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ABSTRACT

Currently, the difficulties of identifying subgroups of Autistic
Spectrum Disorders (ASDs), which could improve treatments and
provide better prognosis, is the most difficult factor in the
development of new treatment approaches for people in the
spectrum. ASD is a neurological developmental disorder and
therefore is present from birth or early childhood and may not be
detected earlier because of limited social demands in early
childhood. In addition, the genetic factors that increase the risk of
developing ASD are a combination of small reactions, what
increases the difficulty on early detection. Thus, this article
presents the initial results about the development of a mobile
application as a means of assisting the pre-diagnosis of ASD and
an interaction evaluation based on usability techniques to identify
usability problems and evaluate how easy and useful it is for
parents.

RESUMO

Atualmente, as dificuldades de identificar subgrupos do
Transtorno do Espectro Autista (TEA), que podem melhorar os
tratamentos e proporcionar um melhor prognéstico, € o fator mais
dificil no desenvolvimento de novas abordagens de tratamento
para pessoas do espectro. O TEA ¢é um transtorno do
desenvolvimento neuroldgico e, portanto, estd presente desde o
nascimento ou na primeira infdncia e pode nfo ser detectado
anteriormente por causa de demandas sociais limitadas na tenra
infancia. Além disso, os fatores genéticos que aumentam o risco
de desenvolver TEA sdo uma combinagfo de pequenas reagdes, o
que aumenta a dificuldade na detecg¢do precoce. Assim, este artigo
apresenta os resultados iniciais sobre o desenvolvimento de uma
aplicagdo mobile como meio de auxiliar o pré-diagndstico do TEA
e uma avaliagdo de interag@io baseada em técnicas de usabilidade
para identificar problemas de interface e demonstrar como é facil
¢ util para os pais.

Categories and Subject Descriptors
J.1.I  [Human-centered computing]: Human computer
interaction (HCI) — HCI design and evaluation methods,
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1. INTRODUCAO

Caracterizado principalmente por apresentar prejuizos em duas
principais areas: comunicagfo social, comportamentos repetidos e
restritos, o Transtorno do Lspectro Autista (TEA) apresenta
sintomas bastante complexos. Sabe-se que ndo existe uma causa
definida para o autismo [1], porém, estudos tém mostrado que os
transtornos do autismo estdo associados a alteragdes no
desenvolvimento do cérebro, causados por uma combinagdo de
fatores genéticos, ambientais, dentre outros [8].

A falta de conhecimento especifico sobre o TEA faz com que
muitas familias tenham que passar por diversos especialistas antes
de conseguir um diagnostico correto, o que acaba por atrasar o
inicio do tratamento. De acordo com [30] a idade no inicio do
tratamento ¢ um dos fatores relevantes para a sua melhor
evolucdio. Sendo assim, os melhores resultados sfio alcancados
quando o tratamento é iniciado em criangas com idade inferior a
trés anos.

O diagnostico do autismo é feito basicamente através da avaliagdo
do quadro clinico. Ndo existem testes laboratoriais especificos
para a detecgdo do autismo [9]. Por isso, o autismo ndo apresenta
um marcador biolégico.

Existem varios sistemas de diagndsticos utilizados para a
classificagdo do autismo. Os mais comuns sdo a Classifica¢do
internacional de Doencas da Organizacdo Mundial de Saude, ou
CID-10, em sua décima versdo, e o Manual de Diagnostico e
Estatistica de Doengas Mentais da Academia Americana de
Psiquiatria, ou DSM-IV que j& possui nova versdo o DSM-V. No
Reino Unido, ¢ bastante utilizado o CHAT, Checklist de Autismo
em Bebés, desenvolvido por Baron-Cohen, Allen e Gillberg, [23],
que ¢ uma escala de investigacdo de Autismo aos 18 meses de
idade. O CHAT ¢ um conjunto de nove perguntas a serem
propostas aos pais, com respostas tipo sim/nfo. Ainda ha outros
instrumentos bastante utilizados, como a Escala de Classificagfio
do Autismo na Infancia CARS [1].

178



De acordo com a Associagio de Amigos dos Autistas (AMA)' ha
graus diferenciados de autismo e intervencdes adequadas a cada
tipo ou grau de comprometimento. Por isso a importincia de se
estudar as diferentes técnicas de diagndstico.

Portanto, este trabalho apresenta o desenvolvimento e avaliag&o
de uma aplicagdo movel, AutismTesting, por meio de seus
aspectos de interface, sobre a perspectiva de facilidade de uso,
utilidade/importéncia e aprendizado da ferramenta. Dessa forma,
permitindo que qualquer pessoa, mesmo sem conhecimentos
especificos possa realizar um pré-diagnostico do Autismo. Os
testes foram realizados na APAE (Associagdo de Pais e Amigos
dos Excepcionais de Itacoatiara) no estado do Amazonas.

Com isso, espera-se contribuir para que pais e professores da
APAE possam ter um primeiro encaminhamento e assim,
identificar, a priori, algumas caracteristicas associadas as
dificuldades de aprendizagem das criancas que podem estar
relacionadas a diversos transtornos do neurodesenvolvimento,
e.g., 0 Autismo.

O artigo divide-se em oito seg¢des comegando pela introducéo
relatando o contexto do trabalho, em seguida pelos conceitos
basicos demonstrando temas relacionados a pesquisa, na terceira
secdo o desenvolvimento que explica a metodologia adotada bem
como as decisdes do projeto, a quarta se¢do exemplifica como foi
realizada a avaliagfio do aplicativo, na quinta se¢o os resultados
alcangados, em seguida os autores apresentam as conclusdes, € na
sétima e oitava se¢fio os agradecimentos e as referéncias
bibliograficas utilizadas para fundamentar esse trabalho.

2. CONCEITOS BASICOS
2.1 Transtorno do Espectro Autista (TEA)

O Transtorno do Espectro Autista consiste na presenca de um
desenvolvimento comprometido ou acentuadamente anormal da
interagdio social e da comunica¢8o e um repertorio muito restrito
de atividades e interesses. As manifestagdes do transtorno variam
imensamente, dependendo do nivel de desenvolvimento e da
idade cronologica do individuo [1].

O autismo ndo se caracteriza de uma unica maneira, assim como
algumas criangas podem apresentar os sintomas ja nos primeiros
dias de vida outros somente apds alguns anos. Os sintomas
também podem variar de crianca para crianga. Algumas
apresentam dificuldade da fala, dificuldade na interagdo com
outras pessoas € até mesmo da familia. Outras criangas
apresentam algum tipo de retardo mental, porém, em alguns casos
existem criancas que possuem habilidades surpreendentes em uma
determinada area [20].

No que diz respeito as causas do espectro autista ainda nfo se
chegou a um senso comum. Os estudos cientificos da area
apontam para diferentes possiveis causadores desse transtorno
[13]. O que se pode afirmar até entfio é que ainda nfo existem
testes laboratoriais que detectem a sindrome. Por isso, o
diagnostico é feito basicamente por meio da avaliagdo do quadro
clinico [9].

Segundo [16] ainda hoje o diagndstico é mais evidente a partir de
dois a trés anos de idade. Porém, com o avango nas pesquisas esta
sendo possivel identificar cada vez mais cedo sintomas em
criangas com risco de autismo. No trabalho discutido em [13] é
apresentado um relato de experiéncia da mie de uma crianga com

'http://www.ama.org.br/

autismo que apesar do diagnostico definitivo da crianga ter sido
aos dois anos de idade a crianga ja apresentava os sintomas
descritos pela DSM-1V.

A importancia em diagnosticar precocemente o autismo ndo é
muito questionada hoje em dia. Dessa forma, um fator importante
seria o esclarecimento precoce da sindrome aos familiares da
crianga que, na maioria dos casos, tendem a passar por vdrios
profissionais até receber um diagnostico definitivo, o que lhes
acarreta grande sofrimento [22].

Outro fator importante seria a possibilidade dos familiares
procurarem um tratamento adequado junto as institui¢cdes que
trabalham com criangas com TEA, como também outros
transtornos do neurodesenvolvimento. Assim sendo, quanto mais
cedo diagnosticadas maiores serdo as chances de fazer um
acompanhamento adequado e possibilitando as entidades, como a
APAE, de proporcionarem uma aprendizagem voitada para as
necessidades especificas de cada crianga.

2.2 Métodos para Diagnostico

Infelizmente ndio existe ainda um exame de sangue ou um teste
que possa ser feito para se diagnosticar o autismo durante a
gestagdo ou apds o nascimento. Entfio, este diagnostico é
comportamental, a causa ndo. Seus maiores défices apresentam-se
nas areas de socializagdo, comunicac¢8io ¢ imaginacdo [2], e que
quanto antes diagnosticado, ha muito mais chances de progressos.
A sindrome manifesta-se geralmente durante os trés primeiros
anos de vida [1].

Dessa forma, como ndo existem testes laboratoriais, foram
descnvolvidas algumas cscalas, como demonstra a Tabcla 1, para
suprir a necessidade de diagnosticos mais precisos. Estas escalas
sdo baseadas em comportamentos. Cada escala considera um
conjunto de sintomas de acordo com os critérios estabelecidos
pelo CID-10 e do DSM-IV e os compara com o desenvolvimento
e o comportamento esperado para criangas de uma determinada
idade [25].

Existem vérias escalas que medem a gravidade dos sintomas dos
autistas e sdo utilizadas, primariamente, para avalia¢do clinica,
como Childhood Autism Rating Scale |28), Infant Behavirioral
Summariezed Evaluation [14] e Autistic Behavior Checklist [10],
dentre outros instrumentos para realizacdo do diagnostico de
autismo.

A tabela abaixo apresenta um resumo dos principais instrumentos
utilizados para deteccdo do TEA.

Tabela 1. Principais Instrumentos para Diagnéstico — Autismo
Infantil [27].

. Autism
Técnica auCtlilslIll?lll-Z?i(ljl Autism bahavior diagnostic
scale (C ARS% checklist (ABC) interviiew
(ADI/ADI-R)
Scholbler et al Le Couter et al.
Autores ( 1"980) " | Krugetal (1980) | (1989); Lord et
al. (1994)
Escala de
Escala de C(importame'ntos Entrevista semi-
- ndo adaptativos.
. avaliagdo para ~ estruturada com
Meétodos observagdes do Observagdo ais ou
¢ direta/entrevista P L
comportamento. . responsaveis
com pais ou
cuidadores.
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15 itens: 57 itens: 111 itens:
Pontuagao: .. Pontuagdo: 0 a
Estrutura normal a Pontuagdo: 1 a 4 9 ou padrio
(normal a maxima .
gravemente ravidade) numérico
anormal. & estabelecido
Idade de Acimade 18 Acimade 18 Acimade 5
uso meses meses anos
Tempo Minimo de 1
De 20230
médio de c-vas Até 1 hora horae 30
L minutos .
avaliacdo minutos
Avaliacdo de . .
Diagnostico
Ponto de corte comportamentos . .
. . . diferencial dos
30 (identifica autisticos em TID
Al); populagdo com o
) ctardo metal: principalmente
Verso revisada 8 ’ Al
associada ao Traduzida e .
. . Valido e
C terist método principalmente confidvel para
ar? cteris TEACCH; validada no A . p
icas Brasil: diagnosticar Al
Altos graus de ’ em idade pré-
consisténcia Identifica Al escolar;
interna e (ponto de corte Apenas versio
confiabilidade 49), tanto na P .
L em lingua
entre os clinica quanto em
. portuguesa sem
entrevistadores. contextos . x
o validag@o.
educacionais.
Al- Autismo Infantil
TEACCH— Tratamento e educagfio para autistas e criangas com
déficits relacionados a comunicagdo [Lewis e Costa de Leon 1995].

Portanto, com os dispositivos méveis cada vez mais sendo comum
entre as pessoas, a possibilidade de uma aplicagdo para
automatizar o teste para o pré-diagndstico autista ird deixar ao
alcance dos pais todas as informag¢des necessarias para tirar suas
duvidas além de poder contatar institui¢des parceiras como,
também, especialistas da area.

2.3 Tecnologias Moveis Voltadas a Saide

A evolugdo tecnoldgica transformou os celulares em pequenos
computadores. Atualmente, os aparelhos modernos (i.e.,
smartphones) possuem uma capacidade de processamento de
informagdo e memoria volatil maior do que os computadores
(juntos) que levaram o homem a lua, por meio do Apollo 11, em
1969 [11].

Tecnologias moveis produzem beneficios quando utilizadas para
auxilio da atengdo basica a satde. Alguns mais visiveis sdo: (i)
simplificacdo do acesso e da atualizagdo das informagdes; (ii)
fortalecimento da medicina baseada em evidéncias através de
sistemas de apoio a decisdo; e (i) diminuicdo de erros e
inconsisténcias [19].

Existem no Brasil aplicativos para monitorar o paciente,
aperfeicoar o seu tratamento e muitos outros [15]. Lstes sdo
capazes de coletar dados através de campos de preenchimento ou
mesmo informagdes através de sensores que sdo conectados e
alimentam o celular com informag¢des necessarias e especificas, e
envid-los diretamente ao médico, ou seja, nunca houve tamanha
presenga e monitoramento das pessoas quanto o uso dos
dispositivos moveis proporciona [15].

Um exemplo de tecnologia voltada a saide ¢ o InteliMed uma
aplicagio movel desenvolvida de forma multidisciplinar, por

estudantes e profissionais de tecnologia da informagéo, bem como
profissionais da saude.O InteliMed apresenta uma proposta de
experiéncia na constru¢do de um sistema de suporte a decisdo
moével de apoio ao diagnostico médico,utilizando arvores de
decisdo [19].

3. DESENVOLVIMENTO

Com base nos trabalhos pesquisados, e visando tornar o pré-
diagnostico de autismo mais rdpido e acessivel desenvolveu-se a
proposta de uma aplicagdo modvel que possibilita ao usuario
realizar uma avaliagdo primdria sobre o Autismo. O
desenvolvimento da pesquisa quanto ao desenvolvimento e
avaliagdo do aplicativo foi dividido em trés principais etapas,
sendo elas: (i)escolha do instrumento de diagnostico base para o
desenvolvimento do sistema; (ii)) método de implementac8o e (iii)
testes de usabilidade.

Durante a etapa (i) escolha do instrumento base para o
desenvolvimento, foi escolhida a escala CARS (Childhood Autism
Rating Scale) ou Escala de Avaliagdo do Autismo na Inféncia,
pelo fato de tratar-se de uma escala com 15 itens que auxiliam o
diagnéstico e identificagdo de criangas com Autismo, e além de
ser sensivel na distingdo entre o Autismo e outros atrasos no
desenvolvimento [23].

A sua importéncia ¢ baseada na capacidade de diferenciar o grau
de comprometimento do Autismo entre leve, moderado e severo.
Sua aplicagfio é rapida e adequada a qualquer crianga com mais de
dois anos de idade. Ela foi desenvolvida ao longo de um periodo
de 15 anos, tendo como base 1500 criangas com autismo [23].

Etapa (ii), método de implementacdo. A propria estrutura
do CARS, a divisdo dos 14 dominios geralmente afetados
no autismo, somadas a uma categoria unica para descricao
de impressdes gerais [29,24], permitiram a implementacdo
de um Quiz contendo os proprios itens da escala. Os 15
quesitos de avaliagdo sdo os seguintes: (1) interagdo com
as pessoas, (2) imitag8o, (3) resposta emocional, (4) uso do
corpo, (5) uso de objetos, (6) adaptacdo a mudanca, (7)
reacdio a estimulos visuais e (8) auditivos, (9) a resposta e
uso da gustacdo, olfato e tato; (10) medo ou nervosismo,
(11) comunicagdo verbal, (12) comunicagdo ndo verbal,
(13) nivel de atividade, (14) o nivel e a coeréncia da
resposta intelectual e, finalmente, as (15) impressdes gerais
geradas pelo sistema.

A pontuacio atribuida a cada dominio varia de um (dentro
dos limites da normalidade) a quatro (sintomas autisticos
graves). A pontuagdo total varia de 15-60 e o ponto de
corte para o autismo € 30 [28]. Ao final do Quiz é
informado o grau de autismo, caso haja, de acordo com os
critérios do CARS.

A plataforma utilizada no desenvolvimento foi o sistema
operacional Android pelo fato ser compativel com o maior
nimero de dispositivos possiveis, além de possuir grande
popularidade no Brasil. Dessa forma, definida a plataforma,
iniciou-se o processo de implementagdo. A intengdo nessa fase foi
tentar manter a0 maximo as caracteristicas da escala original. Por
isso, buscou-se um método de desenvolvimento que fosse possivel
observar ¢ corrigir possiveis falhas durante o desenvolvimento.
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A implementagdo foi baseada no método de desenvolvimento agil
Scrum que segundo [17,26], produz o aumento de produtividade
de desenvolvimento e diminui¢do no tempo gasto para terminar
projetos de desenvolvimento de novos produtos. O resultado
desse processo foi o desenvolvimento incremental do sistema,
onde diversas partes foram desenvolvidas simultaneamente.

Algumas adaptagdes foram necessdrias para que fosse possivel a
utilizagdo do Scrum, principalmente devido a inexisténcia de uma
equipe de desenvolvimento. Assim sendo, as etapas previstas no
método Scrum passaram a ser aplicadas sem a distribuigdo de
tarefas, focando apenas no modo como as etapas do processo sdo
realizadas.

Etapa (iii), avaliacdo de Usabilidade. Devido as dificuldades de
interagdo apresentadas por diversas aplicagdes mdveis optou-se
por realizar inspe¢des de usabilidade ja nas primeiras fases do
desenvolvimento, o que possibilitou a corre¢do de erros e o
aperfeicoamento da interface do sistema tornando-a mais limpa e
facil de ser utilizada. A ferramenta utilizada para inspecéo foi a
avaliag@io heuristica cujo foco estd na avaliagdo da interface de
sistemas [21].

Portanto, por se tratar de um sistema multidisciplinar foi
necessaria solicitar a contribuicdo de alguns profissionais de
diferentes 4reas da saide como: Fisioterapeuta, Médicos e
Psicélogos, para validar a avaliacdo do aplicativo. Dessa forma,
foram realizadas visitas com intuito de conhecer mais sobre os
aspectos de criangas com TEA, como também, outros transtornos
que se assemelham e que é muito comum confundirem com o
autismo.

3.1 O Sistema do Aplicativo

O sistema foi desenvolvido na linguagem Java com auxilio do
ambiente de desenvolvimento integrado (IDE) Android Studio®.

O sistema € composto por quatro partes, sendo a principal o Quiz.
As questdes sdo apresentadas seguindo a seqiiéncia apresentada
na escala CARS.

Apos a execugdo do teste os usudrios tém a oportunidade de
enviar uma cépia do resultado diretamente a um profissional da
area da saude, caso assim deseje. A versdo traduzida da escala
CARS também esta disponivel na aplicagfo.

A Figural demonstra as telas de apresentagdo do aplicativo, e em
seguida a tela de menu. A tela de menu disponibiliza a opgdo das
quatro areas de acesso do sistema.

»

Figura 1. Tela de Apresentaciio e Tela de Menus

*Android Studio (IDE) disponivel em: https://www.android-
studio.br.updown.com

o Teste menu: ¢ a area para realizar o teste (Quiz)
do pré-diagnostico autista;

e Profissionais: essa area informa os nomes e
contatos de médicos e profissionais da area da
saude para que os pais ou responsaveis consigam
mais informag¢des, marcar consultas e tirar
duvidas mais frequentes;

e Mais: essa op¢do apresenta outras informagdes
relevantes como as institui¢des que trabalham
com pessoas autistas e tem profissionais da area;

e Sobre: essa opcdo apresenta um tutorial do
aplicativo AutismTesting, bem como informagdes
sobre versdo do sistema.

A Figura2 demonstra os passos para realizar o teste (Quiz).
Inicialmente o usudrio faz o cadastro digitando o nome da crianga,
idade e a data do teste. Em seguida ele responde as questdes, total
de 14, apontando a opg¢do que deseja marcar nos botdes de 1 a 4
correspondentes a cada afirmagdo. No final das 14 perguntas o
aplicativo informa o resultado.

| Yl

Home Questao

Relagbes pessoais:

Idade

Data do teste Restltado

COMEGAR

agio
forcada, ser exc

3 Relagdes moderadan

Leve/moderaro Grave

Ol 0253 O«

PROXIMO

< o 0| e [ < o o |

Figura 2. Interacoes do AutismTesting para realizar o Quiz

A aplicagfio possibilita os profissionais da area de saude que
realizem seu cadastro on-line, disponibilizando aos usudrios seu
contato para eventuais avalia¢des (Figura 3).

LA B 1o Regido Norte
Fularice Tl Regido Norceste Data 2 Hora
Regigo Centro-Oeste Dl 2 Hoora

[EEE

Regido Sudeste it e
Flinocs T

Regiéo Sul Data s Hora
Folano caTal

Data & Hora

Figura 3. Tela de Informacdes de especialistas, Institui¢des e
Historico de resultados.

4. AVALIANDO A QUALIDADE DE USO
DO AutismTesting

Para avaliar a qualidade de interagdo dos usudrios com a
ferramenta AutismTesting foram adotados dois modelos: (i) Teste
Exploratério [5]: E um teste para avaliar a percepgdo do usuario

181



sobre um projeto. Dessa forma, foi proposto um protdtipo inicial
para obter as percep¢des dos usuarios, observando sua experiéncia
com outros modelos de aplicagdes ou agdes rotineiras para
resolver as tarefas do dia a dia. (7)) Entrevista semiestruturada
sobre Experiéncia [18]: Esse teste foi aplicado pds-avaliagio de
percepcdo do usudrio com a ferramenta. Sendo assim, foi
questionado sobre sua experiéncia ao realizar a avaliagdo com o
AutimTesting, sobre sua sensagdo e receptividade. Com isso,
foram coletadas informagdes quanto a utilidade e facilidade de
uso da ferramenta.

4.1 Planejamento

Para melhor compreenséio das etapas do processo de avaliagio de
usabilidade seguimos o paradigma descrito no formato GQM —
Goal Question Metric [6], que foi analisar a ferramenta
AutismTesting com o propdsito de avaliar em relagio a
percepgdo sobre facilidade de uso, utilidade percebida e interface
da aplicagdo, do ponto de vista dos pais das criangas, no
contexto de utilizar a ferramenta para detec¢do de aspectos do
autismo.

Para o cendrio de avaliagdo da ferramenta foram definidos dois
grupos separados para realizar os testes: (i) O primeiro grupo foi
formado por pais de criangas que possuem fortes caracteristicas
do espectro autista; (i) O segundo por pais em que n#o se tem
suspeitas das criangas possuirem caracteristicas do espectro
autista. Dessa forma, foram selecionados 10 alunos, sendo 3
alunos de cada grupo acima identificados, o que representa um
numero adequado para que fosse realizado esse teste, segundo
[21].

Os pais convidados para realizar a avaliagdo foram escolhidos na
instituicdio APAE (Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais
de Itacoatiara). Os pais aceitaram participar de forma voluntaria
da pesquisa.

Dessa forma, a Tabela 2 apresenta o nivel de conhecimento sobre
a experiéncia na utilizacdo de dispositivos mdveis como:
smartphones, tablets, etc.

Tabela 2. Nivel de conhecimento dos usuarios sobre utilizacio
de dispositivos mdveis.

Nivel de conhecimento dos usuarios
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Portanto, a Tabela 2 demonstra que a maioria dos pais que
realizou os testes utiliza com pouca frequéncia smartphones,
tablets ou qualquer outro dispositivo mével. Outros relataram que
quase ndo utilizam pelo fato de nfo compreenderem a
comunicagio desses artefatos atuais, ou seja, sdo muitas
informagdes a0 mesmo tempo e acabam ndo conseguindo se
beneficiar. Nesse caso, a maioria informou que utiliza apenas para
ligar e enviar mensagens.

Nesse caso, é importante ressaltar que é a primeira vez que o
aplicativo AutismTesting é avaliado e, portanto, o diferente grau
de conhecimento dos pais sobre informatica era imprescindivel
para os resultados. Isso porque o objetivo desta pesquisa é,
também, avaliar a ferramenta com diferentes niveis e perfis de
usudrio.

Assim sendo, a documentag@o utilizada para registro da avaliacdo
compreende: [) Termo de Consentimento Livre Esclarecido
(TCLE): baseia-se no termo de aceitagdo permitindo a realizacdo
do teste e a divulgacdo dos dados estritamente para fins
académicos, sempre preservando a privacidade e o anonimato dos
participantes; 2) Roteiro de Avaliagdo: documento com o roteiro
de tarefas para o usudrio realizar para observagdo dos avaliadores
durante a analise da ferramenta; 3) Questionério de Avaliagdo do
Participante (QAP): relato descrito pelo participante sobre a
experiéncia vivida com a avaliagdo do AutismTesting, e também,
sua opinido sobre os aspectos de interface.

O teste foi projetado para ser realizado individualmente e assim
ter uma avaliagdo mais detalhada das ocorréncias. Foram
utilizados um fablet ¢ um smartphone, ambos com o sistema
android para os pais realizarem os testes. Assim, eles podiam
escolher qualquer um dos aparelhos o qual possuiam mais
afinidade. Além disso, também utilizamos um celular com cimera
de 9 megapixels,utilizado para gravar os testes.

4.2 Execucio dos Testes

A avaliagio ocorreu na APAE Itacoatiara e contou com a presenga
da pedagoga, fisioterapeuta, diretora e alguns professores
instituigdo. Inicialmente foi explicado o objetivo da ferramenta e a
importancia da pesquisa para o seu aprimoramento. Apos o
consentimento e aceitagdo para realizar a pesquisa e assinado o
TCLE foi feito o teste mediante a observagio de dois avaliadores
para registrar a filmagem e anotar as percepgdes do usudrio.

Portanto, foi entregue aos pais um roteiro da avaliago para que
eles realizassem o passo a passo das interagdes e dessa forma, os
avaliadores acompanhassem as atividades anotando as
observagdes. A Tabela 3 demonstra o roteiro sugerido.

Tabela 3. Roteiro de avaliagdo dos pais

Sequéncia Tarefas

1 Iniciar a aplicacdo

Buscar informagdes
sobre 0 TEA

Encontrar um
especialista

(98]

Realizar o teste sobre
4 deteccdo do Espectro
Autista
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Os pais foram orientados a informarem quando iniciavam cada
tarefa e quando terminavam. Assim os avaliadores acompanhavam
as atividades para registrar as discrepancias na interacéo.

A filmagem foi importante para observar o comportamento dos
pais no decorrer dos testes uma vez que, alguns deles nio
conseguem exprimir alguns sentimentos e nas filmagens é
possivel identificar sua reagdo e assim, transcrever a analise da
interacdo de cada participante com mais detalhes.

Ao final de cada teste os pais recebiam o Questionario de
Avaliagdo do Participante e respondiam algumas questdes
relacionadas a experiéncia de uso do AutimTesting, baseados no
GQM [6] (i.e. “O que vocé pensa sobre os testes automatizados
para detecgdo do autismo?”). Na coleta dos dados compararam-se
os resultados da avaliagdo dos dois grupos de usudrios e do
Questionario de Avaliagdo do Participante. Dessa forma, foi
possivel identificar o potencial da ferramenta quanto aos
propositos de interagdo, design, utilidade e aprendizagem.

5. RESULTADOS

5.1 Avalia¢do Heuristica

Durante as primeiras etapas do desenvolvimento do
AutismTesting foi aplicada a inspe¢do de usabilidade de acordo
com as heuristicas de [21] para avaliar interface do sistema
durante o seu desenvolvimento.

O resultado da avaliagdo heuristica apontou erros considerados de
baixa prioridade, porém, a coleta dessas informagdes permitiu
corrigir esses erros encontrados durante a inspe¢fio ainda nas
primeiras fases do desenvolvimento, evitando que esses erros
fossem propagados nas outras etapas.

Dessa forma, nas dltimas etapas de desenvolvimento o foco foi
sobre a interagdo do usudrio e sua compreensdo dos elementos
que estavam sendo avaliados pela escala (questdes). A Tabela 4 a
seguir apresenta os erros encontrados ainda durante a inspegao.

Tabela 4. Discrepancias (erros) encontrados no sistema

Heuristica Descricio Severidade
Ap0s iniciar o
3. Controle e teste o usuario nfo
liberdade ao possui escolha de 2- grave
usuario cancelar e sair da
operagdo.
Cores semelhantes
4. Consisténcia foram utilizadas s
- i 1 - Cosmético
padrdes em icones com
fun¢des diferentes.
O sistema néo
oferece
10. Ajuda e informagdes quais 2- leve
documentag@o passos devem ser
seguidos durante
sua execugao.

5.2 Avalia¢do do AutismTesting

Os resultados desta avaliagdo compreendem os testes realizados
com os pais na instituicdo APAE Itacoatiara. Portanto, a avaliagdo
foi feita separando dois grupos de usudrios. O primeiro grupo, que

representa os pais que possuem filhos diagnosticados com
Espectro Autista, embora ainda ndo classificados. O segundo
grupo por pais de criangas que possuem algum outro transtorno
do neurodesenvolvimento ou necessidades especiais, algumas
ainda ndo possuem diagnostico definitivo.

A Tabela 5 apresenta o resultado da percep¢o dos pais do
primeiro grupo (pais com criangas diagnosticadas com TEA).

Tabela 5. Percepciio dos pais de criancas com Autismo

(%) Pais de criancas com TEA

Concordo Discordo

Questdes

Caracteristicas

Totalmente
(100%)
|Amplamente
(99%-70%)
Parcialmente
(69%-51)
Parcialmente
(50%-31%)
|Amplamente
(30% - 1%)
Totalmente
(0%)

Foi facil utilizar o

. 80% |2
aplicativo.

S
=N

Consegui realizar
meu teste.

100%

Eu entendia o que
acontecia na minha
intera¢do com o
aplicativo.

80% | 20%

Foi facil ganhar
habilidade no uso do
aplicativo.

80% |20%

O aplicativo
despertou meu
interesse.

100%

Percepeio de facilidade de uso

O aplicativo possui
uma interface grdfica
com algo que se
aproxima dos
aplicativos utilizados
por mim no dia a dia.

100%

O aplicativo mc
permitiu tirar
duavidas sobre

algumas
caracteristicas do
Autismo.

100%

O aplicativo facilita
a realizagdo de um
pré-diagnostico
(acredito que pode
ajudar pessoas que
néo tem acesso ao
teste realizado junto
com um médico).

100%

O programa me
causou um
descontentamento ¢
um desdnimo, ou em
outras palavras, ndo
me empolgou o
suficiente para um
melhor
aproveitamento.

100%

Percep¢iio de utilidade/importincia

O teste automatizado,
através do
AutismTesting, ¢
methor que as
entrevistas com o
psiquiatra ou
neurologista.

80% |20%

@ As instrugdes sobre | 100%
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como realizar o teste
sdo faceis de
compreender.

As perguntas
apresentadas na
aplicagdo sdo faceis
de compreender.

80% (20%

A estrutura do
aplicativo apresentou
ferramentas com 80% |20%
termos e conceitos
faceis de entender.

Portanto, pode-se notar na Tabela 5, que os usudrios obtiveram
um bom aproveitamento na utilizagdo da ferramenta. Nas questdes
sobre facilidade de uso todos os usuarios conseguiram realizar o
teste perfazendo todas as tarefas propostas. No entanto, na
primeira afirmacdo “Foi fdcil utilizar o aplicativo.” apenas um
usudrio ndo concordou totalmente. Nesse caso, ele respondeu que
ndo tem muito conhecimento sobre aplicativos moveis e nunca
utilizou um computador, e por isso nio se sentiu a vontade para
realizar o teste nesses aparelhos. Da mesma forma, respondeu
ainda, que nfo compreendeu imediatamente o que acontecia no
inicio do teste. Mas aos poucos foi se adaptando a ferramenta.

Todos os usudrios declararam um interesse muito grande no
AutismTesting. Nas observagdes sugeridas no QAP um usuario
relatou “Além de ser importante foi facil e rdpido o teste,
principalmente para eles que ndo possuem muito conhecimento
dessas aplicagbes méveis”.

Nas questdes de percep¢do de utilidade e importincia do
AutismTesting apenas uma afirmagdo ndo obteve 100% da
aprovacdo. Na questdo “O fteste automatizado, através do
AutismTesting, é melhor que as entrevistas com o psiquiatra ou
neurologista” um usudrio relatou que ainda tem muitas duvidas
sobre os testes automatizados, e que apesar de ter gostado da
forma como foi apresentado o aplicativo, prefere esperar a
conclusdo e ouvir outras pessoas.

Nas observacgdes, os usuarios informaram que as descrigcdes
contidas no aplicativo sobre o TEA e sobre os profissionais da
area da saude (médicos, psiquiatras, etc) vdo ajudar muito quem
ndo tem muito conhecimento sobre o assunto. Alguns usudrios
ainda declararam que ndo possuem informagfo sobre contato ou
endereco desses profissionais. Dessa forma, como o aplicativo
possui essas informagdes, acreditam que ¢ fundamental pra muitos
pais saberem onde podem encontrar algum profissional para
orienta-los.

Algumas davidas esclarecidas aos pais, apds a andlise, é que o
AutismTesting nfio afirma que a crianga possui o TEA. Dessa
forma, o aplicativo tem o objetivo de demonstrar através das
métricas pesquisadas e apresentadas na escala CARS, o grau do
autismo presente na crianga, indicando um pré-diagndstico do
transtorno. Dependendo do resultado apontando essas
caracteristicas os pais podem decidir se procuram orientagdo com
profissionais da 4rea.

O tultimo grupo de perguntas sobre a percepg¢éo de aprendizado da
aplicac@o deixou claro que o conjunto de instru¢des para realizar
o teste era simples e que a interface do AutismTesting também
ajudou bastante. Segundo os usudrios o aplicativo também possui
cores agradaveis. No entanto, foi possivel detectar alguns
problemas de comunicag#o:

e Fonte pequena: A maioria dos usudrios afirmou que a fonte
era pequena e que tinham dificuldades em ler o texto;

e As questdes do teste eram dificeis de compreender: Apesar
dos usudrios relatarem a dificuldade de entender a maioria das
questdes do Quiz, esse problema ji havia sido identificado
ainda durante a fase de desenvolvimento, na avaliagfo
heuristica. No entanto optou-se por n#o tentar simplificar as
questdes, principalmente pelo fato de nfio permitir que
ocorram interpretagdes erradas no decorrer dos testes.

Sendo assim, o resultado final do teste com os cinco pais desse
primeiro grupo, de alunos que possuem TEA, todos confirmaram
pré-diagndstico afirmativo como mostra a Tabela 6 a seguir:

Tabela 6. Resultado dos testes dos pais de criangas com

Autismo
Usuarios Ida'd ¢ da Marcacgio Resultado
Crianca
01 5 42 Autismo Grave
02 6 39 Autismo Grave
o Autismo
03 12 3 Leve/Moderado
o Autismo
04 3 22 Leve/Moderado
05 13 40 Autismo Grave

A Tabela 6 demonstra através da coluna denominada (Marcag&o),
uma pontuagdo alta para alguns resultados. Segundo a escala
CARS, 30 pontos é o numero limite para detec¢do do TEA. Dessa
forma, o primeiro teste aponta 42 pontos apresentando
caracteristicas de (Autismo Grave) na crianga que tem 5 anos de
idade. O pai (Usuério 01) relatou que, apesar de muito cedo a
crianga demonstrar comportamentos que se assemelham ao do
TEA, apenas aos 3 anos de idade foi diagnosticada, pelo fato de
ndo ter conhecimento suficiente € ndo possuir informagdes sobre
médicos ou algum profissional da saude para levar a crianca e
diagnostica-la.

O teste realizado com o segundo grupo, de pais com criangas que
néo possuem diagndstico do TEA, foi realizado para comparar os
dados da avaliagdo pela perspectiva de usudrios que possuem
filhos com outros transtornos que ndo seja o TEA. Nesse caso, o
importante € observar se os resultados confirmam os diagndsticos
aplicados pelos médicos.

Portanto, o teste foi aplicado posteriormente ao teste com o
primeiro grupo, o qual seguiu o mesmo procedimento de andlise
documental e roteiro das tarefas. Dentre os pais convidados para o
segundo grupo todos tem filhos com algum tipo de sindrome ou
transtorno. Dessa forma, segundo as informagdes fornecidas pelo
Servico Social da APAE [Itacoatiara, foram 3 alunos com
Sindrome de Down, 1 aluno com Hiperatividade e 1 aluno com
suspeita de Sindrome de Asperger que, pelo DSM-V poderia estar
com espectro do Autismo ou com algum disturbio de
comunicacgo.

A Tabela 7 exemplifica o resultado da percepg¢do do segundo
grupo (de pais com criangas diagnosticadas com algum tipo de
sindrome ou transtorno, diferente do TEA).
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Tabela 7. Percepgio dos pais de criancas sem Autismo.

Caracteristicas

Questdes

(%) Pais de criancas com TEA

termos e conceitos
faceis de entender.

Concordo

Discordo

Totalmente
(100%)

Amplamente
(99%-70%)
Parcialmente

(69%-51)
Parcialmente

(50%-31%)
Amplamente
(30% - 1%)
Totalmente
(0%)

Percep¢io de facilidade de uso

Foi facil utilizar o
aplicativo.

Consegui realizar
meu teste.

Eu entendia o que
acontecia na minha
interagdo com o
aplicativo.

100%

Foi facil ganhar
habilidade no uso do
aplicativo.

100%

O aplicativo
despertou meu
interesse.

100%

O aplicativo possui
uma interface grafica
com algo que se
aproxima dos
aplicativos utilizados
por mim no dia a dia.

80%

20%

Percepcio de utilidade/importincia

O aplicativo me
permitiu tirar duvidas
sobre algumas
caracteristicas do
Autismo.

100%

O aplicativo facilita a

realizag8o de um pré-

diagnostico (acredito
que pode ajudar

pessoas que ndo tem
acesso ao teste

realizado junto com

um médico).

100%

O programa me
causou um
descontentamento ¢
um desanimo, ou em
outras palavras, nao
me empolgou o
suficiente para um
melhor
aproveitamento.

100%

O teste automatizado,
através do
AutismTesting, ¢
melhor que as
entrevistas com o
psiquiatra ou
neurologista.

100%

Percepcio de aprendizado

As instrugdes sobre
como realizar o teste
sdo faceis de
compreender.

100%

As perguntas
apresentadas na
aplicagdo sdo faceis
de compreender.

60%

40%

A estrutura do
aplicativo apresentou
ferramentas com

100%

A Tabela 7 mostra uma aceitagdo maior por parte dos pais do
grupo de criangas que ndo possuem TEA.

Dessa forma, pode-se notar que os usudrios também consideram o
AutismTesting um aplicativo de linguagem simples e facil
entendimento. Os questionamentos foram parecidos no que diz
respeito ds sugestdes para aumentar o tamanho da fonte € a
complexidade do texto utilizado para a compreensdo das questdes
do teste.

Foi adicionado como sugestdes, pelo segundo grupo, que utiliza-
se a cor da fonte mais forte. Pelo fato da aplicagdo apresentar
cores claras a fonte ndo ficou evidente, no caso estava sendo
usada uma cor cinza 50%, o que realmente mostrou ser confusa
quando se estd em um ambiente com baixa luminosidade. Outro
usudrio informou que seria bom acrescentar uma documentagio
sobre como utilizar o aplicativo, para quem n#do conhece ainda e
vai utilizar pela primeira vez, e assim usufruir a0 maximo seus
recursos.

Portanto, as sugestdes dos usuarios permitiram a identificagdo de
novas funcionalidades, o que possibilitard o aprimoramento da
aplicagdo e maior esclarecimento aos futuros usuarios.

Dessa forma, resultado final do teste com os cinco pais desse
segundo grupo, de alunos que ndo possuem TEA, os diagndsticos
afirmaram as indica¢6es de acordo com a Tabela 8.

Tabela 8. Resultado dos testes dos pais de criancas sem

Autismo
Idade
Usuarios da Marcacio Resultado
Crianca
06 12 16 SemAutismo
07 7 16 SemAutismo
08 10 20 SemAutismo
09 8 30 LeVl:’/lli;ll(s)I(]iae(;ado
10 10 26 Sem Autismo

Dentre os pais que realizaram o teste no segundo grupo, alguns
deles tiveram uma aten¢do maior. Destacamos duas criangas
(Usuério 09 e Usudrio 10) pelo fato de apresentarem
caracteristicas da Sindrome de Asperger e Hiperatividade.

De acordo com Associagfo Brasileira do Déficit de Atengdo [3, 7]
¢ a Associagio Portuguesa de Sindrome de Asperger [4], essas
sindromes apresentam um quadro clinico muito parecido com o
autismo, no entanto ¢ mais branda, se apresentando como um
Autismo Leve/Moderado. Muitas vezes sendo diagnosticada
erroneamente por muitos especialistas, como foi o caso de um dos
alunos cujo pai realizou o teste. Nesse caso, o pai relatou que o
filho foi inicialmente diagnosticado com TEA pelo especialista, e
somente um ano depois ele teve outra consulta com o médico em
Manaus-AM que afirmou existirem indicios que a crianga na
verdade pode ter sindrome de Asperger, o que atualmente no
DSM-V pode ser um disturbio de comunicagio. Pelo fato de ndo
ser uma sindrome muito comum o pai ainda vai levar a crianga a
outros especialistas para comprovar o quadro clinico.
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Portanto, isso demonstra que os resultados estdo de acordo com os
critérios impostos pela escala CARS e o aplicativo proposto
conseguiu €xito na sua avaliagéo.

6. CONCLUSAO

Este trabalho apresentou um estudo referente ao desenvolvimento
e avaliagdo de uma aplica¢do mobile voltada para informatizagdo
de escalas utilizadas para auxilio no pré-diagndstico do autismo, o
AutismTesting. A avaliagfo aplicada foi sobre a facilidade de uso,
utilidade/importancia e aprendizado por meio do aplicativo.

Dentre as dificuldades encontradas no desenvolvimento dessa
aplicagdo estda a caréncia de profissionais com conhecimentos
especificos nessa area, e a dificuldade na coleta e validacdo de
informagdes referentes a sindrome do espectro autista no estado
do Amazonas.

Apesar de se tratar de uma aplicagdo que foi desenvolvida e
testada em um espago de tempo, consideravelmente, curto, os
resultados demonstram éxito em seu emprego. Dessa forma,
apresentando-se como um aplicativo simples, de facil
entendimento e percepgdo ¢ tornando os testes preliminares de
Autismo disponiveis a grande parte da populacdo. E importante
salientar que o aplicativo ndo tem a intengdo de prover o
diagnostico do TEA, mas sim apontar fatores de risco e auxiliar
no pré-diagndstico.

A possibilidade de informatizar processos de diferentes areas esta
se tornando uma atividade recorrente, legado deixado pelo avango
da tecnologia que esta cada vez mais presente em diferentes areas
do conhecimento.

Como trabalhos futuros pretende-se mesclar outras técnicas na
aplicago, além da que esta sendo utilizada. Dessa forma, tornado-
a mais precisa e elevando o grupo de alcance, ou seja, a faixa
etaria das pessoas a quem o teste se aplica, como também, tornar o
aplicativo mais interativo possibilitando que os usudrios interajam
entre si.

Além disso, podemos trabalhar o potencial desta pesquisa
indicando como a ferramenta pode ajudar a conceber processos de
ensino para pessoas com esse tipo de transtorno e ndo apenas
permanecer na ferramenta de diagndstico, uma vez que um dos
principais interesse da linha de pesquisa é avangar para facilitar os
processos de ensino e aprendizagem.
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