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RESUMO: O projeto SPARKLE é uma proposta inovadora que une educacgdo, saude e tecnologia
para apoiar o desenvolvimento de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). A iniciativa consiste
em uma plataforma interativa voltada a pais, cuidadores e profissionais, com funcionalidades como
organizacdo de rotinas, sugestdes de atividades baseadas na Analise do Comportamento Aplicada,
geracao de relatdrios personalizados e lembretes de autocuidado. O projeto nasce diante de um cenario
em que muitas familias enfrentam dificuldades para manter a continuidade do tratamento em casa e
profissionais carecem de ferramentas integradas que facilitem a comunicacdo e o acompanhamento do
progresso terapéutico. A proposta parte do entendimento de que a infancia é um periodo de alta
plasticidade cerebral, sendo essencial aproveitar esse potencial com intervengbes precoces e
personalizadas. Além disso, o SPARKLE integra o uso de Realidade Virtual como recurso terapéutico
supervisionado em clinicas especializadas no atendimento infantil, oferecendo simula¢cdes seguras e
graduais de situa¢des do cotidiano.

NOs ja vimos o potencial do SPARKLE, com 6 criancgas que ja fizeram uso na nossa plataforma em
sessOes de terapia na Clinica Escola de Terapia Ocupacional da UFPR, em Curitiba/PR, e na Clinica Cativar,
em S&o José dos Pinhais/PR. O grau de engajamento delas foi muito superior as vivenciadas em sessGes
tradicionais, e a comprometimento com querer retornar a proxima terapia foi muito positivo. A terapeutas
ainda frisaram que, para além do aproveitamento acima da média com o uso de RV para uma sessdo, 0 uso
regular do app de acompanhamento por parte dos pais fora do ambiente clinico (para organizar a vida da
crianca, a rotina que ela deve estar sendo desafiada todos os dias, bem como 0s pequenos progressos e
desafios diarios que nem sempre o0s pais vao lembrar de escrever para levar as informages ao terapeuta na
préxima consulta) tem grande potencial de melhorar a comunicacgéo e assertividade se combinados entre 0s
cuidadores e os terapeutas, aumentando o cuidado real dos pacientes.

Ao conectar tecnologia a pratica médica, e tudo isso ao acompanhamento diario de familias que
enfrentam os desafios do diagnostico de TEA no dia a dia, 0 SPARKLE busca tornar o cuidado a esses
pacientes tdo especiais mais acessivel, coordenado e humano.
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INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condicdo do neurodesenvolvimento caracterizada
por déficits na comunicacéo, na interacdo social e por padrdes restritos e repetitivos de comportamento. No
cenario brasileiro, familias e profissionais enfrentam desafios constantes para garantir a continuidade e a
eficacia das intervencdes terapéuticas destinadas a criangas com TEA, sobretudo pela falta de integracéo
entre os diferentes ambientes de cuidado. Embora existam métodos reconhecidos, como a Analise do
Comportamento Aplicada (ABA), muitas vezes sua aplicacdo se perde fora do ambiente terapéutico,
comprometendo os avancos da crianca. Nesse contexto, o Projeto SPARKLE é proposto como uma solugéo
tecnoldgica e acolhedora que visa apoiar, de forma pratica e integrada, toda a rede de cuidado da crianca
com TEA.

Historicamente, o autismo foi descrito pela primeira vez em 1943 por Leo Kanner como um distarbio
emocional raro da infancia. Por muito tempo, prevaleceram visdes equivocadas que dificultavam tanto o
diagndstico quanto a implementacgdo de politicas inclusivas e estratégias terapéuticas eficazes. Apenas nas
ultimas décadas, com os avancos da neurociéncia e da psicologia do desenvolvimento, o TEA passou a ser
compreendido como um espectro, o que possibilitou uma maior sensibilidade diagndstica. Segundo o CDC
(2023), uma em cada 36 criancas é atualmente diagnosticada com autismo, evidenciando a necessidade
crescente por abordagens terapéuticas acessiveis, personalizadas e consistentes.

Diversos estudos tém apontado a importancia da intervencao precoce e da consisténcia dos estimulos
oferecidos a crianca em diferentes contextos. Bronfenbrenner (1996), por exemplo, destaca que o
desenvolvimento infantil depende diretamente da qualidade das interacdes entre 0s sistemas nos quais a
crianga esta inserida. Contudo, muitas familias relatam dificuldades para aplicar em casa as orientaces
recebidas na clinica, seja por falta de tempo, apoio, clareza ou organizacdo (OLIVEIRA & PAULA, 2021).
Ao mesmo tempo, cresce o interesse pelo uso de tecnologias assistivas como apoio a pratica clinica.
Pesquisas como a de Parsons e Cobb (2011) mostram que a Realidade Virtual pode potencializar o
engajamento, favorecer a simulacdo de situacGes sociais e oferecer um ambiente seguro para o
desenvolvimento de habilidades socioemocionais. Apesar disso, 0 uso de tecnologias digitais de forma
integrada, centrada na familia e com foco no acolhimento ainda € incipiente em contextos brasileiros.

O Projeto SPARKLE surge nesse contexto como uma proposta de inovacdo tecnoldgica
fundamentada em bases cientificas, oferecendo ferramentas préaticas, acessiveis e centradas na crianga e sua
rede de apoio. Como diferencial, a pesquisa também inclui o uso de eletroencefalograma (EEG) para
investigar indicadores de atencédo e engajamento, fornecendo dados objetivos que podem reforcar a eficacia
da plataforma. Sua relevancia social esta em potencializar novas praticas interdisciplinares, apoiar politicas
publicas e impactar positivamente a vida de familias que enfrentam desafios diarios para garantir um
cuidado continuo, efetivo e humanizado.



JUSTIFICATIVA

O TEA apresenta alta complexidade e requer abordagens terapéuticas consistentes, continuas e
adaptadas a cada crianca. No entanto, a préatica revela um abismo entre as orientacdes clinicas e a realidade
das familias: muitos cuidadores enfrentam dificuldades para aplicar em casa as estratégias recomendadas,
seja por sobrecarga, falta de tempo ou recursos limitados.

Diante disso, torna-se essencial desenvolver solucdes que fortalecam a conexdo entre os diferentes
ambientes da crianca e promovam o engajamento das familias no cuidado cotidiano. A literatura ja
demonstra que a participacao ativa dos cuidadores e a intervencao precoce sdo fatores decisivos para o
progresso da crianga com TEA (Harvard, 2007). Alem disso, tecnologias como aplicativos e realidade
virtual ttm mostrado potencial para ampliar o alcance e a eficacia das intervencGes, embora ainda sejam
pouco exploradas com foco no acolhimento familiar.

O Projeto SPARKLE se justifica, portanto, como uma proposta de inovacgado tecnolégica com base
cientifica, capaz de oferecer ferramentas préaticas, acessiveis e centradas na crianca e sua rede de apoio. A
relevancia social da pesquisa esta em sua capacidade de orientar novas praticas interdisciplinares, apoiar
politicas publicas e, principalmente, impactar positivamente a vida de familias que hoje enfrentam desafios
diérios para garantir um cuidado continuo e humanizado.



PROBLEMA

O cuidado de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) exige uma abordagem continua,
individualizada e interdisciplinar. Embora existam evidéncias consolidadas sobre a eficacia de intervengdes
precoces e estruturadas, como a Analise do Comportamento Aplicada (ABA), observa-se na pratica um
descompasso entre 0 que é proposto teoricamente e o que de fato é executado pelas familias no cotidiano.

Muitos cuidadores, mesmo apés receberem orientacdo de profissionais, relatam dificuldades para
aplicar em casa os estimulos terapéuticos recomendados. Fatores como esgotamento emocional, falta de
tempo, sobrecarga de tarefas, baixa compreenséo técnica e auséncia de apoio estruturado resultam em baixa
adesdo as intervengdes. Como consequéncia, hé prejuizos na continuidade do tratamento, 0 que compromete
diretamente o desenvolvimento da crianca.

Do ponto de vista institucional, os profissionais da saide e da educacao também enfrentam desafios.
A fragmentacdo dos contextos (clinico, familiar e escolar) dificulta a comunicacdo entre os envolvidos e
compromete o acompanhamento de longo prazo. Ferramentas de registro, acompanhamento e orientagdo
ainda sdo escassas ou ineficientes, especialmente no contexto brasileiro, o que torna o trabalho clinico mais
vulneravel a descontinuidade e a subjetividade das interpretacdes.

Além disso, ha uma lacuna importante no uso de tecnologias com abordagem centrada na familia.
Embora estudos indiqguem o potencial da realidade virtual e de aplicativos digitais na ampliacdo do
engajamento e da motivacdo terapéutica (PARSONS & COBB, 2011), poucos projetos tém explorado essas
ferramentas de maneira integrada, segura e adaptada ao cotidiano das familias. A maioria das solucdes
existentes concentra-se na crianca isoladamente, sem considerar o papel central dos cuidadores e a
importancia do vinculo emocional no processo terapéutico.

Diante disso, o problema central que esta pesquisa se propde a investigar é: como uma plataforma
digital pode apoiar, de forma prética, acessivel e integrada, o cuidado de criangas com TEA, otimizando a
atuacdo conjunta de familiares, profissionais e clinicas especializadas? A resposta a essa questao requer o
desenvolvimento e a validacdo de solucbes tecnoldgicas que sejam, ao mesmo tempo, cientificamente
fundamentadas e emocionalmente acolhedoras, fortalecendo a ponte entre conhecimento técnico e realidade
vivida.



HIPOTESES

Parte-se da hipotese de que a unido entre uma terapia inovadora praticada por profissionais dentro
do ambiente de Realidade Virtual, aliada a um aplicativo de celular, centrada na crianga com TEA e em sua
rede de apoio, pode melhorar significativamente a continuidade e a eficacia das intervencdes terapéuticas.
Ao integrar esses recursos tecnologicos com as rotinas sugeridas pelo modelo de terapia ABA (Analise
Comportamental Aplicada), como: lembretes de autocuidado para cuidadores, relatorios compartilhados e
a realidade virtual supervisionada como ferramenta terapéutica, acredita-se que seja possivel reduzir a
fragmentacdo dos cuidados e aumentar o engajamento entre os diferentes contextos da crianca,
especialmente no que diz respeito a familia.

Essa hipotese € respaldada por estudos que destacam a importancia da consisténcia nas experiéncias
diarias, periodo critico de neuroplasticidade infantil (CENTER ON THE DEVELOPING CHILD, 2023),
além da eficacia comprovada da ABA no desenvolvimento de habilidades cognitivas, sociais e
comunicativas em criangas com TEA (YU et al., 2020). Pesquisas também sugerem que 0 USO
supervisionado de tecnologias assistivas pode melhorar a motivacdo e adesdo ao tratamento tanto de
criangas quanto de cuidadores.

Portanto, a hipétese do Projeto SPARKLE é que a combinacéo de ciéncia, acolhimento e tecnologia
pode gerar um impacto positivo no desenvolvimento da crianca com TEA, promovendo um cuidado mais
coordenado, eficiente e afetivo.



OBJETIVOS
O presente projeto tem como objetivo geral desenvolver, aplicar e avaliar o programa SPARKLE,

que possui duas frentes: promover agdes de terapia ocupacional feitas por meio de 6culos RV dentro do

ambiente clinico + um aplicativo de acompanhamento para a rotina diéria da criangca com TEA e sua rede

de apoio.

Os objetivos especificos que pretendemos alcancar com a implementacao do projeto séo:

Integrar modulos de Realidade Virtual supervisionada para treinar habilidades sociais,
emocionais e cognitivas;

Promover a integragdo entre clinica, escola e familia por meio de uma plataforma colaborativa,
facilitando 0 acompanhamento do desenvolvimento da crianca.

Compreender as dificuldades enfrentadas por familiares e profissionais no acompanhamento
terapéutico fora do ambiente clinico;

Criar uma estrutura de rotina digital baseada na metodologia ABA para facilitar a aplicacdo das
intervencdes terapéuticas;

Desenvolver ferramentas de registro e acompanhamento acessiveis a pais e profissionais para
garantir o acompanhamento continuo;

Incorporar lembretes de autocuidado e bem-estar para familiares e cuidadores, promovendo a
satide emocional de todos os envolvidos;



FUNDAMENTOS TEORICOS

A fundamentacéo tedrica do projeto SPARKLE baseia-se em trés grandes pilares: a
neuroplasticidade infantil e a importancia da intervencdo precoce; a eficacia da Analise do Comportamento
Aplicada (ABA); e o uso de tecnologias assistivas como ferramentas de apoio ao desenvolvimento de
criancas com TEA.

A neuroplasticidade é a capacidade que o cérebro tem de formar, reorganizar e fortalecer conexdes
neurais ao longo da vida, sendo especialmente ativa nos primeiros anos da infancia, e é nesse periodo que
as experiéncias, principalmente as interacdes com adultos (YU et al., 2020), moldam significativamente as
estruturas cerebrais. Estudos do Center on the Developing Child da Harvard University (2023) mostram
que a construcdo de fungdes executivas e autorregulacdo depende da qualidade dessas interacdes iniciais.
A auséncia de estimulo adequado pode comprometer o desenvolvimento da linguagem, da cognicao e das
habilidades socioemocionais. A plataforma SPARKLE busca potencializar esse periodo critico por meio de
propostas praticas de estimulacao responsiva, favorecendo o desenvolvimento global da crianca.

A arquitetura cerebral € moldada pelas experiéncias vividas nos primeiros anos de vida. Nutricdo
adequada, interacdo com cuidadores atentos e ambientes livres de toxinas sé@o determinantes para o
desenvolvimento de circuitos cerebrais fortes (CENTER ON THE DEVELOPING CHILD, 2023). Por
outro lado, ambientes adversos — com negligéncia, violéncia ou polui¢cdo — podem resultar em alteragdes
estruturais persistentes no cérebro em desenvolvimento, afetando capacidades cognitivas e

socioemocionais.

Avancos recentes nas ciéncias bioldgicas revelam que as experiéncias vividas nos primeiros anos
de vida ndo apenas moldam o cérebro em desenvolvimento, mas também podem alterar a forma como os
genes sdo ativados ou desativados, afetando diretamente o funcionamento cerebral e 0 comportamento
(CENTER ON THE DEVELOPING CHILD, 2023). Esse campo, conhecido como epigenética, demonstra
que os genes herdados ao nascer funcionam como o “hardware” biologico, enquanto as experiéncias € o

ambiente operam como um “sistema operacional” que determina o que sera ou ndo ativado.

Essas descobertas refutam a ideia de que o desenvolvimento é rigidamente determinado pela
genética. Em vez disso, mostram que o ambiente molda o potencial genético por meio de assinaturas
guimicas duradouras nos genes — marcas que podem influenciar a salide, o aprendizado e a capacidade de
regulacdo emocional por toda a vida. Fatores como nutricdo, exposi¢do a toxinas, estresse crénico ou
estimulacdo adequada séo capazes de gerar modificacGes epigenéticas que alteram o funcionamento de

circuitos neurais, inclusive de forma intergeracional.

Por outro lado, ambientes de apoio e experiéncias positivas — como relagGes afetivas consistentes,
interacOes de qualidade e estimulacdo adequada — ativam o potencial genético, fortalecendo os circuitos
relacionados a memoria, linguagem e controle emocional. Essa compreensdo amplia a importancia de
programas que garantam condi¢Oes favoraveis a infancia, ndo apenas no presente, mas como investimento

em saude e bem-estar para toda a sociedade. Além da biologia molecular, é fundamental considerar como



0s aspectos emocionais da infancia afetam diretamente o funcionamento cerebral e 0 comportamento a

longo prazo.

As criangas pequenas sdo capazes de sentimentos intensos e profundos, e a forma como esses
sentimentos sdo acolhidos impacta diretamente suas funcbes executivas, como atencao, planejamento e
resolucéo de problemas (CENTER ON THE DEVELOPING CHILD, 2023). Quando as emogdes ndo séo
bem reguladas, o pensamento e a tomada de decisdes podem ser prejudicados, interferindo no aprendizado
e nas relagdes sociais. Isso revela a importancia de uma abordagem integrada ao desenvolvimento infantil,
que contemple ndo apenas o diagndstico clinico, mas o bem-estar emocional como base para a

aprendizagem e adaptacao social.

O SPARKLE contribui para a formacdo de um ambiente estimulante e seguro ao oferecer suporte
pratico para familias, garantindo que o cuidado infantil ndo dependa exclusivamente de condicGes externas
ideais, mas possa ser construido com intencionalidade e apoio técnico continuo. E o0 SPARKLE viabiliza
essa proposta ao integrar ao integrar lembretes de autocuidado, espacgos de acolhimento e ferramentas para
registro de comportamentos e emog0es, contribui diretamente para a constru¢do de uma base emocional
segura. A proposta também contempla o uso responsavel da Realidade Virtual como forma de treinar
habilidades emocionais, como 0 autocontrole e o respeito a vez do outro — competéncias fundamentais

nos primeiros anos de vida.

Outro alicerce do projeto é a Andlise do Comportamento Aplicada (ABA), uma abordagem
terapéutica amplamente validada para o TEA. De acordo com Yu et al. (2020), a ABA ¢ eficaz na
construcdo de habilidades sociais, comunicativas e cognitivas por meio de reforcos positivos e analise
funcional do comportamento. Essa metodologia permite estruturar intervengdes personalizadas, com
objetivos claros e mensuraveis. No SPARKLE, os principios da ABA orientam as sugestdes de atividades,
os relatérios de progresso e a organizacdo da rotina diaria da crianca. Essa estruturacdo diaria, baseada em
reforcos positivos e previsibilidade, contribui para a consolidagdo de circuitos cerebrais relacionados a
memoria, atencdo e controle emocional — em consonéncia com os principios da neuroplasticidade e do

aprendizado responsivo.

Além disso, o projeto contempla o uso responsavel e supervisionado de tecnologias digitais, como
a RV, restrita ao ambiente clinico. Estudos evidenciam que a RV pode ser uma ferramenta promissora no
treino de habilidades funcionais e sociais em criangas com TEA (DIDEHBANI et al., 2016). Contudo, por
compreender os riscos do uso excessivo de telas, especialmente para criangas neurodivergentes, o
SPARKLE delimita seu uso a supervisdo profissional, evitando qualquer estimulo digital ndo controlado
no ambiente domiciliar.

Além das aplicacdes clinicas voltadas ao pablico neurodivergente, estudos apontam que a realidade
virtual também pode beneficiar o desenvolvimento neurocognitivo e emocional de criancas em geral. Ao
simular ambientes controlados e interativos, a RV permite que a crianga vivencie experiéncias desafiadoras

de forma segura e adaptativa. Tais experiéncias ativam &reas cerebrais associadas & memaria, empatia e



controle inibitorio, contribuindo para o fortalecimento das conexdes neurais por meio da neuroplasticidade.
Uma revisdo publicada na Frontiers in Psychiatry (2022) destaca que criangas expostas a intervengdes com
RV apresentaram melhora significativa em habilidades como contato visual, reconhecimento de emog0es

e engajamento social, com alto nivel de aceitacdo e envolvimento durante o uso.

Em contextos educacionais, a realidade virtual também tem se mostrado uma ferramenta eficaz para
aumentar o interesse e a retengéo de aprendizado em criangas pequenas. Por tornar conceitos abstratos mais
visuais e sensoriais, a RV contribui para um ambiente de aprendizagem mais significativo, especialmente
quando mediado por adultos atentos. Estudos como o publicado na Revista Paulista de Pediatria
demonstram que intervengdes baseadas em RV geram ganhos expressivos em coordenacdo motora,
equilibrio e organizacdo espacial, enquanto outras revisdes apontam impactos positivos em habilidades
como autocontrole e planejamento, fundamentais para a vida escolar e social. Assim, o uso responsavel da
realidade virtual, em contextos supervisionados, pode apoiar ndo sé o treino de habilidades funcionais, mas

também o desenvolvimento global da crianca.

Outro aspecto essencial da proposta é o acolhimento familiar. Muitas familias relatam dificuldades
em manter a continuidade do tratamento em casa e sentem-se isoladas por ndo encontrarem uma rede de
apoio que compreenda seus desafios (OLIVEIRA & PAULA, 2021). Pesquisas indicam que o envolvimento
familiar € um dos pilares para a efetividade de intervengdes no desenvolvimento infantil, especialmente em
criangas com transtornos do neurodesenvolvimento, como o TEA. Segundo Bronfenbrenner (1996), o
desenvolvimento da criancga é profundamente influenciado pelos contextos ecoldgicos em que esta inserida,
sendo a familia o primeiro e mais significativo deles. Nesse sentido, fortalecer a participacdo dos cuidadores
ndo apenas amplia os resultados terapéuticos, mas também promove vinculos mais saudaveis e seguros.

Além disso, programas que incluem suporte emocional e educacional aos pais contribuem para a
diminuicdo do estresse familiar e para 0 aumento da sensacdo de autoeficacia dos responsaveis (Pereira et
al., 2020). Quando os pais se sentem acolhidos, instruidos e acompanhados, ha uma melhora significativa
na adesdo as estratégias terapéuticas e na continuidade das praticas fora do ambiente clinico.

O SPARKLE, ao integrar ferramentas de lembrete, espacos de apoio e acesso simplificado a
contetdos validados, busca justamente preencher essa lacuna, promovendo um ecossistema de cuidado que
ultrapassa os limites da clinica.

Assim, a fundamentagdo do projeto articula ciéncia e pratica em torno de um modelo terapéutico
centrado na crianca e sustentado pela familia, com suporte técnico e recursos acessiveis, buscando
transformar a experiéncia do cuidado e ampliar o potencial de desenvolvimento de cada crianca com TEA.



ASPECTOS METODOLOGICOS

A pesquisa foi desenvolvida com base em uma abordagem qualitativa de carater exploratorio e
aplicado, voltada a analise de viabilidade e impacto do uso de tecnologias digitais no apoio ao
desenvolvimento de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). O projeto envolveu a criagédo e
testes iniciais da plataforma digital SPARKLE, integrando recursos como rotinas baseadas em ABA,
lembretes para cuidadores, registros clinicos e médulos de Realidade Virtual supervisionada.

A coleta de dados foi realizada em clinicas parceiras especializadas em TEA, por meio de
observages diretas, entrevistas semiestruturadas com terapeutas e responsaveis, além de relatos
espontaneos das criangas participantes. As sessfes de testes com o0s jogos em RV foram supervisionadas
por terapeutas da propria clinica, com acompanhamento da equipe de pesquisa, priorizando ambientes
seguros e controlados.

A amostra foi intencional e ndo probabilistica, formada por criangas com TEA nivel 2, entre 6 e 12
anos, acompanhadas por suas familias e terapeutas. Os dados foram registrados por meio de videos
autorizados, anotacdes de campo e formularios qualitativos. As informacdes foram analisadas de forma
interpretativa, buscando padrdes de resposta, engajamento, feedbacks verbais e ndo verbais, bem como
indicadores de impacto funcional.

O cronograma foi dividido em quatro etapas principais: (1) desenvolvimento técnico da plataforma;
(2) testes-piloto nas clinicas; (3) coleta de feedbacks e melhorias; (4) consolidacdo dos dados e elaboracdo
do relatdrio final. Lembrando que novas oportunidades de testes e parcerias vado surgindo mesmo apos ja
termos concluido a etapa 4, o que pode ser adicionado aos resultados do projeto em publicacdes posteriores.

Os recursos necessarios incluem equipamentos de realidade virtual, dispositivos moveis, ambiente
clinico com profissionais especializados, além de autorizacdes éticas e termos de consentimento livre e
esclarecido.

A avaliacdo dos resultados se dara com base no engajamento das criancas, na adeséo dos cuidadores,
nos relatos clinicos e nos indicadores funcionais observados durante as sessées com a plataforma.

A pesquisa foi estruturada em trés etapas principais:

1. Revisdo bibliogréafica: A revisdo tedrica incluiu a busca por publica¢cdes nacionais e
internacionais nas bases SCiELO, PubMed e Google Scholar, com foco em temas como intervencao
precoce, neuroplasticidade, ABA, uso de tecnologias assistivas e apoio familiar no TEA. Foram
encontrados mais de 600 artigos relevantes em uma primeira triagem. Apds a leitura de titulos e
resumos, aproximadamente 150 estudos foram selecionados para analise aprofundada. Desses, cerca
de 30 artigos foram utilizados como base direta para 0 embasamento do projeto, por apresentarem
evidéncias robustas, dados consistentes e relacdo direta com os objetivos da proposta.

2. Entrevistas com especialistas: Com o objetivo de alinhar a proposta do projeto as
necessidades reais de quem atua diretamente com criangas com TEA, foram realizadas entrevistas
exploratdrias com terapeutas ocupacionais, psicopedagogos e professores que atuam em clinicas,



escolas e centros especializados. As conversas buscaram identificar as principais dificuldades
enfrentadas por esses profissionais no acompanhamento terapéutico, especialmente no que diz
respeito a continuidade do tratamento fora do ambiente clinico.

Destaca-se a visita realizada a Clinica Escola de Terapia Ocupacional da UFPR (CETO), em 18
de margo de 2025, onde a equipe do projeto entrevistou a terapeuta ocupacional Karina Aoki,
profissional com ampla experiéncia no atendimento a criancas neurodivergentes. Durante o
encontro, Karina reforcou a importancia de estratégias que incentivem a continuidade terapéutica
em casa, destacando que, na pratica, muitos cuidadores tém dificuldade em aplicar as orientacGes
clinicas no dia a dia. A profissional ressaltou que ferramentas digitais simples, quando bem
orientadas, podem ajudar os pais a se sentirem mais seguros e organizados, reduzindo a sobrecarga
emocional.

A terapeuta também abordou o uso da Realidade Virtual como uma estratégia promissora,
especialmente quando aplicada com foco terapéutico, mediacdo ativa de adultos e em ambientes
controlados. Segundo ela, a RV pode contribuir para o treino de competéncias sociais, regulagéo
sensorial, comunicacdo funcional e até para a construcdo de repertorios adaptativos em criangas
com niveis variados de suporte. No entanto, destacou que seu uso exige critérios éticos claros e
supervisao constante, pois criangas com TEA podem ter maior propensao a hiperfocalizacdo e risco
de dependéncia digital.

Além da visita a CETO, os pesquisadores também conversaram com terapeutas e psicopedagogas
da Clinica Cativar, que relataram desafios semelhantes em relacdo ao engajamento familiar e ao
acompanhamento entre sessdes. As profissionais demonstraram grande interesse pela proposta do
Sparkle, afirmando que ferramentas que integram rotinas estruturadas, linguagem acessivel e
tecnologia supervisionada podem preencher uma lacuna pratica no trabalho com familias. Durante
0s testes iniciais, inclusive, algumas profissionais se disponibilizaram para acompanhar a evolugéo
da plataforma em futuras etapas.

Essas entrevistas foram fundamentais para orientar o desenvolvimento do Sparkle, garantindo que
suas funcionalidades respondessem as demandas reais do campo terapéutico. A escuta ativa dos
especialistas possibilitou ajustes no design da plataforma, priorizagdo de recursos mais Uteis para 0s
cuidadores e reforco da abordagem humanizada e segura do uso de tecnologia com o publico
infantil.

Além das etapas descritas, estabelecemos parceria com a neurocientista Mari Santana, em cuja
clinica estamos iniciando a aplicacdo pratica do projeto com o uso de eletroencefalograma (EEG).
Essa fase envolve testes controlados com uma crianga com Transtorno do Espectro Autista (TEA)
e uma crianga com Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), visando observar
indicadores de atengéo, engajamento e resposta emocional durante a interacdo com a plataforma. O
EEG sera utilizado no contexto da neuromodulagéo ndo invasiva, que consiste em técnicas seguras
e indolores capazes de monitorar e influenciar a atividade elétrica cerebral sem necessidade de
procedimentos cirdrgicos. Essa abordagem, integrada a Realidade Virtual, permite compreender de



forma objetiva como estimulos virtuais impactam funces cognitivas e emocionais, oferecendo
dados cientificos consistentes para validar a eficacia terapéutica do SPARKLE e orientar futuras
adaptacdes do aplicativo, tornando as intervencdes mais personalizadas e eficazes para cada perfil
infantil.

Figura 1 - Visita técnica dos alunos a Clinica Escola de Terapia Ocupacional (CETO/UFPR)

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Figura 2 — Testes de possiveis jogos de RV com professor orientador.



Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

3. Desenvolvimento de prot6tipo: O protétipo do aplicativo SPARKLE foi desenvolvido com
foco em acessibilidade, acolhimento e funcionalidade pratica para o contexto de familias com
criangas com TEA. A interface foi pensada para ser intuitiva e promover tanto o engajamento das
criangas quanto o apoio emocional e organizacional aos cuidadores.

A seguir, descrevem-se as principais telas e funcionalidades implementadas:

Figura 3 - Tela inicial do aplicativo SPARKLE



9

SPARKLE

c.riar conla

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

As paginas iniciais do aplicativo sdo compostas pelas telas de login e de criacdo de conta que
solicitam informacdes béasicas e garantem a seguranca e a personalizacao.

Figura 6 - Tela inicial de tarefas com categorias organizadas por areas do cuidado
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Tela Inicial: Esta é a primeira tela vista ao acessar o aplicativo SPARKLE. Com visual leve e amigdvel,
ela apresenta o grafico de progresso das tarefas didrias da crianca, promovendo uma nogdo clara de
evolugao. Abaixo, os conteudos sao organizados por categorias tematicas, facilitando a navegagao e o

engajamento. Essa estrutura visa incentivar a continuidade das rotinas e o acesso pratico as orientagdes.



Figura 7 - Interface de planejamento de tarefas diarias para a crianca

( 135/07/2025 )
( CRIANCA ) (CUIDADOR)

ALIMENTACAO

@ txperimentar um novo alimento
@ Comer sem distracoes (tablet/TV)
.Par(i'cipar da preparacio do lanche

@ scntar-se i mesa na hora das refeicoes

HUMOR

@ Usar palavras ou gestos para se expressar
.Espcrar sua vez durante uma atividade
.Utilizar regulador quando houver frustracio
@ 1:ticipar de uma brincadeira coletiva

HIGIENE

@ entear o cabelo sem resisténcia
@ scovar os dentes sem resisténcia
.'l'omm' banho sem resisténcia
.Parhc:par da propria higiene

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Figura 8 - Interface de planejamento de tarefas diarias para o cuidador



da relagdo com a crianga.

( 15/07/2025 )
( CRIANCA ) (CUIDADOR)

ATIVIDADE FISICA

.Se alongar ou movimentar o corpo
‘!-‘azer uma caminhada
.Sai,r,.do ambienle fechado

.Fazcr alguma atividade relaxante

TEMPO DE CUIDADO

@ 1azcr uma atividade que gosta
.Tcr um momento de siléncio e descanso
.Sescnlir bem comigo mesmo

‘Tcr um momento de autocuidado

Beber dagua ao longo do dia

@ comer algo que gosta ou que te faz bem
@ azer um lanche sandavel ao longo do dia
@ \io pular nenhuma refeicao

QW o W oW W e

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Rotina de Cuidados: Nesta tela, o cuidador tem acesso a tarefas organizadas em areas
fundamentais. As tarefas sdao apresentadas de forma clara e objetiva, com sugestdes como “se alongar”,
“fazer uma atividade relaxante” ou “ndo pular nenhuma refei¢ao”, incentivando praticas sauddveis de

autocuidado. O objetivo é ajudar o cuidador a manter o bem-estar didrio, fundamental para a qualidade

Figura 9 - Interface de tela de perfil
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Acompanhamento Visual de Hébitos: O aplicativo transforma os registros didrios em graficos de
barras que mostram a frequéncia com que o cuidador consegue realizar cada atividade. Essa visualizagao
facilita a autorreflexao e a percepgao de padrdes, funcionando como um incentivo a constancia e como

base para possiveis ajustes na rotina.

Figura 4 - : Interface da comunidade: espaco para troca de experiéncias entre cuidadores
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Comunidade de Apoio: O espaco de comunidade permite a troca de experiéncias entre
cuidadores. Os usudrios podem criar publica¢des, interagir por meio de comentarios e curtidas, e
compartilhar momentos do cotidiano. H4 também uma aba especifica para “Meus Posts”, onde o usuario
encontra seus registros pessoais. Essa funcionalidade refor¢a o sentimento de pertencimento e oferece

suporte emocional ao mostrar que outros enfrentam desafios semelhantes.

Figura 5 - Tela de interagdo com IA
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Hoje ele recusou todas as
refeicoes. Eu me senli super
frustrada... isso ¢ normal? O que
eu posso tentar amanha?

01, Elisa! Isso acontece com
muitas criangas, especialmente
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de um momento calmo, tipo uma
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m

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Inteligéncia Artificial Integrada: Uma das inovagbes do Sparkle é o uso de inteligéncia artificial
generativa para oferecer respostas empaticas e contextualizadas, com base nos registros e intera¢cdes do
usuario. A |IA é treinada para compreender padrdes comportamentais e emocionais, permitindo que o
aplicativo ofereca orientacdes personalizadas e acolhedoras. Esse recurso ndo substitui o profissional de
saude, mas atua como um refor¢o emocional e pratico no dia a dia, fortalecendo a autonomia dos
cuidadores e promovendo uma relacdo mais afetuosa e responsiva com a crianga. O aplicativo permite a
troca de mensagens entre os usuarios e a Inteligéncia Artificial do Sparkle, que envia respostas

personalizadas com base nos registros anteriores. As respostas sao acolhedoras, empaticas e oferecem



sugestdes praticas, como formas de lidar com recusas alimentares ou estratégias de relaxamento antes

das refeigdes.

RESULTADOS DA PESQUISA E CONCLUSAO

Com o avanco do prot6tipo, iniciaram-se 0s primeiros testes praticos do Projeto SPARKLE em
ambientes clinicos especializados no atendimento de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA),
como as clinicas CETO (UFPR) e Cativar, em Curitiba. As sessdes permitiram observar de forma direta o
impacto da plataforma e da Realidade Virtual no engajamento e desenvolvimento das criangas, bem como
na percepcao de terapeutas e familiares.

Durante a visita a clinica Cativar, um dos relatos mais marcantes foi o caso do Felipe*, uma crianca
que apresentava resisténcia a interacdo e evitava atividades de brincar. Apds o contato com a experiéncia
proposta pelo SPARKLE, Felipe interagiu com a equipe, brincou e ainda fez um pedido espontaneo: que
voltassem mesmo sem 0s Oculos, apenas para brincar com ele. Esse acontecimento foi citado pela equipe
como um indicativo valioso do potencial da plataforma para facilitar conexdes e estimulos positivos.

Os testes também incluiram feedbacks de terapeutas ocupacionais que acompanharam o0 uso da
Realidade Virtual em ambiente supervisionado. Uma das profissionais relatou:

“Tem muitas criangas que precisam desenvolver habilidades sociais e de controle emocional como
autocontrole, troca de turno, aprender a esperar sua vez respeitando a vez do outro, aten¢do, etc. Acho que
0S jogos proporcionam tudo isso. Seria muito bom sim.”

Em relacdo a plataforma digital, as funcBes voltadas a cuidadores foram destacadas como
facilitadoras do acompanhamento terapéutico. Uma das terapeutas comentou:

“O app ¢ muito pratico e facilita muito o controle, registro e acompanhamento das informagdes
relacionadas ao tratamento.”

Outra profissional complementou:

“A praticidade de poder acompanhar e controlar a evolucdo relacionada as metas terapéuticas pode
fazer com que os cuidadores tenham maior adesdo ao tratamento.”

As entrevistas também contribuiram diretamente para melhorias no design do aplicativo. Uma das
sugestdes foi a criacdo de um diério alimentar digital, devido & dificuldade dos pais em manter registros
fisicos:

“Os pais t€ém muita dificuldade para preencher e trazer [o diario alimentar], eles esquecem e acabam
nao tendo esses dados.”

Outra contribuicdo relevante foi a proposta de uma é&rea visual para metas terapéuticas
compartilhadas entre cuidadores e terapeutas.

Esses resultados indicam que o SPARKLE responde a demandas reais tanto do ambiente clinico
quanto do familiar, promovendo maior adesdo ao tratamento, estimulo ao desenvolvimento e sensagédo de
acolhimento aos envolvidos. A proxima fase da pesquisa incluird novos ciclos de testes em campo, com
acompanhamento mais sistematico e analise de usabilidade.



Além das impress@es gerais e sugestdes dos profissionais, 0s testes realizados permitiram observar
de forma mais profunda as reagdes e comportamentos individuais das criancgas que participaram das sessoes.
Esses relatos especificos revelam nuances importantes sobre o impacto emocional, social e sensorial da
proposta, e oferecem indicios valiosos sobre a efetividade do SPARKLE em contextos reais. A seguir, serdo
apresentados alguns dos casos acompanhados durante as visitas clinicas, com destaque para as respostas
singulares de cada crianca diante da experiéncia com o aplicativo e a Realidade Virtual.

Figura 10 - Sessdo de testes do SPARKLE com Felipe na Clinica Cativar

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Um dos casos mais marcantes observados durante os testes foi o de Felipe, uma crianca de 11 anos
diagnosticada com TEA nivel 2. Segundo o relato clinico, Felipe apresenta desafios importantes em areas
como interacdo social, reconhecimento de emocgdes, comunicacdo funcional e processamento sensorial,
além de apresentar hipersensibilidade tatil, ecolalias e estereotipias intensificadas por ansiedade. Apesar
dessas dificuldades, a experiéncia com o SPARKLE demonstrou um impacto positivo imediato: Felipe se
envolveu de forma espontanea com a equipe, interagiu com o aplicativo e com os jogos de realidade virtual,
e, surpreendentemente, ndo apresentou resisténcia ao toque — comportamento que contrasta com seu
historico sensorial. Ao final da sessao, Felipe expressou verbalmente o desejo de que um dos integrantes da
equipe retornasse para brincar com ele, mesmo sem 0 uso dos recursos tecnoldgicos, demonstrando um
avanco significativo na abertura ao vinculo social e ao compartilhamento de experiéncias. Esse
comportamento reforga o potencial do SPARKLE ndo apenas como ferramenta terapéutica, mas também
como catalisador de intera¢cbes humanas mais significativas.



Esses resultados estdo em consonancia com achados de Parsons e Cobb (2011), que demonstraram
o potencial da Realidade Virtual em favorecer interagdes sociais e a regulagdo emocional em criangas com
TEA. Assim como observado com Felipe, a literatura indica que ambientes virtuais podem reduzir barreiras
comportamentais e estimular vinculos sociais em contextos terapéuticos.

Figura 11 - Sessao de testes do SPARKLE com Arthur na Clinica CETO

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Arthur, de 9 anos, com TEA nivel 2 e ndo verbal, surpreendeu a equipe ao romper seu padréo de
siléncio e verbalizar uma frase espontanea ap6s a atividade, afirmando que o jogo era “muito top”. A fala
funcional nesse contexto € significativa, considerando que, usualmente, suas expressdes verbais sao
limitadas ou inexistentes. O estimulo visual, 0 envolvimento ativo e o contexto ladico da RV podem ter
favorecido esse comportamento emergente.

Esse comportamento também dialoga com os resultados de Mesa-Gresa et al. (2018), que destacam
a eficacia de ambientes virtuais imersivos no estimulo de respostas comunicativas em criangas com TEA.



O fato de Arthur verbalizar de forma funcional apos a atividade reforca a hipdtese de que a Realidade
Virtual pode potencializar a emergéncia de novas habilidades comunicativas.
Figura 11 - Sessdo de testes do SPARKLE com Alisson na Clinica CETO

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Alisson, de apenas 6 anos, também diagnosticado com TEA nivel 2, demonstrou excelente
adaptacdo a tecnologia, mesmo sendo 0 mais novo entre os participantes. Sua experiéncia mostrou que a
RV pode ser aplicada com eficacia em diferentes faixas etarias, desde que acompanhada por mediacao
adequada. Apesar de mais quieto, Alisson participou ativamente das dinamicas, respeitando regras e
interagindo de forma funcional.

Todos os participantes demonstraram ganhos em aspectos como tolerancia a frustracdo, seguimento
de regras, flexibilidade cognitiva, atencdo, coordenagdo motora e equilibrio. Além disso, os relatos reforcam
0 impacto positivo em comunicagao funcional e motivacao para a terapia. Como relatado por Karina Aoki,
terapeuta da Clinica Escola de Terapia Ocupacional (UFPR): “os jogos foram extremamente motivadores,
pois as criangas quiseram vir de qualquer jeito para participar, mesmo ndo sendo necesséria a presenca delas
no dia que vieram”.

As criancas envolvidas nos testes apresentaram diferentes idades e niveis de suporte. 1sso permitiu
avaliar a aplicabilidade da plataforma em situagdes terapéuticas variadas. As observacgdes indicaram que as
criancas estavam motivadas a participar das atividades, com destaque para o0 uso da RV, que promoveu um
alto nivel de engajamento.



Os profissionais que participaram dos testes destacaram a facilidade de uso da plataforma,
especialmente no acompanhamento terapéutico. Segundo uma terapeuta: “O app ¢ muito pratico e facilita
muito o controle, registro e acompanhamento das informacdes relacionadas ao tratamento.” Além disso, foi
ressaltado que a plataforma ajuda a aumentar a adesé@o dos cuidadores, pois facilita o acesso e o
monitoramento das orientagOes terapéuticas.

A andlise dos dados indica que 0 SPARKLE tem um impacto positivo tanto no engajamento das
criancas quanto na adesdo ao tratamento pelos cuidadores. A plataforma tem mostrado potencial para
melhorar a continuidade do tratamento, promovendo o desenvolvimento de habilidades sociais, emocionais
e motoras de forma integrada e adaptada a realidade das familias. Os proximos passos do projeto incluem
novos testes, ajustes no protétipo e a ampliacdo dos testes em diferentes contextos clinicos e familiares,
com foco na avaliacdo da eficacia, usabilidade e impacto no desenvolvimento das criangas com TEA.



CRONOGRAMA

Abaixo estdo listadas as principais atividades desenvolvidas no Projeto SPARKLE, incluindo visitas
técnicas, reunides e etapas de desenvolvimento da pesquisa, a partir da concepcéo inicial em fevereiro de
2025.

ACAO PERIODO/DATA
1. Reunides iniciais da equipe e levantamento de referéncias. 12/02/2025 -
14/03/2025
2. Visita técnica a Clinica CETO — UFPR para conversa com terapeuta 18/03/2025
ocupacional.
3. Programacéo do prot6tipo de aplicativo. 28/03/2025

4. Inicio do didlogo com clinicas de terapia ocupacional para futuros testes do 31/03/2025
Nosso projeto.

5. Inicio da programacdo da pagina inicial do protdtipo do app com novas| 12/04/2025 —

animacg6es com 0s textos de introducdo e imagens 22/04/2025
6. Estruturacéo das funcionalidades do prototipo da plataforma ABRIL - MAIO
7. Finalizamos o prototipo do app no Figma 12/04/2025 -
18/04/2025
8. Aplicacdo na clinica CETO da UFPR 16/06/2025
9. Aplicacdo na clinica Cativar 27/06/2025
10. Participacéo da equipe na semana EAT 14/07/2025 _
20/07/2025

11. Visita e confirmagéo de parceria com clinica Siga Tranformando 05/08/2025
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