de mar-
gem (à direita).

Figura 18

Definição das margens da logo principal e intermediária.

15 https://m3.material.io/styles/icons/designing-icons.
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2.5.3. Cor

A paleta de cores selecionada consiste em cinco 
pantones: três tons variantes de azul (um claro, um escu-
ro e um meio tom), o amarelo como cor de contraste e 
um branco acinzentado. As cores foram selecionadas res-
peitando as diretrizes do GAIA (Guia de Acessibilidade de 
Interfaces para Autismo) e do WCAG (Web Content Acces-
sibility Guidelines), que recomendam o uso de cores com 
brilho reduzido, para evitar o desvio de atenção e outros 
incômodos em indivíduos que apresentam um diagnóstico 
de TEA. Foi particularmente importante considerar essa 
faixa de população não apenas do ponto de vista ideológi-
co, devido ao propósito de respeito à população autista do 
projeto, como também por conta de questões práticas. Vá-
rios estudos atuais estabelecem que uma das principais 
causas do autismo está ligada à genética, por tanto existe 
a possibilidade de existirem responsáveis com essa con-
dição dentro do público alvo (KLIN, 2006). 

Dentro da paleta também foi proposital a seleção 
repetitiva do azul em suas variantes. O azul, por si, é re-
presentativo dentro do movimento de pais, responsáveis 
e indivíduos com TEA, sendo usado frequentemente em 
materiais gráficos e digitais produzidos por e para eles. 
Ao escolhê-lo o grupo consegue comunicar para o públi-

co o reconhecimento desse movimento e desse signifi-
cado. Segundo o livro “O guia completo da cor” (FRASER; 
BANKS, 2013) o azul remete à inteligência, comunicação, 
serenidade, frescor e calma. Essas definições são impor-
tantes ao considerar que um dos conceitos de criação do 
projeto é “conforto”, e entende-se por conta dos fatores 
anteriormente mencionados que o pantone azul atende à 
essa função. 

O tom mais escuro de azul (tonalidade ‘A’, FIGURA 
19) atua como a cor mais escura da paleta e será utiliza-
do principalmente em fundos de tela dark mode, em tex-
tos corridos no light mode, em ícone em destaque e em 
ilustrações. O azul meio tom (tonalidade ‘B’, FIGURA 19) é 
usado como cor de apoio no modo light mode, e aparece 
em ícones e locais de destaque. A tonalidade (tom ‘C’, FI-
GURA 19) mais clara de azul será principalmente utilizada 
em ilustrações para as ações projetuais. 

O tom branco acinzentado (tonalidade ‘D’, FIGURA 
19) foi selecionado para equilibrar os tons mais escuros 
da paleta, sendo a cor mais clara dela, sendo selecionada 
no lugar do branco por ter um brilho menor que ele, cau-
sando menos incômodo visual. Será uma cor chave usada 
frequentemente em diversas ações de projeto. O amarelo 
queimado (tom ‘E’, FIGURA 19) é, como mencionado ante-
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Figura 19

Paleta de cores das ações projetuais.

Após as cores serem definidas elas foram todas tes-
tadas a respeito de sua acessibilidade nas mais diversas 
condições visuais a partir do site Who Can Use, que usa 
de definições da WCAG para chegar a essa conclusão. Os 
testes foram feitos usando as cores mais escura e clara 
como fundos, devido a essa ser suas funções em um pro-
duto digital, com as outras cores como complementos à 
elas. O resultado desses testes definiu que todas as cores 
estão adequadas, variando  entre um resultado positivo de 
AA e AAA em cada caso.

Figura 20

Resultado dos testes de acessibilidade.

2.5.4. Tipografia

Foram escolhidas duas fontes a serem usadas nas 
ações projetuais: uma para a construção da identidade 
visual e outra para elementos textuais do projeto. Para o 
logo, utilizou-se como base a fonte Baloo Thambi 216, mo-
dificada de forma a atender a unidade visual proposta para 
a marca (FIGURA 21).

16 https://fonts.google.com/specimen/Baloo+Thambi+2?query=Baloo+Thambi+2&noto.
query=Baloo+Thambi+2.

riormente, a cor de contraste da paleta, sendo utilizada em 
conjunto com os azuis para destacar pontos importantes 
dentro do aplicativo e do site, além de ser muito usado 
para ilustrações.
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Para os elementos textuais presentes nas ações pro-
postas, optou-se pela Roboto Flex17 (FIGURA 22), uma vez 
que é a fonte padrão utilizada para produtos Android, além 
de possuir uma grande variedade de pesos e aplicações. 
Foi desenvolvida pela Font Bureau para a Google, com 
foco em demonstrações de justificação de alta qualidade 
e melhor tipografia a ser utilizada em modo escuro.

2.5.5. Iconografia

Durante a elaboração do conjunto de ícones desse 
projeto, foram levados em conta os cinco conceitos de 
criação mencionados anteriormente: empatia, conforto, 
informação, personalização e conexão. Para atingir isso, 

Figura 21

Modificações realizadas na fonte original da logo.

Figura 22

Fonte:Stratosphere Designs.

17 https://fonts.google.com/specimen/Roboto+Flex.
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2.5.6. Imagens

	 As imagens desenvolvidas para as ações projetuais 
têm como alicerce o conceito de conforto e sensibilidade 
como ponto de partida. Para isso, utiliza-se linhas curvas e 
fluidas (FIGURA 25), em composições leves e simples para 
manter a consistência com o posicionamento e objetivos 

foi necessário encontrar uma família de ícones que se-
guissem as regras do guia disponibilizado pela Google, 
Material Design 3 (FIGURA 23). Todos os ícones utilizados 
foram baixados no mesmo website e disponibilizados de 
forma gratuita pelos fornecedores. Exceto, os ícones pre-
sentes na tela do mapa (FIGURA 24), que foram desenvol-
vidos a parte pelo grupo, seguindo as mesmas guidelines 
do Material Design e adaptados às necessidades dos usu-
ários.

	 Optou-se pela implementação de ícones que fos-
sem facilmente reconhecíveis dentro da plataforma, for-
mas arredondadas e simples auxiliam para ter essa iden-
tificação rápida. As variações (ícone com preenchimento 
e ícone sem preenchimento) traz um significado de que 
uma ação foi realizada pelo usuário na interface em forma 
de feedback visual. Um exemplo ocorre ao curtir ou salvar 
uma publicação, dando o retorno de que foi curtido/salvo 
a postagem. A mesma aplicação funciona para o compo-
nente de tab bar de um app, que ao selecionar o ícone, ela 
atualiza para a sua variação preenchida.

Figura 23

Fonte: Material Design 3.
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do projeto, bem como evitar complexidades desnecessá-
rias que prejudicam a compreensão e a navegação de usu-
ários neurodivergentes.

Proposta de ação projetual
Para compreender melhor a respeito das ferramen-

tas que seriam utilizadas no desenvolvimento das ações 
propostas foram realizadas uma série de pesquisas pré-
vias, visando atender as necessidades e potencialidades 
de expandir o produto digital principal - aplicativo móvel 
- para um ponto de contato maior com os usuários finais, 
que irão auxiliar na divulgação da ação principal.

2.6.1. Aplicativo móvel bloo

Aplicativos são reconhecidos como softwares para 
download adaptados para dispositivos móveis, seu princi-
pal objetivo é auxiliar os usuários em tarefas e desejos do 
dia a dia, podendo estar relacionadas ao trabalho, entrete-
nimento, alimentação, compras ou finanças. Originalmen-
te, o termo tornou-se socialmente conhecido através da 
popularização dos smartphones no mercado digital e com 
o avanço da tecnologia vieram os aplicativos adaptados 
para outros aparelhos eletrônicos. A respeito da sua divi-
são por classes, nos celulares eles podem ser divididos 
em aplicativos web - aplicativos acessados por um nave-
gador - e aplicativos nativos - aplicativos baixados e que 
são armazenados dentro da memória interna do dispositi-
vo (FEIJÓ; GONÇALVES, 2013).

Figura 24

Exemplo de imagens desenvolvidas para os planos de ação.
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Segundo Feijó e Gonçalves (2013), as principais ca-
racterísticas de apps de dispositivos móveis são: 

•	 O acesso ubíquo em diferentes locais e ambien-
tes frequentados pelos seres humanos, sem a ne-
cessidade de ter um acesso obrigatório à internet 
para utilizar; 

•	 A portabilidade; 

•	 A democratização rápida e fácil do acesso à infor-
mação, levando em conta que a maior parte dos 
brasileiros possuem um celular touch em mãos; 

•	 A fácil compreensão e interação desses aplicati-
vos, por serem simplificados e sucintos em seus 
conteúdos digitais, reduzindo sua complexidade 
para a usabilidade; 

•	 Interface dinâmica com vários recursos áudio-vi-
suais; 

•	 Possibilidades de adicionar acessibilidade digital; 

•	 Tamanhos de tela menores e de fácil adaptação 
em diferentes devices.

De acordo com Feijó, Gonçalves e Gomes (2013), 

pesquisas recentes apontam que há uma probabilidade de 
nos próximos anos os usuários virem a utilizar mais os 
aplicativos do que os navegadores, devido a capacidade 
de os usuários navegarem mais livremente pelo app. Pes-
quisas apontam que os dispositivos móveis são os apa-
relhos eletrônicos mais utilizados pelos brasileiros nos 
últimos anos, vencendo as categorias de tempo gasto, 
número de downloads e os ganhos econômicos gerados. 
Segundo pesquisa realizada pelo App Annie, aconteceram 
mais de 200 bilhões de downloads de aplicativos no ano 
de 2021 no mundo (BBC NEWS BRASIL, 2022). 

A principal ação projetual utilizada é o aplicativo e 
será a ferramenta que receberá maiores atualizações por 
ter uma relação afetiva maior com os usuários por meio 
do design emocional que remete ao conforto. O aplicativo 
bloo é um aplicativo nativo e tem por objetivo auxiliar pais 
de crianças diagnosticadas com autismo a lidarem com 
situações do dia a dia - incluindo estresses e frustrações 
- através da experiência personalizada para cada caso fa-
miliar e manifestação do TEA, criando um ambiente único 
de informação e auxílio emocional.

Para uma melhor compreensão de todo o fluxo dentro 
do aplicativo, construiu-se um fluxograma, no qual foram 
definidos os principais recursos e funcionalidades que o 
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Dentre as principais funcionalidades do bloo locali-
zadas na tab bar, encontram-se: a personalização de perfil, 
a área de configuração, de informações e o mapa. Após 

a criação da conta, o usuário terá a possibilidade de se-
lecionar tags que são relevantes para ele e isso gerará al-
goritmos para uma experiência personalizada para cada 
caso. As tags podem ser atualizadas a qualquer momento 
e são para priorizar os conteúdos a serem recomendados 
na tela de informações  do app e os locais de recomenda-
ção na área do Mapa.

	 Com o objetivo de ter um conteúdo exclusivo e per-
sonalizado para cada perfil criado, na tab bar o usuário po-
derá acessar “Informações” que apresentam as melhores 
recomendações de conteúdos para se informar, ser instru-
ído e aprender diante de imprevisibilidades no dia a dia 
relacionadas aos seus filhos autistas. 

	 Em configuração, o usuário terá cinco opções de 
acesso em tela: preferências, privacidade e segurança, 
acessibilidade, notificações e FAQ. Em acessibilidade es-
tarão disponíveis recursos de personalização de cores e 
de tamanhos de fontes.

	 Na tela de mapa, por meio da geolocalização, os 
usuários conseguirão localizar áreas de atendimento pro-
fissional especializado em autismo, assim como, acessar 
mais detalhes sobre esses pontos de atendimentos; as 
avaliações e comentários de outros usuários; filtrar seus 
interesses; favoritar; avaliar e compartilhar com parentes 

Figura 25

Fluxograma elaborado para o aplicativo.

produto digital teria, trazendo uma maior clareza sobre 
seu escopo de navegação (FIGURA 26).
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2.6.2. Website

De acordo com Winckler e Pimenta (2002), websites 
ou sites web foi um termo criado pelo Tim Berners-Lee 
para designar a arquitetura de distribuição hipermidiática 
com o objetivo de possibilitar o acesso e a pesquisa direta 
de documentos e informações na internet - através de vá-
rios computadores. Dentre todas as características, suas 
principais são: constituídos por blocos de informações 
textuais acompanhados por imagens ou vídeos, possuem 
acesso aos hiperlinks, barra de busca, barra de menu, pá-
ginas web, ícones e botões clicáveis.

Através do website é possível utilizar métricas de 
análise de dados de acesso obtidos por ferramentas for-
necedoras de feedbacks dos usuários para os administra-
dores do site. Um exemplo comum utilizado por empresas 
e startups é a ferramenta Google Analytics a qual possui 
um serviço gratuito para monitorar o fluxo de usuários na 
plataforma. O programa disponibiliza recursos de perso-
nalização de alertas e relatórios, origens de acesso, infor-
mações de tráfego e navegação, aquisição por meio de 
campanhas do Google Ads, relatórios de comportamento 
e dentre outras funcionalidades (COSTA, 2021).

	 Com o propósito de fornecer uma boa navegação 
em qualquer dispositivo eletrônico, os layouts responsi-
vos para sites tem sua aplicação no mercado digital desde 

e amigos fora do App.

Após todo o planejamento anterior do que estaria in-
cluso neste produto, foi realizado um protótipo em baixa 
fidelidade das duas das principais telas do app (FIGURA 
27) representando a versão 1.0 do produto com base nas 
ideias e propostas descritas anteriormente sobre a princi-
pal ação projetual.

Figura 26

Protótipo da tela de home e mapa do aplicativo.
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2007. A responsividade permite que essas plataformas se 
adaptem a qualquer tamanho e seu custo é menor compa-
rado aos aplicativos, pois os engenheiros de computação 
só precisam utilizar um único código de programação (TE-
RAWARE, 2022).

	 Os dois principais objetivos para a utilização do we-
bsite neste projeto são: elaboração de um canal de comu-
nidade externa ao App (FIGURA 29), no qual os usuários 
poderão postar e comentar nas postagens de outros usu-
ários, mediante criação de perfil no sistema da marca; e 
direcionamento do usuário ao app por meio de links para a 
Play Store (FIGURA 28). 

Para atingir esses objetivos serão utilizadas ferra-
mentas como: o acesso através de ícones das redes so-
ciais para os usuários seguirem os perfis, informações 
textuais e visuais que instruam os responsáveis sobre as 
funcionalidades do app, metrificação de dados através do 
Google Analytics, divulgação e acesso pelas ferramentas 
de pesquisa por meio de palavras relacionadas ao tema 
“autismo e pais”.

Figura 27

Home e “Sobre nós” do site.
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2.6.3. Perfil no Instagram

O Instagram é o segundo canal que fará a ponte en-
tre usuários e o aplicativo através do compartilhamento 
de imagens e vídeos. A rede social possui uma variedade 
de formatos publicáveis, desde postagens com formatos 
de 1080x1080 pixels até suportes para lives com duração 
máxima de 4 horas cada. Outros suportes também estão 
inclusos dentro do app, tanto para compras, como para 
vendas de produtos físicos; na tab bar é possível entrar em 
uma categoria própria de venda e compra desses itens, 
permitindo uma publicidade de marketing para empresas 
que querem divulgar a sua marca no mercado digital.

	 Dados de pesquisa apontados pelo site Diário Popu-
lar (2021) constataram que 41% dos brasileiros entrevista-
dos na pesquisa do Opinion Box alegaram que o Instagram 
é o aplicativo favorito deles e que o possuem na tela ini-
cial dos dispositivos móveis. De acordo com esse estudo, 
o aumento no uso dos aplicativos no Brasil é decorrente 
do alto investimento em publicidade nessas plataformas, 
permitindo o fácil engajamento nas publicações e atraindo 
público interessado. Os pais entrevistados durante a pes-
quisa qualitativa (APÊNDICE A) realizada durante o mês 
de Abril relataram que o Instagram é a rede social mais uti-
lizada por eles para o compartilhamento de experiências e 

Figura 28

Página de “Comunidade” do site.
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informações sobre o TEA.

	 O seu principal objetivo é divulgar e fortalecer o re-
lacionamento da equipe com os usuários. Isso será atingi-
do através das postagens recorrentes apresentando novi-
dades de médicos e pesquisas que abordam sobre o TEA, 
dicas que norteiam pais e responsáveis dessas crianças, 
datas comemorativas (FIGURA 30), depoimentos dos res-
ponsáveis e novidades e updates do app que estão por 
vir. O Instagram também será um meio para realização de 
lives com especialistas e parceiros do bloo (FIGURA 31).

Figura 29

Exemplos de posts para o Instagram da marca.
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CAPÍTULO 03

bl
oo

20
22

Prototipação e Testes com Usuários



Durante a fase de prototipação, em conjunto com as 
metodologias já citadas anteriormente, utilizou-se  os cinco 
planos apresentados por Garrett (2011) em sua obra Os 
Elementos de Experiência do Usuário. Garret (2011) divide  
os planos em: 

•	 Estratégico;

•	 Escopo;

•	 Estrutura;

•	 Esqueleto; 

•	 Superfície.

Considera-se também que, do Plano Estratégico até 
o Plano Superfície, respectivamente, são representados os 
conceitos abstratos e o conceito concreto do produto bloo. 
Vale ressaltar que para o presente projeto, neste capítulo, 
não houve a necessidade de retomar o Plano Estratégico, 
considerando que ele  já foi abordado no capítulo anterior 
com a identificação das dores e necessidades dos usuários.

A partir dos planos foi possível compreender toda 
a jornada e crescimento do produto, identificando suas  
oportunidades,  melhorias e equívocos. Foi essencial 

trabalhar durante todo o processo o equilíbrio entre a 
funcionalidade  e as informações disponibilizadas pelo 
produto. 

3.1.1 Plano Escopo

Segundo Garret (2011), esse plano representa as es-
pecificações de funcionalidade e os requisitos de conteú-
do. Ambas auxiliam para compreender a fundo a maneira 
como os usuários vão interagir com o produto em ques-
tão, levando-se em consideração a visão funcional e infor-
macional interpretada por cada um deles.

Dentre as principais funcionalidades do bloo localiza-
das na tab bar, encontram-se: a área de configuração, de 
informações e o mapa. Durante a fase de criação de conta, 
o usuário terá a possibilidade de responder um questio-
nário dividido em três áreas (sociabilidade, comunicação 
e comportamento); após responder, os dados coletados 
geraram algoritmos para uma experiência personalizada 
para cada caso. As respostas podem ser atualizadas a 
qualquer momento e são para priorizar os conteúdos a se-
rem recomendados na tela de informações  do App e os 
locais de recomendação na área do Mapa.

Com o objetivo de ter um conteúdo exclusivo e per-
sonalizado para cada perfil criado, na tab bar o usuário 

Prototipação
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poderá acessar a “home” que apresenta as melhores reco-
mendações de conteúdos para se informar, ser instruído e 
aprender diante de imprevisibilidades no dia a dia relacio-
nadas aos seus filhos autistas. 

Em configuração, o usuário terá cinco opções de 
acesso em tela: preferências, privacidade e segurança, 
acessibilidade, notificações e FAQ. Em acessibilidade es-
tarão disponíveis recursos de personalização de cores e 
de tamanhos de fontes.

Na tela de mapa, por meio da geolocalização, os usu-
ários conseguirão encontrar áreas de atendimento profis-
sional especializado em autismo, assim como, acessar 
mais detalhes sobre esses locais; as avaliações e comen-
tários de outros usuários; filtrar seus interesses; avaliar e 
compartilhar com parentes e amigos fora do App.

3.1.2. Plano Estrutura

Após definir-se os aspectos de funcionalidade do 
aplicativo a ser desenvolvido, passou-se para a fase de es-
truturação da experiência e navegação, conhecida como 
Plano de Estrutura na metodologia de Garrett (2011). Nele, 
foram utilizadas técnicas do design de navegação e da 
arquitetura de informação para garantir uma experiência 
positiva e prever o máximo de erros do usuário.

O Design de Navegação, segundo James Kalbach 
(2009), é definido como o processo de organização de 
links – textos ou imagens que conectam e levam de uma 
página a outra rapidamente – segundo importância e re-
levância do conteúdo, definindo não apenas a forma que 
a informação desejada será encontrada, como também 
como será essa experiência para o usuário. Desta manei-
ra, essa técnica foi utilizada para definir os caminhos a 
serem seguidos pelos usuários. Já a Arquitetura de Infor-
mação está relacionada à organização do conteúdo e das 
funcionalidades presentes no aplicativo, de maneira a tor-
ná-lo compreensível aos usuários, apresentados por meio 
de fluxogramas e organogramas.

Desse modo, foi elaborado o fluxo de navegação do 
aplicativo bloo, apresentando as principais interações e 
caminhos a serem seguidos durante o seu uso (FIGURA 
32).
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Figura 32 Figura 33

Fluxo de navegação completo elaborado para o aplicativo. Destaque do início do fluxo de navegação do aplicativo.
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Figura 34 Figura 35

Destaque da página inicial e suas funcionalidades retirado do fluxo de navegação do 
aplicativo.

Destaque da página de mapa retirado do fluxo de navegação do aplicativo.
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Figura 36

Destaque da página de configuração e suas ramificações  retirado do fluxo de navega-
ção do aplicativo.

Figura 37

Figura 38

Destaque das ramificações de dicas e notícias retirado do fluxo de navegação do aplica-
tivo.

Destaque da página de perfil, barra de pesquisa e suas ramificações retirado do fluxo de 
navegação do aplicativo.
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Figura 39

Imagem de referência do Grid utilizado no aplicativo.

3.1.3. Plano Esqueleto

Dando continuidade com o projeto, é seguido para o 
próximo passo da metodologia. A partir do Plano Esque-
leto é iniciado o desenvolvimento e a organização visual 
dos elementos em tela que irão compor o aplicativo. Nes-
sa etapa é necessário definir fatores como grid, utilizado 
para estabelecer proporções de distância e disposição 
dentro da tela do produto; e a construção de wireframes, 
que servem como uma referência estética simplificada da 
versão final desejada, com a função de orientar o designer.

A partir disso, primeiro é necessário deixar claro os 
parâmetros que foram aplicados para o desenvolvimento 
do grid. Assim como na escolha de iconografia, menciona-
da no capítulo 2, o grupo deu precedência para as medidas 
estabelecidas pelo Material Design (2022), com a liberda-
de de algumas alterações pontuais para uma melhor adap-
tação de fatores visuais do aplicativo. 

O grid do aplicativo bloo segue a aplicação de 4 co-
lunas verticais (Material Design, 2022) por 10 colunas ho-
rizontais (acréscimo feito para o produto em específico), 
com uma gutter (o espaçamento entre essas colunas) de 
16 pixels entre as  verticais e uma de 20 pixels para as ho-
rizontais. As colunas verticais também apresentam uma 

Esclarecidos esses parâmetros, é possível explicar 
a projeção dos wireframes em si, feitos baseados a par-
tir dos fluxogramas mostrados nos tópicos acima. Para 
melhor clareza e entendimento, esses wireframes serão 

margem de 16 pixels com as bordas da tela, seguindo as 
referências do Material Design nessa medida (FIGURA 39).
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Figura 42

Figura 40

Fluxo da tela home, incluindo acesso à página de notícia expandida e a tela de dica.Fluxo de telas que ocorre após a primeira vez que o usuário abre o aplicativo.

apresentados de forma segmentada em seis fluxos dife-
rentes, conforme grupos de telas com funcionalidades e 
caminhos comuns. 

Esses fluxos são o de onboarding, onde o usuário 
abre e é introduzido ao aplicativo (FIGURA 40); o de aces-
so a conta, que inclui telas de criação de conta ou acesso 
(FIGURA 41); o fluxo da tela principal (home do aplicativo) 
e suas funcionalidades (FIGURA 42); o de conta do usuá-
rio, que inclui também a área de salvos (FIGURA 43); o flu-
xo da funcionalidade de mapa do aplicativo (FIGURA 44) e 
por fim o de configurações (FIGURA 45).
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Figura 41

Fluxo de criação (parte inferior a partir da primeira tela)  ou de acesso à conta (tela à direita da parte superior). 
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Figura 43

Fluxo de acesso a área de perfil do usuário, salvos e notificações.
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Figura 44

Fluxo de telas da funcionalidade mapa.
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Figura 45

Fluxo de telas da função de configurações.
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Figura 46

Exemplo de telas em light e em dark mode.

3.1.4. Plano Superfície

No Plano Superfície são delineados os detalhes que 
irão transformar os wireframes no produto final18, para tan-
to baseando-se em elementos da identidade visual defini-
da no capítulo 2 assim como em alguns conceitos chave 
visuais. Esses elementos, em conjunto com a tipografia, 
variações de tamanho e definição de botões e caixas de 
texto são utilizados para compor essa versão do produto.

Em decorrência dos conceitos de criação somados 
ao  objetivo de ser o mais acessível possível, definiu-se  
uma estética minimalista e com uma paleta de cores rígi-
da, de forma a não causar confusão visual nos usuários. 
Foi feita uma versão completa em Light Mode das telas do 
aplicativo, com um fundo claro e com alto contraste nos 
dados dentro dela. Essa decisão decorre do objetivo de 
proporcionar uma leitura clara e remeter à sensação de 
conforto visual. Ainda sobre a variação de temas e acessi-
bilidade, foi feita uma breve exploração em algumas telas 
de como seria apresentado o Dark Mode (FIGURA 46).  

Dentro da organização visual do bloo foram definidas 
algumas hierarquias de informação e peso dos elementos. 
A respeito de títulos, subtítulos, textos corridos e textos 
dentro de botões foi feita uma definição de significados 
relacionando o tamanho da fonte com o que cada um re-
presentaria. Foram estabelecidas medidas exatas para a 

18  Link para o protótipo: https://www.figma.com/file/1zcHhBlNkqWCzdxqq05bb5/
bloo---Specs-App%2FDesktop?node-id=14%3A192.
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Figura 47

Figura 48

Exemplo de pesos das tipografias do texto do app de acordo com seu uso.

Imagem da barra de navegação do aplicativo.

Também foi desenvolvida uma barra de navegação 
com botões para as funcionalidades de maior foco no apli-
cativo, em conjunto com um menu lateral para o acesso do 

perfil do usuário (FIGURA 48). Uma das telas de maior im-
portância na proposta de facilitar o cotidiano do usuário e 
maior variação visual é a tela de mapa. Nela, foram usados 
recursos de iconografia do Material Design (2022) em con-
junto com ícones desenvolvidos pelo grupo, cujo objetivo 
é comunicar uma distinção intuitiva dos elementos dentro 
do mapa.

Após a finalização da prototipação, iniciou-se a fase 
de testes de usabilidade tendo como objetivos:

•	 Identificar problemas no design do aplicativo;

•	 Descobrir oportunidades de melhoria;

•	 Aprender sobre o comportamento e as preferências 
dos usuários.

Teste de Usabilidade

curvatura na borda de figuras retangulares e botões, com 
o propósito de manter uma unidade visual coesa (FIGURA 
47).  
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Segundo Moran (2019) existem três membros comuns 
aos testes de usabilidade: o facilitador, que administra as 
tarefas e orienta o participante; as tarefas, que representam 
os exercícios e o participante que testará o produto ou 
serviço em questão.

3.2.1 Metodologia dos Testes

Para a realização dos testes, baseou-se na metodo-
logia Sprint (KNAPP, KOWITZ, ZERATSKY; 2017) utilizada 
pela Google. Definiu-se o teste como qualitativo, com a fi-
nalidade de coletar insights sobre como o produto bloo se-
ria percebido e utilizado pelos usuários; sendo ele remoto 
e presencial, dando maiores oportunidades para usuários 
à distância. Com o objetivo de identificar 85% dos proble-
mas apresentados no App, Nielsen (2000) recomenda que 
para testes de usabilidade qualitativos sejam recrutados 
cinco usuários testers.

Com base  na metodologia Sprint (KNAPP, KOWITZ, 
ZERATSKY; 2017), construiu-se um roteiro de teste, a ser 
melhor desenvolvido no tópico seguinte, com a finalidade 
de minimizar as chances de cometer equívocos durante 
a fraseada das orientações das tarefas para os usuários.

De acordo com Knapp (2017) é ideal que sejam evi-
tados durante os testes: expressões de ótimo e bom tra-

balho, induzir respostas, perguntas de múltipla escolha 
ou com sim ou não. Essa fase é dividida em cinco etapas 
sendo elas: o cumprimento amigável de boas vindas, as 
perguntas de contextualização, a apresentação dos pro-
tótipos, a dinâmica das tarefas e as últimas avaliações e 
comentários dos usuários.

3.2.2 Roteiro dos Testes

A partir das orientações de Knapp (2017), estabele-
ceu-se o roteiro para a realização dos testes com possí-
veis usuários (APÊNDICE B). Foi feito inicialmente um pla-
nejamento de pesquisa, onde foram definidos os objetivos 
gerais, objetivos específicos e as tarefas a serem realiza-
das durante o teste. Os objetivos gerais definidos foram 
baseados na publicação de Moran (2019), já citados ante-
riormente.

Foi então feita uma especificação desses objetivos, 
com o intuito de se aprofundar e compreender comple-
tamente oportunidades e possíveis problemas de design 
nas funcionalidades do aplicativo referentes ao:

•	 Onboarding (Login, Cadastro, Formulário);

•	 Home;
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•	 Perfil;

•	 Notícias e dicas;

•	 Barra de busca;

•	 Mapa;

•	 Configurações.

Finalmente, desenvolveu-se as tarefas que seriam 
apresentadas aos usuários testes e utilizadas para chegar 
às conclusões dos objetivos específicos. Essas tarefas fo-
ram:

•	 Criar uma nova conta no aplicativo;

•	 Localizar e editar os dados já cadastrados;

•	 Acessar a área de notícia do aplicativo;

•	 Acessar uma das dicas;

•	 Localizar e abrir a área de dicas e notícias salvas;

•	 Buscar escolas especializadas na região;

•	 Localizar e configurar as notificações do 
aplicativo.

3.2.3 Relatório dos Testes

	 Concluída a fase de testes com os cinco usuários 
voluntários e seguindo a metodologia definida, montou-se 
uma tabela para a melhor visualização dos resultados reti-
rados de cada um deles. A partir dela é possível relacionar 
as situações e incômodos recorrentes destes usuários, e 
assim fazer uma análise mais profunda a respeito de quais 
aspectos do protótipo deverão passar por adequações.
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Tarefa Participante 1 Participante 2 Participante 3 Participante 4 Participante 5

Editar dados
cadastrados

Não conseguiu reali-
zar a função de edi-
tar dados, pois não 
localizou o caminho 
para acessar o perfil. 

Tentou acessar pelo 
botão de configura-
ção.

Não conseguiu re-
alizar a tarefa, pois 
não localizou área de 
perfil.

Dificuldade para 
encontrar a tela de 
editar dados cadas-
trados. 

Tentou acessar pela 
barra de navegação 
pelo botão de confi-
guração.

Não conseguiu reali-
zar a tarefa, pois não 
localizou a área de 
perfil. 

Tentou acessar pela 
barra de navegação 
pelo botão de confi-
guração.

Acessou perfil e edi-
tou com facilidade.

Acessar notícia Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Acessar dica Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Acessou com facili-
dade.

Localizar notícias e 
dicas salvas

Não conseguiu loca-
lizar a área de salvos, 
pois não compreen-
deu como chegar a 
área de perfil.

Dificuldade para en-
contrar as notícias e 
dicas salvas.

Dificuldade para en-
contrar as notícias e 
dicas salvas.

Não conseguiu loca-
lizar área de salvos, 
pois não compreen-
deu como chegar a 
área de perfil.

Acessou com facili-
dade.

Tabela 3 - Resultados dos testes de 
usabilidade
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Fonte: elaborado pelos autores a partir dos resultados dos testes de usabilidade.

Os pontos de destaque percebidos nas comparações 
feitas pela tabela demonstram que os usuários tiveram 
experiências similares quando testaram o protótipo. Per-

cebe-se um onboarding (que inclui explicação do aplicati-
vo, cadastro e login) de fácil entendimento para a maioria 
destes usuários, salvo por algumas dificuldades de enten-

Tarefa Participante 1 Participante 2 Participante 3 Participante 4 Participante 5

Buscar escolas 
próximas na região

Buscou e encontrou 
facilmente. Porém, 
primeiro clicou na 
barra de pesquisa da 
página principal.

Buscou com facili-
dade, tentou utilizar 
a barra de pesquisa 
antes de tentar os 
filtros.

Inicialmente pesqui-
sou pela barra de 
busca, depois tentou 
em filtros. Um pouco 
de dificuldade.

Iniciou a procura por 
meio da barra de 
pesquisa. Um pouco 
de dificuldade.

Buscou com facili-
dade, porém inicial-
mente pesquisou 
pela barra de busca.

Configurar 
notificações

Configurou com fa-
cilidade.

Configurou com fa-
cilidade.

Configurou com fa-
cilidade.

Configurou com fa-
cilidade.

Configurou com fa-
cilidade.

Comentários 
adicionais

Sugeriu incluir dicas 
em vídeos. Gostou 
da área do mapa.

Gostou bastante do 
aplicativo, principal-
mente da área de 

mapa.

Gostou das dicas 
e do fluxo de criar 

conta.

Gostou da facilidade 
de compartilhar as 
notícias na área de 

“home”.

Gostou da tela 
inicial, do questio-
nário e do mapa, e 

achou que ele foi um 
diferencial.

Acessaria as 
notícias com mais 

frequência.
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Na segunda tarefa proposta pelo teste percebeu-se a 
maior dificuldade dos usuários com a tela de perfil. Quatro 
dos cinco usuários que testaram o aplicativo tiveram difi-
culdade para localizar ou não localizaram a área de perfil 
no aplicativo. Isso demonstra que o botão de acesso para 
essa área não era intuitivo e visualmente claro. Devido a 
esse ponto, estabeleceu-se a mudança do local de acesso 
do perfil da parte superior esquerda da tela para o menu 
inferior.

Para possibilitar essa mudança, o botão de configu-
ração desse menu será substituído e movido para dentro 
da tela de perfil, em conjunto com os botões de “salvos”, 
“notificações” e de “sair”. Na parte superior da tela onde o 
botão de perfil, que estava anteriormente localizado; pre-
tende-se manter com a foto do usuário e apenas retirar o 
drop shadow indicativo de áreas de clique (FIGURA 50). 
Essa escolha está relacionada com a resposta positiva 
daqueles que testaram o protótipo em relação à possibili-
dade de serem recebidos pelo aplicativo com a frase “Olá, 
(nome do usuário[a])” e com a própria foto.

Figura 49

Alterações nas palavras do inglês para o português (modo claro e escuro) - telas de 
preferências do onboarding - antes e depois.

87

dimento de linguagem, principalmente referentes a termos 
em inglês. Em decorrência disso, alterou-se esses  termos 
para frases e palavras em português, como medida para 
mitigar esse desentendimento (FIGURA 49).
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Figura 51

Telas de configurações/perfil - antes e depois.

Figura 50

Alterações na imagem de perfil, em notícias e na barra inferior - telas da home - antes e 
depois.
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Os usuários tiveram facilidade de acessar as notícias 
e dicas na página de home, assim como nas funcionalida-
des de salvar e compartilhar essas informações. As maio-
res dificuldades aconteceram no momento de localizar 
onde se encontravam as notícias e dicas salvas dentro do 
aplicativo. Mais profundamente, percebe-se que o usuário 
que conseguiu localizar o perfil de forma rápida também 
encontrou a página de salvos. Permite-se deduzir portanto 
que essa relação de localidade está coerente, e o proble-
ma se encontra em chegar ao perfil, como mencionado an-
teriormente (FIGURA 51).

As funcionalidades de mapa e as configurações fo-
ram aquelas com menores dificuldades nos testes, e que 
não apresentaram necessidades de mudanças pelo pon-
to de vista daqueles que as testaram. As tarefas serviram 
para confirmar que as telas cumprem com seus objetivos 
originais, não exigindo alterações do ponto de vista de 
execução. É importante ressaltar que devido à limitações 
de tempo as alterações foram realizadas apenas nas inter-
faces, não sendo feita uma nova prototipação.
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Considerações finais
O autismo é um tema de extrema relevância a ser 

abordado e que apresenta um vasto campo ainda inexplo-
rado no Brasil. Novas contribuições técnicas e científicas 
vêm acontecendo, como pesquisas realizadas com a po-
pulação nacional, por exemplo, mas muito da área ainda 
se sustenta a partir de informações e teses realizadas 
por países estrangeiros. Existe uma grande dificuldade de 
acesso e consumo de materiais pelos brasileiros, princi-
palmente aqueles que não possuem conhecimento de ou-
tras línguas, como o inglês. Percebeu-se essa dificuldade, 
de forma superficial, durante as pesquisas do grupo sobre 
materiais de fundamentação científica. Porém, a partir do 
momento em que foram iniciadas as entrevistas e pesqui-
sas com o público alvo - fase de Imersão do método de 
Design Thinking (2018) - foi possível empatizar e compre-
ender as dificuldades que esses pais e responsáveis real-
mente encontravam.

Foi por meio dessas entrevistas que o desenvolvi-
mento do projeto tomou uma forma mais palpável. A si-
tuação que eles se encontram e as necessidades reais de 

seu dia a dia extrapolam mais do que, fundamentalmente, 
designers podem solucionar, pelo fato de serem um pro-
blema social com agravantes em diversas áreas, desde 
científicas e médicas até carências no sistema público.  
Entretanto, a identificação da dificuldade de acesso às in-
formações que já existiam, e a possibilidade de facilitar 
essa acessibilidade foi o que orientou o desenvolvimento 
do aplicativo bloo.  

	 As funcionalidades principais do aplicativo foram 
pensadas exatamente como uma solução para esse pro-
blema. Identificou-se a oportunidade de oferecer informa-
ções de fácil entendimento e com uma linguagem clara, 
em conjunto com dicas de facilitadores para pequenos 
desafios do cotidiano - retiradas de pesquisas científicas 
de material confiável - utilizadas para compor o corpo da 
Home do aplicativo. A opção de Mapa foi desenvolvida a 
partir de queixas de pais entrevistados (Apêndice A) em 
localizar inicialmente, após o recebimento do diagnóstico 
de seus filhos, locais e profissionais próximos, como clíni-
cas especializadas e médicos. 
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	 Durante as validações com os responsáveis, reali-
zadas durante a fase de testes, o grupo conseguiu confir-
mar muitas expectativas em relação ao aplicativo, assim 
como identificou uma margem de melhora para inclusão 
de possíveis futuras funcionalidades, como a inclusão de 
vídeos explicativos e o desenvolvimento de guias de direi-
tos da população com TEA para pais. Do ponto de vista 
crítico, essas oportunidades sinalizam tanto as limitações 
de tempo e financeiras atuais do projeto, como também 
trazem satisfação com a percepção da oportunidade de 
melhora e crescimento do bloo de forma que ele se torne 
um aplicativo de referência na área de pesquisa e desen-
volvimento do TEA no Brasil.
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Apêndice A
TRANSCRIÇÃO DAS ENTREVISTAS

ENTREVISTA 1 COM MÃE
 Data: 4 de Abril de 2022

Antes de seu filho ser diagnosticado, você tinha al-
gum conhecimento a respeito do autismo?

R: “Na verdade, eu já sabia, né. Eu tinha um pouco de 
conhecimento até por conta do meu trabalho de cantora, 
sempre a gente cantava muito nos eventos que a gente fa-
zia, os shows pros artistas. A minha mãe trabalhou vários 
anos na APAE em Manaus, né, então desde novinha assim, 
eu já participava assim com ela, e eu já estava assim, va-
mos dizer assim, não por dentro, mas já estava bem fami-
liarizada, né, com esse mundo, com mundo azul. E depois 
que a gente teve o diagnóstico do Gabriel, ai que eu fiquei 
bem mais no fundo (por dentro) mesmo.”

Quais eram as impressões que você tinha sobre a 
condição antes de saber do diagnóstico?

	 R: “Então, na verdade, eu sempre tive essa sensi-
bilidade com eles, né. Mas as vezes a gente fica assim… 

quando é com a gente, a gente já tem né, aquela. Quando 
é, né, com as outras famílias, com as outras mães, a gen-
te não sente aquele impacto todo, né. Mas como a gente 
já estava bem familiarizado, quando veio pelo fato de ser 
filho meu. Eu fiquei com a dor do luto pra aceitar, teve vá-
rios porquês na minha cabeça, né. Primeira pessoa que eu 
liguei, foi para a tua avó, pra pedir uma orientação, fiquei 
meio perdida, meu Deus, parece que nosso mundo ia aca-
bar. E como o médico falou que era justamente esse luto, 
né. Até pra ver, a gente fica com medo da discriminação, 
como vai ser, meu Deus, se eu morrer, quem que vai cuidar, 
como vai ser. A gente tem muito (muitas inseguranças). A 
gente fica pesquisando as coisas na internet. Ae a médica 
as vezes disse que não é pra a gente pesquisar, porque 
as vezes a criança é diferente da outra, né. Ai meu Deus, 
será que o laudo vai ser assim, bastante assim, um grau 
mais elevado, se ele vai ter. Não, mas graças à Deus que o 
grau dele é leve, Biel é leve. Ele tem o esteriotipismo, que é 
isso que ele faz, que é o esteriótipo. E… mas ele ta fazen-
do. Mas o remédio, é só um. É a terapia. Não ficar dando 
remédios. Alguns médicos antes de eu passar por muitos 
profissionais, começaram a passar um monte de remédio, 
falei: não, não vou dar remédio pro meu filho, parece que 
ele está sendo um estouro, que tem que deixar ele, tempo 
todo dormindo, tempo todo sabe.
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	 Eu tive um exemplo de uma conhecida minha, por-
que nós fizemos a árvore genealógica da família, que da 
onde que vem o autismo. Que até perguntei na época e 
teu pai falou que não tinha. Mas é na minha família, então 
nessa geração teve umas quatro primas contando comi-
go, nós quatro tivemos o diagnóstico de autismo com os 
filhos. Porque conversando com a minha mãe na época 
mais antiga. 82, eu peguei umas coisas assim, minha mãe 
falou que tinha umas irmãs dela, que tinham isso, mas não 
era visto como um autismo, né. Era visto como esclerose, 
que a pessoa era esclerosada. Que era isso, aquilo, outro. 
Não tinha esse diagnóstico, às vezes tinha o preconcei-
to da pessoa ser debiloide e falavam né, essa coisa… E 
tudo isso, eu pensava, né. Como vai ser, né. Ae eu tive essa 
coisa do luto mesmo, mas eu to passando, não vou dizer 
que eu estou 100%, ainda tenho meus altos e baixos. Veio 
a pandemia, como o médico falou, que as crianças que 
não nasceram autistas se tornaram com essa pandemia 
também, fabricaram muitos autistas. Mas é isso, graças à 
Deus, na medida do possível, o pior já passou.”

Em uma escala de zero a dez, quanto você aprendeu 
sobre o tema após receber o diagnóstico?

R: “Vamos dizer… Eu acho que oito, nunca ta 100%, 
né, nunca tá. Acho que oito, vamos dizer oito. Porque eu 

sofro muito, muito mesmo, porque assim, o Biel sempre 
foi. Do Rafael, dos dois, Rafael sempre foi mais mirradi-
nho, assim, mais o doentinho. Por conta que ele nasceu 
com o pezinho torto, então o Rafael com dois meses ele 
já, se operou usou gesso, bota, sofreu muito. Mas não que 
a gente não desse assim, muita atenção pro Biel, mas as-
sim, o Biel era sempre o mais, ai ele vai ser o mais alegre, 
o mais, ele sempre falava muito. O Rafael sempre foi o 
mais mirradinho, precisa de remédio pra comer, que não 
sei que, ele é muito mais sistemático, muito chato. O Biel 
sempre foi muito esperto, a gente comemorou o aniversá-
rio de dois anos dele. No outro dia, parece até assim, que 
abriram a cabeça dele tiraram o espírito que tava no Biel 
e colocaram outro, simplesmente apagou, simplesmente 
era outro Biel, foi um baque muito grande dele.”

Quanto tempo você passa buscando informações 
sobre o autismo?

R: “Agora não mais, assim. Agora ta zero por cento 
assim, logo, a um ano e meio. Eu ficava muito querendo 
conhecer, fiz inscrição de coisa de psicóloga de autismo, 
disso aquilo outro, né. Mas ae quando eu via algo negativo, 
eu recuava um pouco, eu dizia: não, meu Deus. Porque eu 
me conheço, se acontecer alguma coisa com meu filho, é 
eu já vou pra cadeia, coisa que eu me conheço, entendeu, 
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porque se não. Eu acho que agora ta bem menos, eu acho 
que ta zero, eu nunca mais pesquisei. Eu só fico com aque-
la coisa de querer saber mais.

	 Ele faz toda quinta-feira, agora aqui em Peruíbe, vai 
pra lá pra fazer a terapia dele. Ele faz a fono, ele faz a te-
rapia ocupacional, o neuro ele vai também. Mas o neuro, 
só uma vez, de seis em seis meses, porque o neuro é mais 
pra ver tudo, foi ele que me deu o laudo mesmo. E outra 
coisa que foi muito importante, que eu vi muitas coisas 
de mães, procuram assim, eu tinha uma outra visão é de 
querer ter a pressa de querer ver o laudo pra querer logo 
aposentar ele, eu vi muitas mães que queriam isso. Eu fi-
quei meio assim, ai hoje conversando com teu pai, com a 
psicóloga, não porque é um direito dele, vai ter né. Não é 
só eu pensar isso como se   fosse um egoísmo, porque na 
minha visão eu pensava assim, que se fosse logo é… apo-
sentar ele parece que eu queria invalidar ele, que ele não ia 
ter que estudar, fazer faculdade, mas não é né, é um direito 
que ele tem, pra justamente até ajudá-lo, nos estudos, na 
faculdade depois, né. Na escolinha agora também, ai eu to 
lutando contra essa inclusão assim, porque eles estudam 
juntos. E através desse laudo tinha somente uma pessoa 
para ficar com ele, uma estagiária, monitora. Inclusive es-
sas monitoras no município aonde a gente ta, elas esta-
vam todas em greve devido as brigas lá da prefeitura, mas 

a gente foi lá na reunião, que tem a reunião do rafa e do 
gabriel, ae ela falou que nem precisa monitora não assim, 
ele ta super bem assim na escola. Ai minha preocupação 
assim, é que desfraldou né, assim, eu to tendo muita difi-
culdade, to desfraldando o Rafa e ele ainda não tem essa 
coisa assim de… de pedir pra ir no banheiro, sabe aquela 
coisa toda, ai a gente fica um pouco de receio, mas o resto 
ta tudo bem.”

Com quantos anos seu filho foi diagnosticado e como 
foi o processo de conseguir esse diagnóstico?

R: “Menina, eu lutei muito… muito. Porque foi naquela 
época que a gente foi pra Manaus, que deu tudo errado 
naquele negócio lá da casa, a gente voltou de novo, né. 
No fim que a gente acabou nem indo, a gente pediu ajuda 
lá. Tua vó ligou, teu pai ligou pra uma amiga e ela eu acho 
que também não deu resposta pra eles lá. Eles ficaram até 
um pouco magoados, chateados assim. E ai a APAE de lá, 
de Manaus, é um droga também. Na nossa visão não foi 
legal, ae a gente foi pra São Bernardo na APAE, através do 
plano saúde a gente conseguiu ir lá, ai fez lá tudo quando 
a gente ia pra cá né, pra praia. Ae da Santa Casa a gente ia 
pra Santos, quase 100km… a gente ia pra lá, ae teve muita 
demora, ai conseguimos aqui em Peruibe sabe, teve um 
pouco de desgaste mesmo, teve um pouco assim. E agora 
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que vai ter que ir pra manaus pra fazer os trabalhos do 
boi pra ver aquela coisa toda. Aqui a praia também eles 
falaram que é muito bom por conta do diagnóstico dele 
também. Mas a gente acaba perdendo muita coisa assim, 
coisa na praia de aparelhos eletrodomésticos. Tudo é um 
processo, agora eu tenho que ir pra trabalhar, mas ai lá já 
tem, ai depois de vim já consegui tive outros meios. Tem 
uma associação lá que minha prima ta fundando, ae ela 
falou mano se quiser vir as portas estão abertas pro ga-
briel, tudo entendeu, mas lá vai ser bem mais fácil. Mas 
aqui é bem difícil, longe da família, longe de tudo né. É bem 
complicado, né.”

Como você se sentiu quando foi dado o diagnóstico 
final?

	 R: “Na verdade eu não nem percebido né. Quem 
percebeu foi o Eduardo. Ele tava… eu vi que ele tava meio 
calado. Foi só um dia que ele tava olhando pro nada… fica-
va… foi quando eu te falei, no outro dia, quando teve o ani-
versário deles. Ele ficou o tempo todo, só com o desenho. 
Que é também coisa deles né. E o Gabriel é muito atípico 
dos autistas, preocupações que a gente tem com o avião, 
quem dá trabalha é o Rafa. O Rafa fica andando por baixo 
das poltronas. Tenho a maior preocupação de colocar um 
bottom, olha eu sou autista, tenha paciência comigo, ca-

misa. Mas… pelo contrário, quem me dá preocupação é o 
Rafa. Então, a gente tava preocupado com os fogos de ar-
tifício desse ano, né. Nossa, ele apontava e ria dos fogos, 
foi muito legal, muito engraçado. Até falei nas reuniões lá. 
Um ano que ele ficou bem, que não respondia nada mes-
mo, ficou bem… Ai ficava: hmmmm. Ele ficava de lá pra 
cá, de lá pra cá, chorando… Nossa, falei: meu deus… Na 
época que eu fiquei muito chateada com muita coisa que 
aconteceu lá. Eu também fiquei em depressão, por conta 
dos meus músicos que morreram na época, eu fiquei meia 
revoltada com tudo com as coisas da casa lá, eu senti que 
ele ficou meio agressivo também, o estereotipismo é o es-
pelho né, ele sente tudo. Eu senti que ele ficou, tava jogan-
do tudo no chão, quando ele era contrariado, não podia 
dizer não, que ele sabe, ai eu ponho ele de castigo, dou 
umas palmadinhas na mão e ele sabe. Ele fica lá, o Rafa 
não fica. Bate nele, a gente via que ele tava reagindo ao 
tratamento, porque o Rafa batia e ele bate agora. E isso a 
médica falou que é muito bom né, porque ae ele batia até 
dizer chega pro Rafa. Cada um era o saco de pancadas do 
outro. Mas graças à Deus foi tudo fluindo assim.”

Qual foi a parte mais difícil do processo? 

	 R: “Quando eu recebi o laudo eu já estava bem mais 
tranquila, né. Já tinha passado por todo aquele processo. 
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Porque o que acontece que eu, eu aceitei enfrentar e so-
frer. Falei assim: não isso é só mais uma coisa, eu resolvi 
aceita aquilo. Já tinha visto outros diagnósticos (de São 
Bernardo, de Manáus) e eu só precisava mesmo desse lau-
do escrito e tal. Então, quando o médico falou, eu estava 
ciente já. Então, já não tive mais aquele… Né, porque tem 
mães que elas acabam empurrando debaixo do tapete. E 
ficam: ah não isso, é só uma fase. E eu escutei muito isso: 
será que ele não é surdo? Teve essa coisa assim mesmo, 
da minha família, lá dos antepassados mesmo. Mas foi 
bem tranquilo mesmo, quando ele falou, eu fiquei tipo… ai 
eu relaxei, eu fiquei tipo agora tenho um laudo, eu já posso, 
o próximo passo é levar ele pra escola, mas foi bem tran-
quilo.”

O quanto o diagnóstico do seu filho impactou nos 
seus hábitos e na sua vida cotidiana?

	 R: “Olha, como eu te falei, quando eu recebi esse 
diagnóstico, eu já estava bem ciente de tudo, eu me pre-
ocupo ainda, nessa de deixar ele sozinho, de as vezes 
deixar ele pra ir trabalhar, que eu tive que deixar ele duas 
semanas pra trabalhar. Porque como os meus músicos 
morreram eu vim pra cá, a gente canta aqui e como aqui é 
uma cidade praiana é restrito ter show, quando tem é com 
a banda que ta aqui. E eu me preocupo com essa coisa 

mesmo, porque por exemplo, o Rafa ficou muito triste, o 
Rafa ficou com febre, com saudade de mim. O Gabriel, ele 
já foi pro outro lado, ele já ficou meio que, querendo tirar 
fralda, pra ficar pelado, chamar a atenção, entendeu? En-
tão, a saudade dele foi dessa maneira. Então, eu me pre-
ocupo muito disso, é de eu estar fazendo menos projetos 
agora, de ler Paulo Gustavo, pra ganhar um pouco mais 
de dinheiro pra eu dar mais bem estar pra eles também. 
Mas que eu não posso mais ficar viajando, de ficar assim, 
muito tempo fora, porque ele sofre da maneira dele. Olha 
como ele ta, ele já ta no esteriotipo dele. Então é isso, de 
ficar mais perto deles mesmo, por conta dele mesmo, da 
saudade que eles sentem, da maneirinha deles.”

Como você lida quando seu filho passa por momen-
tos difíceis? 

	 R: “Então, eu já tive umas três crises que ele teve, 
né. Eu carreguei, coloquei no colo e vim embora. Tirei ele 
da situação. Teve uma vez que quase quebrou o burguer-
-king lá em Manaus. Uma louca lá haha, porque ele teve 
essa crise lá e ficou falando, falou que tava com essa crise 
e ficou falando. Eu falei assim: você é louca fica falando 
essas coisas assim, meu filho é autista e você tem que 
respeitar. Falei pra ela, depois ela me pediu desculpa, mas 
na verdade assim, eu tenho receio mais de mim. O medo 
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é mais de pensar como que seria. Mas as crises estavam 
pequenas, de um pra dois anos assim né, que as vezes ele 
queria, era uma luta pra tirar ele da praia, ele queria ficar o 
dia, a noite, vários outros dias, ele era peixinho, ele adora. 
O Rafa já não gosta, gosta de rio, ele vai com o miguel, ele 
gosta. E as vezes ele quer também, ta passeando de carro 
e se o carro para ele começa a ter crise. É tudo contínuo, 
se a gente ta andando de bicicleta, a gente tem que andar 
mil anos de bicicleta. Porque se parar, parar ele haha. En-
tendeu? Mas das situações, são bem, bem poucas assim 
né. Mas a preocupação é mais comigo mesmo.”

Você já passou por alguma situação desconfortável 
(preconceitos ou julgamentos)? Se sim, como você lidou 
com a situação? Como se sentiu?

	 R: “Ai eu já levo pro lado da ignorância mesmo sabe, 
eu não tenho muito papa na língua não. Isso foi uma vez 
que aconteceu. A outra vez a gente tava no, eu acho que 
a gente estava no posto, ai ele: “nossa mas ele é autista, 
nossa que desperdício um menino tão bonito de olho azul, 
vai ser autista e não sei o que”. Sabe ele falando assim, eu 
falei assim: meu filho vai ser um grande homem, ele já é, 
eu falei, ele vai ser muito abençoado. E tipo tem essas coi-
sas assim né, eu já saio logo também né, pra não perder 
a paciência, mas tem essas coisas também que as vezes 

deixa a gente chateada também né. Porque ai na verdade 
a gente coloca o bottom nele e ae as pessoas já sabem né. 
Mas os dois são? Ou é só um? As vezes ficam perguntan-
do, as vezes eu não to num bom dia e não é legal pra res-
ponder também. Mas as vezes aquelas perguntas mesmo, 
querendo humilhar sabe, não é legal.”

Você possui uma boa rede de apoio? Como eles te 
ajudam?

	 R: “Então, o Eduardo ajuda muito. Porque agora a 
gente vai, agora é a escola e a terapia né. Agora quando 
o Biel vai pra terapia, ele vai sozinho. Porque as vezes eu 
levava o Rafa. E as vezes o Rafa queria ficar entrando nos 
aparelhos lá e ficava aquela confusão né. E ai eu já falo 
né, olha vou levar o Gabriel no médico, vai tomar vacina, 
injeção, ai ele já fica, ele não vai. Ele já fica com medinho, 
ele não vai. Mas assim, minha mãe me ajuda muito né e 
ele é muito apegado a minha mãe. A minha mãe vai viajar, 
entra de férias, vai pra Belém, vai com o irmão dela, passar 
dois meses pra lá, não sei como é que vai ser, porque ele 
é louco por ela, ele tem ela como… uma porto seguro dele. 
Eu digo que nunca tenho um filho sempre comigo, porque 
é o meu jeito de amar, eu sou assim, muito leoa, aquela 
que quer estar o tempo todo com eles. Eles foram a cura 
da minha depressão, da minha ansiedade, ae a médica me 
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deu um remédio e eu fiquei pior, ae eu pensei eu não que-
ro isso não, como é que eu vou ficar. Quando eu falo que 
eles vieram pra minha vida da maneira como eles vieram, 
não foi de uma maneira muito boa, mas filho é benção, né, 
então, hoje eu sei o que eles vieram. Mas graças a Deus, 
eu tenho muito apoio assim, da minha família, tanto aqui, 
como lá em Manaus também.”

Como você se adapta para encontrar tempo livre para 
si mesmo? 

	 R:”Menina… Então, é difícil. Essas duas semanas 
que eu fui em Manaus, eu fui, eu trabalhei muito né, era 
todo dia, sabe… Vida de artista é uma correria doida e ain-
da eu tenho meu bazar, que eu vendo as minhas coisas as-
sim. Então, meu tempo livre é aquela coisa assim, um pou-
quinho que eu durmo, mas assim, eu quero sempre ficar 
com eles, não tem jeito, não aquela coisa não. Fica com 
aquele tempo, as vezes vai andar de bicicleta, vai andar de 
carro, vai pra praia,é sempre assim, 100% em relação ao 
entorno deles. Mas as vezes assim, no show não pode le-
var né, mas eles amam música, os dois. O Rafa ama muito 
e ele também. É porque a gente não pode ir lá pra dentro 
né, por conta da terapia. Ae eu quero saber né, eu fico meio 
agoniada. Ae no primeiro dia eu já fui entrando, “Não mãe”, 
mas ae eu fiquei meu deus o que essa mulher vai fazer 

com o meu filho. A gente vê tanta coisa né, na televisão, 
mas ae vai que uma dessa faz isso com meu filho. Mas-
ss… Graças a Deus até agora, na escola todo mundo gosta 
dele, ele ta indo muito bem, graças a Deus.”

Quais são seus desejos para o futuro de seu filho? 

	 R: “Eu quero que ele seja incluso em tudo sabe, uma 
criança “normal” vamos dizer assim. Mas eu quero que as 
pessoas e as outras crianças vejam que ele ta ali. Incluso 
né, por um… não um problema, mas… eu não vejo o autis-
mo como um problema… é mais um… vamos dizer assim… 
é… é mais uma continuidade né daquilo que a gente já 
tem quando a gente já… ai eu to gravida e a gente idealiza 
de um filho. A gente não vê no diagnóstico, ai ele vai ser 
autista, mesmo se desse. Jamais ia, nem nos piores mo-
mentos, vamos dizer assim, da vida… durante a gravidez 
a gente pensa um monte de besteira, mas pensa vamos 
que vai dar certo. O que eu desejo é isso mesmo, que ele 
seja incluso, que não vão bater nele, eu morro de medo de 
fazerem mal pra ele. Eu quero ver se alimentar bem, tudo 
isso sabe. Eu tive um problema agora na escola que eles 
ficaram muito doentes, eu até brincava, poxa na minha 
época eu até pegava piolho na escola. E agora as crianças 
pegam virose. Mas é adaptação mesmo né. Primeira vez 
na escola tudo, mas graças a deus ele ta bem assim. Mas 
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ele come gente, come.”

Qual a maior dificuldade dessa situação para você? 

	 R:” A maior dificuldade é acontecer alguma coisa 
comigo e eu morrer e deixar ele. Eu morro de medo de 
morrer. Não que eu vá morrer, mas coisas na cabeça as-
sim. Sabe. Só isso assim, de eu ficar, só eu que tenho que 
cuidar deles, assim eu fico com muito medo, minha maior 
preocupação é essa. De acontecer algum acidente comigo 
sabe, ter um infarto, alguma coisa assim. “

Você tem problemas com a divisão da atenção dedi-
cada aos seus filhos? 

	 R: “Então, eu tenho meu momento com o Miguel e 
com eles dois. Porque agora o Miguel já está maiorzinho, 
mas ele teve um pouco de ciúmes, logo que ele nasceu. 
Ele reinou oito anos absolutos na família e pô veio dois 
logo hahaha Então eu tenho meu momento com eles dois, 
eu vou com eles dois, tudo. Até porque é bem trabalhoso 
juntar eles três, agora o Miguel já ta maior, aí tem aquele 
meu momento com ele, tudo. Mas agora ta bem mais tran-
quilo, eles estão bem mais crescidos, por exemplo, agora 
a gente foi pra SP participou do aniversário, eles ficaram 
na mesa, ficaram direitinho, já não usam mais o carrinho 
né, ai vai, eles ficam bem mais, vão numa praça, dá pipo-

ca, eles ficam sentadinhos. No shopping a gente foi umas 
duas vezes, porque aqui não tem shopping a gente foi pra 
perto de Santos, não deu trabalho não. Graças a Deus foi 
bem tranquilo, mas assim, eu sempre divido, mas agora 
como eles estão crescendo dá para ir os três juntos. Bem, 
mais fácil.”

Qual a maior dificuldade em adaptar sua rotina para 
cuidados específicos tendo mais de um filho?

	 R: “Então, foi meio complicado isso, porque quan-
do eu tive os diagnósticos, eu fiquei muito com o Biel, eu 
acabei deixando o Rafa meio que de lado. Mas não porque 
eu quis, mas era porque eu queria acalentar ele, eu fiquei 
com medo. Então, isso eu estava fabricando outro autista, 
o Rafa já estava fazendo tudo igual. Então eu fiquei muito 
preocupada com isso, eu fiquei preocupada, porque fiquei 
meu deus, será que o Rafael é autista também. Mas ae 
eu vi que ele tava fazendo aquilo pra chamar a atenção, 
como nesse exato momento. Ai teve isso, essa preocupa-
ção, agora não. Não mais né, mas ele imitava, ele fazia 
também… Porque eu tava dando muita atenção pra ele.”

Você sente que há uma sobrecarga maior na sua ro-
tina?

	 R: “Ainda tem, muita… Porque eu preciso tá bem, 
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porque tem dias eu to péssima. Eu não posso passar pra 
eles, porque às vezes eu não tô legal, não mesmo. Aí eu 
peço pra minha mãe ajudar. Porque por conta dessa de-
pressão acalento minha alegria, tudo né. Mas é uma carga 
muito grande assim né. Às vezes a gente fica sem paciên-
cia. Mas às vezes a gente busca a Deus pra levantar mes-
mo, as vezes é bem difícil.”

Qual seu maior medo em relação aos seus filhos?

	 R: “Em relação a eles, deles serem tratados maus. 
Aonde quer que seja. Sempre educo eles para eles serem 
bons meninos, aonde eles chegarem serem bem vistos as-
sim. Minha preocupação é só essa mesmo de falar, ai meu 
deus, quando eles arranjarem uma namorada e a namo-
rada… é… vou ser uma sogra meia chata hahaha. Uma so-
gra que vai pegar meio no pé, que não quero que ninguém 
maltrate eles. Que eu quero ta junto assim, trabalhar para 
ter a geladeira cheia de coisa pra eles, de sair e sempre tra-
zer um brinquedinho pra eles. Sabe assim, comprar roupa. 
Deixar eles bem arrumadinhos, minha preocupação é só 
não ficar pra sempre mesmo junto.”

ENTREVISTA 2 COM PAI 
Data: 7 de Abril de 2022

Antes de seu filho ser diagnosticado, você tinha al-
gum conhecimento a respeito do autismo? 

R: “Eu tive um contato que eu trabalhei na APAE, e aí 
eu tive um pouco de contato em uma época de faculdade 
que eu fazia estágio. É, mas era aquele autismo mais se-
vero né, tem as classificações né. E aí meu filho de depois 
que foi classificado logicamente daí eu fui descobrindo 
mais, mas até então pouco contato, tinha uma noção mas 
pouco contato.” 

Quais eram as impressões que você tinha sobre a 
condição antes de saber do diagnóstico?

R: “Eu imaginava que era apenas uma coisa, é, o au-
tista era uma coisa mais séria por assim dizer né. Eu não 
tinha essa noção do espectro, como ele é classificado, que 
existem várias outras né, vamo chamar de leve, não sei 
se eu posso chamar assim. O autisma era uma coisa que 
realmente não tinha muito contato com as outras pesso-
as, tinha que ficar separado, que não conseguia se abrir, 
uma coisa realmente mais difícil de ter o contato. Acho 
que essa era a idéia, e depois que foi que a gente acabou 
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que conhecendo um pouco mais.”

Em uma escala de zero a dez, quanto você aprendeu 
sobre o tema após receber o diagnóstico?

R: “Ah, eu acho que uns sete mais ou menos, sete 
oito. Acho que não 10 né, que aí dependeria um pouco 
mais da questão… acho que dez seria um profissional né. 
Até o profissional ali é difícil né, que tem outras questões, 
até o ambiente familiar influencia um pouco ali. Mas acho 
que na média de uns 6 alí eu comecei a escutar e aprender 
um pouquinho, tamo aprendendo ainda né.” 

Quanto tempo você passa buscando informações 
sobre o autismo?

R: “Não! É mais objetiva, as vezes eu recebo algumas 
informações do psicólogo, da fono e do TO que eles pas-
sam algumas informações pra a gente, a gente tem um 
grupo né e aí a gente sempre discorre de algumas fontes. 
E acaba que instagram as vezes eu to começando a seguir 
alguma pessoa ou outra que aí passa um vídeo legal, algu-
ma coisa legal, mas é essa ideia via internet aí. Mas não 
acabo me dedicando muito a isso.”

Com quantos anos seu filho foi diagnosticado e como 
foi o processo de conseguir esse diagnóstico?

R: “O Caio eu acho que tinha de 4… ele começou o 
processo com três anos né, mas aí até o diagnóstico mes-
mo demorou um tempo mais por que ele era pequenininho 
né, e o caso dele acho que por ser um pouco mais no es-
pectro, bateu o martelo alí demorou um pouco mais. Então 
eu acho que ele já tinha uns quatro anos alí, um pouco 
mais um pouco menos…”

Como você se sentiu quando foi dado o diagnóstico 
final?

R: “Olha, no primeiro momento a gente ficou meio 
chateado, por que é filho né, então você sempre tem aque-
la ideia que meu filho vai ser perfeito. Só que hoje o meu, 
a minha idéia é totalmente oposta né, que ele veio para 
me tornar uma pessoa melhor, então eu agradeço por eu 
conhecer um lado meu que eu to aprendendo ainda né, que 
você saber lidar com outra pessoa, ainda mais sendo filho, 
e tentar dar o seu melhor. Porque ele tem os momentos 
dele, e isso é muito difícil. Eu acho que se ele não viesse 
dessa forma, vamo  chamar assim né, é, talvez tanto eu, 
a michelle e os familiares em si não aprenderia a explo-
rar esse lado do ser humano de compreensão, de entendi-
mento né, de tentar entrar um pouquinho na cabeça dele, 
que é difícil né mas a gente tenta.”

Você poderia descrever um pouco sobre como é sua 
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rotina depois de seu filho receber o diagnóstico?

R: “ Ah, com certeza, com certeza! Hoje eu ainda ten-
to né, é dedicar-me um pouco mais para ele, apesar de ser 
difícil né por conta de trabalho, minha rotina é mais pesa-
da, mas os finais de semana, os tempos livres, eu tento 
dedicar-me mais para ele, até para ter o contato né. Pra 
gente ficar amigo desde cedo.””

Qual foi a parte mais difícil do processo?

R: ”Mais difícil… eu acho assim, é você entender que 
seu filho não é uma pessoa… eu vou falar ‘normal”, mas 
não sei se essa seria a palavra, quer dizer, relacionando 
com as outras crianças é diferente né, a forma com que 
ele coloca, as vezes a questão do som que ele tem uma 
certa dificuldade ainda. Então cê vê, eu acho que a minha 
dificuldade maior foi, eu queria que meu filho ficasse inse-
rido na sociedade de forma normal. E hoje eu vejo que isso 
é possível mas com algumas restrições. Eu acho que pra 
mim aceitar isso foi o mais difícil.”

O quanto o diagnóstico do seu filho impactou nos 
seus hábitos e na sua vida cotidiana?

R: “ Hoje assim, nós temos as três pessoas, o psi-
cólogo a fono e a TO, além dos profissionais da escola, 

e a gente tem um contato bom com eles alí. Então acaba 
que eles que são… nossa, a gente até brinca os anjos da 
guarda alí que vai auxiliando no dia dia. Eu vejo que, as-
sim, cabe a nós né, por que é uma responsabilidade nossa, 
mas sozinho eu acho que a gente não vai conseguir, até 
porque a gente não tem essa noção total, e eu entendo 
que hoje o autismo é mais estudado, mas ele é novo. Ele 
é mais recente né, ele tem um mundo ali ainda pra desco-
brir. Eu acho que esse contato com esses profissionais, 
ele vai permanecer, eu acho que vai diminuir, mas sempre 
vamos continuar falando com eles. Essa relação com o 
profissional é importantíssima né, hoje a minha esposa 
dedica-se um pouco mais, até por conta do tempo, então 
ela tá sempre junto, tá mais presente, mas eu gosto tam-
bém de saber.”

Como você lida quando seu filho passa por momen-
tos difíceis?

R: “É, a gente tenta lidar assim, a gente tenta demons-
trar mais calma, apesar de em alguns momentos isso ser 
difícil né, porque você precisa ter uma certa paciência pra 
algumas situações. Mas assim, falar em um tom baixo, 
tentar abraçar, tentar ter esse carinho próximo alí, ouvir o 
que que ele tem pra dizer, é, sempre quando ele ta meio 
desequilibrado, vamo falar assim, a gente tenta 
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ser o equilíbrio, a gente tenta ser o suporte, da forma 
mais tranquila que for possível. A vezes é difícil, às vezes 
como pai né a gente dá uma estressada e tal mas assim, 
faz um som de bater, um som de chamar atenção quan-
do é necessário, mas nesse desequilíbrio dele a gente ta 
aprendendo a lidar de forma, tentar respirar fundo e ir o 
mais tranquilo possível.”

Você já passou por alguma situação desconfortável 
(preconceitos ou julgamentos)? Se sim, como você lidou 
com a situação? Como se sentiu?

R: “Olha, eu acho que não, não que eu me lembre. Ain-
da, ou por enquanto, não.”

Você possui uma boa rede de apoio? Como eles te 
ajudam?

R: ”É, tem esse profissionais que trabalham junto 
conosco né, os amigos, a família, isso é sempre apoiam 
bastante aí né. Mãe, tia, primo, a Eliza no caso né, outros 
primos estão conosco aí. E graças a Deus nós tanto do 
meu lado quanto do lado da minha esposa o pessoal é 
muito atencioso, muito carinhoso, né, todo mundo tá sem-
pre muito presente. Os amiguinhos da escola, isso é uma 
coisa bem legal, a escola em si né, a parte da pedagoga, os 
profissionais que  tão lá, esses profissionais a parte que 

eu falei, que a psicologia, a terapia, e psicólogo, enfim… 
então todos alí, acho que isso é muito bacana.”

Como você se adapta para encontrar tempo livre para 
si mesmo?

R:” Eu trabalho com exercício né, então eu busco em 
alguns momentos que eu tento cuidar mais da minha saú-
de é o meu momento… meu momento né. É a minha folga 
alí, é onde eu dou uma distraída entendeu. Então às vezes 
eu uso a bike, pra ser esse problema da corrida, coisas 
que eu vou mais sozinho alí. E alguns momentos assim, 
estando com ele também, é gostoso hoje em dia, porque é 
um momento nosso também. Então acaba que, eu não fico 
vendo  ele nossa, é um autista. Não, eu fico vendo como 
filho mesmo, uma coisa que eu vou ensinar, vou aprender, 
vou brincar junto com ele. Acaba que esse momento é pra-
zeroso também. E existe os momentos que é família, os 
momentos amigos né, os amigos hoje ele tá inserido mas 
não é tanto porque  é só adulto, não tem muita criança, en-
tão às vezes a gente tenta  não deixar muito alí que se não 
acaba que vem pra celular, vem essas coisas e com adulto 
é diferente. Os nossos amigos brincam com ele bastante 
e tal mas, a gente não tem mais nenhuma criança ali ain-
da, tem um bebezinho e tal mas da idade dele acaba que 
os meus amigos não tem filhos, então acaba que  é mais 
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difícil assim entendeu.” 

Quais são seus desejos para o futuro de seu filho?

R: “ Ah! Que ele seja feliz! Independente de como. A 
felicidade dele, saudável e feliz, que o resto, nós dá jeito!” 

 Qual seu maior medo em relação ao seu filho?

R: “Ah, o maior medo eu acho é ele sofrer né, entre 
aspas assim, ele chegar numa certa idade alí e ter, e a gen-
te não poder dar o suporte necessário né. É, pra ele seguir 
a vida dele né, eu acho que esse é o nosso maior receio 
assim, acho que tanto meu quanto da minha esposa pro-
vavelmente. A gente quer que ele cresça normal, fazendo 
as atividades, mas a gente sabe dessa restrição de alguns 
pontos que vai ter, e o nosso medo é que ele não conse-
guir entender esse processo né, ele não aceitar as vezes 
ou ele criar mais desequilíbrios as vezes entendeu. Então 
a nossa preocupação se der, o meu maior medo acho que 
é esse, ele chegar em uma fase mais adulta alí que eu não 
vou ta tão presente, e ele não conseguir equilibrar as coi-
sas. Mas espero estar presente.”

 Como é o acesso a serviços públicos de saúde, 
como psicólogos, fonoaudiólogos, terapeutas ocupacio-
nais, centros de diagnóstico, etc? 

R: “Foi difícil não, inicialmente na escola né, que a 
pedagoga começou,  e acho que a psicóloga da escola co-
meçaram a identificar algumas coisas, fazer alguns testes 
algumas avaliações, e eles sugeriram pra gente encami-
nhar pra, pro psicólogo. E aí a gente encaminhou né, tem 
um próximo de casa aqui que foi muito bem recomendado, 
e aí ele encaminhou outro, então acabou que o grupo fe-
chou alí de forma mais, mais tranquila. Não tivemos tanta 
dificuldade não. E é o grupo que tá até hoje, é os três pro-
fissionais que trabalham com a gente aí. E a neuro tam-
bém que é, a neuro a gente vai menos né, que ela não tá 
tão, não é toda semana. Até porque não há necessidade 
mas, os outros profissionais que tão mais presentes”       

Você percebe que seu estado emocional influencia 
seu filho?

R: “Ah com certeza, sem dúvida, isso diariamente. 
Isso é uma coisa que eu to aprendendo muito ainda né. 
Então assim, às vezes o stress do dia a dia,  as vezes o 
stress de chegar em casa com a cabeça cansada, com, e 
isso às vezes eu demonstrar em casa ele fica mais agita-
do, ele fica mais estressado também sabe, então eu acho 
que qualquer coisa que os pais fazem alí, sem dúvida ne-
nhuma vai repercutir na parte dele e até na educação né. A 
gente sempre tenta evitar discutir, evitar brigar perto dele. 

Apêndice A 113



Evitar falar alto, hoje em dia a gente tá com uma outra ideia 
que melhorou muito.”

ENTREVISTA 3 COM MÃE
Data: 29 de Abril de 2022

Antes de seu filho ser diagnosticado, você tinha al-
gum conhecimento a respeito do autismo?

R: “Não, tipo assim é… a gente sabia porque tinham 
crianças na sala dele com o diagnóstico. Então a gente 
ouvia falar sobre, mas… saber a fundo a gente não sabia 
ainda não.”

Quais eram as impressões que você tinha sobre a 
condição antes de saber do diagnóstico?

	 R: “Ah… não sabia muita coisa não porque o Caio foi 
nosso primeiro filho, né. Então, não só a questão do autis-
mo, mas é tudo muito novo pra gente. Então a gente não 
sabia interpretar o que era normal, o que não era normal, aí 
a gente estava descobrindo junto com ele na verdade.”

Quanto tempo você passa buscando informações 
sobre o autismo?

R: “É… sempre que dá assim, que nem os terapeutas 

às vezes me encaminham vídeos ou pessoas que são es-
pecialistas sobre o assunto pra tá acompanhando nas re-
des sociais, instagram e tal. Então sempre que aparece, 
quando to mexendo no celular aparece um vídeo, a gente 
para pra ouvir né, porque é assim, uma situação nova tipo, 
existia sempre, mas agora que é diagnosticada, que é tra-
tada da forma devida. Então, tá evoluindo sempre, sempre 
bom a gente tá lendo, ouvindo ou vendo.”

Com quantos anos seu filho foi diagnosticado e como 
foi o processo de conseguir esse diagnóstico?

R: “O caio… deixa eu pensar aqui, ele estava no in-
fantil dois… acho que foi com uns três anos e meio, mais 
ou menos. Começou com… a escola me chamou devido 
alguns comportamentos dele, não convencionais né para 
crianças da idade dele e falou olha, de acordo com a idade 
dele… porque a escola também estuda sobre, eles estão 
por dentro do autismo também e diante das informações 
que eles têm, que eles tinham, o Caio acaba se encaixan-
do também. Mas eles não podiam diagnosticar, teria que 
procurar um profissional e eu… a gente foi pra psicólogo. 
Ae ele fez alguns testes e aí através desses testes, ele en-
caminhou para uma neuro que também realizou alguns… 
mas aí na neuro ele já começou a fazer algumas terapias, 
né. Aí foi com o psicólogo, neuro e fono. A já começou 
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essas terapias mesmo antes do diagnóstico final que é a 
neuro que dá. Porque eles falavam que ele realmente tinha 
características do autismo para já começar as terapias, 
porque terapia não é uma coisa ruim pra ninguém. Então, 
ele já conseguia ir já trabalhando, se ele não fosse diag-
nosticado ele tava numas terapias que aí ajudaria no de-
senvolvimento dele. Mas se ele fosse já diagnosticado ele 
já estaria encaminhado, a fazer o processo normal quando 
ele já é diagnosticado né.”

Como você se sentiu quando foi dado o diagnóstico 
final?

	 R: “Na hora a gente fica baqueado. Tanto eu quanto 
o Mario a gente fica, puts. Né, ainda mais quando a gente 
não sabe, a gente não tem assim, noções do que é… vem 
um milhão de coisas na cabeça da gente. Mas ai, vamo 
embora né. Diagnosticou, o que eu tenho que fazer, aonde 
eu tenho que ir. A gente foi pegando as informações, por-
que a gente cria o nosso filho pro mundo, né. A gente não 
cria pra gente. Porque a gente tem que correr atrás pra ele 
poder viver na melhor forma possível. Que foi o que a gen-
te fez, graças à Deus, a gente tem um retorno maravilhoso 
em relação ao nosso auxílio, né. Em relação ao transtorno 
do espectro autista.”

Você poderia descrever um pouco sobre como é sua 

rotina depois de seu filho receber o diagnóstico?

	 R: “Primeiramente, é ter rotina. Né, que é um pouco 
difícil, porque assim, pra uma criança autista a rotina, ela 
é muito importante. Entendeu, pra ela poder, viver o dia a 
dia dela, ela precisa saber que ela tem que acordar, tomar 
café, assistir tv, fazer tarefa e é isso que eu procuro fazer 
com ele durante a semana. Porque assim, eu não trabalho, 
o meu marido trabalha, então eu… limpo a minha a vida 
com a dele, né. Pra poder fazer as minhas coisas e fazer 
a dele principalmente. Tanto que assim, eu brinco que eu 
vivo das 13h00 às 17h00 que é o horário que ele ta na es-
cola. Tirando isso, eu tenho que estar com ele, criar a roti-
na dele, quando eu preciso introduzir alguma coisa, eu vou 
conversando com ele, pra de fato, se acontecer alguma 
mudança ele estar ciente e não frustrar ele. Isso é uma das 
características. Então, o autista ele é muito assim, numa 
fala mais fácil, ele é muito correto. Então assim, se na ro-
tina é tomar café, assistir tv e fazer tarefa. Eu coloquei ele 
pra tomar café e coloco ele pra fazer tarefa, ele: não mas 
agora é hora de assistir tv, não é hora de fazer tarefa. En-
tão, assim, ele questiona, ele sabe o que ele tem que fazer, 
não tá errado, não é assim. Então, a gente tenta sempre 
estar com isso certinho, conversar, você precisa sempre 
conversar com ele, pra ele não ter as crises dele.”
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Qual foi a parte mais difícil do processo? 

	 R: “No começo a gente né. Fica meio confusa, né. 
Até porque pra mudança da gente assim, de pessoas atípi-
cas com autismo. As mudanças são difíceis até pra gente. 
Então assim, no começo foi difícil, ai no final das contas, 
foi até bom, foi até legal, porque é importante a gente ter a 
rotina na vida da gente, porque se não a gente perde con-
trole de tudo. Assim, ele me ajudou, porque como a gente 
tem formas de trabalhar e de viver, a gente fica aqui reor-
ganizando também. Ai depois que a gente pegou o embalo 
né, a forma de levar com ele, aí a gente vê como facilita a 
vida pra gente, é bem legal.”

O quanto o diagnóstico do seu filho impactou nos 
seus hábitos e na sua vida cotidiana?

	 R: “Ahh… no começo é a gente se adaptar as mudan-
ças né. Então assim, impactar, impactar o Caio já impac-
tou quando ele nasceu né, porque… assim, eu já trabalha-
va, mas não era um trabalho fixo, porque assim como mãe, 
eu já abdiquei de muitas coisas pra poder cuidar dele. E aí 
quando veio o diagnóstico em sí, ai eu tinha certeza que eu 
teria que abdicar mesmo porque como que eu vou pegar e 
arranjar uma babá. A babá frequentar as terapias, a babá 
escuta a terapeuta, falar sobre ele. Não dá. Ai eu pensei, 
não. Eu to aqui pro meu filho e o resto depois a gente vê.”

Como você lida quando seu filho passa por momen-
tos difíceis? 

	 R: “Olha, é uma caixinha de surpresas essa ques-
tão do autismo. Porque assim, que nem o próprio psicó-
logo dele, cada fase, cada idade, vai ter uma coisa nova 
pra gente aprender. Assim como uma criança atípica, ela é 
uma criança, pré adolescente, um adolescente. Então todo 
processo ele vai sofrer um baque. Ai a gente tem que pre-
parar ele pra isso. Mas isso acaba sendo uma surpresa pra 
gente também. Porque ele é um ser humano diferente de 
mim. Eu não consigo ler a cabecinha dele, então assim, a 
gente sempre busca junto ao terapeuta, ver como fazer, o 
que eu preciso fazer. Mas ai as vezes a gente tem que ir na 
adaptação lá do momento. Porque assim, várias vezes o 
Caio teve crises que eu, por algumas coisas que eu jamais 
imaginei que ele iria ter. Numa situação que ele tava fazen-
do tarefa, ai a tarefa tinha que pintar, a gente desenhou. Ai 
a gente foi pintar, ai eu falei: então você pinta ai e eu vou 
pintar aqui também, só que ai eu pintando o dele e eu pin-
tando o meu. Na hora que ele olhou o meu desenho e viu 
que o meu tava totalmente diferente do dele, em questão 
de cores, ele teve um treco, ai que entra a questão que 
ele é autista e não consegue lidar com as emoções, por 
mais que ele não tenha gostado que o meu desenho tava 
diferente do dele. Ele tem que entender, não é o da minha 

Apêndice A181818 116



mãe e esse daqui é o meu. Só que isso ele não tinha ainda. 
Só que ai ele começou a chorar e eu tive que sair de perto 
dele. Deixei ele ficar nervoso, tirei a tarefa, porque se não 
ele ia rasgar a tarefa dele da escola. Ai na hora que eu senti 
que ele deu uma acalmada. Abaixei, fiz a mesma coisa que 
os terapeutas falam pra fazer, que é ficar na mesma altura 
da criança. Ai eu fui falar com ele e perguntar: filho o que 
que aconteceu. Como ele tava mais calmo, ele conseguiu 
explicar. Ae eu falei pra ele que era normal, assim como na 
escola dele eu perguntei se os amiguinhos pintam da mes-
ma cor e ele falou não. Então, a mamãe pintou do jeito que 
a mamãe queria pintar. Ae eu dei um abraço nele e ae ele 
começou a assimilar, entendeu? Assim, eu tento sempre 
fazer ele se acalmar, porque enquanto ele não se acalmar 
ele não vai ouvir o que eu vou falar, ele não vai querer saber 
de nada, então eu acalmo ele, acalmo. Ae eu sento com ele 
e a gente conversa.”

Você já passou por alguma situação desconfortável 
(preconceitos ou julgamentos)? Se sim, como você lidou 
com a situação? Como se sentiu?

	 R: “Tem, já teve situações de ele deitar de repente 
no chão. Situações em público já, de deitar no chão do 
supermercado, de fazer um berreiro, uma gritalhada, de fi-
car tipo, meu deus o que eu faço e todo mundo olhando. 

Importante assim, hoje em dia falar muito sobre o autis-
mo, porque pelo menos as pessoas não ficarem olhando 
igual um et. De fazer birra, de gritar e a gente fingir que tá 
tudo bem. Já teve situações também, na escola mesmo, 
de a escolar ligar e avisar para dar uma investigada sobre, 
porque o Caio havia batido em um colega. E como o Caio 
sempre teve dificuldade em se comunicar ou não gostava 
de alguma coisa ele não sabia falar. E a comunicação dele 
era física e isso teve muitos julgamentos. Teve pai e mãe 
que falava nossa olha a educação que esses pais dão pros 
filhos, ele fica batendo em colegas. Então assim, eu ouvia 
muito isso. Então foi um ano muito difícil pra mim. A única 
que me deu suporte era uma outra mãe com filho autista, 
que me disse: olha, ignora, seu filho é uma belezinha. E 
assim, não foi uma coisa que ele viu em casa e tava fazen-
do na escola. Era questão dele não saber falar e ele batia. 
Tipo não pega é meu, eu não quero que você pega. En-
tão ele batia. Hoje em dia alguns pais que julgavam, agora 
veem o Caio e falam: tchau Caio. A vida né é uma coisa 
muito louca.”

Você possui uma boa rede de apoio? Como eles te 
ajudam?

	 R: “Tenho, depois que a gente soube do diagnóstico, 
que a gente teve que ver o que a gente ia fazer. Todos os 
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profissionais possíveis, eu fui atrás de todos. O do Caio 
fui no psicólogo, no terapeuta ocupacional, na fono e na 
neuro né. Só que assim, a neuro hoje a gente vai de 6 em 6 
meses ou uma vez por ano. Para tipo inteirar ela sobre a si-
tuação dele. E graças a deus hoje o Caio está bem contro-
ladinho. A cada mês ele está melhor ainda, então assim, a 
rede de apoio que eu precisava, tenho todas e é uma forma 
boa pra ele poder se desenvolver bem.”

Como você se adapta para encontrar tempo livre para 
si mesmo? 

	 R:”É então, como eu falei. É das 13h00 às 17h00 
quando ele está na escola. Ai nessa hora eu procuro ir 
na academia fazer atividade física ou eu deito e não faço 
nada. Porque eu sei que nesse horário ele ta bem, eu pos-
so ficar tranquila, por estar na escola aprendendo. E ai eu 
sempre procuro me organizar nesses horários.”

Quais são seus desejos para o futuro de seu filho? 

	 R: “Ah… eu quero só que… vai chegar um momento 
que a gente vai falar sobre o autismo. Quando ele poder 
entender melhor sobre, ae ele mesmo possa entender e 
compreender que vai chegar momentos que ele mesmo 
vai ter que tomar certas atitudes. Então assim, eu quero 
que isso muito aconteça com ele. Esse autoentendimento. 

De saber que ele não é especial, que ele é diferente. E que 
ele vai poder viver como qualquer outra pessoa. Que não 
existe nenhuma restrição estudantil, profissional, que ele 
pode chegar aonde ele quiser. E eu quero que ele tenha 
isso na cabeça dele e que ele seja feliz.”

Qual a maior dificuldade dessa situação para você? 

	 R: “Cada momento da vida vai ter uma caixinha de 
surpresas para ele. E vai ter momentos na vida que vai 
acontecer alguma coisa e a gente como pai e mãe vai tem 
que estar lá. E enquanto ele ainda é criança, ainda dá um 
friozinho na barriga de pensar que de certa forma ele ain-
da está com a gente na palma da nossa mão. E quando 
ele chegar na fase da adolescência. Adolescente já é meio 
aborrecente, rebelde né haha. Então vai vir o adolescente, 
vai ficar aborrecente e com o autismo no meio como é que 
vai ser. A gente fica aqui pensando, ai é só esse friozinho 
na barriga que a gente fica.”

Como é o acesso a serviços públicos de saúde, como 
psicólogos, fonoaudiólogos, terapeutas ocupacionais, 
centros de diagnóstico, etc? 

	 R: “Olha, eu não sei. Porque sempre foi algo parti-
cular e pelo convênio. Eu não sei falar de verdade, porque 
como a gente queria no momento tudo pra ontem, acabou 
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sendo tudo no particular e pelo convênio.”

Você percebe que seu estado emocional influencia 
seu filho?

	 R: “Assim, eu evito muito de demonstrar isso para 
ele. Por exemplo, a gente assistiu um filme uma vez e a 
gente chorou. E ae ele fica pra mim, mamãe porque você 
ta chorando. E eu percebo que quando a gente chora per-
to dele, isso desestabiliza muito ele. A gente evita de de-
monstrar muito as emoções perto dele. Porque pode de-
sestabilizar ele. Dá um certo desespero nele. Então assim, 
a gente tenta se segurar.”

ENTREVISTA 4 COM PAI 
Data: 29 de Abril de 2022

Antes de seu filho ser diagnosticado, você tinha al-
gum conhecimento a respeito do autismo?

R: “Não. É uma coisa assim que a gente… que vira a 
vida da gente do avesso. Mas anteriormente eu  ouvi fa-
lar, claro, de autismo, mas não é uma coisa que eu fui me 
aprofundar pra ler, tipo pra saber uma estatística de quan-
tas de 1 em 1 milhão tem. Não me aprofundei na ocasião. 
O que eu tive foi contato com crianças com down que é 

um pouco diferente. Mas nada como o autismo que me 
virou do avesso. Sou outra pessoa depois disso.”

Quais eram as impressões que você tinha sobre a 
condição antes de saber do diagnóstico?

	 R: “Quando eu escutava falar e ouvia comportamen-
tos de criança, num primeiro momento quando você, mes-
mo que alguém te diga “ah, fulano é autista” e aí você tá 
vendo um comportamento dele que é muito repetitivo, tem 
muitas ecolalias, principalmente verbais e aí você fica “ah, 
acho que é birra de menino, que é muito preso em casa; 
ele é mimado.” E a criança autista, dependendo do grau do 
autismo, ele tá ali sempre agitado porque o cérebro dele 
não desliga, né. Então tem muito espasmo muscular e eu 
achava aquilo realmente estranho. Tinha visto, tinha visto 
em shoppings aqui e às vezes tava perto e a pessoa, acho 
que era pai ou familiar de autista, ele olhava pra mim e 
dizia “não, tá tudo bem, ele é autista.” Daí eu “ah, tá, então 
isso é ser autista”. Então eu fui lendo um pouco mais, né. 
Mas aí eu não imaginava nunca que eu ia ter um filho, né, 
com Síndrome de Asperger.”

Quanto tempo você passa buscando informações 
sobre o autismo?

R: “Olha, eu sigo, por exemplo, se for pela internet as 
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fontes que eu vou, todo material científico para tratar ou 
para ter uma melhor qualidade de vida do TEA é america-
no. Então os artigos científicos, e os melhores, e os que 
não são, assim, refutáveis de você ficar “será que isso é? 
é um experimento, é uma controvérsia?” Então os ameri-
canos têm muito experiência nessa parte neurológica, né. 
Então… Apesar de que isso, é, esse dado inclusive vocês 
vão ver com poucas famílias. Poucas pessoas, um pai ou 
uma mãe, eles vão procurar ter essa dualidade, né. É um 
relato de um psicólogo que dá essa orientação pra ele e 
também a parte científica, né. Principalmente a parte de 
medicamentos, né. Porque você pode ter dois irmãos au-
tistas e a síndrome vai ocorrer de forma diferente. Fisiolo-
gicamente vai ocorrer de forma diferente neles, né. Então 
eu procuro buscar esse equilíbrio, mas também eu já fui 
muito traído pelo próprio Google. Tem muita coisa lá que 
foi colocada aleatoriamente, por exemplo, o canabidiol era 
uma modinha que as pessoas que queriam que queriam 
não “o cara com outro tipo de síndrome toma e fica bom. 
Uma pessoa que eu conheço com Alzheimer tomou.” Não 
tem nada a ver. Então eu comecei a desmistificar mais 
isso. Aqui são duas cabeças, eu corro mais pro lado do 
sexismo, a minha mulher não, ela troca muita informação 
em grupo, ela fez curso de mediadora pra poder entender 
esse universo aqui, né, e todo dia é um aprendizado. A gen-
te acha que sabe um pouquinho mais. E eu sempre falo 

para as pessoas que vem conversar conosco que eu sou 
especialista no meu filho. Eu não sou, não tem um padrão 
físico, nem neurológico que eu vou colocar numa caixinha 
e dizer “isso é teu filho aqui ó”. Não tem. Até porque os pró-
prios psicólogos nos orientam muito pra gente não criar 
um rótulo definitivo. Aliás, tudo que cê põe num rótulo tem 
prazo de validade, convenhamos, né. Então ele disse que 
é melhor eu ver como uma página que eu tô escrevendo 
ininterruptamente, comecei aqui, tem as vezes reticências, 
tem os dias que não são tão legais e tem coisas que eu 
chamo de meus 5 segundos no paraíso, coisas fantásticas 
que ele faz e eu vou lá no céu e volto.”

Com quantos anos seu filho foi diagnosticado e como 
foi o processo de conseguir esse diagnóstico?

R: “Começou, é, é sempre a mãe que percebe, na ver-
dade. Independente se ela, é, do grau de cultura dela. A 
mãe é muito mais perceptiva no olhar para um filho. Então, 
eu era muito workaholic, então saia de manhã e chegava 
por volta de 21h da noite, esse horário aqui eu tava che-
gando em casa, às vezes um pouquinho mais tarde. Então 
eu perdi muitos momentos assim do meu filho. Então ela 
me dizia que ela notava alguma coisa estranha e eu, com 
aquela síndrome do deixa pra lá. “Ah, não, deve ser nada. 
Tá afetando ele fisicamente? Não. Tu acha que tá, ah, tá 
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afetando ele? Ele tá andando antes do tempo? ou ele não 
andou antes do tempo?” E aí eu comecei a perguntar coi-
sas básicas que eu tava dentro de casa podia ter percebi-
do, né. Mas, no fundo eu sabia que tinha algo, não vou dizer 
errado, diferente. Muito forte a palavra errado. Tinha algo 
diferente e eu não sabia lidar com essa emoção então pra 
mim foi muito difícil, e ela não, a minha mulher ela sempre 
diz “independente do que seja, eu quero descobrir, ter um 
caminho pra enfrentar ou tratar da melhor forma possível, 
porque se não a gente vai ficar num looping infinito aqui 
de suposições”. E você tentar descobrir o que é, da forma 
correta, com acompanhamento profissional. Não só o teu 
emocional também não. Muitas famílias tem o diagnós-
tico tardio em função também do poder aquisitivo, então 
você se prepara o bolso aí porque tem muita coisa que vai 
impactar no bolso e que é muito decisivo pra um pai e pra 
uma mãe descobrir o tipo de síndrome que o filho tem, o 
grau dessa síndrome e o grande problema disso é que vem 
algum tipo de comorbidade. Geralmente é uma hipersen-
sibilidade muito grande na parte de degustações, na parte 
de cheiro, na parte sensorial na ponta dos dedos. Se vocês 
observarem, independente da idade, tem muitos autistas 
que andam na ponta do pé, né. Uma característica deles. E 
aí se isso não for acompanhado por um profissional corre-
to, uma fono e depois posteriormente uma fisioterapeuta, 
a panturrilha dessa criança vai atrofiar de tal forma, por 

exemplo, que o calcanhar dele, aquele ossinho que parece 
ossinho de galinha no calcanhar lá embaixo, ele vai ficar 
muito duro. Então aquela cartilagem vai calejar, como a 
gente fala, e aí, por exemplo, eu tenho um, no centro onde 
meu filho frequenta aqui, tem uma criança que vai ter que 
ter cirurgia nas duas panturrilhas em função de os pais não 
terem insistido com isso. Agora respondendo como que a 
gente fechou esse laudo dele. Hoje ele tem sete anos, por 
volta de um ano e três meses minha mulher encasquetou, 
ela disse “não. Não dá. Ele é uma criança muito nova.” Hoje 
uma ocasião que eram 22 horas aqui e pra um bebê dessa 
idade já tava dormindo porque vem o sono, né? E ele não 
desligava o cérebro, e ele queria continuar vendo desenho. 
E ele não andava, a gente segurava ele no colo então ele 
pulava muito. E aí eu tive uma…caiu uma ficha minha e eu 
disse “tá, eu tenho que fazer alguma coisa agora, porque 
emocionalmente a minha esposa tá muito sobrecarregada 
e não é legal”. Aí aqui em casa a gente tem um negócio 
assim que é igual, não tem homem e mulher, se eu não 
posso ela não pode, se eu posso ela pode. Então funciona 
assim pra gente, a gente consegue ser feliz assim. E aí 
quando a gente começou a… ela começou, na verdade, a 
perguntar de muitas pessoas e ela descobriu que 70% do 
que ela tinha como reconhecimento visual de padrão de 
comportamento caia dentro de alguma coisa ligada a au-
tismo. E aí ela foi a primeira a, por conta própria, a solicitar 
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da pediatra um exame neurológico. E aí, eu fiquei adiando 
muito tempo esse exame porque aparentemente de saúde 
na ocasião ele tava muito bem. E aí ele foi pra uma cre-
che, e lá numa dessas reuniões de pais, a professora da 
creche que tinha muita experiência nisso, em notar esse 
padrão visual, essa repetição de comportamento mesmo 
em bebês e ela não teve coragem de falar pra mim, então 
ela falou pra Rose, pra minha esposa. E aí eu fiquei muito 
revoltado, não por ela ter falado. Eu fiquei muito revoltado 
porque eu não sabia lidar com aquilo né. Então o diagnós-
tico dele foi fechado, é assim, o que a ciência fala é que 
mesmo com as principais suspeitas e toda a conotação de 
comportamento neurológico e físico afirmando que ele é, 
o neuropediatra só vai poder dizer que ele é e qual grau ele 
está com cinco anos em diante. Hoje ele tem sete. Com 
cinco o diagnóstico dele foi fechado.”

Como você se sentiu quando foi dado o diagnóstico 
final?

	 R: “Tem vários impactos emocionais. Eu, por exem-
plo, tive muito um de negar. Negar. Eu nunca cheguei a 
ter o que outras pessoas que eu vi tiveram. Eu nunca tive 
vergonha do meu filho, eu vou com ele pra todo canto, eu 
ia antes com ele pra todo canto. Só que eu forçava algu-
mas situações que ficavam incomodando ele pra ele “ser 

normal”. O que é normal, né? Não tem uma… Dentro do au-
tismo eu pude concluir hoje que quem tem problema não é 
ele, quem tem problema sou eu. Ele tá feliz. Quem tem pro-
blema em aceitar sou eu. Fiquei muito recluso também. 
Isso dá aos pais uma, não é vergonha, mas muito recluso 
porque o emocional da gente fica de um jeito que as pes-
soas acham que é muito estresse, de uma certa forma é 
até né, só que são escolhas. Por exemplo, eu sei pra onde 
eu vou com ele, os lugares que eu vou com ele, não vou 
levar ele pra um lugar barulhento, não vou levar ele pra um 
lugar que tem muitas luzes, ou se é um lugar que eu sei 
que tem isso aí, eu vou num horário que tem pouco movi-
mento, né”

Você poderia descrever um pouco sobre como é sua 
rotina depois de seu filho receber o diagnóstico?

	 R: “Eu passei por vários processos na vida. Até 
que veio essa onda da covid, né, e aqui em Manaus vo-
cês acompanharam pelos noticiários foi muito forte. Por 
vários aspectos, primeiro porque é rota internacional tam-
bém, então muito gringo passa por aqui. E eu trabalhava 
na ocasião numa indústria de software, uma indústria in-
ternacional, mas com base aqui em Manaus. E eu sempre 
fui da área da comunicação, comunicação corporativa. En-
tão a gente de comunicação corporativa, a gente não des-
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liga né. Vem pra casa, o diretor da empresa diz que vai te li-
gar daí “vou receber o vice presidente da américa latina da 
motorola na segunda feira e aí sábado por volta das 8h da 
manhã preciso me reunir contigo, a gente vai falar até 13h 
da tarde.” e aí eu sabia que vinha uma mega apresenta-
ção que até a madrugada de domingo pra segunda. Então 
vivi muitas noites nesse looping. Isso começou a me inco-
modar porque eu queria dar atenção pra ele. E no mesmo 
tempo, olha o dilema né, eu precisava da grana pra bancar 
uma certa estrutura pra ele e pra minha mulher aqui em 
casa. Até que veio a primeira onda, e aí a gente ficou em 
acesso remoto, mas o meu cargo ele exigia que eu tivesse 
algumas posições que eu tivesse à frente e eu tinha que 
tá acompanhando isso. E eu comecei a não me ver mais 
naquele perfil. Então eu comecei a sentir que aquilo não 
era mais pra mim, né, até que chegou o ponto que eu tomei 
uma decisão muito difícil, eu tava em ascensão de carrei-
ra, eu sou publicitário, então, eu construí muitas coisas 
legais nessa empresa, deixei um legado de coisas boas, 
mas meu coração não tava lá. Eu não acreditava mais, não 
na minha capacidade, no que eu tava fazendo lá. Então, 
dei essa virada de chave, criei aqui uma agência chamada 
Só Take Foto Filme, aonde o forte, meu forte, é trabalhar o 
vídeo, mas de uma forma criativa e diferente, seja pra um 
cliente, pra um produto e pra um serviço. E a minha mulher 
que tinha parado um tempo pra se dedicar ao meu filho 

voltou ao mercado de trabalho de novo e as coisas tão 
mais… Eu não consigo mudar de vida, hoje eu trabalho de 
casa, eu trabalho conversando com o cliente. Por exemplo, 
eu tava num navio num cargueiro aqui no encontro das 
águas que é a coisa mais linda, vocês já devem ter visto 
imagens aí. Então eu tava num navio, filmando com drone 
e eu sabia que eu tinha um conforto muito grande, porque 
quando eu saísse de lá ia dar tempo de eu passar na esco-
la do meu filho, e voltar com ele pra casa e ter uma história 
nova pra contar pra ele. São essas coisas pequenas, que 
eu consigo puxar na minha memória e eu consigo dizer 
tudo. Há seis meses atrás eu não sabia dizer isso, nada. 
Ele é muito de rotina, por exemplo, os supermercados que 
ele gosta de ir, são três ou quatro, mas antes era um.”

O quanto o diagnóstico do seu filho impactou nos 
seus hábitos e na sua vida cotidiana?

R.: “Eu precisei primeiro mergulhar em mim. Olhar 
pras minhas capacidades e eu tava muito fragilizado né, 
pelo processo da covid, pessoas muito próximas que eu 
fui perdendo em razão dessa doença. Algumas pessoas 
pediam pra eu produzir a nota de falecimento, por exemplo, 
né. Acho que o dia que eu fiquei destruído foi quando em 
um único dia eu tive que produzir doze notas de falecimen-
to pra postar em redes sociais e grupos de WhastApp. Eu 
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conhecia as doze pessoas. Mas isso foi uma fuga também 
que eu tive pra novamente “ah, meu filho é autista, mas ele 
tá aqui perto de mim. Ele tá com a mãe dele.” E eu fugi das 
coisas, então eu disse “tá na hora de você tomar vergonha 
na cara”. Um dia eu me olhei no espelho e disse “eu não 
posso ser meio pai, nem ser meia boca leitor de coisas 
sobre a vida no google e numa rede social. Eu tenho que 
acordar pro Lucas e parar essa parte de que eu já li muito 
e fazer uma desintoxicação de informação. Porque num 
primeiro momento o próprio ciclo familiar sabota muito a 
gente quando a gente tá com a cabeça aberta querendo 
entender o processo e buscar uma informação que possa 
se adequar com aquilo que visualmente a gente tá enten-
dendo ainda como comportamento. Então tem muito des-
sa sabotagem do amigo, sem maldade né. As pessoas… 
O próprio senso da gente é isso, a gente querer ajudar e 
querer resolver e a gente acaba na verdade municiando 
demais de informação. E eu acho que pra qualquer família 
que tenha um autista eu, realmente, é o único conselho 
que eu dou, fora esse eu me limito a recomendar com um 
profissional, é dizer que tem muito cuidado no que tu vai 
assumir como literatura, como informação, porque você 
fica com aquele resquício de informação e você tá con-
frontando com o que você tá vendo com a sua realidade 
aqui dentro. E aí isso é muito duro, também, quando você 
começa a perceber que você perdeu tempo com isso, que 

você poderia tá tirando as suas conclusões e conversan-
do com um profissional. Por isso eu recomendo sempre 
dois profissionais que são imprescindíveis aí: psicólogo e 
a fonoaudióloga.  Esses dois profissionais, primeiro pelo 
suporte que o psicólogo vai dar pra família, não é só para a 
criança, né. E aí a fonoaudióloga vai nos ajudar a entender 
quando ele tá numa crise, o que fisicamente a gente pode 
proporcionar”.

Como você lida quando seu filho passa por momen-
tos difíceis?

R: “Dependendo da crise que o Lucas tiver, apesar 
dele ser grandão, com 7 anos ele tem 1 metro e 22 cm, 
ele é muito grande, ele tem tamanho de uma criança de 
10 anos, mas aonde eu tiver que ele tiver uma crise eu car-
rego ele no colo e balanço ele. Isso acalma muito ele. Eu 
só tenho que encontrar esses pontos de desequilíbrio e 
devolver pra ele tranquilidade, companheirismo.”

Você já passou por alguma situação desconfortável 
(preconceitos ou julgamentos)? Se sim, como você lidou 
com a situação? Como se sentiu?

	 R: “Muitas pessoas também não entendem porque 
um autista “ah, ele se jogou no chão, mas eu já sei que ele 
é autista”. A referência geoespacial de qualquer autista, 
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independente do grau, o limite dele ter deitado no chão 
e olhar pra cima, principalmente em lugares fechados e 
estender os braços e colocar no chão é uma coisa muito 
sinestésica. Ele tem que sentir ali, é neural, na ponta dos 
dedos, na ponta dos pés, onde ele tá, dá uma respirada, 
que às vezes aquele ambiente é grande, mas visualmente 
aquele teto tá encolhendo na cabeça dele, ou então as coi-
sas tão fugindo muito. “

Você possui uma boa rede de apoio? Como eles te 
ajudam?

	 R: “Olha, da minha família a minha irmã. Sempre 
teve contato com crianças com down, por ela ser espírita, 
isso foi algo bastante rápido e fácil para ela. Hoje apesar 
de eu ser católico, como ideologia e prática de estudo, 
tenho o espiritismo né, porque eu precisava também de 
um amparo. E a minha sede de leitura não foi apenas nas 
leituras católicas, mas também me informar com conte-
údos do espiritismo. No entanto, eu percebo que diaria-
mente acontecem situações de meu filho dizer bom dia, 
senhor; bom dia, senhora. E as pessoas virarem a cara e 
não responderem para ele. Se você olhar o meu filho ele 
não apresenta traços físicos que demonstram que ele é 
autista. Você só vai perceber pelos três jeitos dele ou até 
mesmo do nível de pergunta que ele costuma fazer. Ele vai 

perguntar alguma coisa relacionado ao buraco negro, ou 
vai falar algo em russo, chinês e espanhol. Antes eu tinha 
muita preocupação de ele virar um repetidor de palavras, 
mas isso é algo que está muito ligado a idade e o nível de 
desenvolvimento neural deles. Hoje ele com 7 anos tem 
um vocabulário que segundo os especialistas falam, ele 
aparenta ter o de um adolescente de 16 anos. E ele odeio 
falar errado. E aqui em casa, por eu ser filho de um profes-
sor, é comum ser exigido e ensinado as formas corretas 
para ele. Também para ele não ser viciado em tecnologia, 
a gente tenta utilizar isso ao nosso favor. Então, o próprio 
google ele apresenta algumas ferramentas familiares que 
são bem legais, no tablet dele tem essa ferramentinha que 
dá para ver o que ele está assistindo e que em algum mo-
mento eu posso desligar aqui do meu computador né. E 
que para assistir e fazer as coisas que ele gosta ele preci-
sa estar fazendo as tarefas da escola. Ele tem quase que 
uma autonomia já, porém ele precisa sentir que existe um 
adulto ou algum outro responsável próximo dele para con-
seguir realizar a tarefa com maior segurança. Apesar de a 
gente fazer muitos esforços, ele ainda não consegue inte-
ragir da mesma forma que crianças da idade dele. Só se 
a criança gostar muito de conversar, ae vai sentar ao lado 
dele e interagir bastante. Porque se não…”

Como você se adapta para encontrar tempo livre para 
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si mesmo? 

	 R:”Tem isso né haha’. Existe isso? Bom assim, a 
minha mudança profissional, ela incorreu também em eu 
alinhar muito ao meu fator criativo com algo profissional 
que pudesse ser remunerado né. Claro que, ou é clichê de-
mais ‘eu amo o que eu faço, e eu relaxo com isso’, não, é, 
então meu tempo em relação a isso eu consigo gerenciar 
o tempo que eu trabalho hoje em dia, e aí meu tempo. En-
tão meu tempo em relação a isso eu consigo gerenciar o 
tempo que eu trabalho hoje em dia, e aí ele tem por exem-
plo, duas vezes na semana ele vai pra esse centro que é o 
MUPA onde ele tem o acompanhamento com psicólogo, 
que conhece ele desde, sei lá, desde os três anos, mesma 
coisa fonoaudióloga. Então ele que tal hora ele diz assim 
pra mim ‘A gente vai hoje pro MUPA?’ ‘Vai’, aí ele corre quer 
fazer a tarefa dele, eu explico pra ele né. Ele não deixa eu 
fazer mesmo que eu queira, ele faz mesmo que esteja er-
rado, eu sou muito assim então… relaxar, relaxar assim eu 
tive muito tempo como algo egoísta. Porque, se de repente 
eu tivesse fazendo algo que só eu gosto,então um hobbie 
meu, a minha mulher taria ocupada com ele né. E aí meu 
senso de… de por as coisas na balança diz que se for pra 
mim fazer isso eu tenho que achar um jeito de que seja 
algo que eu consiga envolvê-la também né. Mas eu, eu te-
nho como hobbie, eu gosto muito de fabricar coisas, deixa 

eu ver se eu consigo mostrar algo pra vocês. Sou apaixo-
nado por Star Wars por exemplo e aí eu comecei a fazer, 
não sei se vocês conseguem ver aqui isso. Eu comecei a 
fazer as minhas miniaturas né, aí as pessoas pensam ‘Ah 
como é que você faz/”, bem isso aqui é de papel, eu faço 
3D num, disso aqui eu faço 3D no computador, depois eu 
planifico  isso e eu consigo imprimir e montar igual um 
quebra cabeça. Isso é, tem outras coisas aqui também, 
mas eu não vou mostrar pra vocês pra não fugir o foco. 
Mas eu vou mostrar um que eu fiz aqui, por exemplo, é 
que precisava de uma aula de ciências e ele escolheu o 
camaleão. Por várias características, o camaleão é quieto, 
o cameleão ele só se mexe se ele for comer ou se ele tiver 
ameaçado. E o camaleão muda de cor, ele é fascinado por 
cores, e aí ele tinha que levar algo e ele não queria que 
levasse impresso no papel e eu falei ‘ Cara que que eu vou 
fazer? Eu tenho que fazer um camaleão pra ele bicho’. Fui 
na internet né e tal, e aí eu comecei a pesquisar, uso o Pa-
per Toys e  Pepakura Design que é o software que faz isso 
e aí eu descobri um hobby pra mim aqui né, e esse aqui é, 
não sei se ceis tão vendo aí, tá dando um delay no vídeo… É 
isso aqui, ele é fisicamente no tamanho de um camaleão e 
tudo e foi o que ele levou pra escola. Por que ele precisava 
mostrar o mais próximo da realidade pra ele, como eu falei 
pra vocês, como o autista é binário, é, não bastava estar no 
papel pra ele, ele é sinestésico visual, ele tinha que pegar e 
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sentir que aquilo era um volume, que aquilo era o tamanho 
de um camaleão. E ele ainda disse que esse é o camaleão 
verde, que ele é da floresta de madagascar  e tal e tal, e aí 
eu fui olhar no google e realmente era. Então tem isso as-
sim. Mas essas também são chamadas de crianças cris-
tais né, por que cristal, porque ao mesmo tempo que ele 
brilha ele é  muito frágil né. Então esse brilho, essa energia 
que essas crianças têm, eles são para-raios também, en-
tão eles atraem muita coisa negativa. De olhar, de rotula-
ções, de afastamento e principalmente falta de empatia. E 
oque que isso faz com os pais de crianças que são assim, 
causa um isolamento, o teu ciclo de amizades, principal-
mente profissionais ele, ele de certa forma é sabotado e 
você, por escolha, pra proteger o teu filho e tua família, 
você também se exclui de muita coisa, que foi o que eu 
fiz durante muito tempo. Mas hoje, independente do que 
aconteça, eu aceitei, e por ter aceitado eu fui adquirindo 
conhecimento por causa disso, mas é que nem eu falei pra 
vocês agora pouco, eu sinto muita falta de ter algo rápido 
na palma da minha mão, que pudesse  me auxiliar. Aí isso 
é unânime, no grupo de pais que a gente conversa lá no 
MUPA, cê imagina, se vocês estão vivendo aí em um ritmo 
mais calmo, eu tenho pais que chegam alí desesperados. 
E que também, devido a condição sociocultural de um pai 
desse. Ele não tá preparado não cara, criança tem uma 
crise o pai vira e dá uma mãozada, tipo dá uma mãozada 

no bumbum da criança e daí acabou. Ela chora e daí ela vai 
repetir esse comportamento, se ela vê outra criança. Por 
isso, por que que todo mundo diz que o autista é agres-
sivo? Ele é agressivo por dois motivos, se ele tiver com 
medo, é muito similar com o que um animal na natureza 
faz, ou ele ataca ou é atacado, isso é um comportamento 
que a própria psicologia rotula, um comportamento ances-
tral  né. Ele faz isso pra se defender. Ou, se ele tiver uma 
crise de pânico, ele vai procurar o acalanto de alguém que 
tiver os braços abertos pra ele. E não vai ser uma criança, 
ele vai procurar um adulto, por que ele teve um pai e uma 
mãe, e independente se ele foi bem tratado ou mal tratado 
por esse pai ou essa mãe, o referencial do que é seguro 
pra ele, também, isso tem pesquisas que falam, também é 
baseado muito no comportamento de um animal né. Então 
assim, pai de autista que vestiu a camisa não tem esse 
momento de dizer ai eu relaxo fazendo isso, eu fui ao ci-
nema, pode parecer que a vida da gente é escrota, mas a 
minha mulher por exemplo faz dois anos que não vai ao 
cinema. ”

Quais são seus desejos para o futuro de seu filho? 

	 R: “Boa pergunta. Um tempo atrás eu tava um pouco 
sequelado por que eu tava fazendo um planejamento, pra 
ele, sempre olhando dez anos pra frente. Até por que que 
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tive COVID, e eu não tive grave, mas eu fiquei com medo 
de morrer. Quem não tem medo de morrer. Não fui hospi-
talizado nem nada mas poderia ter morrido. Isso me fez 
pensar assim,  dez anos pra frente, não é só o que eu deixo 
pra trás pra ele, mas o que eu posso ensinar que de repen-
te ele pode sei lá, transformar em uma profissão. E aí na 
empresa que eu trabalhava eu tive a oportunidade de ir pra 
Brasília, pra apresentar um produto lá, e em uma dessas 
eu tive a oportunidade de ir na Secretaria de Pessoas com 
Deficiência, e eu chorei de alegria que pude ir no setor que 
trabalhava só com pessoas autistas. E aí tinha esse cara 
que passava o dia todo com três computadores revisando 
planilhas lá, e era o cara que tava lá na sala dele. E aí eu 
conversei com ele, com esse cara, Arthur o nome dele, e 
esse cara me deu uma lição de vida. Ele trabalha, tem os 
ataques de pânico dele né, e ele mora sozinho. Mora no 
mesmo condomínio que os pais, mas mora sozinho, e foi 
uma escolha dele e os pais dele respeitaram.”

Como é o acesso a serviços públicos de saúde, como 
psicólogos, fonoaudiólogos, terapeutas ocupacionais, 
centros de diagnóstico, etc? 

	 R: “A gente já frequentava um centro aqui chamado 
MUPA, que é Mãos Unidas Pelo Autismo, e aí eu fui pra 
tudo que vocês imaginarem assim, o que o dinheiro podia 

pagar. Eu gastei muito dinheiro com isso porque eu acha-
va que era importante o melhor centro e hoje eu tô num 
que é mantido por uma associação de pais, com coisas 
doadas, coisas que eu contribuo. Eu faço vídeo pra eles, 
muita coisa pra ajudar. E é o melhor lugar que ele poderia 
tá por profissionais, porque essas pessoas lá eles têm os 
empregos próprios, e eu não sei como, eles conseguem tá 
lá dentro presente de segunda a sábado. E meu filho já tá 
lá uns três ou quatro anos mais ou menos, mas na escola 
por exemplo ele necessita de uma mediadora.”

Você percebe que seu estado emocional influencia 
seu filho?

	 R: “Ele consegue reconhecer… Hoje ele tá em um ní-
vel que não só ele consegue reconhecer se eu ou a mãe 
dele, a gente não chegar, não ter tido um dia legal e tra-
zer esse comportamento pra dentro de casa… Até por que 
a gente é humano né, então a gente tem como casal os 
bons momentos e os momentos que são difíceis. Só que 
a gente criou filtro pra isso não impactar nele. A gente tem 
nossas divergências, têm, mas são coisas sadias que, que 
a gente adotou que se você não quiser falar comigo eu vou 
te acordar e você vai falar comigo antes de dormir. Eu já 
tive muitos momentos difíceis, já tive vontade de desistir 
de muita coisa, mas aí eu sei que ele precisa de mim e eu 

Apêndice A181818 128



olho pro lado, esqueço quem tá me julgando e rotulando, 
esqueço que isso tem haver… isso não tem nada a ver com 
grana, isso tem mais a ver com cabeça e coração. Mas 
nem todo mundo tem chance de estar nesse nível. É um 
aprendizado na verdade, mas veio com muita dor, da mi-
nha parte veio com muita dor, a falta pra aceitação.”
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Apêndice B
ROTEIRO DE TESTES DE USABILIDADE

Roteiro de Pesquisa | O que será falado?

1.1. Recomendações

Simpatia, curiosidade e ser um bom ouvinte;

Linguagem corporal;

Permitir que pense em voz alta;

Realizar perguntas abertas;

1.2. Utilizar de facilitadores: como você decidiria?

Encorajar o usuário a falar e ser neutro nas reações: 
certo, ok;

Evitar expressões: ótimo, bom trabalho;

Evitar induzir respostas (não influenciar no compor-
tamento);

Evitar perguntas de múltipla escolha ou com sim ou 
não.

Etapa 01 - Cumprimento amigável de boas vindas

Todo mundo precisa se sentir à vontade para se abrir, 
conversar com sinceridade e ter espírito crítico. Assim, a 
primeira tarefa do Entrevistador é dar as boas-vindas ao 
cliente e deixá-lo confortável. Isso significa um cumpri-
mento caloroso e uma rápida troca de amenidades sobre o 
clima, por exemplo. Também implica em muitos sorrisos.

Quando o cliente estiver confortavelmente sentado 
na sala de entrevista, o Entrevistador deve dizer algo como:

“Obrigado por ter vindo hoje! Sempre tentamos aper-
feiçoar nosso produto, e receber um retorno sincero de 
você é uma parte muito importante desse processo.”

“Esta entrevista será bastante informal. Vou fazer 
muitas perguntas, mas não estou testando você - estou 
testando esse produto. Se você se sentir perdido ou con-
fuso, a culpa não é sua. Na verdade, para nós, é até bom 
encontrar problemas que precisamos consertar.”

“Vou começar fazendo algumas perguntas de con-
textualização, e em seguida mostrarei algumas coisas em 
que estamos trabalhando. Você tem alguma dúvida antes 
de começarmos?”
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O entrevistador também deve perguntar ao cliente 
se há algum problema em gravar e transmitir o vídeo da 
entrevista, e deve garantir que o cliente assine qualquer 
papelada legal exigida por seus advogados.

“Antes de iniciarmos com as perguntas, posso colo-
car para gravar? Assim conseguirei rever para fazer mais 
anotações sobre essa entrevista.”

Etapa 02 - Perguntas de Contextualização

(...) comece devagar, fazendo algumas perguntas so-
bre a vida, os interesses e as atividades do cliente. Essas 
perguntas ajudam a criar uma conexão, mas também lhe 
dão um contexto para entender e interpretar as reações e 
respostas de seu cliente.

Quando o cliente estiver confortavelmente sentado 
na sala de entrevista, o Entrevistador deve dizer algo como:

“Em que área você trabalha?”

“Há quanto tempo trabalha com isso?”

“O que faz quando não está trabalhando?”

“Você já usou algum aplicativo ou site ou qualquer 
outra coisa para ajudá-lo a encontrar mais informações 
sobre autismo? Se sim, quais?”

“O que você queria que essas coisas fizessem por 
você? O que gosta ou não gosta nelas? Você pagou por 
elas? Por quê? Por que não?”

No mínimo, essas perguntas de contextualização dei-
xam o cliente mais à vontade e receptivo. Contudo, muitas 
vezes as respostas também nos ajudam a entender como 
o produto ou serviço se encaixa na vida do cliente - e tal-
vez o que as pessoas acham da concorrência.

Etapa 03 - Apresentação dos Protótipos

“Você estaria disposto a olhar alguns protótipos?”

“Pode ser que algumas coisas ainda não funcionem 
muito bem - se você se deparar com algo assim, eu aviso.”

“Não há respostas certas ou erradas. Como não fui 
eu que desenvolvi isso, você não vai me magoar nem me 
agradar. Na verdade, o que vai me ajudar muito é um fee-
dback franco e sincero.”

“Conforme formos avançando, por favor, pense em 
voz alta. Diga o que está tentando fazer e como acha que 
pode pôr em prática. Se ficar confuso ou não entender al-
guma coisa, por favor, avise. Se vir algo de que goste, fale 
também.”

Apêndice B 131



Etapa 04 - Tarefas e Empurrõezinhos

5.1. Tarefa 01 - Criar Conta

Como você faria para criar uma conta no App?

5.2.Tarefa 02 - Editar Dados Cadastrados

Agora que você já possui sua conta, como você edi-
taria os dados cadastrados?

5.3. Tarefa 03 - Acessar Notícia

Imagine que você se interessou pelo título da notícia, 
você gostaria de lê-la e compartilhá-la com alguém. Como 
você faria isso?

Agora imaginando uma situação parecida, você viu 
essa notícia. O que você faria para acessar ela mais tarde?

5.4. Tarefa 04 - Acessar Dica

Suponha que seu filho tivesse alguma limitação ali-
mentar e você estivesse buscando alternativas. O que 
você faria?

5.5. Tarefa 05 - Acessar Dicas e Notícias Salvas

Como você faria para acessar as dicas e as notícias 

que você acabou de salvar?

5.6.Tarefa 06 - Buscar Escolas Especializadas Próxi-
mos da Região

Como você faria para encontrar as escolas especiali-
zadas próximos da sua região?

5.7. Tarefa 07 - Configurar as notificações

Como você faria para configurar as notificações que 
recebe no App? Incluindo as notificações por push.

Enquanto o cliente executa a tarefa, o Entrevistador 
deve fazer perguntas para ajudá-lo a pensar em voz alta:

“O que é isso? Para que serve?”

“O que você acha disso?”

”O que espera que isso faça?”

“O que passa por sua cabeça quando você olha para 
isso?”

“O que faria em seguida? Por quê?”
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Etapa 05 - Um rápido debriefing

Para encerrar a entrevista, faça algumas perguntas 
para consolidar suas conclusões. Você vai ver e ouvir mui-
tas coisas durante cada entrevista, e pode ser difícil sele-
cionar as reações, os êxitos e as falhas mais importantes. 
Se fizer essas perguntas finais, os clientes podem ajudá-lo 
a revisar tudo que você apurou.

“Do que gostou neste produto? Do que não gostou?”

“Como você descreveria este produto para um 
amigo?”

“Se tivesse três desejos para melhorar este produto, 
quais seriam?”

“Bem, chegamos ao fim dessa pesquisa e nós gosta-
ríamos de te agradecer pela sua disponibilidade e transpa-
rência nas respostas dadas. Pretendemos atualizar esse 
produto com base nessa entrevista, qualquer dúvida que 
tiver pode entrar em contato com a gente, muito obrigado!”
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