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RESUMO

A presente proposta de projeto de intervencdo prende-se com a criagdo de uma
associagao designada “De Igual para Igual” destinada a apoiar jovens adultos com Sindrome de
Asperger (SA). Em primeira instancia, procurou-se explorar as caracteristicas da Perturbacdo
do Espetro do Autismo (PEA), onde esté incluida a SA, e compreender que tipo de intervencao
poderia corresponder a uma resposta adequada e inovadora aos problemas de integracdo das
pessoas com esta sindrome. Para o efeito foi realizado o estudo diagndstico, junto de 3 pessoas
com SA, 4 instituigdes (técnicos) e uma familia e foi possivel perceber que os apoios e
incentivos ao emprego para pessoas com deficiéncia e/ou incapacidade existentes em Portugal
ndo se\coadunam com a pratica institucional, tornando esta incapaz e deficitaria; por se tratar
de um publico funcional, através de monitorizagdo, orientacdo e acompanhamento podem
existir solugcdes de empregabilidade; a importancia de um agente mediador decorre do
desconhecimento da sindrome por parte das empresas, que através de estratégias de
sensibilizacdo pode ser colmatado este aspeto.

A “De Igual para Igual” surge da necessidade de ultrapassar esta falha de integracdo
social, recorrendo ao processo de mediacao respeitante a integracdo no mercado de trabalho,
por forma a capacitar os portadores de SA no dominio da interacdo social e laboral e posterior
integracdo no mercado de trabalho.

A associacdo proposta, com a missao de possibilitar a estes jovens adultos uma vida o
mais autdnoma e independente possivel, pretende articular-se com as organizag¢6es que recebem
este tipo de publico e desenvolver um trabalho de integracdo mediada, tendo como principais

eixos de intervencdo social: a sensibilizacdo, a capacitacdo e o0 acompanhamento socio laboral.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome de Asperger; Inclusdo; Mercado de trabalho; Mediacéo



ABSTRACT

The intervention project concerns the creation of an association called "De Igual para
Igual” to support young adults with Asperger's Syndrome (AS). In the first instance, we sought
to explore the characteristics of Autism Spectrum Disorder (ASD), where the AS is included,
and to understand what kind of intervention could correspond to an appropriate and innovative
response to the integration problems of people with this syndrome. For this purpose, we
performed a diagnostic study with three people with SA, four institutions (technicians) and one
family, and it was possible to perceive that: the support and incentives to employment for people
with disabilities and / or incapacities in Portugal are not connected to institutional practices thus
promoting its inneficacy; since the pacientes are a functional public, through monitoring,
guidance, there may be employability solutions; the importance of a mediating agent stems
from the lack of knowledge of the syndrome by companies, which through sensability strategies
can be overcomed.

"De Igual para Igual” arises from the need to overcome this failure of social
integration, resorting to the process of mediation regarding the integration in the labor market,
in order to empower the SA people in the domain of social and labor interaction and subsequent
integration in the labor market. The association as the mission of enabling these young adults
to live as autonomously and independently as possible, seeking to articulate with the
organizations that receive this type of public and to develop a work of mediated integration,
having as main axes of social intervention : awareness-raising, training and social and work
accompaniment.

KEYWORDS: Asperger’s Syndrom; Inclusion; Job Market; Mediation
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INTRODUCAO

Nos dias de hoje é comumente aceite que as perturbac@es incluidas na Perturbacdo do
Espetro do Autismo (PEA) sdo perturbacdes neuropsiquiatricas que apresentam uma grande
variedade de expressdes clinicas e advém de disfuncdes do desenvolvimento do sistema nervoso
central multifatorial (Barthélemy et al., 2000).

Em Portugal, as estatisticas revelam a propor¢do de uma crianca para cada cem e que a
cada ano, sO na regido de Lisboa e Vale do Tejo, surgem trinta novos casos por ano (Oliveira,
2005). Ainda assim, a realidade é que ainda ndo ha, até a data, um estudo completo que
demonstre a situacdo nacional. Varias instituicdes foram criadas no sentido de ajudar esta
populacédo e as respetivas familias, tendo estas a percecdo e a sensibilidade de que ainda ha
muito por fazer.

E importante sublinhar a existéncia de varios graus de autismo, desde os mais profundos,
onde se regista um grande défice cognitivo e dificuldades acrescidas e em alguns casos nula, de
socializacdo e comunicacdo com terceiros, aos mais funcionais, sendo estes 0S casos
denominados de autismo de alta funcionalidade ou Sindrome de Asperger (SA). “Deverao o
autismo e a sindrome de Asperger ser vistos como distintos e como categorias mutuamente
exclusivas, ou deverd a Sindrome de Asperger ser encarada como uma subcategoria do
autismo?” (Frith, 1994, p. 2).

Apesar de a Sindrome de Asperger ser uma espécie de ramificacdo da PEA, existe uma
diferenciacdo clara entre eles. Na primeira € notoria a capacidade de comunicagdo, enquanto
que na segunda essa competéncia ndo se desenvolve. Porém, esta comunicacao so se estabelece
pela necessidade de transmitir uma mensagem e nao pela criacdo de lacos afetivos (Baptista,
2015). A pessoa com Sindrome de Asperger é geralmente dotada de uma capacidade e de um
Quociente de Inteligéncia (QI) acima da média comum, revelando conhecimentos profundos
sobre um tema do seu interesse pessoal. O seu comportamento social pode adaptar-se, tendo
esta a capacidade de perceber o que é ou nao socialmente aceitavel e por isso reflete sobre os
comportamentos que devera demonstrar. Na PEA esta perce¢do nao acontece por iniciativa do
proprio individuo. Uma pessoa com PEA na sua autenticidade ndo demonstra interesse por
qualquer tema ou atividade, vivendo somente “no seu mundo” e ndo percebendo o seu
comportamento diferente, a sociedade ou o meio onde vive (Baptista, 2015).

Apesar dos avancos cientificos na compreensdo desta problemética e das iniciativas
sociais e institucionais para o delineamento de respostas adequadas, é possivel constatar uma
lacuna de informacao, a nivel nacional, referente & empregabilidade destas pessoas. Do mesmo

modo, ndo parecem existir respostas direcionadas para a integracdo laboral de pessoas com
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autismo e que permitam acompanhé-Ilas e capacita-las de forma holistica, sendo para esse ponto
direcionado o presente Relatorio de Projeto de Mestrado.

Por esse motivo, pretende-se contribuir para aumentar o potencial de empregabilidade
das pessoas com SA - através da criacdo de uma estrutura de mediacdo e acompanhamento -
que concluem a sua formacdo numa entidade/organizacdo/associacdo e que apds o término da
mesma precisam de se integrar no mercado de trabalho.

Os maiores desafios que esta populagdo enfrenta relativamente ao mundo do trabalho
sdo a falta de oportunidades e a discriminacdo. Estas dificuldades comecam antes da pessoa
com PEA comecar a procura de emprego, bem como na educagdo e formacgdo, que nao sao
adequadas, nem adaptadas, para que obtenham as competéncias profissionais, sociais e
comunicacionais necessarias para integracdo no mercado de trabalho.

Apesar das dificuldades internas e das barreiras sociais que as pessoas com SA
enfrentam, apresentam pontos fortes e vantajosos para as entidades empregadoras,
nomeadamente, capacidade de se concentrarem nos detalhes, em tarefas logicas e repetitivas e
a tendéncia a serem leais e confiaveis (Baptista, 2015).

No trabalho com adultos, como diversos estudos evidenciam a diferenca de
posicionamento diante da vida daqueles que, desde cedo, tiveram apoio de uma familia que
proporcionou oportunidades de maior convivio social e incentivo para que se tornassem
auténomos (Baptista, 2015).

Para uma melhor Intervengdo Social considera-se importante sublinhar a vertente de
acompanhamento, incluindo o treinamento da pessoa com PEA em contexto de trabalho, isto é,
a acdo facilitadora na qual o papel do mediador se desvanece, quando a pessoa com PEA é
capaz de desempenhar as suas fungdes plenamente e recorrer a ajuda de colegas ou superiores
quando necessario, tendo sempre presente a nogdo das suas capacidades.

Neste trabalho além da exploracdo dos contributos cientificos ja publicados neste
ambito, apresentam-se todas as etapas desenvolvidas. Assim, o primeiro capitulo refere-se a
PEA, partindo-se da definic&o dos conceitos ao esclarecimento da sua evolugao, referindo ainda
aspetos inerentes ao diagndstico e ainda estratégias politicas nacionais e internacionais na
extensdo alargada da deficiéncia. O segundo capitulo estd direcionado para a inclusdo de
pessoas com PEA no mercado de trabalho, trata-se de um capitulo conceptual recorrendo a
conceitos como inclusdo social, dificuldades sentidas por parte de pessoas com PEA no dominio
da interacdo social bem como as suas competéncias para a execucdo de tarefas com
determinadas competéncias e novas configuracOes da intervencdo social que passam pela

mediacdo. O capitulo seguinte, o terceiro, capitulo da componente empirica do trabalho, €
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apresentado o método utilizado para a execucdo do diagndstico, caracterizacdo dos
entrevistados e 0s procedimentos considerados na concretizacdo da pesquisa. O quarto capitulo
refere-se a apresentacdo e analise dos resultados obtidos através das entrevistas realizadas. No
Gltimo capitulo, no culminar de todo o trabalho anteriormente descrito, surge a proposta de
projeto de intervengdo “De igual para igual” a criagdo de uma associacdo destinada a apoiar a
integracdo de jovens adultos com SA no mercado de trabalho, desenvolvendo/solidificando de
antemdo estratégias/competéncias de forma personalizada e devidamente acompanhada. Por

fim, resultam as conclusdes deste trabalho.



PARTE I. ENQUADRAMENTO TEORICO DA PROBLEMATICA



CAPITULO I PERTURBAQAO DO ESPETRO DO AUTISMO

A Sociedade Americana de Autismo define o autismo como uma desordem neuroldgica
que interfere com o desenvolvimento normal do raciocinio, das intera¢fes sociais e das
capacidades de comunicacdo. E uma incapacidade que determina graves problemas na
aprendizagem e pode conduzir a problemas comportamentais sérios.

O termo autismo advém da palavra grega Autos que significa Proprio/Eu e Ismo que
traduz uma orientagdo ou um estado de espirito de alguém que se encontra absorvido sobre si
mesmo (Marques, 2000).

O autismo € uma realidade complexa que inclui aspetos diferenciados. A evolugdo que
se constata na sua terminologia, de Autismo para Perturbacdo do Espetro do Autismo (PEA),
tem confluido para uma melhor explicacdo desta perturbacdo, embora seja pertinente ter em
conta que as caracteristicas identificadas ndo estdo presentes em todos os individuos, nem se
apresentam sempre da mesma forma.

A evolucdo do conceito e dos diversos elementos que se podem ir confrontando com a
patologia, bem como a consciéncia sociopolitica dos direitos e interesses das pessoas com
autismo tem conduzido a centros e nlcleos de investigacao sobre a tematica e também a criacao
de associacdes de pais, congregadas em associa¢des nacionais e/ou internacionais, espalhadas
um pouco por todo o mundo (Pereira, 2000).

Apesar dos esforcos e realizacfes ja conseguidas, um dos maiores problemas que ja se
tém colocado e com os quais se confronta 0 avanco e pesquisa ho campo do autismo, tem sido
0 uso inconsciente da terminologia de diagndstico, ou um uso demasiadamente flexivel quando
se utiliza o termo autismo para designar ou caracterizar as pessoas afetadas por esta sindrome
(Pereira, 2000).

Laufer e Gair sdo dois autores que referem haver mais de vinte designacdes para
identificar a perturbacédo, das quais se podem referir como exemplos 0s conceitos de psicose
atipica, psicose bordeline, psicose infantil precoce, psicose expressiva, afasia recetiva,
debilidade, trauma psicossocial (relacional), entre outros... (1969, cit. in Pereira, 2000).

Progressivamente evoluindo, os Direitos da Crianca ja consagrados, facilitaram a
proclamacéo dos direitos das pessoas com autismo, e estdo hoje plenamente aceites de um modo
geral pelas sociedades, apesar de se fazerem ainda naturalmente, muitos esforcos para
materializar o que por vezes sdo apenas principios orientadores. Até a data, passado meio século
depois de Kanner (1943, cit. in Pereira, 2000), € alargado o conjunto de mudancas que se tém
produzido no sentido de uma melhor compreensédo da psicopatologia subjacente a sindrome, do

seu diagndstico e do tipo de intervencdes terapéuticas mais adequadas.



Assim, 0 autismo € hoje considerado uma perturbagdo global do desenvolvimento, ou
perturbacdo geral (perversiva) do desenvolvimento. A classificacdo deste conjunto
diversificado de “perturbagdes autistas”, suscetivel de serem enquadradas em sub-grupos, tem
conduzido a varias dificuldades no ambito do diagnostico e condicionam o uso adequado de
uma ou outra tipologia em casos distintos (Pereira, 2000).

Pelas razdes apresentadas, nos Ultimos anos, criou-se a expectativa de ver o autismo fora
deste continuum, querendo fazer predominar a validade clinica, com caracteristicas
fenomenoldgicas mais especificas, para que assim seja possivel obter mais precisdo nos
resultados. Pretende-se com isto dizer que, através de dois eixos paradigmaticos de pesquisa
psicoldgica: O Modelo Comportamental Operante de Bijou e Baer (1961, cit. in Pereira, 2000)
e 0 Modelo de Processamento de Informagdo de Hermelin (1976, cit. in Pereira, 2000),
desenvolveram-se dois objetivos basicos: o primeiro prende-se com a possibilitacdo de cada
vez maior conhecimento da fenomenologia da pessoa com PEA e em segundo, fornecer a
investigacdo médica as pistas necessarias para que 0s procedimentos de procura nesses
dominios se vdo enraizando com base nos elementos patognomdnicos progressivamente
detetados. Deste modo, pressupde-se que os resultados destes dois paradigmas, a investigacao
centrada sobre a sindrome decorrerd mais rapidamente, tornando a procura bioldgica mais

focalizada e consequentemente mais exata (Pereira, 2000).

1.1. Prevaléncia

A prevaléncia traduz o nimero de pessoas que sao portadoras de uma perturbacdo dentro
de um determinado limite de idade, vivendo numa determinada area geogréfica, no momento
em gue a amostra foi colhida. A incidéncia mede o nimero de novos casos gque surgiram num
determinado periodo de tempo, no caso do autismo, seria 0 nimero de NOVos casos por ano.

No que concerne ao estudo desta perturbagédo verifica-se disparidade de nimeros e falta
de consenso. Estes numeros variam segundo a definicdo de autismo utilizada.

Alguns estudos evidenciam taxas de prevaléncia de autismo mais altas, enquanto outros
estudos taxas mais baixas. Este resultado € esperado pela variancia do método cientifico e a
maioria € baseada numa amostra limitada da populagdo de um pais e ndo tendo em conta as
estatisticas nacionais.

Pereira (2006) refere que na década de 60 do século XX, as investigacGes concretizadas
concluiram a incidéncia de PEA de 4 individuos em cada 10.000, tendo sido redefinido para 4

a 6 casos em cada 10.000 nascimentos, na década de 80. A alteracdo mencionada prende-se



com a evolucgéo do conceito ao longo dos tempos, passando a aceitar-se como uma perturbacao
vasta e inerente a diversos dominios de incapacidade, que se expressam de multiplas formas. O
autor ressalta que quanto mais exigente for o critério de diagnostico, menor sera o numero de
casos identificados.

Wing e Gould (1979, cit. in Pereira, 2000) empregaram um critério mais amplo no qual
concluiram que a prevaléncia era de cerca de 4,9 casos em cada 100.000. Tendo em
consideracdo a evolucao dos critérios de diagndstico, estudos mais recentes indicam um nimero
aproximado de 1 a 1,2 em 1.000 individuos. Seguindo a propensdo de aumento da taxa de
prevaléncia, varios peritos afirmam que estes niUmeros podem aumentar em estudos futuros.
Wing (1996, cit. in Marques, 2000) referia a presenca de uma das perturbacdes do
desenvolvimento englobadas no espetro do autismo em aproximadamente 1 em cada 100
individuos.

Referenciando o site Europa Autismo?! constata-se que, ao longo dos ultimos 30 anos, o
numero de casos de autismo assinalados aumentou substancialmente em todos os paises nos
quais os estudos de prevaléncia foram concretizados. Esse crescimento € resultado de uma
maior consciencializacdo sobre o0 autismo com profissionais da area da saude, pais e populacéo
em geral; alteracdes nos critérios de diagndstico do autismo; diagnostico precoce e variaveis
demograficas e geograficas. E importante referir que os fatores ambientais contribuem para o
aumento da prevaléncia do autismo, podendo integrar o nivel socioeconémico da familia,
complicacdes no parto ou uso de drogas pela mae durante a gravidez, embora seja um campo
que esteja sujeito a mais investigacao.

De acordo com as estimativas da Rede de ADDM (Autism and Developmental
Disabilities Monitoring) do Center for Disease Control and Prevention, a Perturbagdo do
Espetro do Autismo é cerca de 4,5 vezes mais comum no sexo masculino (1 em cada 42 rapazes)
do que no sexo feminino (1 em cada 189 raparigas).

Estudos realizados no Canada, em 2003, por Eric Fombonne (Federacao Portuguesa do
Autismo), relatam um grande aumento de pessoas com esta perturbacdo. Em Portugal, para uma
populacédo de 10.000 pessoas ha 10 pessoas com PEA e 2,5 com Sindrome de Asperger, tendo
em consideracdo dados da Federagao Portuguesa de Autismo.

No ano de 1999/2000, Guiomar Oliveira e colaboradores realizaram um estudo
epidemioldgico do autismo em criangas portuguesas em idade escolar (Oliveira et al., 2000). A
populacdo-alvo do estudo nasceu entre 1990 e 1992, residia em Portugal continental e Acores

e tinha idades compreendidas entre 0s 6 e 0s 9 anos a data da avaliacdo. Os critérios de



diagnostico utilizados foram o DSM-1V, a Autistic Diagnostic Interview-Revised (ADI-R) e a
Childhood Autism Rating Scale (CARS).

Este estudo tornou-se numa referéncia do trabalho no ambito da PEA, tanto pelo rigor
dos critérios de diagnostico utilizados, como pela sua dimenséo e representatividade geogréafica
da amostra, com um total de 332 808 criangas do continente e 10 910 criangas dos Agores. A
prevaléncia média de autismo obtida com a amostra foi de 10-10.00, realcando que foram
encontradas diferencas regionais. Na populacdo de criancas residentes em Portugal a
prevaléncia média foi de 9,2-10.000 e nos Acores foi de 15,6-10.000. Esta diferenca foi
explicada pelos investigadores do estudo recorrendo a existéncia de fatores genéticos e
hipoteticamente ambientais. A relacao entre sexos foi de 2 para 1, sendo 2 para 0s rapazes e 1

para as raparigas.

1.2.  Perspetiva historica

Para entendermos o autismo como € visto nos dias de hoje, é necessario olhar para esta
perturbacdo do ponto de vista histérico.

Autismo foi uma palavra introduzida na literatura psiquiatrica no ano de 1906 por
Plouller, ao estudar pacientes que apresentavam um diagnostico de deméncia precoce,
traduzindo a letra, esquizofrenia (cit. in Filipe, 2012).

Eugen Buller criou esta designacdo em 1907 para caracterizar o psicotico do sujeito no
seu mundo interior, sendo definido como uma perda de contacto com a realidade, originada
pela impossibilidade, ou grande dificuldade, na comunicagéo interpessoal (cit. in Filipe, 2012).

Fazendo referéncia a realidade autistica, Kanner (1943) escreveu: “o transtorno
principal € a incapacidade que tém estas criancas, desde o comeco das suas vidas, para se
relacionar com as pessoas e situagdes” (cit. in Filipe, 2012, p. 18). Ainda na mesma bibliografia,
Leo Kanner (1943) referiu que “assim teremos que supor que estas criancas tenham vindo ao
mundo com uma incapacidade inata para formar os lacos normais, de origem bioldgica, de
contacto afetivo com as pessoas, do mesmo modo que outras criangas veém o mundo com outras
deficiéncias inatas, fisicas ou intelectuais” (cit. in Filipe, 2012, p.18).

Apenas um ano apds as consideragdes de Leo Kanner, Hans Asperger, em 1944,
publicou o seu trabalho sobre “Psicopatia autistica na infincia”. Ambos austriacos e formados
em Viena, pertenciam a geracdes diferentes, ndo se terdo chegado a encontrar e desconheciam
a partida o trabalho um do outro, no entanto, descreveram dois grupos de criangas com

perturbagdes semelhantes (Filipe, 2012).



O termo autismo conduz claramente a uma cren¢ca comum de que o confinamento social
destas criancas € a caracteristica mais importante desta perturbacdo. Ambos os autores
referenciados acreditavam no isolamento social inato — nas palavras de Leo Kanner — ou
constitucional — na descricdo de Hans Asperger — persistindo por toda a adolescéncia e idade
adulta.

E pois fundamental sublinhar que os dois autores referiam que ha uma perturbaco no
contacto, de origem socioafetiva; aspetos particulares e dificuldades no desenvolvimento e
adaptacdo social; movimentos repetitivos do desempenho e funcionamento intelectual ou
cognitivo.

Estes investigadores tiveram ainda a preocupacéo de distinguir esquizofrenia e autismo
com base em trés tdpicos relevantes:

1. Possibilidade de melhoria dos seus pacientes;

2. Auséncia de alucinacoes;

3. Presenca de desenvolvimento perturbado desde os primeiros anos de vida,
contrariamente ao declinio das suas capacidades apés um periodo inicial de um
desenvolvimento considerado normal, como ¢ tipico na esquizofrenia.

Ja& na década de 70, Lorna Wing (1979, cit. in Filipe, 2012) foi a figura mais consensual

e influente na histdria desta perturbacéo depois de Kanner e Asperger. A sua pesquisa originou
um forte contributo para a autora concluir que, as sindromes de Kanner e Asperger sdo
subgrupos dentro de um vasto leque de perturbacdes que afetam a interacdo social e a
comunicagdo. Qualquer uma destas perturbacdes pode estar associada a diferentes problemas
do desenvolvimento ou outras perturbacdes psiquiatricas. Em acréscimo, concluiu que as
perturbacOes de aprendizagem podem aparecer independentemente do autismo, ainda que, no
autismo, existam por norma perturbacdes da aprendizagem.

Assim, através do trabalho de Lorna Wing (1979), juntamente com o de Judith Gould
(1979), que investigaram a validade clinica do conceito de autismo, criaram-se 0s conceitos
fundamentais de espetro do autismo e comorbilidade do autismo (cit. in Filipe, 2012).

Wing relatou ainda que todas as criancas observadas com “tragos de autismo”,
correspondessem elas as descri¢es de Kanner ou de Asperger, ou a um misto das duas, tinham
em comum as caracteristicas descritas a seguir (Wing, 1996):

1. “Perturbagdes da interagdo social’;

2. “Comunicacgao e do desenvolvimento da imaginacao”;

3. “Um padrao de atividades e interesses limitado, rigido”.



As competéncias acima referidas viriam a ser denominadas como a “triada” ou a “triade
de Wing” e passaram a constituir-se como denominador comum das PEA.
Resumidamente, durante as décadas de 70 e 80, foram definidos os conceitos basicos
do autismo, resultado do trabalho de Wing e Gould:
1. Determinacdo de caracteristicas comuns indicadoras de autismo: défices de
interacdo social, comunicacao e imaginacéo (triade sintomatica do autismo), rigidez
e restricdo de interesses e atividades;

2. Nocdo do autismo como um espetro de perturbaces de expressdo e gravidades
variaveis;
Nocao de que o diagnostico de autismo é independente do nivel cognitivo;

4. Coexisténcia frequente de autismo com outras perturbacOes psiquiatricas (cit. in
Filipe, 2012).

As mesmas trés principais dificuldades sdo sublinhadas por Wing (2006) que refere que
a PEA é a combinacao de trés aspetos no desenvolvimento da crianca, conhecida como a triade
das perturbacdes. A autora salienta que esta triade se manifesta no dominio da linguagem e no
dominio do pensamento e comportamento. A triade referida esta atualmente inserida em todos
os critérios de diagnostico relativo ao espetro de perturbagdes ligadas ao autismo

Depois da década de 70 deu-se a expansdao do conhecimento sobre o neuro-
desenvolvimento, designadamente sobre o desenvolvimento das fungdes cognitivas, linguagem
e sociabilizacdo, permitindo a avaliacdo dessas funcdes nas criangas com autismo e tornando-
se clara a visdo do autismo como uma perturbagdo do desenvolvimento do sistema nervoso
central, muito seguramente de origem pré-natal (Filipe, 2012).

Constata-se que, nos Ultimos 20 anos, a utilizacdo de técnicas de genética molecular
veio confirmar a base multigenética do autismo, tendo sido reconhecidos genes de
suscetibilidade nos cromossomas 7 e 2 e mais recentemente no cromossoma X. Técnicas de
imagiologia funcional, nomeadamente a tomografia por emissdo de positrées (PET scan) e a
ressonancia magnética funcional (fMRI) — técnicas que permitem localizar as areas do cérebro
que apresentam mais atividade metabolica — concretizadas durante a realizacdo de tarefas
especificas, vieram a relevar a existéncia de representacdes cerebrais diferentes, expressadas
pela mobilizacdo de areas corticais distintas nos autistas, quando comparados com a populacao
geral. Igualmente acontece com a utilizacdo de técnicas avancadas e mais recentes de
ressonancia magnética, como as imagens de tensor de difusdo, que consiste na obtencdo de
imagens representativas de algumas caracteristicas microestruturais dos tecidos de acordo com

a difusdo da agua nessas estruturas.
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A auséncia de critérios de diagndstico claros de autismo até a década de 70 do século
XX e o0 desconhecimento, ou a ndo aplicacdo, dos mesmos, levou a que uma grande parte da
populagdo e doentes autistas tenha sido classificada como tendo esquizofrenias e/ou
deficiéncias mentais. Muitos destes integram hoje a populacdo de doentes cronicos de
instituicBes asilares. Outros, mais funcionais, permaneceram em casa, junto da familia, com
estilos de vida mais ou menos consentidos, com graus de insucesso social e profissional que
estdo longe do que seria expectavel quando comparados com os seus pares (Filipe, 2012).

As pessoas com melhor funcionamento cognitivo e formas menos graves de PEA,
nomeadamente as que mereciam o diagnostico de Sindrome de Asperger, chegam a idade adulta
sem diagnostico estabelecido. A Sindrome de Asperger pode ser entdo dificil de reconhecer se
surgir mascarada por manifestacdes de comorbilidade (depressdo, perturbacdes de ansiedade,
alteracdo de comportamento alimentar) (Filipe, 2012).

Para uma melhor percecdo do pensamento relativamente a PEA, segue-se 0 quadro-

resumo (tabela 1) que faz a ponte entre o passado e o presente:

Tabela 1: Perspetiva sobre o conceito de autismo.

Passado Presente

ExplicacGes tedricas e psicanaliticas para

0 autismo;

Autismo é um isolamento da crianga
causado por caracteristicas e atitudes
patoldgicas de pais de classes elevadas;

Os pais sdo a primeira causa da

perturbacéo;

O autismo € a forma mais precoce da
esquizofrenia, distinguindo-se da

deficiéncia intelectual.

ExplicacBes para o autismo com base na

investigacdo empirica e  resultados
concretos;

O autismo € uma perturbacdo do
desenvolvimento causada por varios tipos
de disfuncdo cerebral;

Os pais pertencem a todas as classes
socioecondmicas e como tal os filhos sdo
vitimas e ndo causa da perturbacéo;

O autismo é distinto da esquizofrenia e
coexistir deficiéncia

pode com a

intelectual.

Fonte: Adaptado de Pereira, 1998, cit. in Oliveira, 2009, p. 9

1.3.  Caracteristicas

Existem muitos autores e investigadores que definem o conceito, salientando algumas

especificidades para a sua compreensdo, como € possivel verificar de seguida.
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Como ja foi referido, Leo Kanner, em 1943 (cit. in Filipe, 2012), definiu o autismo como
um conjunto de caracteristicas que sobressairam num grupo de criancas avaliadas, dando
origem a elaboragdo do artigo “Autistic Disturbances of Affetive Contact”. As caracteristicas
definidas por Kanner continham: isolamento extremo, desejo obsessivo em manter a rotina,
forte capacidade de memorizacéo, expressao inteligente e ausente, mutismo ou linguagem sem
real intencdo comunicativa, hipersensibilidade a estimulos e relacdo obsessiva com objetos.
Posteriormente, mencionou a ecolalia, “fala de papagaio”, linguagem extremamente literal, uso
diferenciado da negativa, inversdo prenominal ou outras perturbacfes da linguagem. Hans
Asperger (1944, cit. in Filipe, 2012) descreveu o seu estudo realizado com um grupo de criangas
semelhantes, que apresentavam os mesmos sintomas, mas melhor nivel de linguagem e
cognicdo, mais tarde designado de Sindrome de Asperger (Frith, 2005).

O autismo € uma sindrome comportamental com caracteristicas de disturbio do
desenvolvimento. Representa-se por disfungdes ao nivel das capacidades fisicas, sociais e
linguisticas; anormalidades no relacionamento com objetos, situacdes e pessoas. Estudos
evidenciam que os fatores emocionais ndo sdo causas isoladas da perturbacéo e que os fatores
bioldgicos surgem, em quase todos os casos de autismo, todavia ainda nao foi descoberto um
marcador bioldgico especifico (Happé e Frith, 1996; Pereira, 1996).

Mesibov, Shea e Schopler (2004) também contribuiram para a compreensdo desta
perturbacéo, referindo que se trata de uma desordem desenvolvimental originada por uma
disfuncdo neuroldgica que afeta a forma de comunicar, em suma, a forma como o doente
compreende o mundo.

Para Quinn (2006) o autismo compreende uma multiplicidade de distarbios que afetam
0 desenvolvimento cerebral, bem como a possibilidade de comunicar, de construir
relacionamentos com outros e de responder adequadamente ao mundo exterior. Apds dispares
pesquisas sobre o desenvolvimento e intervencdo precoce em criangas com esta perturbacdo
entendem-se as dificuldades sentidas, sendo que, lhes é dificil prestar atencéo as pessoas que as
rodeiam, sendo também A&rduo partilhar e expressar sentimentos, acabando por evitar
mensagens emocionais através das suas expressoes faciais, gestos e sons/palavras.

As pessoas com esta perturbacdo ndo tém necessidade natural de contacto social. A
relacdo e a interacdo com os que as rodeiam é “desprendido” (Marques, 2000). O autor
acrescenta que se refere a manifestacdo sintomatica final de uma lesdo cerebral que advém de
varios tipos de lesdes, e que ocorre em diferentes graus e com distintos sintomas, manifestando-
se numa triade de incapacidades: défice na interacdo social, dificuldades de comunicacéao e

rigidez de pensamento e comportamento. A falta de capacidade que o individuo tem na
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interacéo social faz com que ndo desenvolva relagdes adequadas com os colegas, demonstrando
pouco ou nenhum interesse em estabelecer amizades ou em partilhar interesses com 0s outros
(Marques, 2000). Ainda segundo o autor, as pessoas com esta perturbagdo, no geral, evitam o
contacto ocular. As aptiddes verbais e ndo-verbais sdo atingidas pela dificuldade na
comunicacdo, verificando-se, nas primeiras, um atraso, ou até mesmo auséncia total do
desenvolvimento da linguagem oral. Quando esta competéncia existe pode ndo ser suficiente
para uma conversa com 0S outros ou apresentar uma repeticdo constante de determinadas
palavras, alids, o volume, a velocidade, a entoagdo, a acentuacdo ou o ritmo podem também ser
atipicos (Marques, 2000). Relativamente as aptiddes ndo-verbais, denota-se uma diminuicédo ou
auséncia das técnicas de comunicacdo corporais, isto €, dos movimentos corporais com
significado (Pereira, 1999). Estes individuos detém ainda padrées de comportamento
estereotipados, aparentam ser inflexiveis e regem-se por rotinas ou rituais especificos, alias,
ficam em pénico se lhes mudam a ordem de algo que lhes é pessoal, podendo reagir de forma
violenta a essa mudanca.

Em suma, Pereira (2006) afirma que o autismo € visto como uma Perturbacdo Global
do Desenvolvimento, ou uma Perturbacgdo Pervasiva do Desenvolvimento, que se revela, a nivel
social, através de disfungdes envolvendo a relagdo comunicacional e, a nivel individual, através
das insuficiéncias afetivas e do jogo imaginativo, para além da realizacdo de um namero de
atividades restritas e repetitivas.

Hewitt (2006) também explica as trés principais dificuldades que caracterizam esta
perturbacdo. No que concerne a competéncia comunicacional, o autor refere que ocorrem
dificuldades em utilizar e responder adequadamente a comunicacdo, bem como barreiras no
contacto visual, expressao facial e postura corporal. Atendendo a socializagdo, ha preferéncia
para o isolamento social, centrando-se em objetos. O autor também refere uma incapacidade
em decifrar e reagir a situagdes sociais de forma adequada, bem como dificuldade na
compreensdo de regras sociais. No que diz respeito a competéncia da imaginacédo, constata-se
uma reducdo na capacidade imaginativa, levando a um reportério comportamental muitas ve zes
repetitivo e estereotipado.

Para Pereira (1999), estas dificuldades séo claras desde o inicio da infancia (dos trés
meses aos dois anos), constatando-se normalmente que o bebé ndo sorri para a mae/pai, ndo a/o
reconhecendo, sendo indiferente a solicitagdo dos adultos. Para além disso, a crianga nédo
procura comunicar com o olhar e aos dois anos ndo costuma apresentar a fala minimamente
desenvolvida. De facto, de acordo com Quinn (2006), geralmente, estas dificuldades

manifestam-se por volta dos trés anos de idade, apesar de algumas criangas serem
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diagnosticadas em faixas etérias mais avangadas. O autor acrescenta ainda que a severidade da

perturbacdo é bastante inconstante.

1.4.  Diagnéstico no adulto

Sendo a PEA uma perturbacdo do desenvolvimento, prolonga-se de modo inevitavel
pela vida adulta, atingindo de maneira determinante e frequentemente grave, a vida de relacdo
e a autonomia do individuo (Filipe, 2012).

Influenciada pelo crescimento, pela experiéncia e pela aprendizagem, a apresentacao
dos sintomas no adulto é necessariamente diferente. Deste modo, mais do que a inadequacao e
o0 isolamento social, que tendem a persistir, é a rigidez de comportamento que chama a atencéo
(Filipe, 2012).

No que respeita ao comportamento social verifica-se uma modificacdo importante ao
longo da vida, determinada tanto pelo desenvolvimento, como pelas vivéncias que ao longo da
vida vao sendo incorporadas, por exemplo, a tendéncia para a ado¢do de um comportamento
mais formal ou mais isolado (Filipe, 2012).

A dificuldade sistematica de compreensdo, para além do explicito (incapacidade de
interpretacdo de textos, metéforas, anedotas ou segundos sentidos), conduz, contudo, a
problemas escolares e profissionais, tornando os adultos autistas alvos faceis de chacota e de
abuso por parte de colegas. Os principais obstaculos a integracdo social e profissional, que se
prolongam por toda a vida, sdo a rigidez, a restricao de interesses e 0 comportamento obsessivo
(Filipe, 2012).

A incapacidade de se adaptarem a mudanca, de entenderem e de se adequarem a
alteracdes de planos ou de procedimentos, de ajustarem as estratégias operacionais as condi¢fes
reais do quotidiano, de atenderem a uma eventual necessidade de reformulacdo de objetivos,
em suma, de se adaptarem as mudancas e exigéncias do meio, pode ser 0 maior obstaculo para
a integracdo social e profissional destas pessoas e constituir o maior impeditivo para a sua
autonomia. A rigidez cognitiva e comportamental €, mais do que a inadequacao social, o fator
que, na maioria dos casos, determina a necessidade de integracdo (ou manutencdo) das pessoas
com autismo em estruturas residenciais, ocupacionais ou socioprofissionais protegidas ou
adaptadas (Filipe, 2012).

Mais do que intervir sobre a rigidez, h4 a necessidade de elaborar estratégias que
permitam a pessoa com uma perturbacao do espectro do autismo viver dessa forma que € a sua
(Filipe, 2012).
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Por tudo isto, as relagdes interpessoais dos adultos com autismo sdo muito dificeis e
determinam uma incapacidade para estabelecer relacdes afetivo-sociais estaveis e reciprocas.
A autonomizacdo pode nunca chegar a acontecer. A fragilidade social destas pessoas torna-as
mais vulneraveis ao aparecimento de perturbacdes psiquiatricas, sendo a depressdo muito
frequente nos adultos, sobretudo nos individuos com uma boa capacidade cognitiva e,

eventualmente, nos comportamentos mais passivos (Filipe, 2012).

1.5.  Diagnostic and statistical manual of mental disorders (DSM)

Para uma melhor caracterizacdo e definicdo da perturbacdo é importante referenciar o
Diagnostic And Statistical Manual Of Mental Disorders (DSM) — Versao IV-TR, APA (2002,
cit. in Kuperstein & Missalglia, 2005, p. 1),

“sendo 0 autismo um transtorno definido com a presenca de um desenvolvimento comprometido
(...) da interagdo social e da comunicagdo e um reportdrio muito circunscrito de atividades e

interesses. As manifestagdes do transtorno variam intensamente, dependendo do nivel de

desenvolvimento e da idade cronoldgica do individuo™.

Porém, no ano de 2013, surge a quinta edicdo do DSM trazendo algo inovador. Esta
edicdo, ndo so define critérios de diagndstico para a Perturbacdo do Espetro do Autismo (PEA),
que vem substituir a expressdo autismo, como introduz as anomalias sensoriais, a hipo/hiper-
reatividade a estimulos sensoriais, que vao agregar-se ao dominio das atividades, dos
comportamentos e dos interesses repetitivos e limitados (APA, 2004), ja previstos na edicao
anterior e referenciados nas propostas de definicdo do conceito.

Assim, desaparece a designagdo de “perturbagdes globais (ou pervasivas) do
desenvolvimento” e ¢ assumido, de forma explicita, o termo “espectro do autismo”. Atendendo
a esse espectro, ndo é reconhecida a existéncia de diferentes categorias de diagnéstico, mas
antes, uma variacdo, mais ou menos continua, de perturbacdes. No interior do espectro sdo
especificados os graus de cada caso.

Os trés critérios de diagnostico do DSM-IV déo lugar a dois critérios no DSM-V,
ficando os défices da interacdo social e da comunicacdo incorporados num Unico critério
designado por “défices na comunicagdo e interagdo social”. A perturbacdo de Rett ¢ excluida
do espectro por ser considerada distinta.

Resumidamente, os pontos de mudanca do DSM-IV para 0 DSM-V séo:

1. Permite a diferenciacdo entre as PEA, o desenvolvimento tipico e outras alterac6es

do desenvolvimento fora do espectro;
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A distin¢do entre perturbacdes dentro do espetro foi considerada pouco consistente,
por ter vindo a variar com o tempo, com os sitios onde o diagnostico € elaborado e,
quase sempre, por ser mais associado a gravidade, ao nivel da linguagem e
inteligéncia dos individuos, do que a uma variacdo de caracteristicas sintomaticas
tipicas da perturbacao;

Sendo o autismo definido por um conjunto de sinais e sintomas comuns a todas as
perturbac@es serd muito melhor representado por uma Unica categoria de diagnostico
gue possa ser adaptada aos casos individuais através da inclusdo de um conjunto de
especificadores (gravidade da linguagem e outros) e de perturbacdes associadas
(doenca genética conhecida como a epilepsia, deficiéncia mental entre outras);

Os défices na comunicacdo e na interacdo social sdo inseparaveis e considerados
sintomas de uma forma mais precisa se constituirem um unico conjunto de sintomas,
com especificadores contextuais e ambientais;

Os atrasos na linguagem ndo sdo nem especificos do autismo nem generalizaveis a
toda a populacdo de pessoas com autismo. Serd por isso mais correto considera-los
como sendo um fator que influencia a manifestacao clinica do autismo e ndo um
critério de diagndstico;

A presenca de comportamentos relacionados com caracteristicas sensoriais
invulgares foi explicitamente incluida como um subdominio no critério de “padrdes
de comportamento, interesses ou atividades restritos e repetitivos”, atendendo a
relevancia que estes comportamentos tém, sobretudo entre criangas com autismo;
As PEA sdo perturbacbes do neurodesenvolvimento, que tém de estar presentes
desde o inicio da infancia, que ndo deveriam ser detetadas tardiamente, devido ao
numero reduzido de solicitagcdes sociais e ao suporte que € proporcionado por pais

ou cuidadores nos primeiros anos de vida.

Esta nova classificagdo das PEA gira em torno de dois aspetos essenciais: a fusdo dos

défices de comunicacdo e interacdo social num Unico critério e a abolicdo dos diagndsticos

categoriais, tal como tinham vindo a ser utilizados, incluindo a revogacdo do diagndstico da

Sindrome de Asperger (Filipe, 2012).

Ainda segundo o autor Filipe (2012), que refere Ghaziuddin (2011), a decisdo de incluir

a Sindrome de Asperger sob o “guarda-chuva” das PEA, seja ela ou ndo uma perturbacéo

distinta do autismo, o certo é que se tornou numa designacdo clinica util quando se pretende

descrever alguns tipos de individuos que, pelas suas competéncias, respondem a determinados

tipos de intervencdes diferentes das que podem ser utilizadas em pessoas com autismo tipico.
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Considerando o nome da perturbagédo e tendo em conta ser a situacdo menos grave do autismo,
pode resultar na criacdo de servicos especializados e adaptados a esta populacao.

Também as classificagdes de diagnostico deveriam ser baseadas ndo s6 na validade do
diagndstico, mas também na sua utilidade clinica (Filipe, 2012). No DSM-V o espetro autista é

apresentado de uma forma mais ampla:
“Os individuos com um diagnostico DSM-IV de transtorno autista, transtorno de Asperger ou
transtorno global do desenvolvimento sem outra especificacdo bem estabelecida deve ser dado o
diagnostico de transtorno do espectro do autismo. Individuos que tém marcado deficits na
comunicagao social, mas cujos sintomas ndo sejam contrarios satisfazem os critérios para transtorno
do espectro do autismo, devem ser avaliados para o transtorno de Comunicacdo Social
(pragmatica)”.
As equipas envolvidas no desenvolvimento do DSM-V acabaram por unir esforgos no
sentido de uniformizar ndo somente a linguagem utilizada para a designacdo dos transtornos

como também no que diz respeito aos critérios de diagnostico.

1.6.  Estratégia Politica Nacional e Internacional para a Inclusdo e lgualdade de
Pessoas com Deficiéncia

A longo prazo, a principal preocupagéo das familias que se deparam com o diagnostico
de PEA ¢ o futuro das suas “eternas criangas” que a priori apresentam poucas competéncias ou
oportunidades para se tornarem auténomas e independentes.

As primeiras politicas internacionais de emprego para as pessoas com deficiéncia datam
das décadas de 1920 e 1930. Paises como Portugal, Espanha, Franga, Italia, Alemanha, Austria,
Bélgica, Holanda e Irlanda, adotaram a forma de cota e nos Estados Unidos da America,
Canada, Suécia, Finlandia e Dinamarca a opc¢do foi investir na reabilitacdo vocacional,
estratégias de treinamento e politicas anti discriminatorias. Na Unido Soviética, adotou-se o
emprego reservado pelo Estado em determinadas empresas (Metts, 2000).

Apenas nos ultimos 30 anos é que se comecou a criar uma perspetiva inclusiva no que
diz respeito as pessoas com deficiéncia e/ou incapacidade, alterando o paradigma existente que
visava a assisténcia a esta populacdo sem qualquer preocupacao ou olhar sobre a inclusao destas
na sociedade. Entidades/organiza¢des como as Nagdes Unidas, o Conselho da Europa e a Unido
Europeia tém vindo a desenvolver um trabalho de referéncia no que concerne a producdo de
um conjunto de instrumentos que promovem ndo sO a universalidade de direitos, mas,
principalmente, a igualdade de oportunidades e a participacédo ativa na sociedade. A instituicao
do Ano Internacional do Deficiente (1982), a criagdo do Programa Mundial da Ac¢do do

Deficiente (1982), a adocdo pela ONU de um conjunto de normas para a igualdade de
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oportunidades para as pessoas com deficiéncia (1993), foram cruciais para a internacionalizagdo
do tema da deficiéncia e contribuiu para que a década de 90 fosse intitulada como a década do
deficiente (1983-1992) (SNR-OMS, 1995).

E ainda importante mencionar a Carta dos Direitos Fundamentais da Uni&o Europeia
em que se proibe qualquer tipo de discriminacdo aos cidaddos, sendo que estdo incluidos
qualquer pessoa com deficiéncia (Artigo n.° 21) e salienta o direito as mesmas de beneficiarem
“(...) de medidas destinadas a assegurar a sua autonomia, a sua integracdo social e profissional
e a sua participa¢do na vida da comunidade” (Artigo n.° 26).

No ano de 2001 a Classificagdo Internacional da Funcionalidade, Incapacidade e Satde
(CIF) tenta promover uma mudanca de paradigma ao dar especial atencdo a questdo da
intervencdo, ndo ao nivel da incapacidade, ja que deste modo ha a manutencao de determinadas
competéncias ja adquiridas, mas sim, aos niveis da funcionalidade e competéncias, indo ao
encontro do que se tem vindo a fortalecer nas ultimas décadas.

Houve assim, uma clara aposta no desenvolvimento de medidas como a criagdo dos
Centros de Recurso para a Inclusdo, que sirvam ndo apenas para a consciencializacdo das
necessidades da pessoa com deficiéncia e/ou incapacidade como também a promocao para a
inclusdo na sociedade, deixando de parte a anterior visdo que apenas se preocupava com uma
espécie de “manutengdo” destas pessoas nas suas respetivas familias (Baptista, 2015).

Em Portugal, os apoios proporcionados nomeadamente pelo IEFP sdo diversificados.
As entidade promotoras podem aderir as medidas de emprego-insercdo para a pessoa com
deficiéncia e/ou incapacidade através de: submissdo eletrénica no caso das medidas de apoios
a contratacdo, estagios, investe jovem, emprego jovem ativo e contratos emprego insercao; ou
diretamente nas instituicfes de crédito no caso dos apoios no ambito do Programa de Apoio ao
Empreendedorismo e a Criagdo do Proprio Emprego.

Também é possivel obter apoio para adaptacdo de postos de trabalho e eliminagédo de
barreiras arquiteténicas, mediante o preenchimento de um formulario, por parte da entidade
empregadora, no prazo maximo de 45 Uteis depois da admisséo da pessoa com deficiéncia ou
incapacidade.

O contrato emprego-insercdo para pessoas com deficiéncia e/ou incapacidade é
realizada através do formulario disponivel no servigo de candidaturas a medidas de emprego
(CEIl ou CEI+) a intencdo da candidatura ao abrigo da medida de CEIl para pessoas com
deficiéncia ou incapacidade.

J& no denominado Emprego Protegido, os pedidos de autorizagdo para a criagcdo de CEP
e a respetiva candidatura dos apoios financeiros realizam-se no centro/servi¢co de emprego da
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area da sede social da entidade empregadora ou da &rea de implementagdo do projeto, 0 mesmo
acontecendo com o Emprego Apoiado em Mercado Aberto.

Importante ainda referir que a avaliagdo e orientacdo para a qualificacédo e o emprego
bem como o apoio e acompanhamento pds-colocacao concretiza-se através de planos de acédo
anuais a entregar ao IEFP, pelos centros de recursos durante o més acordado no ano corrente,

mediante o preenchimento de um formulario préprio disponivel no site do IEFP.
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CAPITULO II. A INCLUSAO DE PESSOAS COM PEA NO MERCADO DE
TRABALHO: RELAGAO COMPATIVEL?

Vérios progressos tém sido realizados relativamente a inclusdo de pessoas com PEA no
ensino, tanto no ensino médio, como superior, complementado com 0s avangos nas terapias e
disponibilizacdo de servicos de apoio e suporte, que aumentaram substancialmente com o
namero de pessoas com PEA que procuram as suas posicdes e fun¢des no mercado de trabalho
(Parr; Hunter, 2013, cit. in Leopoldino, 2015).

Adota-se 0 conceito de inclusao social como o processo através do qual a sociedade se
adapta para deste modo poder incluir pessoas com deficiéncia e as mesma poderem assumir
papeéis na sociedade (Sassaki, 1997).

Esta inclusdo no ambito laboral permite ndo s6 a concretizacdo das potencialidades
destes sujeitos, como também melhorar a qualidade de vida dos mesmaos, entre outros beneficios
(Silva, 2013; Bontempo, 2009; Hendricks, 2010; Garcia-Villamisar; Hughes, 2007; Garcia-
Villamisar; Wehman; Navarro, 2002, cit. in Leopoldino, 2015).

Complementarmente, o trabalho prové recursos para a sobrevivéncia e obtencdo de
metas pessoais dos individuos, tais como independéncia financeira e realizacdo pessoal com o
significado do que foi realizado. Outro beneficio apontado prende-se com 0 acesso a espacos
publicos de cultura, lazer e educacéo, contribuindo desta forma para a integracao social (Silva,
2013, cit. in Leopoldino, 2015).

Porém, para os individuos com PEA, o ingresso e manutencdo no mercado de trabalho
é um grande obstaculo na vida adulta (Roux et al., 2013, Harmon, 2011; Robertson, 2009;
Hurlbutt; Keisu, 2012; Hendricks, 2010; Robertson, 2009; Chalmers, 2004, cit. in Leopoldino,
2015). A situacdo ainda agora descrita coloca muitas pessoas com PEA dependentes de apoios
do governo, instituicdes ou familiares, que os colocam em dificuldades financeiras ainda que
apresentem formacéo e boa capacidade de trabalho (Bontempo, 2009, cit. in Leopoldino, 2015).

Num mundo exigente e competitivo como é o mercado de trabalho, a carga intensa de
stress e problemas de relacionamento, bem como de adaptacdo podem interferir com a
autoestima e saude mental das pessoas com PEA, tornando-as mais suscetiveis a depressoes,
ansiedade e sentimento de frustracdo, afastando-os do trabalho (Hurlbutt; Chalmers, 2004, cit.
in Leopoldino, 2015).

Constata-se que ambientes sem qualquer tipo de suporte ou adaptagdo em que ocorra
discriminacdo agravam a situacao. Quer os ambientes fisicos, quer a postura dos colegas, bem

como a auséncia de incentivos e politicas publicas podem estar na raiz da inadaptacdo ao
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trabalho, podendo tornar invidvel a integracdo de pessoas com PEA no mercado de trabalho
(Leopoldino, 2015).

Dificuldades no dominio da interacdo social, comunicacdo e comportamentos
repetitivos e atipicos complicam a inclusdo dos autistas no trabalho. A literatura refere que os
portadores de PEA com alta funcionalidade ou Sindrome de Asperger apresentam dificuldade
tanto para conseguir empregos compativeis com a sua capacidade, como para manter 0s cargos
obtidos no emprego (Silva, 2013; Rosquist; Keisu, 2012; Burke et al., 2010; Robertson, 2009;
Bontempo, 2009; Hurlbutt; Charlmers, 2004, cit. in Leopoldino, 2015).

Resultados de estudos realizados afirmam que é possivel aumentar o desempenho e a
qualidade de vida com investimento no que diz respeito a treinos e adequagdo ao ambiente
(Hurlbutt; Chalmers, 2004; Garcia-Villamisar; Wehman; Navarro, 2002, cit. in Leopoldino,
2015).

Para o trabalho de uma pessoa com PEA ser facilitadora o ambiente fisico pode sofrer
alteracGes para que 0 acesso aos seus itens de trabalho sejam mais acessiveis e sejam
minimizadas as distragdes visuais e ruidos. A reducdo da luz e barulho e o consentimento para
a utilizacdo de phones nos ouvidos sdo algumas das medidas que podem tornar o ambiente mais
propicio ao bom desempenho de uma pessoa com PEA (Schall, 2010, cit. in Leopoldino, 2015).

A organizacdo do trabalho também pode possibilitar a inclusdo e a produtividade.
Garcia-Villamisar, Wehman e Navarro (2002, cit. in Leopoldino, 2015) centraram-se em duas
grandes modalidades de trabalho de pessoas com PEA: Trabalho Protegido em Grupos
(Sheltered Workshop Group) e Trabalho Apoiado em Grupos (Suported Work Group). Na
primeira, os autistas trabalham com outros portadores da patologia enquanto, na segunda,
trabalham com ndo mais do que dois portadores da patologia no mesmo ambiente de trabalho.
As pessoas que participaram no estudo receberam uma remuneracdo compativel com a do
mercado de trabalho, o suporte de um job coach e trabalham em &reas como: servigos de
restauracdo, reciclagem, jardinagem, lavandaria industrial, agricultura e pecuaria, entre outros
(Garcia-Villamisar; Wehman; Navarro, 2002, cit. in Leopoldino, 2015).

Com o Trabalho Apoiado em Grupos verificou-se aumento na qualidade de vida e da
performance cognitiva dos participantes dos grupos (Garcia-Villamisar; Hughes, 2007; Garcia-
Villamisar; Wehman; Navarro, 2002), o que comprova a tese de que incluir pessoas com PEA
no trabalho ndo pressupde restringi-los em instituicdes laborais para autistas. Tal resultado vai
de encontro a opinides de defensores da neurodiversidade no ambiente de trabalho, como
Robertson (20009, cit. in Leopoldino, 2015) e Kapp et. al (2013, cit. in Leopoldino, 2015).
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O “Job Coach” é uma opgao bastante discutida na literatura pela sua relevancia como
uma carreira profissional que seria dedicada a guiar e atuar em momentos de negociagao junto
do autista e obter um emprego satisfatorio de forma proativa (Schall; Wehman; McDonough,
2012; Hurlbutt; Chalmers, 2004, cit. in Leopoldino, 2015).

E importante que o trabalho e as suas tarefas, responsabilidades, expectativas e normas
sejam descritas claramente e de modo minucioso com antecedéncia, permitindo a adaptacéo as
mesmas (Schall, 2010; Bontempo, 2009; Hurlbutt, Chalmers, 2004, cit. in Leopoldino, 2015).
A divulgacdo destas informacg6es pode ser executada através de recursos visuais para facilitar
o0 entendimento (Schall, 2010; Bontempo, 2009; Hurlbutt, Chalmers, 2004, cit. in Leopoldino,
2015). O trabalho em instituicdes comunitarias, o voluntariado e o empreendedorismo também
sdo alternativas a inclusdo (Schall; Wehman; McDonough, 2012, cit. in Leopoldino, 2015).

Ainda assim, Fradd e Joy (2007, cit. in Baptista, 2015) indicam que somente 6% da
populagéo autista adulta tem emprego a tempo inteiro.

Sabe-se que as pessoas afetadas pela PEA dificilmente se tornam independentes ainda
que possuam potencial para desenvolver competéncias adequadas a atividade laboral que
optem.

Para sistematizar a relacdo da pessoa com deficiéncia e 0 mercado de trabalho, Sassaki
(1999) identifica historicamente quatro fases: 1) a fase da exclusdo — quando se considerava
uma crueldade que deficientes trabalhassem, prevalecendo o protecionismo e a visao de que 0s
deficientes ndo tinham capacidade colaborativa; 2) a fase da segregacdo — quando as pessoas
com deficiéncia ficavam internadas em instituicdes e ali trabalhavam, com remuneragéo baixa
e sem vinculo de emprego, ainda prevalecendo o elo paternalista; 3) a fase da integracdo —
quando as pessoas ja obtém o vinculo de emprego, mas ndo se faz qualquer adaptacdo nas
empresas, salvo pequenos ajustes nos postos de trabalho e com frequéncia séo criados setores
exclusivos de pessoas com deficiéncia; 4) a fase da inclusdo — o mundo do trabalho tende a
considerar os dois lados, o da pessoa com deficiéncia na empresa, e 0 dos demais trabalhadores

que precisam de ser preparados para uma nova relagao.

Wehnan (2012, cit. por Baptista, 2015) entre outros investigadores realizaram um estudo
com uma amostra de 33 pessoas com PEA com o qual concluiram que, com o devido
acompanhamento, é viavel alcancar com éxito o objetivo da empregabilidade.

Os resultados do estudo demonstram que, das 33 pessoas analisadas, 27 conseguiram

empregos competitivos com sucesso, perfazendo um total de 29 posi¢cdes garantidas. O éxito
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destes numeros prendeu-se com a elaboragdo de um modelo personalizado onde cada uma
destas pessoas foi acompanhada por um género de tutor que nao apenas trabalhou o perfil do
candidato, perante determinado trabalho, tendo presente a avaliacdo a que seria submetido,
como também considerou a orientacdo na procura de emprego, sem descurar a promocéo de
competéncias necessarias e adequadas ao emprego ao qual se candidata. Também o desenho de
estratégias a longo prazo permitiu aos individuos a manutencéo do seu posto de trabalho. Face
a este estudo, foi possivel obter bons resultados diante da situacdo atual (Baptista, 2015).

Ja Howlin (2005) analisou durante 8 anos os resultados alcancados por um servico de
emprego apoiado (NAS Prospects) atribuido a jovens com PEA de alta funcionalidade ou com
Asperger. O estudo indica que ‘“aproximadamente 68 por cento dos clientes encontraram
emprego. Dos 192 postos de trabalho, a maioria eram contratos permanentes e mais envolvidos,
administrativo, trabalho técnico ou de computacdo” (Howlin et al., 2005, cit. in Baptista, 2015,
p. 22).

Por detras do sucesso e satisfacdo ndo sé dos clientes, empregadores e trabalhadores, o
publico apoiado pela NAS Prospects manifestou ser capaz de conseguir aumento das
remuneracdes mensais, por conseguinte pagar mais impostos e reduzir o niamero de pedidos de
beneficios e apoios sociais cooperando ativamente para a economia do pais, ainda que o valor
ndo seja relevante dada a minoria da populacdo sujeita ao estudo. Serd ainda importante
mencionar que o programa referido apresentou um défice financeiro, que foi diminuido e que
acabou por favorecer de varios apoios ndo financeiros e ndo quantificaveis. Esta analise de
nameros foi realizada no Reino Unido (Mavranezouli et al., 2014, cit. in Baptista, 2015),
comparando 0 mesmo com o servico tipicamente assistencialista (servicos de dia ou centros de
dia) muito semelhante ao portugués na atualidade. No estudo ¢ entdo indicado que ““foram
utilizadas duas medidas do resultado: o nimero de semanas no emprego no ano de vida ajustado
pela qualidade” (Mavranezouli et al., 2014, p. 975-984, cit. in Baptista, 2015).

O estudo conclui o seguinte

Emprego apoiado resultou em melhores resultados em comparagéo com o tratamento padrdo a
um custo extra de £18 por semana adicional no emprego ou £5,600 por ano de vida ajustado
pela qualidade. Em andlises secundarias que incorporou possiveis reducbes de custos,
suportados pelo emprego de tratamento padrdo denominado (ou seja, produzindo melhores
resultados em menor custo total) (Mavranezouli et al., 2014, p. 975-984, cit. in Baptista, 2015,
22).
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Com a concretizacdo desta pesquisa conclui-se que o emprego apoiado, além de bem-
sucedido no contexto estudado, é também eficiente no que concerne a reducédo de custos face
ao acompanhamento/personalizacdo diaria que € atualmente consagrado a integracao laboral de
deficientes.

Stephens (2013, cit. in Baptista, 2015) refere que as pessoas com Sindrome de Asperger
sdo comparadas a bons programadores. De facto a linguagem de programacao para além de ser
estruturada, especifica e organizada ¢ sempre raciocinada em “sim” e “ndo”, ndo fosse a
linguagem informatica sustentada em zeros e uns. A populacdo com este tipo de patologia
compreende facilmente o raciocinio analitico e estruturado apresentando preferéncia por tarefas
rotineiras, logo tornando-os valiosos para este tipo de mercado de trabalho. Torna-se um facto
a forte paixdo pelos nimeros, padrdes e especial interesse em determinada area. Tendo o gosto
pelo isolamento e o individualismo - como caracteristicas da Perturbacdo da Sindrome de
Asperger - este ndo serd considerado uma dificuldade ou barreira a integragdo, tendo em
consideracao que a maior parte destes trabalhos sdo desenvolvidos individualmente, acabando
por, ao contrario do que seria expectavel, possibilitar o sucesso da integracdo desta populacéo.

Stephens (2013, cit. in Baptista, 2015) refere que sdo cada vez mais empresas que tém
interesse em apostar nestes jovens, assinando j& acordos de colaboragdo com uma das maiores
empresas de formacao e recrutamento dos mesmos — A Specialisterne?.

As recentes politicas sociais acompanham uma abordagem por projeto e sdo
determinadas pelos seguintes principios de intervencdo: insercdo/ativacdo, individualizacdo,
contratualizagdo, descentralizacdo e integracao, passando a ser usadas as tipologias das formas:

programas, incentivos, acordos e parcerias (Sousa et al., 2007).

1 A Specialisterne Foundation foi criada com o intuito de demonstrar que todas as pessoas tém iguais oportunidades no mercado de trabalho. E considerada uma em presa socialmente inovadora no qual a maioria dos funcionérios
tém diagnostico de Perturbacdo do Espetro do Autismo. Permite um milhdo de empregos e desafios semelhantes através do empreendedorismo social e da mudanca global na mentalidade. Os funcionarios trabalham como
consultores de negdcios em tarefas como testes de software, programacéo e entrada de dados para setores publico e privado. Aproveitam as caracteristicas especiais e os talentos das pessoas com Perturbacdo do Espetro do
Autismo e utilizam como uma vantagem competitiva, e como meio para ajudar as pessoas com autismo a garantir um emprego significativo.
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O projeto é considerada a unidade béasica de intervencédo e é incluido como um dos
requisitos do principio de gestdo por objetivos e partilha de responsabilizagdo em parceria. As
vantagens da abordagem por projeto passam pela proximidade dos problemas (conhecimento
mais profundo da realidade local, facilidade na participacédo dos interessados e legitimacao da
intervencdo), atuacdo integrada (devido a natureza multidimensional dos problemas e incentivo
a cooperacdo institucional), flexibilidade da acdo (gestdo ndo burocratica, ajustamento na
cooperacao dos atores, adaptagdo a realidade local e mudancas), autonomia da agédo (capacidade
de decisdo/mobilizacdo de recursos locais), partilha de identidade (coesdo relativamente aos
objetivos locais consensualizados), relagcdes vigorosas e positivas de identificacdo entre
parceiros (Reis, 2012). Um projeto permite a reavaliacdo das situacdes, ajustando-se a acao as
mudancas, a informacao, mobilizar capital social, pedir auxilios, contactar agentes econémicos,
controlar as politicas publicas e a duragdo limitada do cumprimento de metas objetivas.

A principal inovacdo das novas politicas sociais é a filosofia da ativagdo. A ativacéo
decorre da realizacdo de tarefas socialmente Uteis, ou seja, atraves da participacdo ativa dos
seus destinatarios, com vista a promover a inserc¢do social (Roche, 1992, cit. in Sousa et al.,
2007). A intencdo desta participacdo pretende estimular a autonomia atuando como agente
modificador de situacdes de exclusdo social e efetiva insercao profissional (Hansen e Hespanha,
1998, cit. in Sousa et al., 2007). Exemplos de instrumentos que sdo usados para a ativacao sao
a formacgédo profissional, os desempregados subsidiados, 0 autoemprego e os acordos de
insercdo para os beneficiarios do Rendimento Social de Insercdo (RSI) (Sousa et al., 2007).

Os novos programas sociais ressalvam a individualizagdo das medidas, isto é, a sua
personalizagdo e contratualizacdo das respostas. Sdo beneficidrias medidas especificas
ajustadas ao perfil dos destinatarios efetivos, sejam familias ou individuos, envolvendo a
negociacdo com o favorecido. O sucesso da personalizacdo depende da forma como o0s
programas sinalizam as necessidades reais dos destinatarios e da adequacdo das medidas a
consecucdo dos efeitos desejados (Sousa et al., 2007). Estas novas politicas exigem dialogo
para que a abordagem seja bem-sucedida, o denominado empowerment.

A intervencdo social € um processo de partilha de responsabilidades entre parceiros
institucionais autbnomos, providos de diferentes competéncias, competindo muitas vezes entre
si e motivados por interesses nem sempre coincidentes.

Numa sociedade multicultural, o convivio de culturas, a amizade, o respeito, a
solidariedade e a unidade sdo desafios que se colocam na sociedade nos dias de hoje (Costa,
1998). Assim, no meio social complexo que ndo inclua a necessidade de oferecer um tratamento

aberto, corporativo, personalizado, construtivo e criativo a conflitualidade natural que o facto
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de viver numa sociedade com estas caracteristicas implica. Assim, a media¢do entra neste
processo como agente de inter-relacao e cooperacdo entre os individuos, converte-se num meio
imprescindivel para a existéncia das comunidades humanas baseadas na pratica efetiva de
valores de convivéncia (Torremorell, 2008).

Surge através duma interacao integrativa das partes (assente na cooperacao, orientagdo
para solucgdes criativas, dialogo direto/aberto, mitua compreensao, exposi¢ao das expectativas
individuais e da tomada de decisdes conjuntas), procura conciliar os interesses de ambas as
partes, a obtencdo de beneficios conjuntos e o alcance de acordos por forma a ambas
beneficiarem (Fischer et al., 1993 cit. in Franque, 2006).

Desenvolve-se mediante a intervencdo ndo decisoria de um terceiro imparcial,
independente do mediador), que utilizando técnicas de comunicacao para facilitar o dialogo
entre os mediados, contribui para que estes compreendam e satisfacam 0s seus interesses,
necessidades e possibilidades (Cruz, 2011; Vasconcelos, 2008).

Atualmente a mediacdo permanece num campo alargado a diferentes setores da
realizacdo humana: familiar, comunitario, laboral, escolar, penal, internacional, entre outros

(Torremorell, 2008).

“(...) Né&o se centra na manutencdo de um determinado sistema social, mas sim estimula as capacidades
de inovagao do individuo e da comunidade; estd destinada a dar coesdo as nossas sociedades plurais (...)
Evita a utilizacdo de qualquer forma de violéncia, inclusivamente da violéncia juridicamente
administrativa, para avancar no conflito; além disso, ndo tem de se imiscuir na regulacéo dos direitos

fundamentais das pessoas” (Torremorell, 2008, p. 18).

Buss e Folger (1996, cit. in Torremorell, 2008, p. 17) referem que a mediacéo é geradora
de revalorizagdo e reconhecimento. Pelas palavras dos autores “(...) tem um potencial
especifico de transformacdo das pessoas — que promove o crescimento moral — ao ajuda-las a
lidarem com as diferencas humanas por meio do préoprio conflito”.

Partindo dos principios de equidade, flexibilidade e proximidade, a mediacdo
proporciona a cada individuo a possibilidade deste se responsabilizar cada vez mais por si
(autonomia e autodeterminacdo), ajudando-o também a descobrir, potenciar e rentabilizar as

suas capacidades individuais.

“A integracdo econdmica e social dos excluidos e dos grupos sociais vulneraveis (...) requer a articulacao
entre a acdo social, a anima¢do econdmica da iniciativa empresarial e a promog¢do do desenvolvimento,
uma agdo simultinea preventiva e integradora junto dos servigos, das comunidades, das familias”
(Almeida, 2004, p.34).

A mediacdo social surge com o intuito de prevenir a exclusdo social e a seguranca

urbana, com o objetivo especifico de proporcionar uma melhoria da qualidade de vida urbana,
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propondo reconstruir os lagos sociais e a reinsercdo social, no contexto da complexidade da
vida social (Oliveira et al., 2005).

As praticas de empowerment procuram: tratar os individuos em plano de igualdade;
respeitar as suas opg¢des; proporcionar a integracao e a participacdo bem como reforcar a sua
autonomia. Os problemas, vivéncias, anseios e objetivos do individuo devem ser considerados
durante o projeto de intervencdo. Os trabalhadores sociais procuram novas estratégias e
ambicdes, ajustando as respostas institucionais as reais necessidades e incentivam a
participacdo na procura de solucdes com vista a melhorar as condi¢cdes humanas e de saude
(Barbosa, 2011).

E considerada uma abordagem inovadora na oferta social, que articula diversos
processos adaptativos entre a normalizacdo social e a valorizagdo da cidadania, possibilitando
a sinalizacao de problemas sociais e a elaboracéo de propostas que tenham em consideracgéo o

seu caracter estrutural, dando destaque ao capital social e humano (Almeida, 2004).
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PARTE Il. A INTERVENCAO NO DOMINIO DA SINDROME DE ASPERGER:
DADOS DE DIAGNOSTICO
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CAPITULO Il1l. ENQUADRAMENTO METODOLOGICO DO DIAGNOSTICO

Neste capitulo apresentam-se os dados de diagnostico destinados a fundamentar o
projeto de intervencéo a criar. E entdo descrito o instrumento utilizado na recolha dos dados, os
procedimentos usados, as instituicdes/organizagdes/associagcdes, que contribuiram para este
diagndstico e o que se pretendeu recolher junto das mesmas.

Tendo em consideragdo a conjuntura sociopolitica e econdmica atual, traduzida nos
problemas sociais que permanecem, as pessoas com Sindrome de Asperger incluidas na “bolha”
da Perturbacdo do Espetro do Autismo, sdo uma pequena fatia da sociedade, uma percentagem
especial e que nédo pode ficar esquecida. Esta populacéo constitui um desafio para a intervencao
social, sobretudo em termos de delineamento de solucdes para a integracdo e perspetivas de
futuro desta populagdo, preocupagOes centrais no pensamento dos profissionais e dos
familiares. Apreciando todas as investigacOes e esforgos realizados no que respeita a mudanca
de paradigma na intervencgéo social, os obstaculos continuam a existir. Obstaculos esses que se
revelam na insuficiéncia das politicas sociais destinadas a esta populacédo, na falta de apoios
que as organizacdes obtém para responder as necessidades da mesma, no desconhecimento
relativo a sindrome, na falta de recursos humanos relativamente & demanda existente e na sua
reduzida especializagdo profissional para a intervencdao social junto de pessoas com a Sindrome
de Asperger. Considera-se por isso, no quadro do presente projeto, que a mediagdo € muito
relevante como mecanismo de atuagédo na intervencgdo social, permitindo gerar conexdes entre
interventores e organizacdes distintas e contribuindo, no mesmo processo, para a sensibilizacéo
de diversas entidades, nomeadamente empregadoras, para as especificidades deste tipo de
deficiéncia. Com efeito, como comprovam os diversos estudos ja referenciados, o receio das
entidades na contratacdo deste publico constitui um entrave ao desenvolvimento laboral dos
mesmos, bem como em termos de perspetivas de futuro, que fica a pairar sobre uma
oportunidade de demonstrar, ndo s6 as capacidades, mas um lugar inclusivo na sociedade.
Assim, através de entrevistas com profissionais experientes nesta area de intervencdo,
procurou-se, na fase de diagnostico, clarificar os fatores, potencialidades e limites que podem
estar associados as dificuldades de inclusdo laboral desta populacdo, bem como perspetivar a
opinido sobre as caracteristicas de uma organiza¢ao, como a que se pretende criar, que permita
gerar mediacOes tendentes a superacdo ou minimizacdo dos fatores constrangedores
identificados. Do mesmo modo foi contactada uma familia e trés pessoas com Sindrome de

Asperger, clientes de uma das instituicdes que fez parte do presente diagnostico.
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3.1. Método e técnica de recolha de dados

O estudo diagndstico baseou-se numa abordagem de tipo qualitativo que permite
compreender as concecdes e perspetivas das pessoas entrevistadas, em profundidade e a partir
da sua experiéncia pessoal e profissional. Neste contexto, recorreu-se a técnica da entrevista
semiestruturada, reconhecida como estratégia de recolha de dados.

As entrevistas sdo uma poderosa técnica de recolha de dados visto que pressupdem
interacdo entre o investigador e o entrevistado, possibilitando ao investigador a obtengdo de
informac&o que nao seria conseguida através de um questionario, tendo em conta que se podem
pedir esclarecimentos adicionais quando ndo se tém respostas esclarecedoras (Silverman, 2000
cit. in Coutinho, 2015).

Tendo isso presente, a aplicagdo da entrevista exige uma prepara¢do muito cuidadosa
do investigador, quer a nivel de conhecimento, quer dos comportamentos necessarios fale ao
entrevistado (Pardal & Lopes, 2011).

Procurou-se organizar o conjunto de questdes em 3 blocos, sendo as perguntas
adequadas a cada um dos entrevistados: i) Apresentacdo (apresentar o entrevistador, explicar o
objetivo da entrevista, bem como a forma de registo das respostas — gravacédo, solicitacdo de
colaboracdo e referir a importancia de um contributo sincero e garantir a confidencialidade); ii)
Caracterizacdo do entrevistado (a fim de obter dados de caracteriza¢do sociodemogréafica do
encarregado de educacdo/jovem); iii) Tema da proposta (pertinéncia da proposta; perceber
existéncia de apoios; cursos de formacdo existentes; importancia do acompanhamento em
contexto laboral e social; promocgéo de ac¢des de formacdo de mediadores para/e em contexto
laboral — referente a técnicos das instituicbes — no contexto do IEFP, que motivos nédo
levam/levam a contratagdo de pessoas com S.A.; quais as estratégias de integracdo no mercado
de trabalho; relevancia de um servigo/estrutura como a que se visa criar, sugestdes de acOes a
desenvolver — nas empresas questionou-se a recetividade das empresas a contratacao de pessoas
com SA; perceber quais os motivos que levam/ndo levam a contratacdo desta populacéo; que
tipo de regime de contratagdo e fungdes as empresas estdo dispostas a realizar; necessidade de
formacéo perante a sindrome; perceber quais os receios e dificuldades na integracdo/orientacéo
deste publico e que estratégias poderiam ser desenvolvidas; pertinéncia de a¢des de formacéo
onde a pessoa com S.A. promova competéncias sociais e laborais); iv) e por ultimo, o
encerramento (com o intuito de permitir o esclarecimento de duvidas sobre a entrevista,
possibilitando ao entrevistado acrescentar algo de relevante e agradecer a colaboracéo).

Foram previstos cerca de 30 minutos para cada participante responder as questdes do
guiao.
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3.2. Recolha de dados

Para se proceder a recolha de dados, tornou-se necessario efetuar varios procedimentos.
Em primeiro lugar, foram efetuados o0s pedidos de colaboracio a 5
instituicbes/organizagfes/entidades (Anexos A, B, C, D, E e F). Foram preparados e assinados
o0s consentimentos informados para trés clientes de uma das instituicdes (Anexo G).

Posto isto, foram realizadas 7 entrevistas das quais surgiram os resultados que em
seguida irdo ser apresentados. E importante referir que duas das instituicdes contactadas néo

responderam ao pedido de colaboracdo (Anexos H, | e J).

3.2.1. Caracterizagao dos entrevistados

A recolha de dados foi concretizada através das entrevistas realizadas em outubro e
novembro de 2017, sendo neste sentido elaborados guides de entrevista semi-estruturados
(Anexos) para as seguintes instituicoes:

1. Associacéo de Pais e Amigos do Cidadao Deficiente Mental de Soure (APPACDM

de Soure):

E uma Instituicdo Particular de Solidariedade Social (IPSS) sem fins lucrativos,
reconhecida como pessoal coletiva de utilidade publica, que se destina a defesa e promocéo dos
direitos do cidaddo deficiente mental nas seguintes areas: educacéo, trabalho, seguranca social
e salde, segundo uma planificacdo integrada de servicos de apoio que vao desde a infancia até
a idade adulta. Tem como respostas sociais: 0 CAO, a Formacédo Profissional, o Centro de
Atividades e Tempos Livres, o Servico de Apoio ao Domicilio, a Empresa de Insercdo de
Jardinagem (JardinSoure), Sec¢do de Desporto e Reabilitacdo e mais recentemente a Residéncia
Autonoma.

Na APPACDM de Soure foi entrevistada a Diretora Técnica da instituicdo e a Técnica
Superior de Servigo Social e também formadora na mesma. Trés jovens adultos com Sindrome
de Asperger, clientes da APPACDM fizeram parte deste diagnostico. O A. tem 18 anos, o D.
tem 23 anos e 0 N. tem 22 anos. A Senhora Filomena Silva, mée e encarregada de educacéo,

do cliente A. também integrou o presente diagnostico.

2. Associagdo de Familias Solidarias com a Deficiéncia ou Cavalo Azul:
Existe hd 11 anos. Trata-se de uma associacdo fundada por pais e familiares de pessoas
com deficiéncia e amigos(as) solidarios(as) preocupados(as) em dar respostas a estas

necessidades humanas. Do grupo fundador os filhos ja sdo adultos e com o envelhecimento dos
31



pais, estes anseiam por um equipamento social de confianca e de qualidade que apoie esta
populacgéo.

Na Cavalo Azul o participante do diagndstico foi o diretor técnico da instituicéo.

3. Cooperativa para a Educacdo e Reabilitacdo de Criancas Inadaptadas de Penela
(CERCI Penela):

Esta instituicdo tem procurado responder as necessidades que vao surgindo. O Centro
de Atividades Ocupacionais atua ndo s6 na necessidade de cuidados basicos mas também na
promocdo da qualidade de vida dos seus clientes, dependendo do seu grau de deficiéncia. Para
outros clientes, a aproximacdo sempre que possivel a outras valéncias como a formacéo
profissional, pode permitir a aquisicdo e melhoria de habitos comportamentais e de tarefas
produtivas e semi produtivas, tornando-os assim socialmente uteis permitindo sempre que
possivel a integracdo socio profissional para responder a algumas necessidades especificas dos
clientes e as suas familias foi criada uma Unidade/Lar Residencial. O Centro de Formacéo
Profissional estd vocacionado para a avaliacdo, orientacdo, formagdo e emprego tendo como
intuito preparar profissionalmente os formandos, perspetivando a inser¢do sdcio profissional.

Com o aparecimento do Plano Nacional de Emprego, foram criados os Centros de
Recursos Locais, sendo estas estruturas de suporte e intervencao no que diz respeito a insercédo
profissional, com o objetivo de apoiar a criagdo e manutengdo de emprego de pessoas com
deficiéncia e/ou incapacidade.

Mais tarde, constitui-se o Centro de Emprego Protegido, a Cepsicd, nas areas da limpeza
de interiores e exteriores, contando com 10 trabalhadores, este processo revestiu-se de uma
certa complexidade em virtude da tipologia dos seus formandos (portadores de deficiéncia,
doenca mental e outras incapacidades).

O contributo para o levantamento de dados foi dado pelo Psic6logo e Diretor do Centro

de Recursos para a Inclusdo da CerciPenela.

4. Plataforma de Apoio de Jovens Ex-Acolhidos (PAJE):

A PAJE ¢é uma associa¢do sem fins lucrativos cuja missao social é apoiar jovens que,
enguanto criancas, viveram em casas de acolhimento. Temendo pouca preocupacao
institucional com as transices e com o processo de autonomizacdo, e com a intencdo de
compreender melhor o que falhava neste processo, foi desenvolvido um trabalho de
investigacdo que culminou numa Tese de Doutoramento apresentada & Universidade de

Coimbra “Os desafios da autonomizagao: Estudo compreensivo dos processos de transi¢do para
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diferentes contextos de vida, na perspetiva de adultos e jovens adultos ex-institucionalizados”.
As conclusdes do estudo remetem para a impreparacdo dos cuidadores, reduzida instrucéo para
a autonomizacgdo e caréncia de suporte apds a saida do acolhimento. Nasceu a PAJE, da
necessidade de criar uma rede institucional de apoio.

O Presidente da PAJE respondeu favoravelmente ao pedido de colaboragéo. Nao tendo

horéario disponivel para entrevista presencial optou-se por realizar via telefone.

5. Centro da Formacdo da Pedrulha?
E um servico integrado no Instituto Portugués de Formagio Profissional de Coimbra
voltado para a formacao de pessoas que pretendem adquirir formacdo profissional, concluir

formacéo escolar e que preenchem o0s requisitos para 0s quais se propdem.*

6. Grupo MRG?
Sendo o Grupo Manuel Rodrigues Gouveia (MRG) uma empresa promotora de um
desenvolvimento sustentdvel da sociedade na qual estd inserida, assume desta forma

preocupacdes ao nivel social.

*As organizacBes foram contactados mas ndo responderam no espaco temporal previsto para a pesquisa
diagnéstica.
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CAPITULO IV. A INTERVENGAO NO DOMINIO DA SINDROME DE ASPERGER:
DADOS DE DIAGNOSTICO

Terminada a recolha de dados, foi efetuada uma sistematizagédo, anlise e interpretacdo
dos dados em funcao das informacdes que foram recolhidas. Para tal, recorreu-se a analise de
conteudo por forma a obter, através de procedimentos sistematicos e objetivos de descrigcdo do
conteddo das mensagens, indicadores que permitam a inferéncia de conhecimentos
relacionados com as condi¢Ges de produgdo/rececdo destas mensagens (Bardin, 1997).

Neste capitulo procede-se a apresentacdo e analise dos dados recolhidos relativamente
as entrevistas realizadas e posterior analise dos resultados. A exposi¢do dos dados € apresentada
por grupos: trés pessoas com Sindrome de Asperger; quatro técnicos de instituicdes e uma
familia de uma pessoa com Sindrome de Asperger. Em cada grupo de entrevistados foi realizada
uma selecdo de temas gerais nos quais se integram as questdes colocadas aos mesmos como é
possivel verificar de seguida.

4.1. Entrevistas aos jovens adultos

As entrevistas realizadas as trés pessoas com Sindrome de Asperger foram realizadas na
APPACDM de Soure por serem clientes da mesma. A entrevista conta com apenas um tema
geral que se prende com as expectativas futuras dos mesmos (Anexo ).

O primeiro jovem adulto entrevistado, o A. tem 18 anos e terminou recentemente o 12°.
Ano na Escola Secundaria do Pombal onde frequentou o Curso Profissional de Jardinagem.
Durante o ensino secundario realizou pequenos periodos de estagio, de entre os quais na Camara
Municipal de Pombal. E cliente da APPACDM de Soure desde o término no ensino secundario.
Iniciou 0 Curso Profissional de Operador de Jardinagem no dia 1 de novembro, pouco tempo
depois da realizacao da entrevista, com a duracao de dois anos e meio. Até ter iniciado o curso
frequentou o regime de CAO da APPACDM. Quando questionado sobre as suas expectativas
futuras responde “N&o sei se vai ser complicado conseguir trabalho na jardinagem”. Ainda
acrescentou gque o seu sonho era ser apresentador de televisdo. Através de conversa informal
conseguiu-se perceber o gosto pelo mundo televisivo e que segundo colaboradores o A. leva
para a instituicdo um microfone e cartdes ilustrados com nomes de programas de televisdo. Este
método deixa o A. mais estimulado, tornando-se mais comunicativo e interativo. Porém, insiste
que Vvé a jardinagem como uma profissao, ndo so por ja ter iniciado conhecimentos no ensino
secundario mas por também estar ao seu alcance.

O D., jovem adulto com S.A. tem 22 anos e concluiu o0 12°. Ano de escolaridade no
Colégio Cidade da Roda em Redinha. Frequenta o regime de CAO da APPACDM de Soure e

este ano nao vai frequentar nenhum curso profissional da instituicdo e quando questionado
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sobre 0 que 0s pais disseram sobre 0 assunto o0 jovem respondeu “Nada de especial” T2.
Procurou cursos de formacdo em informatica mas ndo encontrou. Trata-se de uma area que €
do seu interesse e apesar de ndo ter formacéo gostaria de um dia trabalhar numa loja deste ramo
profissional, refere “Quero estar ao balcdo a vender, ir buscar o que me pedem”. No CAQ, 0
D. gosta de estar na sala de informéatica mas refere “Ndo me sinto no meu lugar”.

A terceira entrevista é realizada ao jovem N., tem 23 anos e frequentou a Escola
Secundaria de Soure. Estd também inserido no regime de CAO e menciona participar em
atividades como remo, basquetebol, futebol e teatro. No futuro gostaria de trabalhar como
operador turistico que descreve como “Mostrar as cidades ds pessoas”. Este gosto
desenvolveu-se por ter sido 6timo aluno a geografia e por saber as capitais de todos os paises
do mundo. Referiu ndo costumar falar com os pais sobre o futuro apesar de 0s mesmos saberem
do seu foco de interesse.

Tendo presente a revisdo de literatura, e em particular as analises de Leo Kanner e Hans
Asperger 0s trés jovens entrevistados apresentam a caracteristica de interesse por movimentos
repetitivos do desempenho e funcionamento intelectual e cognitivo.

Estando a Sindrome de Asperger inserida na PEA foi notdrio, através das entrevistas
realizadas as caracteristicas descritas na “Triade de Wing”: “um padrdo de atividades e
interesses limitado, rigido”; “perturbagcdes da interacdo social’; “comunicacdo e
desenvolvimento da imaginacdo” (Wing, 1996). A excecdo de um jovem que apresenta duas
areas de interesse, a televisdo e a jardinagem, os outros dois jovens mencionam somente um
foco de interesse, a informatica e a area turistica, respetivamente. Através da entrevista denota-
se a perturbacdo no campo da interagdo social, barreira no contacto visual, expressédo facial e
postura corporal (Hewitt, 2006).

Tal como Hans Asperger referiu (1994, cit. in Filipe, 2012) a Sindrome de Asperger
distingue-se do vasto leque da PEA pelo melhor nivel de linguagem e cognicéo.

Sendo o levantamento de dados de diagndstico direcionado para a inclusdo do mercado
de trabalho constata-se um dos principais obstaculos a integracdo social e profissional, a rigidez,
restricdo de interesses e o0 comportamento obsessivo (Filipe, 2012).

No jovem N. denota-se a forte capacidade de memorizagdo patente no seu interesse por

geografia, assimilando deste modo todas as capitais de todos os paises do mundo.

4.2. Entrevistas ao Técnicos
Quando questionada a pertinéncia do tema, a opinido é unanime, todas as instituicoes e

a familia que colaboraram para a recolha de dados a fim da execucédo do diagndstico revelaram
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que a proposta de projeto apresentada é pertinente. As justificacfes apresentadas passam pelo
sentido inovador da proposta, uma vez que assenta no acompanhamento de cada cliente com
Sindrome de Asperger que ja esteja integrado numa instituicdo, mas ao qual a instituicdo ndo
tem capacidade de dar uma resposta personalizada e que vai de encontro as suas
capacidades/competéncias. Outra das fundamentacOes apresentadas para a importancia da
proposta de projeto € a metodologia inovadora voltada para a mediacdo, ou seja, assenta na
cooperagao, na orientacdo para solucGes criativas, para a mitua compreensao e exposi¢do de
expectativas individuais e tomadas de decisdo conjuntas tendo em conta as préaticas de
empowerment e por se tratar de uma abordagem inovadora na oferta social que articula diversos
processos adaptativos como a normalizacdo social. Por ultimo, argumentacdes apresentadas
essencialmente por parte das familias remetem para a ocupacao do tempo dos seus filhos de
forma produtiva, porque os gostam de ver integrados e felizes.

Tendo presente o conceito de “Job Coach” este pode incluir-se na descricdo mais
elementar da proposta de tema aqui apresentada. Prende-se com a sua relevancia como carreira
profissional que seria dedicada a guiar e atuar em momentos de negociacéo junto do autista e
obter um emprego satisfatério de forma pro-ativa (Schall; Wehnan; McDonough, 2012;
Hurlbutt; Chalmers, 2004, cit. in Leopoldino, 2015).

E na quarta e Gltima fase, da relacéo da pessoa com deficiéncia e 0 mercado de trabalho,
descrita por Sassaki (1999) que se estrutura este projeto. A fase da inclusdo na qual o mundo
do trabalho tende a considerar os dois lados, o da pessoa com deficiéncia na empresa e 0s
demais trabalhadores que precisam de ser preparados para uma nova relagao.

O primeiro tema global da entrevista assenta no campo da formacdo profissional e
apoios. Qualquer uma das instituicdes que participaram neste diagnostico referem os obstaculos
e barreiras que ha na integracdo de pessoas com Sindrome de Asperger ou outro tipo de
Perturbacdo ou Deficiéncia/lncapacidade. A Diretora Técnica e a Técnica Superior de Servico
Social da APPACDM de Soure mencionam “Os clientes que temos integrados no mercado de
trabalho apds a formagdo somos nds que tentamos articular com empresas. Durante 0s 3 anos
de curso, eles fazem pequenos periodos de estagio e aqueles que tém mais competéncias
tentamos que eles fiqguem no mercado de trabalho.”. Referem também “Os cursos que abrem
sdo em fung¢do do levantamento das necessidades e dos cursos que procuram... mas as vezes
também é com as possibilidades de abertura... previamente antes de lhes apresentar os cursos
perguntamos quais 0s cursos que gostavam de tirar... e os rapazes procuram mais as dreas de
serrelharia, carpintaria mas depois h& o revés, isto é, a instituicdo ndo reune as condi¢bes

para a abertura destes cursos... entdo acabam por ir para o curso de jardinagem ou
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administrativo, mas o administrativo jd necessita de algumas competéncias especificas.”. NO
que diz respeito aos apoios “O centro de emprego supostamente encaminha, mas nao
encaminha porque é capaz de convocar qualquer um destes para ir trabalhar numa empresa
ou numa IPSS como uma pessoa dita normal e podem ndo ter competéncias para isso.”.
Importante referir que a APPACDM de Soure de forma a combater o desemprego apos
conclusdo do Curso de Operador de Jardinagem criou a Inclave, uma empresa de jardinagem
apoiada pelo IEFP segundo a percentagem de incapacidade de cada uma das pessoas com
deficiéncia e/ou incapacidade. As proprias técnicas entrevistadas reconhecem que ha um
desfasamento muito grande entre a oferta formativa e as necessidades, quer dos clientes, quer
das respostas do mercado. Acrescentam ainda que é o Estado que falha, ja que poderiam existir
apoios através de pensdo e um complemento através da empresa onde estivessem inseridos.

O Diretor Técnico da Instituicdo Cavalo Azul refere que neste ambito “Os organismos
publicos deviam ter uma parte de encaminhamento. Existem os chamados Centro de Recursos
e de Formagdo Profissional que na pratica nao funcionam”. De momento estdo a tentar formar
um CABI para a vida ativa ou independente para que os clientes possam ser integrados no
mercado de trabalho.

Na entrevista a CerciPenela realizada ao Diretor do Centro de Recursos e Formagao
Profissional considera que o centro de emprego protegido € um modo de empregabilidade.
Refere ainda que ha um conjunto de instrumentos que podem ser utilizados com o objetivo de
integracdo no mercado de trabalho como por exemplo a avaliacdo da capacidade de trabalho.
Permitindo assim que a empresa beneficie de apoios do IEFP nos quais comparticipa com uma
determinada percentagem. Considera que “O problema das empresas € o rendimento
substancialmente inferior quer pela baixa produtividade, quer restricdo nas capacidades ou
pela comunicagdo que possa ser mais dificil”’. O entrevistado refere ainda que tém apoio a
colocacdo, ajudando a procurar um local onde o cliente se possa integrar com algum nivel de
rentabilidade e depois 0 acompanhamento pos colocacédo que é outra medida.

Considerando as respostas dos representantes das instituicdes entrevistadas os apoios
proporcionados pelo IEFP como a medida emprego-insercao para a pessoa com deficiéncia e/ou
incapacidade, o emprego protegido que comtempla a criagdo da CEP, o emprego apoiado em
mercado aberto, sdo todas medidas criadas pelo IEFP mas que na pratica ndo sdo implementadas
por forma a ajudar as instituicdes. Na literatura considera-se que o emprego apoiado é eficiente
no que respeita a reducdo de custos face ao acompanhamento/personalizacdo diaria que é

atualmente consagrado a integracdo laboral de deficientes.
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Em jeito de discussdo e confronto com o que acontece nas instituicbes no dia-a-dia
verifica-se que é necessario considerar a nova geracdo de politicas sociais, que conduzem a
novos habitos e exigéncias da intervencdo social, os modelos de atuacdo tém de ser mais
proativos, comprometendo um maior envolvimento e coresponsabilizacdo de todas as partes
(Gualdalupe, 2009).

Os principios de intervencdo recentemente determinados pelas politicas sociais como a
insercdo/ativacédo, a individualizagdo, a contratualizacdo, a descentralizacdo e a integracdo
passam a ter as seguintes formas: programas, incentivos, acordos e parcerias (Sousa et. al,
2007).

O segundo tema global das entrevistas realizadas direciona-se para o acompanhamento
e promocao de competéncias de pessoas com SA.

A APPACDM de Soure considera que as pessoas com perturbacdes no desenvolvimento
ou deficiéncia precisam de ser treinados, porém as instituicdes ou empresas ndo 0s olham como
rentaveis. “Uma técnica de servigo social e uma técnica de acompanhamento é que temos
estado a fazer a ponte entre aformacao profissional e as empresas onde vao fazer estagio. Por
exemplo, nos Viveiros tem sido um bom local para integrages. Mas o centro de emprego
solicita levantamento da integragdo!”. Referemainda que “Alguns pais também ndo 0S deixam
entrar no mercado de trabalho porque tém receio que a coisa ndao corra bem”.

A este tema global a Cavalo Azul refere que por um lado este publico € autbnomo e
funcional, por outro sente grande dificuldade em gerir emocdes e interagir. O Diretor Técnico
considera que sdo mais meticulosos e rigorosos do que as outras pessoas. Menciona que os pais
devem ser os primeiros promotores da sensibilizacdo “Os pais também devem confrontd-l10s
com a realidade e ndo esconde-la, passa pela sensibiliza¢do”.

O Presidente da PAJE, revé nesta proposta de projeto um pouco do percurso da sua
instituicdo. Sendo outro publico-alvo, partindo do perfil dos clientes e das suas competéncias
conseguir integra-los no mercado de trabalho. Cabe a instituicdo realizar todo o processo de
acompanhamento desde a concesséo do curriculo & monitorizagdo com a entidade empregadora
questionando-a sobre o comportamento, rentabilidade, assiduidade dos jovens, entre outros
aspetos. O presidente desta associagdo acrescenta “E uma proposta com muito sentido, que
ainda ndo existe e que no fundo vai responder personalizadamente as necessidades de cada
autista”.

Com isto, é importante referir que o trabalho para uma pessoa com S.A. e as suas tarefas,
responsabilidades, expectativas e normas devem ser descritas claramente e de forma minuciosa

com antecedéncia, permitindo a adaptacdo as mesmas. Para algumas pessoas com S.A. a
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divulgacdo destas informagdes deve ser realizada atraves de recursos visuais para facilitar o seu
entendimento (Schall, 2010; Bontempo, 2009, Chalmers, 2004 cit. in Leopoldino, 2015).

Perante um estudo ja mencionado no capitulo dois deste trabalho constata-se que se deve
elaborar um modelo personalizado, com acompanhamento por uma espécie de tutor que
trabalha o perfil do candidato, orienta na procura de emprego e sem descurar da
promocdao/desenvolvimento de competéncias necessarias e adequadas ao emprego ao qual se
candidata (Wehnan, 2012). Também o desenho de estratégias a longo prazo permite aos
individuos a manutencéo do seu posto de trabalho (Baptista, 2015).

Tendo presente a facilidade de compreensdo de um raciocinio analitico e estruturado, as
pessoas com S.A. apresentam preferéncia por tarefas rotineiras, sendo um aspeto comum a forte
paixdo por numeros, padrdes ou especial interesse numa area especifica (Stephens, 2013, cit. in
Baptista, 2015). O isolamento e o individualismo ndo podem ser olhados como barreiras a
integragdo na medida em que a maior parte dos trabalhos analiticos e estruturados sdo
executados individualmente, acabando por possibilitar o sucesso da integracéo.

O ultimo tema global das entrevistas aos técnicos remete para a formacéo de mediadores
para/no contexto laboral.

Referente a este tema a APPACDM de Soure considera a pertinéncia de um técnico que
possa acompanhar e realizar o treino de competéncias das pessoas com S.A. uma vez que para
“os técnicos das instituicbes esse trabalho passa a ficar esquecido quando hé outras tarefas a
tratar”.

Noutra vertente das competéncias de mediacdo a Cavalo Azul refere que a equipa da
empresa que recebe uma pessoa com S.A. deve estar sensibilizada para o seu perfil e
competéncias e ainda “Toda a equipa que com ele possa trabalhar, até para se sentir mais
confortavel socialmente, em tirar davidas e criar novas relacdes .

Por parte da CerciPenela parece fundamental a formacio de mediadores “E ponto
assente haver formacao de mediadores para que haja sensibilizacédo e capacitacdo das suas
competéncias.”.

Fazendo a ponte entre as respostas fornecidas pelas entidades e a revisdo da literatura ja
mencionada anteriormente relativamente & mediacdo, reforca-se a ideia de que o mediador
surge neste processo como agente de inter-relacdo e cooperag¢do com os individuos. Esta técnica
utiliza-se para facilitar o didlogo entre os mediados contribuindo desta forma para que estes
compreendam e satisfacam os seus interesses e necessidades (Cruz, 2011; Vasconcelos, 2008).

Bonafé-Schmitt (2009, cit. in Almeida, 2016, p. 18) afirma que “O campo da media¢do

nao ¢ apenas um novo dominio da agao mas também um mercado”. Assim a profissionaliza¢ao
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da mediacdo assume pertinéncia e exige formacéo certificada, fundamentada em pressupostos
tedricos e atuais e uma componente pratica.

Um estudo desenvolvido a nivel europeu (2012-2014) referente as caracteristicas da
mediacdo e da mediacdo social mostra que é possivel conjugar diferentes perfis de mediacao
no contexto social, designadamente: a mediagdo como modo de resolucdo alternativa de
conflitos (uma negociacdo assistida aplicada aos conflitos interpessoais cujo objetivo se prende
com o estabelecimento de acordo de prevencdo ou paragem de um conflito); o modo de
regulacdo social (preocupacao com o desenvolvimento de uma estratégia de reforco da coesao
social, centrando-se no estabelecimento de lacos sociais, em casos de vulnerabilidade ou
exclusdo social); e por ultimo, o modelo de intervencédo social integrada (com a intencéo de
transformar socialmente o contexto e promover a mudanga social, sendo um exemplo desta
abordagem a mediacéo por pares em contexto comunitario e local tal como a mediacéo de cariz
mais politico em situagdes de conflitualidade social) (Almeida, et al., 2014, cit. in Almeida,
2016).

E importante mencionar que a formacao de mediadores deve comtemplar as praticas de
empowerment, que incluem o tratamento dos individuos em plano de igualdade, respeitar as
suas opgdes, proporcionar a integracéo e participagao sem esquecer o reforgo da sua autonomia.
Os especialistas do trabalho social procuram novas estratégias e ambicdes, adequando as
respostas institucionais as necessidades com as quais se deparam e incentivam a participacao

na procura de solucdes com o intuito de melhorar a sua vida (Barbosa, 2011).

4.3. Entrevista a familia

A entrevista foi realizada a Sr.2 F.S., mée do A. e cliente da APPACDM de Soure. Por
impossibilidade de se realizar a entrevista presencialmente, a entrevistada disponibilizou-se
para responder as perguntas por e-mail.

Através da entrevista fornecida verifica-se que esta mae se preocupa com a forma como
o seu filho de 18 anos ocupa o tempo. Reflete o seu descanso na APPACDM de Soure na qual
ocupa o tempo de forma produtiva. Considera que um Centro de Atividades Ocupacionais seria
regredir no tempo, uma vez que ja concluiu o0 12° ano de escolaridade, assim nesta instituicdo
como a propria refere “A formacdo profissional esta adaptada a estes jovens, para tentar
desenvolver as suas capacidades e dar-lhe ferramentas para o futuro”. A Sra. F.S. refere que
as familias desconhecem as leis e 0s apoios aos quais podem recorrer, considera que “Com 18
anos, eles tendo deficiéncia ou outras limitagdes, sd&o muito imaturos, sS40 uns meninos, nao

estao aptos para o mercado de trabalho que € uma selva”. Assim, a solugdo que encontra Sao
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este tipo de formagdes nas quais sdo explorados os seus gostos e aptiddes que “Potenciam as
suas capacidades, que os ensinem a contornar as dificuldades, para que um dia possam ter
mais possibilidade de serem integrados no mercado de trabalho”. Posto isto, a familia ndo
coloca de parte a integracdo no mercado de trabalho, apenas prioriza a promocdo de
competéncias ajustadas ao perfil do seu filho. Como futuro gostaria que o A. trabalhasse a meio
tempo e acredita na sua evolugdo na area da jardinagem uma vez que “Ele ja consegue cumprir
varias tarefas”. Através do conhecimento das limitagdes do seu filho, sabe que fungdes que
envolvessem telefones, microfones e computadores, ndo conseguiria exercer pelas dificuldades
que apresenta — ma diccdo, timidez, ler e escrever incorretamente. Porém tarefas de caréater
rotineiro e manual seria capaz de desempenhar. “Para isso seria necessario que 0S
empregadores estivessem sensibilizados, para que dessem oportunidade a estas pessoas. Para
que se promovesse a integracdo, que faz bem a portadores de S.A., mas que também abre
horizontes de quem lidar com eles no dia-a-dia”. Por ultimo, a mae do A. considera importante
um mediador “Que acompanhasse estes jovens a partir do momento em que O ensino
secundéario tém de ter um plano de integracdo da vida ativa, que fizesse a ponte entre o fim da
escolaridade obrigatoria e as instituicbes que iriam dar formacdo profissional, que
fomentassem parcerias com as entidades empregadoras, para a realizacdo de estagios, que
trabalhassem com empresas particulares e também com as autarquias, para que fossem
adaptando para poderem receber os formandos, de acordo com as suas capacidades e
necessidades”. A entrevistada deseja que estas pessoas se sintam uteis, capazes e valorizadas e
consigam auferir alguns rendimentos.

Conclui-se desta apresentacdo e andlise de resultados que os trés jovens adultos
entrevistados apresentam interesses restritos e limitados tal como definido pelas caracteristicas
da Perturbacdo. As entrevistas permitiram verificar através de observacdo caracteristicas da
Sindrome, nomeadamente a perturbagdo na interacao social (respostas curtas), falha no contacto
visual, expressdo facial e postura corporal. Também se apurou que o futuro ndo é um tema
abordado nem pelos préprios nem pelos pais.

E de salientar que na primeira versdo do guido de entrevista constava uma questio
relacionada com o preconceito relativamente a SA e que rapidamente se percebeu que a
pergunta ndo faria sentido algum uma vez que o preconceito é exterior a eles, ndo esta na
percecdo daqueles que os observam e com eles interagem. Também é importante realcar que as
competéncias da PEA incluidas na SA ndo tém de estar presentes em todos os individuos.
Querendo com isto referir que podem surgir uma ou outra de forma isolada, dependendo do

estimulo que € dado desde tenra idade.
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A dificuldade para a obtencdo de apoios também é uma falha apontada pelos
entrevistados, visto que 0s apoios existem no papel, mas na pratica sdo deficitarios. A
alternativa criada pela APPACDM de Soure foi a empresa Inclave que desta forma beneficia
de apoios do IEFP e é um modo de empregabilidade.

Considera-se que a avaliagdo da capacidade de trabalho € um meio para a
empregabilidade, tal como o0 emprego protegido um modo de empregabilidade.

E certo que a pro-atividade e a corresponsabilizacdo sdo um dever de todos o0s
interessados quer seja no processo de integracdo, quer no acompanhamento que pode ser
culminado através de programas, incentivos, acordos ou parcerias.

Trata-se de um publico autonomo e funcional que tem dificuldade em interagir com o
mundo. Porém as suas caracteristicas de rigor e meticulosidade poderdo ser uma vantagem em
diversas areas de trabalho que assim o exijam.

O acompanhamento deve ser olhado como uma orientagdo e monitorizacao do trabalho
destas pessoas. Dai surge a importancia de um mediador para que haja cooperacao entre 0S
envolvidos com o objetivo comum de manter a pessoa com SA socialmente estavel e

confortavel, sem descurar o interesse maximo da sua autonomia.
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PARTE I1l. PROJETO “DE IGUAL PARA IGUAL”
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CAPITULO V. “DE IGUAL PARA IGUAL”: APRESENTACAO DO PROJETO

5.1. SUMARIO EXECUTIVO

A apresentacdo do projeto surge de observacdes pessoais de casos isolados de pessoas
com Sindrome de Asperger. Tendo em conta algumas caracteristicas mais evidentes da
sindrome: capacidade de comunicacdo mais notéria do que numa PEA, gosto por tarefas
rotineiras e interesses especificos e restritos, assume-se e desenvolve-se a ideia de criar uma
instituicdo que dé resposta a necessidades que se confrontam com a entrada na idade adulta.
Como refere Baptista (2005), autor j& referenciado anteriormente, a pessoa com Sindrome de
Asperger é, na maioria dos casos, uma pessoa dotada de uma capacidade ou QI acima da média
comum, demonstrando conhecimentos profundos sobre uma &rea do seu interesse. O
comportamento social de pessoas com SA é também possivel de ser adaptado. J& numa pessoa
com PEA ndo ha interesse por qualquer tema ou atividade e ndo percebe comportamentos
diferentes, a sociedade ou 0 meio onde esta inserido (Baptista, 2015).

A proposta de projeto denomina-se “De igual para igual” e apresenta-Se sob a forma de
associacdo, uma Instituicdo Particular de Solidariedade Social cujo nome remete para a inclusao
da pessoa com Sindrome de Asperger e media¢do em contexto de trabalho.

Como o proprio nome indica, é uma associacdo que pretende integrar no mercado de
trabalho pessoas com Sindrome de Asperger, mais especificamente jovens adultos que sejam
utentes de outras instituicbes especializadas, que tenham respondido as suas necessidades,
exceto no ambito laboral.

A associacdo acrescenta a sociedade a filosofia direcionada para o enfoque no mercado
de trabalho tendo em conta as competéncias socias e laborais de cada cliente. Assim, a
personalizacdo das medidas é o real fator inovador da mesma. Pretende-se que sejam
desenhadas solugdes através da estruturacdo e formatacdo de planos individualizados e
ajustados as competéncias de cada jovem adulto e assim seja encontrada a melhor resposta de
integracdo no mercado de trabalho. Para o efeito a associacdo pretende centrar a sua agédo em

processos de capacitacao, de sensibilizacdo e de mediacao.

5.2. LOCALIZACAO

A associacdo terd a sua sede na Rua do Carmo, n°15, na freguesia de Santa Maria Maior,
no distrito de Lisboa e a sua extensdo abrange as instituicdes/organizacdes/entidades de
Perturbacdo do Espetro do Autismo, que se encontram no distrito de Lisboa. O espaco fisico da

44



associacao, sem custo de arrendamento, sera conseguido através de uma parceria com a Santa
Casa da Misericordia de Lisboa na qual a “De Igual para Igual” presta os servigos de
treinamento de competéncias sociais, laborais, mediagdo e acompanhamento nas respostas
sociais que integrem clientes com SA.

O enquadramento da associagdo no a&mbito nacional prende-se com a existéncia de
maiores recursos e possibilidades de delinear agdes e parcerias que permitam concretizar de
forma mais eficaz os objetivos da mesma. A &rea de atuagdo € mediante deslocacBes as
instituicbes de acolhimento de jovens adultos portadores de SA, que assim o solicitem, e

mediante acordos estabelecidos para o efeito.

5.3. MISSAO, OBJETIVOS E ACOES ORIENTADORAS

A associacdo tem como objetivos gerais:

a) Apoiar e acompanhar jovens adultos com Sindrome de Asperger estimulando e
potenciando as suas competéncias individuais, integrando-os no mercado de trabalho
através de apoio multidisciplinar e de acdes de formacéo social e profissional,

b) Atuar em parceria com as instituicdes de acolhimento de jovens adultos portadores de
autismo por forma a promover a integracao de pessoas com Sindrome de Asperger no
mercado de trabalho;

c) Sensibilizar e corresponsabilizar instituicdes/organizacdes/entidades e respetivas
familias para a importancia da integracdo de pessoas com Sindrome de Asperger no
mercado de trabalho;

d) Estabelecer parcerias, desenvolver e manter lagos de estreita colaboragéo com entidades
empregadoras para que dai resultem beneficios, quer para os clientes da associagédo, quer
para as entidades empregadoras;

e) Promover programas e a¢des junto de instituicdes/organizacdes/entidades, familias e

respetivos clientes da associagéo.

A “De Igual para Igual”, para a prossecucdo dos seus objetivos vai levar a cabo, quer
ao nivel da sua area geografica de enquadramento, quer a nivel nacional, em colaboracdo com
entidades publicas ou privadas, as seguintes agoes:

a) Construcdo de instrumentos facilitadores tanto para o mediador como para o
sujeito alvo da acdo. A avaliacdo semanal das competéncias sociais e da capacidade de
trabalho deverdo ser comtempladas como instrumentos que facilitam o processo de
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incluséo e integracdo, garantindo desta forma a viabilidade de todo o processo. A
exploracao das necessidades, os desafios colocados e as lacunas que véo surgindo serao

sempre consideradas num diélogo aberto.

b) Promover atividades de formagdo onde os jovens adultos com SA desenvolvam
competéncias sociais e laborais. As atividades para a promo¢do de competéncias
sociais e laborais passam pela dinamizacdo de sessdes para elaboragdo de curriculo,
conducdo de uma entrevista, exploracdo dos gostos laborais através de visitas a
empresas/entidades/organiza¢des sem qualquer compromisso.

c) Desenvolver estrtégias de sensibilizacdo com o intuito de desmistificar a PEA e a
SA. A acdo passa sobretudo pelo didlogo com os intervenientes (entidades
empregadoras) sobre as caracteristicas da sindrome, eventuais possibilidades de
prevencdo de dificuldades diarias que podem ser orientadas pela associa¢ao de onde 0s
potenciais empregados ja sao clientes, pela “De Igual para Igual” e pelas familias dos
jovens adultos. Poder-se-a considerar o primeiro passo para a integracdo, através da
sensibilizacéo.

d) Potenciar estratégias de integracdo no mercado de trabalho junto de
instituicdes/organizacdes/entidades. Esta acdo evidencia a diversidade de politicas e
programas dentro das organiza¢Oes uma vez que S0 escassas as organizagdes que
comtemplam programas especificos para pessoas com deficiéncia, devendo existir
culturas inclusivas e solidarias. O jovem adulto apresenta-se durante 2 semanas em
pequenos periodos do dia para conhecer a empresa/entidade/instituicdo para onde se
pretenda que va trabalhar por forma a conhecer o modo de funcionamento, os
colaboradores, os horarios e as fun¢des que ird desempenhar, ou seja, 0 estabelecimento
de metas e monitorizacdo de progressos. Oferecer rotinas diarias conscientes e evitar
surpresas também pode ser uma estratégia de integracdo. Acdes de capacitagdo com o
jovem adulto para a construcdo de rotinas de trabalho, relagdes sociais e relagdes

laborais.

5.4. EIXOS DE INTERVENCAO
Os eixos de intervencao apresentados na proposta de projeto integram dois programas
distintos, sendo estes as duas fases complementares do processo de intervencao junto do

publico-alvo da associagdo, como € evidenciado no seguinte esquema:
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/ Capacitacao
CONHECE-TE

\ Sensibilizacao

/ Intervencao
INTEGRA-TE

\ Acompanhamento

socio laboral

Imagem 1: Esquema de intervencdo geral da “De Igual para Igual”

Eixo 1. Capacitagdo — Familias, clientes e empresas
Objetivos:

» Combater a excluséo social das pessoas com SA.

» Capacitar a familia para assegurar uma maior autonomia em casa ao portador de SA ja
que podera ajudar o jovem a uma melhor qualidade de vida e integracdo social
reforcando a cidadania.

» Habilitar os jovens adultos a comunicacdo eficaz, primeiramente com o técnico de
mediacdo e, posteriormente, com os colaboradores da entidade empregadora.

» Ajudar a compreender de antemdo aos colaboradores da entidade empregadora a
perturbacdo do jovem com SA.

Através de que processos?

» O técnico de mediacdo visita a familia, observa a rotina da mesma e oferece estratégias
para reforcar a autonomia do jovem em casa, caso Seja Nnecessario.

» O mediador dirigir-se-a a empresa e explicara as caracteristicas gerais do novo
colaborador.

» O técnico devera explicar a patologia, como se sente o doente perante situacdes
especificas, as suas rotinas, aquilo que gosta e ndo gosta, em suma, apresentar o
colaborador e ajuda-lo a apresentar-se a si mesmo.

Como?

» Sessdes de empoderamento grupais e individuais.
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» SessOes de esclarecimento sobre a patologia.

Eixo 2. Sensibilizagdo — Familias e empresas
Objetivo:

» Sensibilizar as empresas e as familias para a Sindrome de Asperger, explicitando
sempre as potencialidades dos doentes para trabalhos repetitivos, metodicos e
preferencialmente isolados e assim cada vez mais empresas estarem dispostas a
aceitar contratar este genero de publico.

> Reforcar a informacdo no dominio dos direitos e deveres da pessoa com deficiéncia
e/ou incapacidade nos diferentes programas e politicas de apoio, com o intuito de

promover o empowerment familiar.

Através de que processos?

» O profissional fornece uma série de documentos explicativos de programas, apoios e
politicas de apoio as familias e empresas, para que se coloquem a par das mesmas.
Como?
» O profissional dinamiza ou organiza workshops e ac¢des de informacéo e formacao
(com agentes especializados) sobre a doenca e as potencialidades e limites dos

doentes destinados a diversos tipos de publico (familia, empresarios, escolas, etc.).

Eixo 3. Intervencéo — clientes
Objetivos:
» Reforcar a partilna de experiéncias e vivéncias sentidas por outros em situagOes
semelhantes.
» Definir planos de a¢do e acompanhamento personalizados.
» Desenvolver competéncias sociais e comunicacionais.

Através de que processos?

» O profissional planeia focus group ou acdes de formacao e treino de competéncias para
que possam ser delineadas estratégias de superacdo de eventuais obstaculos ou
dificuldades.

Como?
» As estratégias sdo definidas por todos os intervenientes seguindo a légica de uma

metodologia participativa para a resolucdo de problemas.
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» Conhecer os gostos, conhecimentos e vivéncias do jovem adulto com SA por forma a
delinear a melhor forma de intervir.
» Elaborar o curriculo, treinar a conducdo de uma entrevista, o uso especifico da

linguagem, explicacdo das regras sociais.

Eixo 4. Acompanhamento socio laboral — Jovens adultos com SA

Objetivo:
» Acompanhar o jovem e capacita-lo para a inclusdo na vida social e profissional.
» Assessoria a empresa ou organizacgao.

Através de que processos?

» O profissional trabalha com os jovens questdes relacionadas com a elaboracdo dos
curriculos, prepara com 0s jovens as entrevistas e realiza 0 acompanhamento nas
entrevistas realizadas.

» O mediador contacta as empresas que sdo favordveis a contratacdo deste publico e
compreende que tipo de funcdes, 0s jovens poderdo exercer em contexto de trabalho
bem como é realcado desde inicio o apoio do mediador in loco.

Como?

» Este acompanhamento sé é realizado se o jovem adulto quiser ser empregue. Neste
periodo de acompanhamento do mediador permanece com 0 jovem e com 0S
empregadores, retira ddvidas, auxilia no didlogo com os colegas, e determina rotinas

mais especificas caso necessario.

5.5. PRINCIPIOS DE ACAO

5.5.1. Misséo
A “De Igual para Igual” assume como missao: promover o apoio € a integragdo social

de pessoas com Sindrome de Asperger, favorecendo as suas competéncias pessoais, sociais e

laborais para integracdo no mercado de trabalho.

5.5.2. Visao
A visdo da “De Igual para Igual” apresenta o desejo de querer ser uma associa¢ao de

exceléncia na Economia Social pela qualidade das praticas nos servigos prestados e pelos

valores que defende.
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5.5.3. Principios e valores
O alicerce da associacdo rege-se pelos seguintes principios e valores:

e Dignidade humana: honestidade e acfes corretas baseadas na justica e nos direitos

humanos;

e Cooperacdo: espirito de equipa, participacdo e envolvimento de todos,
corresponsabilidade, desenvolvimento de parcerias;

e Compreensao: entender comportamentos, sentimentos e atos, incluir e envolver;

e Solidariedade: responsabilidade pelo bem do outro;

e Justica social: ndo discriminagéo, tolerancia, respeito pela diferenca e integracao;

e Personalizacdo: tornar pessoal € Unico cada cliente da associacdo, adaptacdo as suas

preferéncias e necessidades;

e Transparéncia: abertura da associa¢ao para a comunidade envolvente.

5.6. RECURSOS
5.6.1. Humanos

Os recursos humanos necessarios para a implementacdo deste projeto passam
inicialmente pela contratacdo de um assistente social na categoria de diretor técnico; dois
técnicos de mediacdo com formacdo especifica na area da deficiéncia; um assistente
administrativo para desenvolver o trabalho desse cariz; um técnico oficial de contas (TOC) para
trabalhar na area financeira e gestdo de custos da instituicéo.

Ainda nos recursos humanos, considera-se uma mais-valia o contributo de uma equipa
multidisciplinar consultiva a formar com os parceiros da “De Igual para Igual”. A Santa Casa
da Misericérdia de Lisboa (SCML), a Associacdo Portuguesa de Sindrome de Asperger de
Lisboa (APSAL) e a Associacdo Portuguesa para as PerturbacGes do Desenvolvimento e
Autismo (APPDA Lisboa). Cada instituicdo parceira destacara técnicos especificos da area
(psicblogo, assistente social, formador profissional) para a formacao da equipa multidisciplinar.

Desta forma, tendo sempre em consideragdo os sujeitos alvos da agédo, jovens adultos
com Sindrome de Asperger que sejam clientes destas instituicdes, poder-se-a tracar um perfil
de acompanhamento, integracdo e consolidacdo de competéncias pessoas, sociais e laborais
para se atingir o objetivo final da instituicdo: tornar estes jovens o mais autdbnomos possiveis
no mundo do trabalho.

A viabilidade destes parceiros passa pelo interesse das instituicGes em obter o maior

sucesso possivel junto dos seus clientes.
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E intengdo da “De Igual para Igual” estabelecer acordos, parcerias e protocolos com 0
Instituto de Seguranca Social, Institutos de Emprego e Formacédo Profissional, Autarquias,
Empresas, Fundagédo Calouste Gulbenkian. Misericordias e ONG’s entre outras instituicdes que
tenham como finalidade estabelecer o equilibrio junto destes jovens e das suas familias. Ha a
consciéncia de que os referidos acordos, parcerias ou protocolos resultam num maior proveito
de todos os que beneficiam dos servicos da associacdo. E a forca da sinergia que resulta desta
colaboracdo institucional que multiplica os resultados do trabalho da associa¢do em prol dos
gue necessitam dos seus servicos para acrescentarem um pouco mais de autonomia, sentido de

realizacdo e bem-estar as suas vidas.

5.6.2. Materiais
Os recursos materiais passam pela necessidade dos materiais de consumo ou

equipamentos permanentes necessarios para a execugdo do projeto, como é possivel verificar

na tabela que se segue:

Recursos materiais Quantidade Valor unitario ~ Valor parcial
Secretaria 1 490,00€ 490,00€
Estante de arquivo 3 139,00€ 417,00€
Computador de secretaria 1 499,00€ 499,00€
Computador portatil 2 299,00€ 598,00€
Projetor 1 328,99€ 328,00€
Tela de projecéo 1 87,90€ 87,90€
Material de escritério - 200,00€ 200,00€
Mesa 6 39,99¢€ 239,00€
Cadeira 30 19,99€ 599,70€
Tomadas 4 8,99€ 35,96€

Custo total 3.494,56€

Tabela 1: recursos materiais necessarios para a implementagdo do projeto
5.6.3. Financeiros

Os recursos financeiros passam pelo pagamento de recursos materiais (dados

apresentados no ponto anterior) e dos recursos humanos dispostos na seguinte tabela:
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Recursos humanos Funcao Remuneracao

Assistente social Diretor técnico 1092,25€

2 Técnicos de mediagéo Dinamizacdo das intervencdes e 993,87€
acompanhamento

Contabilista/TOC Contabilidade 899,42€

Assistente administrativo  Assuntos diversos 679,03€

Tabela 2: Tabela Salarial segundo o Boletim do Trabalho e do Emprego 2017

Tendo em conta o desconhecimento da necessidade/ndo necessidade de obras no espaco
fisico, para além da renda mensal no valor de 700€. Ndo € possivel realizar um or¢camento para
possiveis obras, bem como de gastos de agua e luz mensais. Pretende-se também a aquisicéo
de uma carrinha para as deslocac¢des necessarias que os colaboradores da institui¢cdo tenham de
efetuar, que passam pela submissdo de uma candidatura a Fundacdo Mutualista Montepio no

ambito do programa “Frota Solidaria” para aquisi¢do do veiculo.

5.6.4. Receitas
A associacdo pretende estabelecer acordos de cooperacdo com a tutela, nomeadamente

o Instituto de Seguranca Social, com IEFP, com a comparticipacdo dos utentes e seus familiares
e com a mobilizacdo da sociedade civil. Também tem intuito de estabelecer parcerias acordos
e parcerias formais e informais com Camaras Municipais, Juntas de Freguesia e Associagdes

Empresariais

5.7. ESTRUTURA E FUNCIONAMENTO

Durante o primeiro ano sera formada a Associacdo “De Igual para Igual” apos a
atribuicdo do Numero de Identificacdo Coletiva, seguindo todos os termos da Lei, a Associacdo
celebrara os protocolos e as parcerias com as entidades/organizagfes/associagdes que terd
contactado previamente.

A Assembleia-geral € constituida por trés elementos: Presidente, Vice — Presidente e
Secretario; A Direcdo é constituida por cinco elementos: Presidente, Vice — Presidente,
Secretario, Tesoureiro e Vogal; O Conselho Fiscal é constituido por trés elementos: Presidente
e dois Vogais.

A Assembleia Geral é o 6rgdo soberano, seguido da direcdo que o 6rgdo executivo. O
Conselho fiscal tem como funcdo fiscalizar a atividade e as contas da Instituicdo. No que

respeito a Direcdo, ao Presidente cabe tomar as decisdes finais, o Vice-Presidente substitui o
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Presidente na sua auséncia, 0 Tesoureiro é responsavel pela area financeira e 0 Secretario
elabora as atas e outros documentos escritos. Nenhum dos cargos estabelecidos nos Orgéos
Sociais é remunerado, pelo que estes sdo constituidos pelos elementos voluntarios da
comunidade.

A coordenacdo das atividades de toda a estrutura é assegurada por um Diretor Técnico.
Este cargo é de nomeacdo ou destituicao, por vontade expressa e unanime da Direcdo. No que
diz respeito ao funcionamento institucional da “De Igual para Igual”, encontrar-se-a organizada

da seguinte forma:

Direcao

Diretor Técnico —

Técnicos de mediagao ToC Assistente
administrativo

Imagem 2: organograma institucional

O logétipo da associagéo:

DETGUAL PARA QGUAL

INCLUSAD DA PESSOA COM SINDROME DE ASPERGER
E MEDIAGAD EM CONTEXTO DE TRABALHD

Imagem 3: log6tipo institucional

A cor azul remete para a cor associada a PEA, bem como a peca do puzzle que substitui

a pinta do primeiro i. A lupa que substituiu segundo i remete para a procura de uma
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oportunidade de emprego. A moldura que fecha o logétipo comtempla 0 acompanhamento e o
emprego protegido.
A divulgacdo conta com a criagdo de um website e de uma pégina de facebook uma vez

que na era digital que nos encontramos € a forma mais eficaz de partilha.

5.7.1. Funcionamento
O espaco fisico da instituicdo tera o seguinte horario: segunda-feira a sexta-feira das 9h

as 18h. Porém o trabalho desenvolvido pela equipa técnica de mediagéo tera ao dispor isengédo
de horéario no periodo de pds-colocacédo dos clientes nas entidades empregadoras ajustando-se
ao horério das mesmas.

Esta equipa funcionara em consonancia com as equipas multidisciplinares existentes nas
instituicGes parceiras. Cada elemento inicialmente s podera acompanhar dois processos de
jovens com SA de cada vez.

Os servicos prestados serdo geridos por um sé equipamento social, com a equipa de
mediacdo que entra em contacto com as instituicdes parceiras. O inicio do processo de
acompanhamento para a integragdo no trabalho s6 sera efetuado se a familia e o jovem adulto
assim o desejarem.

Tal como referenciado o intuito da associacdo é apoiar, encaminhar, estimular e
potenciar as competéncias de jovens adultos com Sindrome de Asperger no mercado de
trabalho. Outro dos designios da associagdo passa pela sensibilizagdo e corresponsabilizacdo

das empresas e familias para a importancia da integracdo deste publico-alvo.
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NOTA FINAL

N&o sendo um trabalho de conclusdes de um estudo, mas sim um levantamento de
diagnostico de uma realidade patente na nossa sociedade, aqui seguem breves consideragdes.

Sendo a Sindrome de Asperger uma ramificacao da Perturbacdo do Espetro do Autismo,
e ndo tendo sido encontrada cura para esta patologia, resta atuar no campo na estimulagéo e
aquisicdo de competéncias desde cedo, para que, na idade adulta os portadores consigam obter
um modo de vida 0 mais autbnomo possivel.

As leis, os apoios, as politicas e os programas existem, mas a implementacdo das
mesmas junto deste publico necessitariam de ser muito mais especificas e ndo ha dados
concretos sobre a populagdo autista em Portugal, dai o défice de respostas adequadas neste
ambito.

Muitos jovens adultos e adultos com Sindrome de Asperger conseguem aprender e
controlar determinados impulsos e comportamentos, podendo participar ativamente na
sociedade.

A participagdo mais ativa que um jovem adulto ou adulto pode conseguir é na questao
da empregabilidade, dai a necessidade da criacdo da proposta apresentada, uma associacdo
voltada para a capacitacdo, a integracdo e 0 acompanhamento destes jovens. A mediac¢ao surge
como forma de colmatar o tempo que 0s técnicos institucionais nao tém para acompanhar estes
jovens em colocacédo e pds-colocacdo laboral e sobretudo prepara-los especificamente para o
mundo do trabalho. O mediador ¢ entdo a “ponte” entre institui¢do ¢ mercado de trabalho, um
sujeito que entende a patologia e faz entender ao exterior como é lidar com este tipo de publico.

Mais do que resultados, espera-se que com este projeto se possa compreender melhor o
mundo autista e, mais do que isso, contribuir com uma proposta que ofereca maior e melhor

qualidade de vida.
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ANEXO A - Pedido de Autorizagao a Instituicdo APPACDM de Soure para Recolha de
Dados

Exma. Senhora Diretora Técnica da APPACDM de Soure,

O meu nome é Inés Cardoso, sou aluna do Curso de Mestrado de Intervengdo Social,
Inovacédo e Empreendedorismo da Faculdade de Economia e Faculdade de Psicologia e Ciéncias
da Educacéo da Universidade de Coimbra e encontro-me a elaborar o Projeto Final que assenta
na idealizacdo de uma estrutura de mediacdo e acompanhamento destinada a pessoas com
Perturbacdo do Espectro do Autismo que concluem uma formacdo profissional numa
entidade/instituicdo/organizacao e precisam de se integrar no mercado do trabalho. Este projeto
esta sob orientacdo da Professora Doutora Cristina Albuquerque.

Neste sentido, venho por este meio solicitar a V. autorizacdo, para que, através da V.
prestigiada instituicdo, possa recolher dados que permitam a concretizagdo do projeto
anteriormente descrito. Em jeito de diagnostico, gostaria de recolher apreciacdes junto de
técnicos com opinido formada sobre a tematica que aqui apresento, um médico, duas familiares
de pessoas com Sindrome de Asperger e duas pessoas com Sindrome de Asperger. Se possivel,
gostaria ainda de recolher documentos que considerem pertinentes nesta fase da investigacao.
Mais informo, que os dados recolhidos por entrevista serdo de caracter confidencial, anénimo
e voluntario.

Se a resposta a este pedido for favoravel, entrarei em contacto para articular com V. EX. 0s
procedimentos necessarios neste &mbito de recolha de dados.
Manifesto, a minha inteira disponibilidade para prestar qualquer esclarecimento que V. Ex?2,

considere necessario (inescatarinac@gmail.com/910844340).

Na certeza que este pedido merecera a melhor atencéo de V. Ex.?, subscrevo-me com a maxima
consideracao.

Coimbra, 10 de outubro de 2017

A mestranda,

Inés Cardoso
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ANEXO B - Pedido de Autorizacdo a Instituicdo Cavalo Azul para Recolha de Dados

Exma. Senhor Diretor Técnico da Cavalo Azul,

O meu nome é Inés Cardoso, sou aluna do Curso de Mestrado de Intervencdo Social,
Inovacdo e Empreendedorismo da Faculdade de Economia e Faculdade de Psicologia e Ciéncias
da Educacéo da Universidade de Coimbra e encontro-me a elaborar o Projeto Final que assenta
na idealizacdo de uma estrutura de mediacdo e acompanhamento destinada a pessoas com
Perturbacdo do Espectro do Autismo que concluem uma formacdo profissional numa
entidade/instituicdo/organizacao e precisam de se integrar no mercado do trabalho. Este projeto
esta sob orientacdo da Professora Doutora Cristina Albuquerque.

Neste sentido, venho por este meio solicitar a V. autorizacdo, para que, através da V.
prestigiada instituicdo, possa recolher dados que permitam a concretizagdo do projeto
anteriormente descrito. Em jeito de diagnostico, gostaria de recolher uma opinido formada junto
de V. Ex.2 Se possivel, gostaria ainda de recolher documentos que considerem pertinentes nesta
fase da investigacdo. Mais informo, que os dados recolhidos por entrevista serdo de carécter
confidencial, anonimo e voluntario.

Se a resposta a este pedido for favoravel, entrarei em contacto para articular com V. Ex&,
0s procedimentos necessarios neste ambito de recolha de dados.

Manifesto, a minha inteira disponibilidade para prestar qualquer esclarecimento que V.

Ex?. considere necessario (inescatarinac@gmail.com/910844340).

Na certeza que este pedido merecera a melhor atencdo de V. Ex.2 subscrevo-me com a
maxima consideracao.

Coimbra, 10 de outubro de 2017

A mestranda,

Inés Cardoso
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ANEXO C - Pedido de Autorizacao a Instituicdo Cerci Penela para Recolha de Dados

Exma. Senhor Diretor da Cerci Penela,

O meu nome é Inés Cardoso, sou aluna do Curso de Mestrado de Intervencédo Social,
Inovacdo e Empreendedorismo da Faculdade de Economia e Faculdade de Psicologia e Ciéncias
da Educacéo da Universidade de Coimbra e encontro-me a elaborar o Projeto Final que assenta
na idealizacdo de uma estrutura de mediacdo e acompanhamento destinada a pessoas com
Perturbacdo do Espectro do Autismo que concluem uma formacdo profissional numa
entidade/instituicdo/organizacao e precisam de se integrar no mercado do trabalho. Este projeto
esta sob orientacdo da Professora Doutora Cristina Albuguerque.

Neste sentido, venho por este meio solicitar a V. autorizacdo, para que, através da V.
prestigiada instituicdo, possa recolher dados que permitam a concretizagdo do projeto
anteriormente descrito. Em jeito de diagndstico, gostaria de recolher apreciagfes junto de
técnicos com opinido formada sobre a temética que aqui apresento. Se possivel, gostaria ainda
de recolher documentos que considerem pertinentes nesta fase da investigagdo. Mais informo,
que os dados recolhidos por entrevista serdo de caracter confidencial, anonimo e voluntério.

Se a resposta a este pedido for favoravel, entrarei em contacto para articular com V. Ex&,
0s procedimentos necessarios neste ambito de recolha de dados.

Manifesto, a minha inteira disponibilidade para prestar qualquer esclarecimento que V.

Ex?. considere necessario (inescatarinac@gmail.com/910844340).

Na certeza que este pedido merecerad a melhor atencéo de V. Ex.?, subscrevo-me com a maxima
consideracao.

Coimbra, 19 de outubro de 2017

A mestranda,

Inés Cardoso
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ANEXO D - Pedido de Autorizacdo a Instituicdo PAJE para Recolha de Dados

Exma. Senhor Presidente da PAJE,

O meu nome é Inés Cardoso, sou aluna do Curso de Mestrado de Intervencédo Social,
Inovacdo e Empreendedorismo da Faculdade de Economia e Faculdade de Psicologia e Ciéncias
da Educacéo da Universidade de Coimbra e encontro-me a elaborar o Projeto Final que assenta
na idealizacdo de uma estrutura de mediacdo e acompanhamento destinada a pessoas com
Perturbacdo do Espectro do Autismo que concluem uma formacdo profissional numa
entidade/instituicdo/organizacao e precisam de se integrar no mercado do trabalho. Este projeto
esta sob orientacdo da Professora Doutora Cristina Albuguerque.

Neste sentido, venho por este meio solicitar a V. autorizacdo, para que, através da V.
prestigiada associacdo, possa recolher dados que permitam a concretizagdo do projeto
anteriormente descrito. Em jeito de diagndstico, gostaria de recolher uma opinido formada junto
de V. Ex.2 Se possivel, gostaria ainda de recolher documentos que considerem pertinentes nesta
fase da investigacdo. Mais informo, que os dados recolhidos por entrevista serdo de carécter
confidencial, anonimo e voluntario.

Se a resposta a este pedido for favoravel, entrarei em contacto para articular com V. Exé,
0s procedimentos necessarios neste ambito de recolha de dados.

Manifesto, a minha inteira disponibilidade para prestar qualquer esclarecimento que V.

Ex2. considere necessario (inescatarinac@gmail.com/910844340).

Na certeza que este pedido merecera a melhor atencdo de V. Ex.2 subscrevo-me com a
maxima consideracao.

Coimbra, 13 de novembro de 2017

A mestranda,

Inés Cardoso
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ANEXO E - Pedido de Autorizacdo ao Centro de Formacédo do IEFP para Recolha de
Dados

Exma. Senhor Diretor do Centro de Formacao do IEFP,

O meu nome é Inés Cardoso, sou aluna do Curso de Mestrado de Intervengdo Social,
Inovacdo e Empreendedorismo da Faculdade de Economia e Faculdade de Psicologia e Ciéncias
da Educacéo da Universidade de Coimbra e encontro-me a elaborar o Projeto Final que assenta
na idealizacdo de uma estrutura de mediacdo e acompanhamento destinada a pessoas com
Perturbacdo do Espectro do Autismo que concluem uma formacgdo profissional numa
entidade/instituicdo/organizacao e precisam de se integrar no mercado do trabalho. Este projeto
esta sob orientacdo da Professora Doutora Cristina Albuquerque.

Neste sentido, venho por este meio solicitar a V. autorizacdo, para que através da V.
prestigiada instituicdo, possa recolher dados que permitam a concretizagdo do projeto
anteriormente descrito. Em jeito de diagnostico, gostaria de recolher apreciacdes junto de
técnicos com opinido formada sobre a tematica que aqui apresento. Se possivel, gostaria ainda
de recolher documentos que considerem pertinentes nesta fase da investigacdo. Mais informo,
que os dados recolhidos por entrevista serdo de caracter confidencial, anénimo e voluntario.
Se a resposta a este pedido for favoravel, entrarei em contacto para articular com V. EX2 0s
procedimentos necessarios neste &mbito de recolha de dados.

Manifesto, a minha inteira disponibilidade para prestar qualquer esclarecimento que V. Ex&

considere necessario (inescatarinac@gmail.com/910844340).

Na certeza que este pedido merecera a melhor atencéo de V. Ex.?, subscrevo-me com a maxima
consideracao.

Coimbra, 15 de novembro de 2017

A mestranda,

Inés Cardoso
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ANEXO F - Pedido de Autorizacdo a Empresa Grupo MRG

Exma. Sr. Presidente do Grupo MRG,

O meu nome é Inés Cardoso, sou aluna do Curso de Mestrado de Intervencédo Social,
Inovacdo e Empreendedorismo da Faculdade de Economia e Faculdade de Psicologia e Ciéncias
da Educacéo da Universidade de Coimbra e encontro-me a elaborar o Projeto Final que assenta
na idealizacdo de uma estrutura de mediacdo e acompanhamento destinada a pessoas com
Perturbacdo do Espectro do Autismo que concluem uma formacdo profissional numa
entidade/instituicdo/organizacao e precisam de se integrar no mercado do trabalho. Este projeto
esta sob orientacdo da Professora Doutora Cristina Albuguerque.

Neste sentido, venho por este meio solicitar a V. autorizagdo, para que através da V.
prestigiada instituicdo, possa recolher dados que permitam a concretizagdo do projeto
anteriormente descrito. Em jeito de diagndstico, gostaria de recolher aprecia¢Ges junto de
colaboradores da V. instituicdo. Se possivel, gostaria ainda de recolher documentos que
considerem pertinentes nesta fase da investigacdo. Mais informo, que os dados recolhidos por
entrevista serdo de caracter confidencial, anonimo e voluntario.

Se a resposta a este pedido for favoravel, entrarei em contacto para articular com V. Ex2. os
procedimentos necessarios neste ambito de recolha de dados.
Manifesto, a minha inteira disponibilidade para prestar qualquer esclarecimento que V. Ex2

considere necessario (inescatarinac@gmail.com/910844340).

Na certeza que este pedido merecerad a melhor atencéo de V. Ex.?, subscrevo-me com a maxima
consideracao.

Coimbra, 15 de novembro de 2017

A mestranda,

Inés Cardoso
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ANEXO G - Modelo do consentimento informado para recolha de dados
CONSENTIMENTO INFORMADO, LIVRE E ESCLARECIDO PARA PARTICIPACAO EM RECOLHA DE DADOS

de acordo coma Declaragdo de Helsinquia® e a Convencéo de Oviedo?

Por favor, leia com atencéo a seguinte informacao. Se achar que algo esté incorrecto ou que n&o esté claro, ndo
hesite em solicitar mais informagdes. Se concorda com a proposta que Ihe foi feita, queira assinar este documento.

Titulo do estudo:

Enguadramento: Este projeto insere-se no curso de Mestrado em Interven¢do Social, Inovagdo e
Empreendedorismo, da Faculdade e Economia e Faculdade de Psicologia e Ciéncias da Educacdo da Universidade
de Coimbra e orientado pela Professora Doutora Cristina Albuquerque.

Explicacdo do estudo: Elaboracdo de um projeto que implicard a realizagdo de entrevistas a
técnicos/familiares/publico-alvo, bem como a recolha de dados através de documentos que possam ser pertinentes
para a construcdo do projeto.

Condicdes e financiamento: A participacdo neste estudo € de carater voluntario e com auséncia de prejuizos,
assistenciais ou outros, caso ndo queira participar.

Confidencialidade e anonimato: Todos os dados recolhidos serdo Unica e exclusivamente utilizados para o
estudo, garantindo-se assim a sua confidencialidade. N&o serdo registados elementos de identificagdo pelo que se
garante o0 anonimato, assegurando-se ainda que todos os contactos serdo feitos em ambiente de privacidade.

Muito grata pela sua participacéo,
a mestranda do curso de Mestrado em Intervencdo Social, Inovacdo e Empreendedorismo, Inés Cardoso
(910844340 | inescatarinac@gmail.com)

Assinatura/s:

-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-0-

Declaro ter lido e compreendido este documento, bem como as informacdes verbais que me foram fornecidas
pela/s pessoals que acima assina/m. Foi-me garantida a possibilidade de, em qualquer altura, recusar participar
neste estudo sem qualquer tipo de consequéncias. Desta forma, aceito participar neste estudo e permito a
utilizagdo dos dados que de forma voluntaria fornego, confiando em que apenas serdo utilizados para esta
investigacdo e nas garantias de confidencialidade e anonimato que me sdo dadas pelo/a investigador/a.

NOIIC: ... oo it i i i e e e e e e e e e e e
ASSINATUTA: ... cot ot vt vt vee e eieis cee e e et e et et e e e e e e e e s aas Data:
...... Loveiei v,
SE NAO FOR O PROPRIO A ASSINAR POR IDADE OU INCAPACIDADE
(se a pessoa tiver discernimento deve também assinar em cima, se consentir)
NOME: L.\ oot it e i et e et e et e et e e e e e e e et e e e e e e e
BI/CD N .o DATAOU VALIDADE ...../..... /........
GRAU DE PARENTESCO OU TIPO DE REPRESENTAGAO: ..vvcveiitiiireieiisieesieresseseseessssessssenes
ASSINATURA ... .......

ESTE DOCUMENTO E COMPOSTO DE 1 PAGINA/S E FEITO EM DUPLICADO:
UMA VIA PARA O/ A INVESTIGADOR/A, OUTRA PARA A PESSOA QUE CONSENTE

1 http://portal.arsnorte.min-saude.pt/portal/page/portal/ARSNorte/Comiss% C3%A30% 20de%20% C3%89tica/Ficheiros/Declaracao_Helsinquia_2008.pdf

2 http://dre.pt/pdflsdip/2001/01/002A00/00140036.pdf
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ANEXO H - Guibes de entrevistas as instituicdes para recolha de dados

APPACDM de Soure

Entrevistado
Entrevistador
Data
Local

Etapas
Apresentacdo

Tema

Encerramento

Guido de entrevista
Diretora Técnica da APPACDM de Soure e Técnica Superior de Servigo Social
Inés Cardoso

Contetdo

Na sua opinido, a proposta apresentada é pertinente? Porqué?
Que apoios existem/deveriam existir para esta populacdo?
Que cursos de formacéo profissional decorrem de momento
na instituicdo? Que tipo de cursos fariam sentido existir?
Considera importante 0 acompanhamento de pessoas com
SA no contexto social e laboral? A¢des de formagdo fariam
sentido para a promocao dessas competéncias?

Sendo o projeto voltado para a existéncia de mediadores
entre instituicdo e mercado de trabalho, considera pertinente
acOes de formacéo para 0s mesmos?

Acha que hd mais alguma informac&o pertinente que gostaria

23 de outubro de 2017
APPACDM de Soure
Duracéo Objetivos
3 min + Apresentar o entrevistador;
+ Explicar o objetivo da entrevista e a forma de registo das respostas (gravador);
+ Solicitar a colaboracdo e referir a importancia de um contributo sincero;
¢ Garantir a confidencialidade da entrevista;
+ Assinar o consentimento informado, livre e esclarecido para a participacdo em recolha de dados.
15min | & Obter opinido sobre a pertinéncia da proposta; 1
¢ Perceber a existéncia/ ndo existéncia de apoios | 2.
para a populagéo-alvo; 3
¢ Averiguar os cursos de formagéo profissional;
+ Importancia do acompanhamento de pessoas com
SA no contexto social e laboral
¢ Pertinéncia de a¢des de formacéo onde as pessoas
com SA promovam competéncias sociais € 5
laborais
¢ Promover agdes de formacdo de mediadores
para/e em contexto laboral
2 min ¢ Esclarecer dividas sobre a entrevista realizada; 1
¢ Possibilitar que o entrevistado acrescente algo de partilhar?
relevante; Obrigada pela colaboragéo.
+ Agradecer a colaboragéo.

Observacoes
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Cavalo Azul

Entrevistado
Entrevistador
Data
Local

Etapas

Apresentacdo

Tema

Encerramento

Guido de entrevista

Diretor Técnico da Instituicdo Cavalo Azul
Inés Cardoso
16 de novembro de 2017
Associacdo Cavalo Azul

Duragéo

3 min

15 min

2 min

L R R R R JER R 4

*

Objetivos

Apresentar o entrevistador;

Contetido

Explicar o objetivo da entrevista e a forma de registo das respostas (gravador);
Solicitar a colaboracéo e referir a importancia de um contributo sincero;

Garantir a confidencialidade da entrevista;

Assinar o consentimento informado, livre e esclarecido para a participacdo em recolha de dados.

Obter opinido sobre a pertinéncia da proposta;
Perceber a existéncia/ ndo existéncia de apoios
para a populagdo-alvo;

Averiguar os cursos de formacéo profissional;
Importancia do acompanhamento de pessoas com
SA no contexto social e laboral

Pertinéncia de a¢Oes de formacdo onde as pessoas
com SA promovam competéncias sociais e
laborais

Promover acBGes de formagdo de mediadores
para/e em contexto laboral

Esclarecer dividas sobre a entrevista realizada;
Possibilitar que o entrevistado acrescente algo
relevante;

Agradecer a colaboracéo.

6.

o ~N

10.

2.

Na sua opinido, a proposta apresentada é pertinente? Porqué?
Que apoios existem/deveriam existir para esta popula¢do?
Que cursos de formagéo profissional decorrem de momento
na instituicdo? Que tipo de cursos fariam sentido existir?
Considera importante 0 acompanhamento de pessoas com
SA no contexto social e laboral? A¢des de formacao fariam
sentido para a promogao dessas competéncias?

Sendo o projeto voltado para a existéncia de mediadores
entre instituicdo e mercado de trabalho, considera pertinente
acOes de formagdo para 0s mesmos?

Acha que hd mais alguma informacao pertinente que gostaria
de partilhar?

Obrigada pela colaboragdo.

Observacoes
(anotagdes)
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CERCIPenela

Entrevistado
Entrevistador
Data
Local

Etapas

Apresentacdo

Tema

Encerramento

Guido de entrevista

Diretor do Centro de Recursos para a Incluséo
Inés Cardoso

Contetido

11. Nasuaopinido, a proposta apresentada é pertinente? Porqué?

12. Que apoios existem/deveriam existir para esta populagdo?

13. Que cursos de formagdo profissional decorrem de momento
na instituicdo? Que tipo de cursos fariam sentido existir?

14. Considera importante 0 acompanhamento de pessoas com
SA no contexto social e laboral? A¢des de formacao fariam
sentido para a promogao dessas competéncias?

15. Sendo o projeto voltado para a existéncia de mediadores
entre instituicdo e mercado de trabalho, considera pertinente
acOes de formagdo para 0s mesmos?

3. Acha que hd mais alguma informacao pertinente que gostaria

16 de novembro de 2017
CERCIPenela
Duragéo Objetivos
3 min + Apresentar o entrevistador;
+ Explicar o objetivo da entrevista e a forma de registo das respostas (gravador);
+ Solicitar a colaboracdo e referir a importancia de um contributo sincero;
¢ Garantir a confidencialidade da entrevista;
+ Assinar o consentimento informado, livre e esclarecido para a participagdo em recolha de dados.
15min | & Obter opinido sobre a pertinéncia da proposta;
+ Perceber a existéncia/ ndo existéncia de apoios
para a populagdo-alvo;
+ Averiguar os cursos de formacéo profissional;
+ Importancia do acompanhamento de pessoas com
SA no contexto social e laboral
+ Pertinéncia de a¢des de formacao onde as pessoas
com SA promovam competéncias sociais e
laborais
¢ Promover acdes de formacdo de mediadores
para/e em contexto laboral
2 min + Esclarecer davidas sobre a entrevista realizada;
¢ Possibilitar que o entrevistado acrescente algo de partilhar?
relevante; Obrigada pela colaboragao.
+ Agradecer a colaboragdo.

Observacoes
(anotagdes)
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PAJE

Entrevistado
Entrevistador
Data
Local

Etapas

Apresenta¢do

Tema

Encerramento

Guiao de entrevista

Presidente da PAJE

Inés Cardoso

Contetdo

Solicitar a colaboracéo e referir a importancia de um contributo sincero;

Dezembro 2017
PAJE
Duracéo Objetivos
3min | ¢ Apresentar o entrevistador;
+ Explicar o objetivo da entrevista;
.
+ Garantir a confidencialidade da entrevista.
15min | e Obter opinido sobre a pertinéncia da
proposta;
¢ Perceber a existéncia/ ndo existéncia de
apoios para a populagéo-alvo;
¢ Averiguar o0s cursos de formacéo
profissional;
¢ Importdncia do acompanhamento de
pessoas com SA no contexto social e
laboral
¢ Pertinéncia de a¢des de formacdo onde as
pessoas com SA promovam competéncias
sociais e laborais
¢ Promover acBes de formagcdo de
mediadores para/e em contexto laboral
2min & Esclarecer dlvidas sobre a entrevista
realizada;
+ Possibilitar que o entrevistado acrescente
algo relevante;
+ Agradecer a colaboracéo.

1.

Na sua opinido, a proposta apresentada é pertinente? Porqué?

Que apoios existem/deveriam existir para esta populacdo?

Que tipo de cursos fariam sentido existir na proposta de projeto?
Considera importante o acompanhamento de pessoas com SA no
contexto social e laboral?

Acbes de formacdo fariam sentido para a promogdo dessas
competéncias?

Sendo o projeto voltado para a existéncia de mediadores entre
instituicio e mercado de trabalho, considera pertinente acbes de
formag&o para 0s mesmos?

Que eixos de intervencdo considera que poderiam estar voltados para o
plano de acdo, num &mbito de intervengdo inovador e diferenciado de
todos os outros tipos de respostas sociais existentes?

Acha que ha mais alguma informacdo pertinente que gostaria de
partilhar?

Obrigada pela colaboragéo.

Observacdes

(anotacdes)

LXX



ANEXO | — Guiao de entrevista aos clientes da APPACDM de Soure

Entrevistado
Entrevistador
Data
Local

Etapas
Apresentacdo

Caracterizagdo do
entrevistado
Tema

Encerramento

Clientes da Instituicdo APPACDM de Soure
Inés Cardoso

23 de outubro de 2017
APPACDM de Soure
Duracéo Objetivos
3 min ¢ Apresentar o entrevistador;
.
¢ Solicitar a colaboragéo e referir a importancia de um contributo sincero;
¢ Garantir a confidencialidade da entrevista;
.
2 min ¢ Obter dados de caracterizagdo sociodemogréfica do cliente.
15min | & Conhecer o percurso escolar do entrevistado.
¢ Entender perspetivas futuras.
2 min ¢ Esclarecer davidas sobre a entrevista realizada;
¢ Possibilitar que o entrevistado acrescente algo relevante;
¢ Agradecer a colaboracao.

Guido de entrevista

Contelido

Explicar o objetivo da entrevista e a forma de registo das respostas (gravador);

Assinar o consentimento informado, livre e esclarecido para a participacdo em recolha de dados.

1.

1.

2.

Que idade tem? Onde vive?

Completou que ano de
escolaridade? Em que area?
Em que é&rea gostaria de
trabalhar? Porqué? Acha que
estar na APPACDM
proporciona ferramentas
para um futuro trabalho?
Gostaria de ter  mais
formacdo? Em que area?
Acha que ha mais alguma
informacdo pertinente que
gostaria de partilhar?

Obrigada pela colaboragéo.

Observac0es (anotacoes)
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ANEXO J — Guido de entrevista a familia

Entrevistado
Entrevistador
Data
Local

Etapas
Apresentacdo

Tema

Encerramento

Guido de entrevista

Contelido

Na sua opinido a proposta apresentada é

Sente dificuldades para o A. consegui
trabalho? Quais os impactes da doencga

Que apoios existem e que mais poderiam
Que perspetivas futuras tem?

Em que areas o A. poderia trabalhar?
Considera importante acdes de formacdo
para a promocao de competéncias sociais

Considera importante a formagdo de

Acha que h4 mais alguma informacéao
pertinente que gostaria de partilhar?

Mée do A.
Inés Cardoso
23 de outubro de 2017
APPACDM de Soure
Duracéo Objetivos
3 min ¢ Apresentar o entrevistador;
¢ Explicar o objetivo da entrevista e a forma de registo das respostas (gravador);
¢ Solicitar a colaboragéo e referir a importancia de um contributo sincero;
¢ Garantir a confidencialidade da entrevista;
+ Assinar o consentimento informado, livre e esclarecido para a participa¢do em recolha de dados.
15min | & Pertinéncia do tema (motivos) .
¢ Dificuldades sentidas para conseguir trabalho e em pertinente? Porqué?
outras areas / impactes da doenca na familia .
¢ Apoios existentes (que mais poderiam existir)
Irelevancia e limitagGes sentidos na familia?
¢ Perspetivas futuras .
¢ Areas em que as pessoas com SA poderiam trabalhar existir?
ou exercer outro tipo de atividades /adaptacdes a fazer | ¢
em termos de funcionamento laboral e expectativas | o
sociais .
¢ Pertinéncia de a¢Bes de formagédo para a promogao de
competéncias sociais e laborais /outras sugestdes/ para estes jovens?
caracteristicas da formagdo e dos mediadores .
mediadores nesta area?
2 min ¢ Esclarecer dlvidas sobre a entrevista realizada; .
¢ Possibilitar que o entrevistado acrescente algo
relevante; Obrigada pela colaboragéo.
¢ Agradecer a colaboragéo.

Observac0es (anotacoes)
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