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SARTOR, Mariana. Salvadori. Analise funcional do comportamento de desobediéncia
ao tratamento medico de criancas com dermatite atdpica. 2010. 57f. Dissertacdo
(Mestrado em Andlise do Comportamento). Universidade Estadual de Londrina,
Londrina.

RESUMO

O presente trabalho descreve uma pesquisa desenvolvida na Universidade Estadual de
Londrina no programa de Mestrado em Anélise do Comportamento. O objetivo desta
pesquisa foi realizar uma analise funcional da interacdo entre criancas com dermatite
atdpica e suas maes no momento da realizacdo do tratamento médico. Problemas de
comportamento nessa populacdo sdo amplamente estudados e abordados na literatura
médica e psicoldgica visando, muitas vezes, aumentar a adesdo ao tratamento medico. O
cumprimento das orientacBes prescritas garante o controle e a diminuicdo da
exacerbacao dos sintomas da doenca e é ameacado quando a crianca resiste em cumprir
as solicitacbes dos cuidadores para a realizacdo do tratamento. Sendo assim, 0s
resultados deste trabalho estdo divididos em dois estudos. O Estudo 1 introduz conceitos
médicos e o tratamento da dermatite atopica, descreve problemas relacionados a adesao
ao tratamento da doenca e finalmente discute a anélise funcional como metodologia
para identificar variaveis relevantes na interacdo entre os cuidadores e a crianga no
manejo do tratamento. Ja o Estudo 2 apresenta a avaliagdo dos comportamentos das
criancas e suas maes em uma situacdo estruturada e descreve os procedimentos, 0s
resultados e a discussao dos dados obtidos nesta pesquisa. Estes dados séo relevantes na
medida em que descrevem relacBes funcionais entre o comportamento da crianca e 0s
comportamentos da mé&e no momento da realizagdo do tratamento e possibilitam
alternativas de intervencdo mais efetivas para a populacdo de criancas com doencas
cronicas de pele, em especial a dermatite atdpica.

Palavras-chave: analise funcional, dermatite atdpica, infancia, desobediéncia.



SARTOR, M. S. Functional Analysis of noncompliance behavior to the medical
treatment of children with atopic dermatitis. 2010. 57f. Dissertation (Master’s Degree in
Behavior Analysis). Universidade Estadual de Londrina, Londrina, Brazil.

ABSTRACT

The present study describes a research developed at the Estate University of Londrina,
in the Behavior Analysis Master Degree department. The goal of this research was to
realize a functional analysis of the interaction between children with atopic dermatitis
and their mothers while doing the medical treatment. Behavior problems in this
population are widely studied and discussed in medical and psychological literature,
aiming to increase the adherence to the medical treatment. The carrying out of
prescripts orientations guarantees the control and lowers the exacerbation of the
disease’s symptoms, and it is threaten when the child resists following the caregivers
requests to the realization of the treatment. So, the results of this study are divided into
two studies. The study 1 introduces medical concepts and the treatment of atopic
dermatitis, describes problems related to the adherence of the treatment and finally
discusses the functional analysis as a methodology to identify relevant variables in the
interaction between caregivers and the child in handling the treatment. The study 2
presents an evaluation of children’s behaviors and their mothers in a structured situation
and describes the procedures, results and the discussion of data obtained in this
research. This data are relevant because describes functional analysis between the
child’s behaviors and the mother’s behaviors while realizing the treatment and makes it
possible more effective intervention’s alternatives to the population of children with
chronic skin disease, mainly atopic dermatitis.

Key words: functional analysis, atopic dermatitis, childhood, noncompliance.



LISTA DE ILUSTRACOES

Figura 1 — Descricdo das variaveis antecedentes e consequientes aos comportamentos da
crianca em cada condicdo de avaliaGao0...........ccveiveiieerieiieeie e 32
Figuura 2 - Porcentagens de respostas avaliadas de Luis e sua mée nas condi¢des de

avaliacdo (Linha de base, AtENGAO € FUQA).........ccoveiierieiieiieie et 36
Figura 3 — Porcentagens de respostas avaliadas de Gabriela e sua mée nas condicdes de
avaliacdo (Linha de base, AteNGAO € FUQA).........ccceeiveeiieiieiieie e 37
Figura 4 — Porcentagens de respostas avaliadas de Heloisa e sua mée nas condicdes de
avaliacdo (Linha de base, AteNGA0 € FUQA).........ccoeeiverieieeiiee e 39
Figura 5 — Porcentagens de respostas avaliadas de Danie e sua mée nas condi¢des de

avaliacdo (Linha de base, AtENGAO € FUQA).........cceeieiieieeiiieie e 40



SUMARIO

ESTUDO 1: Analise funcional do comportamento de desobediéncia ao tratamento

medico de criancas com dermatite atOPICa..........cccvevvvreeiieerieiiie e 2
RESUMIO. ...ttt ettt e nn et b e e nn e re e e e 3
N 01 = To! SRRSO 4
Doencas cronicas de pele na infancia: conceitos médicos e tratamento ..............ccecvevuenee, 5
Adesao ao tratamento da Dermatite atOPICa..........cccverveiveiieieerie e e e 7
Problemas de comportamento infantil e Analise do Comportamento............c.c.cceveeneee. 11

Anélise funcional do comportamento de desobediéncia: algumas pesquisas na

ESTUDO 2: Efeitos da atencdo parental e da fuga sobre o comportamento de

desobediéncia de criancas com dermatite atdpica a solicitacdo da mae para aplicar

MEdICAMENTOS TOPICOS. ... .cuviiiieieiie ettt st e b e eneesreenesreesreeneens 21
RESUMIO. ...ttt ettt et e e b e e snr e e reenneeanneen 22
N 0L - Tod S USROS 23
INTRODUGAO. ..ot tes st na s sn s seraees 24
IMETODO ...ttt 26
PANTICIPANTES. ... eveeieeie ettt et e et e e et e et e e s e s ae e teere e s teebeeneesaeenreeree e 27
I o7 | OSSPSR 27
INSTIUMEBNTOS. ...ttt et e e e s b e e et e e et e e nnneeenneeas 27
e eTorcTo 1100 T=] o1 (o TSRS URRPTTURPRPRRIS 28
Registro doS COMPOIAMENTOS..........ccueiieiieiie ettt re e e sae s 32
RESPOSTAS AVAHAUAS. .......ccueiiieiiiieieee et 33
indice de concordancia entre ODSEIVAAOIES..............cvveveevrvceerieeseeseeee s 34
Integridade do ProCeAdIMENTO..........cccuiiiii i 34
ANALISE UOS HAUOS......c.eeiiiecieeiieie ettt ettt rearenrenreas 35
RESULTADOS ...ttt ettt ettt ne e be st sneneane s 35
DISCUSSAD. ...ttt 41
CONSIDERAQ()ES FINAIS. ..o 45
REFERENCIAS......coouiitititeie ettt 47

APENDICES. ..o oo e ee e e e et e e et ee e e et e st e e et e e e et e et e e e e et e e e e et e er e e e 49



ESTUDO 1: Analise funcional do comportamento de desobediéncia ao tratamento

médico de criancas com dermatite atépica.’

! SARTOR, M. S. & GON, M. C. C. (2010) Analise funcional do comportamento de desobediéncia ao
tratamento médico de criancas com dermatite atopica. Em HUBNER, M. M. C. (Org) Sobre
Comportamento e Cognicéo: avancos recentes das aplicacfes comportamentais e cognitivas, 26, 102-
110.



SARTOR, M. S. Analise funcional do comportamento de desobediéncia ao tratamento
médico de criancas com dermatite atdpica. 2010. 16f. Dissertacdo (Mestrado em
Anélise do Comportamento). Universidade Estadual de Londrina, Londrina.

RESUMO

A dermatite atopica, doenca cronica de pele mais comum na infancia, tem como
sintomas principais prurido, inflamag&o, lesdes crostosas e liquenificagdo. Devido ao
Sseu curso cronico o tratamento da dermatite atdpica é planejado a longo prazo e exige
medidas educativas e de cuidados constantes com a pele. As recomendac¢Ges médicas
para a realizacdo do tratamento envolvem o uso de medicamento topico, cuidados com a
hidratacdo da pele e com o contato com substancias irritantes, que impdem condic¢oes
especificas na vida das criancas e suas familias. Dentre estas condi¢es pode-se destacar
as restricGes alimentares e de atividades sociais, alteracGes na rotina da familia, manejo
de condicdes especiais para uso de medicamentos, dificuldades de sono (devido a
coceira noturna da crianca). Além disso, estudos apontam que pais/cuidadores queixam-
se frequentemente de desobediéncia das criancas, em especial no momento da
realizacdo de procedimentos médicos fazendo com que a adesdo ao tratamento da
dermatite atdpica seja considerada um problema recorrente nesta populagdo. Assim, esta
revisdo tem como objetivos: (1) introduzir os conceitos médicos e apresentar o
tratamento indicado para doencas cronicas de pele, especificamente a dermatite atopica;
(2) descrever algumas dificuldades enfrentadas pelos cuidadores de criangas com
dermatite atopica na adesdo ao tratamento da doenca e (3) discutir como a analise
funcional do comportamento pode ser Gtil na descricdo de varidveis importantes na
interacdo entre os cuidadores e a crianca no manejo do tratamento.

Palavras-chave: analise funcional, infancia, dermatite atdpica, desobediéncia, adesao
ao tratamento.



SARTOR, M. S. Functional Analysis of noncompliance behavior to the medical
treatment of children with atopic dermatitis. 2010. 16f. Dissertation (Master’s Degree in
Behavior Analysis) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, Brazil.

ABSTRACT

The atopic dermatitis, the most common chronic skin disease in childhood, has as its
main symptoms: prurigo, inflammation, crusted injuries and lichenification. Due to its
chronic course, the treatment of atopic dermatitis is planned in long-term and demands
educative issues and constant skin’s cares. Doctors’ recommendation for the treatment
include the use of topic medication, cares of the skin hydration and cares of contact with
irritant substances, which impose specific life’s condition for the children and their
families. Among these conditions, it’s possible to evidence eating restrictions and social
activities” restrictions, changes in the family routine, handling special conditions to the
use of medication, sleeping difficulties (due to the child’s nighttime itching). Moreover,
studies indicate that parents/caregivers often complain about children’s noncompliance
especially while doing the medical procedures, which makes the adherence to
dermatitis” treatment a considerable problem for this population. So, this review has two
aims: (1) introduce the medical’s concepts and present the recommended treatment to
chronic skin diseases, especially the atopic dermatitis; (2) describe some difficulties
faced by the caregivers of the children with atopic dermatitis in the treatment adherence
and (3) discuss how the functional behavior analysis might be useful in the description
of important variables in the interaction between the caregivers and the child in
handling the treatment.

Key words: functional analysis, childhood, atopic dermatitis, noncompliance, treatment
adherence
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Doencas crénicas de pele na infancia: conceitos médicos e tratamento

Doencas cronicas, de modo geral, podem ser caracterizadas pelo tempo de
duracédo dos sintomas e necessidade de tratamento prolongado. Os sintomas persistem
por mais de trés meses no ano e indicam a necessidade de hospitaliza¢des ou cuidados
médicos por mais de um més (Thompson & Gustafson, 1996). Nestes casos, 0 objetivo
do tratamento é apenas desacelerar ou impedir o progresso da doencga, pois 0S recursos
médico-farmacoldgicos disponiveis ndo sdo suficientes para curar a patologia
(Derogatis, Fleming, Sudler & Pietra, 1995).

No caso das doencas de pele, estas sdo consideradas cronicas quando ha um
acometimento patolégico da pele com duracdo superior a seis semanas (Sampaio &
Rivitti, 1998). Dentre as dermatoses cronicas que ocorrem na infancia, a dermatite
atopica® (DA) é a mais prevalente nesta faixa etaria. Acomete precocemente a crianca,
sendo que 85% dos casos se iniciam durante o primeiro ano de vida, geralmente por
volta do terceiro més. Porém, aproximadamente 20% podem apresentar a doenca antes
deste periodo e em menos de 1% dos casos o inicio se d& na fase adulta (Pires &
Cestari, 2005).

A causa da dermatite atopica ainda é desconhecida, sabe-se porém que tem
etiologia multifatorial e frequentemente precede ou estd associada a outras doencas
atépicas como febre alta, asma, alergias alimentares, ou reacdes do tipo anafilatica
(como por exemplo picada de inseto) (Whalley, Huels, McKenna, & Van Assche,
2002).

Caracteristicas tipicas da dermatite atopica sdo prurido, inflamacdo, lesGes
crostosas e liquenificacdo® (Pauli-Pott, Dauri & Beckmann, 1999). O prurido é sintoma

constante e produz coceira intensa, 0 que leva a escoriacoes, sérias infecgdes na pele e

2 O termo dermatite atépica é encontrado na literatura médica também como eczema atépico e portanto

sera usado neste trabalho como sinénimo.

% Espessamento da pele, acentuando as linhas cutaneas.



interfere no sono. Além disso, outra constatacdo clinica é a pele seca, que pode ocorrer
ndo somente nas areas afetadas. A pele pode se apresentar dspera ou com descamacao
fina (Pires & Cestari, 2005).

Devido ao curso cronico o tratamento da dermatite atopica é planejado a longo
prazo, e tem por objetivos a melhora dos sintomas e a prevencdo de recorréncias e
exacerbacOes. Sendo assim, medidas educativas e de cuidados com a pele séo
recomendados. E fundamental que a familia conheca os fatores desencadeantes da
doenca, como por exemplo, o contato com substancias irritantes (sabdes, cosméticos,
roupas de 18 ou sintéticas, temperaturas extremas, baixa umidade, sudorese) e ha ainda
ha necessidade de seguir orientacGes para o cuidado especial com a pele, principalmente
visando manter a hidratacdo da mesma. Tais cuidados envolvem banhos rapidos e com
agua morna, aplicacdo de hidratantes e medicacéao tépica (pomadas) logo apds o banho,
uso de roupas leves, cuidados na lavagem das roupas, uso de sapatos abertos, manter-se
em temperatura ambiente estavel, evitar contato com aeroalérgenos, ndo cogar ou irritar
a pele, manter as unhas curtas para ndo escoriar, entre outros (Pires & Cestari, 2005).

As condi¢cbes impostas pela doenca e os cuidados exigidos, podem alterar
aspectos importantes na vida diéria das criancas e suas familias, como por exemplo,
manejo de condigdes especiais para uso de medicamentos, restricdes alimentares e de
atividades sociais, alteracfes na rotina familiar como dificuldades de sono em fungéo da
coceira noturna da crianca, dificuldades financeiras devido aos constantes tratamentos,
entre varios outros aspectos. Adicionado a isto, a relacdo entre o cuidador e a crianca se
torna de extrema importancia para o favorecimento do cumprimento das orientagdes
médicas. Sendo assim, a seguir serdo descritas algumas das dificuldades enfrentadas

pelos cuidadores de criangas com dermatite atopica na adesdo ao tratamento da doenca.



Adesdo ao tratamento em criangas com dermatite atépica

Um aspecto que se destaca por sua importdncia, dentre os problemas
comportamentais associados a dermatite atopica, € a cooperacdo da crianga para 0
cumprimento do tratamento. Além de descreverem seus filhos como irritaveis,
ofensivos, com temperamento dificil, pais frequentemente queixam-se que as criancas
apresentam comportamentos de desobediéncia (Lawson, Lewis-Jones, Finlay, Reid &
Owens, 1998).

Amaral e Albuquerque (2000) destacam que uma vez que criangas com
problemas crbnicos de salde j& possuem a patologia bioldgica elas necessitam
apresentar, de alguma forma, comportamentos de adesdo ao tratamento para que
consequéncias relacionadas a piora do estado de salde sejam minimizadas. Entretanto,
de acordo com Czyzewski e Lopez (1998) adesdo a regimes cronicos sdo tipicamente
mais dificeis do que a regimes de curto-prazo. Alguns problemas parecem ser comuns
as familias de criancas com dermatite atdpica, como por exemplo, conseguir a
cooperagdo das criangas no tempo consumido em tarefas desconfortaveis necessarias ao
tratamento da doencga, como 0s excessivos cuidados com a pele, uso de medicamentos
topicos, entre outros.

Outra situacdo recorrente é que diante de tais dificuldades, muitas vezes os
cuidadores da crianga realizam o tratamento de forma inconsistente e cessam 0 uso dos
medicamentos e cuidados com a pele da crianga quando os sintomas diminuem. Além
disso, freqlientemente falnam em monitorar as condi¢des da pele a procura de sinais de
reincidéncia dos sintomas, bem como em reiniciar o tratamento (Czyzewski & Lopez,
1998). Em geral, os pais ndo respondem discriminativamente a uma mudanca fisica que
possa indicar a presenca de uma doenca em seus filhos. Muitas vezes isso ocorre por

falta de conhecimento do curso e evolucdo da doenca, e quando os pais agem



adequadamente a doenga ja pode ter atingido graus avancados, que comprometem a
recuperacao da crianca (Amaral & Albuquerque, 2000).

Devido a este envolvimento dos pais no tratamento de seus filhos, o
conhecimento da doenga e suas habilidades em implementar vérias tarefas sao
Importantes aspectos a serem considerados. O conhecimento ativo de uma doenca
ultrapassa o entendimento bésico do processo da doencga, inclui uma compreensdo
precisa das tarefas que constituem o sucesso no manejo do tratamento, assim como a
habilidade de executar tais tarefas e fazer ajustes quando problemas aparecem (La Greca
& Schuman, 1995).

Sendo assim, 0 uso do termo adesédo precisa ser adaptado aos diversos contextos
da doenca, do paciente e do repertorio comportamental de quem devera aderir as
prescricdes, ja que ndo existe uma definicdo Unica e padronizada de adesdo que valha
para todas as situacOes, a ndo ser pelo fato de envolver o seguimento de orientacfes
(Arruda & Zanon, 2002).

Neste sentido, alguns estudos apontam que dificuldades com os regimes de
tratamentos prolongados e cuidados com a crianga podem ter impacto na relagédo
cuidadores-criangas. A pesquisa conduzida por Daud, Guaralda e David (1993)
comparou criangas com eczema atépico com um grupo controle de criangas saudaveis e
usou instrumentos padronizados para avaliar o ajustamento psiquiatrico das crian¢as e o
apego na relagdo mée-crianca. Os autores nao definem o termo ‘“ajustamento
psiquiatrico” somente apontam a forma como avaliaram este construto. Vale ressaltar
que avaliar, medir ou acessar um construto ndo condiz com os pressupostos da Analise
do Comportamento, porém esta pesquisa serd aqui relatada por descrever aspectos

relevantes quanto a populacgéo de criangas com DA.



Participaram da pesquisa 30 criancas pré-escolares com eczema atopico severo e
20 criancas saudaveis e de caracteristicas semelhantes (idade, sexo, nivel socio-
econdmico e estado civil dos pais). Os resultados mostraram que as maes de criangas
com o eczema relataram mais problemas de comportamento (23%) em suas criangas do
que as do grupo controle (5%). Outro resultado significativo foi que 30% das mées de
criangas com 0 eczema atopico relataram estresse na relacdo com seus filhos e se
declararam menos eficientes em impor disciplina, versus 5% das maes do grupo de
criangas saudaveis.

Ainda com relagdo ao impacto da doenca na relacdo cuidadores-criangas, na
pesquisa conduzida por Pauli-Pott, Dauri e Beckmann (1999) um grupo de 20 criangas
diagnosticadas com dermatite atopica, foi comparada com outro de caracteristicas
semelhantes, porém com criancas saudaveis. Apds um exame pediatrico, as maes
completaram questionarios sobre depressdo, cuidados parentais e percepcao do
comportamento da crianca. Os resultados apontaram para uma variagdo entre diferentes
diagnosticos de criangas com DA. As mdes dessas criangas se descreveram como mais
depressivas, desesperancosas, ansiosas, superprotetoras e caracterizaram seus filhos
mais negativamente nos seus comportamentos, quando comparados com 0 grupo
controle. Este estudo enfatizou a importancia de apoio psicolégico para maes de
criangas com DA.

As pesquisas descritas acima sdo importantes na medida em que identificam os
comportamentos das mées e como elas avaliam os comportamentos de suas criangas.
Apesar da relevancia do tema e constante énfase dos pesquisadores sobre
comportamentos de adesdo ao tratamento de criangas com doencas crbnicas e Sseus

cuidadores, poucos estudos foram encontrados.
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Um destes estudos foi realizado por Ohya et al (2001) no Japdo investigou a
relagdo entre aspectos psicossociais e adesdo ao tratamento recomendado para dermatite
atépica. Um questionario contendo itens referentes a adesdo, aspectos psicossociais,
dados demogréficos e atitudes quanto ao uso de medicacao topica foi aplicado em 258
mdes de criancas com dermatite atopica atendidas em um Hospital. As respostas de 205
familias (ou seja, 80% do numero de mdes que responderam inicialmente ao
questionario) foram analisadas para explorar a correlacdo entre os fatores. O mais forte
preditor de adesdo ao tratamento a cuidados com a pele foi uma boa relagcdo entre o
médico e o paciente (no caso as maes das criancgas), seguido pela severidade da doenca
percebida pela mée. A ansiedade materna quanto ao uso de medicamentos topicos ndo
teve influéncia significativa na adesdo ao tratamento, o que pode ser atribuido, segundo
0s autores, a boa relacdo estabelecida com o médico. Outros aspectos foram
correlacionados indiretamente com adesdo, como a personalidade da maes, cooperagéo
do marido e suporte social.

Outra pesquisa realizada por Krejci-Manwaring et al (2007) teve como objetivo
avaliar a adesdo ao uso de medicamentos topicos em pacientes com dermatite atdpica.
Os pais e as criangas ndo foram avisados dos objetivos da pesquisa, somente que 0S
pesquisadores estavam investigando o uso de determinada pomada em pacientes com
dermatite atopica. Aos pais das criancas foi entregue um tubo de pomada contendo um
dispositivo, chamado Medication Event Monitoring System (MEMS), que gravava a
data e a quantidade de vezes que o tubo de pomada era aberto. Os pais foram instruidos
a passar a pomada duas vezes ao dia e orientados a retornar a consulta em quatro
semanas, € em seguida orientados para continuar o tratamento por mais quatro semanas.

Os resultados mostraram que para 0s 26 pacientes que completaram as oito

semanas de tratamento, a média total de adesdo foi de 32%. Além disso, a adesdo foi
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maior préximo aos dias das visitas, diminuindo rapidamente nos dias seguintes. Os
autores concluiram que apesar de considerarem a limitacdo do estudo pelo numero de
participantes que ndo voltaram para realizar as consultas de seguimento, a adeséo a
medicagdes tdpicas é muito pobre na populacdo clinica pediatrica de criangas com
dermatite atdpica e apontaram que consultas sdo relevantes no aumento da adesao.
Apesar dos dois estudos descritos terem focado a adesdo ao tratamento em
criangas com dermatite atopica e apontarem dados relevantes quanto ao tema, eles ainda
nédo descrevem relacdes entre os comportamentos das criancas e seus cuidadores e como
esta interagdo pode interferir no seguimento do tratamento. Para esclarecer como pode
ser realizada a compreensdo dos determinantes dos padrfes comportamentais das
criangas e seus cuidadores, a perspectiva da Anélise do Comportamento pode ser util.
Seré descrito a seguir, uma conceituacdo de problemas de comportamento e da anélise
funcional do comportamento enquanto meio eficaz para identificar contingéncias

mantenedoras de padrdes comportamentais nas relagdes entre a crianca e o cuidador.

Problemas de comportamento infantil e Analise do Comportamento

A visdo Analitico Comportamental, com base na filosofia behaviorista radical,
tem tentado, através do estudo de modelos experimentais, entender as variaveis de
controle de varios problemas humanos (Banaco, 1999).

Nesta concepcdo, a no¢do do comportamento € de que este é funcional, mantido
por suas consequéncias no ambiente. O comportamento é sempre interativo e
adaptativo. Sendo assim, independente do status de normalidade que Ihe é atribuido,
qualquer comportamento aprendido segue 0s mesmos principios de aprendizagem

(Gongora, 2003).



12

E devido justamente a esta crenca na selecio por conseqiiéncias, que ndo ha um
julgamento sobre os comportamentos, e sim uma compreensédo de que todo e qualquer
comportamento é adaptativo, mantido por contingéncias de reforcamento (Banaco,
1997). A identificacdo das contingéncias que sustentam 0 que SUpomos Ser um
comportamento-problema abre a possibilidade de ir além de julgamentos de valor
(Sidman, 2003).

A concepgdo de selegdo por consequéncia, portanto ndo impede a busca da
mudanga nas relacGes estabelecidas entre individuos e ambiente. Modificagdes nas
variaveis do ambiente e nas respostas do sujeito acarretam em mudancas naquele
comportamento a ser estudado e/ou modificado (Banaco, 1999).

Neste contexto, para Ross (1979), um dos precursores da Andlise do
Comportamento aplicada aos problemas de comportamento da infancia, considera que
um “distarbio psicoldgico” pode ser considerado uma fungdo do ambiente social,
relativa ao ambiente cultural, histérico e social em que o individuo emite um dado
comportamento. Propde que pode-se falar em um distdrbio psicoldgico quando uma
crianca apresenta um comportamento que se afasta de uma norma social, porque ocorre
com uma frequéncia ou intensidade que os adultos do ambiente da crianga julgam ser
muito alta ou muito baixa.

Sendo assim, 0 mesmo comportamento (considerando a topografia da resposta)
que em uma cultura ou contexto é considerado normal, em outra cultura ou contexto
pode ser considerado anormal, ja que os critérios para que comportamentos sejam
considerados patoldgicos ou “problematicos” sdo de origem social e seguem normas
socioculturais (Gongora, 2003).

Ross (1979) descreve duas classes principais: déficit e excesso comportamental.

Dentro destas classes pode ser distinguida uma variedade de categorias, sendo o
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comportamento excessivo definido como respostas de aproximagdo ou de evitagdo
excessivas, e o déficit de comportamento sendo marcado por sua inadequacdo frente as
exigéncias sociais e ambientais. Outros autores como Achenbach e Edelbrock (1979)
classificam os comportamentos como externalizantes e internalizantes. Os problemas
externalizantes sdo assim denominados quando expressados em relacéo a outras pessoas
(como por exemplo, agressao, impulsividade) e os internalizantes quando se expressam,
principalmente, em relacdo ao proprio individuo (como por exemplo depresséo,
ansiedade, isolamento social).

Do ponto de vista da analise do comportamento cada classificagdo comporta
classes de respostas a serem analisadas. Para este trabalho considerou-se o

comportamento de desobedecer.

Anélise funcional do comportamento de desobediéncia: algumas pesquisas na area

A Anélise do Comportamento busca, por meio da descricdo de relagdes
uniformes entre as variaveis dependentes (unidades de comportamento) e as variaveis
independentes, explicar o comportamento (Chiesa 1996/2006).

Uma analise funcional €, portanto, definida pela andlise das relacfes entre os
eventos ambientais e as a¢fes dos organismos (Matos, 1999). Para uma formulagéo
adequada desta interacdo, € necessario a especificacdo de trés fatores: a ocasido na qual
ocorreu a resposta, a propria resposta e as consequiéncias reforcadoras. As inter-relacdes
entre elas sdo as contingéncias de reforco (Skinner, 1974/2006).

A partir desta concepcdo de causalidade, Silvares (2000) aponta que uma
avaliacdo comportamental tem como chave principal a descri¢do dos fatores ambientais
que contribuem para que os comportamentos se mantenham. Autores como Hanley,

Iwata e MsCord (2003) descrevem a importancia do uso da analise funcional como
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metodologia em pesquisas aplicadas para a compreensdo de determinantes do
comportamento como base para identificar tratamentos efetivos.

Neef e Iwata (1994) afirmam que pesquisas que utilizam o modelo de analise
funcional tem tido como foco uma variedade de comportamentos socialmente mal
adaptados® e tem tentado responder duas questdes: (a) que tipos de metodologias de
avaliacdo geram dados confiaveis e validos sobre a funcdo do comportamento e (b) que
resultados de tais avaliagdes melhoram o delineamento e a sele¢do de procedimentos de
tratamentos.

Uma série de pesquisas (Cooper, Wacker, Sasso, Reimers & Donn, 1990;
Cooper et al, 1992; Reimers, Wacker, Cooper, Sasso, Berg & Steege, 1993; Call,
Wacker, Ringdahl, Cooper & Boelter, 2004) realizaram analises funcionais de
avaliacdes breves em pacientes ambulatoriais e 0s resultados sugeriram que multiplas
condicGes de avaliacbes podem ser apresentadas durante uma Unica sessdo, e que esse
arranjo pode ser usado ndo somente para identificar reforcadores para comportamentos
inapropriados, mas também para testar os efeitos de potenciais intervencbes (Neef &
Iwata, 1994).

A selecdo de pacientes ambulatoriais foi justificada por Cooper et al (1990), pois
a maioria das criangas com problemas de comportamento em ambientes hospitalares,
sdo primeiramente avaliadas em clinicas de ambulatério para depois serem
encaminhadas para outras modalidades de atendimento. Sabe-se que devido a algumas
limitagdes no tempo de contato com os pacientes, avaliagdes ambulatoriais tendem a ser
realizadas com medidas indiretas (entrevistas, escalas de taxas de comportamento),
porém estes dados ndo geram informacdes necessarias para o desenvolvimento de

planos de tratamentos.

*  Os autores referem-se & comportamentos de auto-lesdo, recusa alimentar e agressividade como

comportamentos socialmente mal adaptados, e sdo definidos, em geral, como tendo sérias implicacdes
para a saide.
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A pesquisa conduzida por Cooper et al (1990) teve como objetivo avaliar a
influéncia de variaveis antecedentes especificas (atencdo parental e dificuldade da
tarefa) sobre o comportamento de desobediéncia de oito criangas. Os resultados
mostraram que, para sete das oito criancas, 0 comportamento apropriado ocorreu com
maior frequiéncia nas condi¢cOes de atencédo e alta demanda e para apenas uma condi¢ao
de atencdo e baixa demanda. A freqiéncia do comportamento de desobediéncia foi
alterada em funcdo da modificacdo das condigdes de avaliagdo, para um participante,
por exemplo, as respostas de desobediéncia e inapropriadas foram mais freqlientes nas
condigdes de baixa demanda sem atenc¢éo (50%) e alta demanda sem atencéo (45%).

J& na pesquisa de Cooper et al (1992), foi utilizada metodologia semelhante com
mesma populacdo (criancas atendidas em ambulatérios), e avaliou além da dificuldade
da tarefa, a preferéncia da mesma (Estudo 1). Os resultados mostraram que esta variavel
adicional (preferéncia da tarefa) alterou o comportamento apropriado da crianga. Para
oito das dez criancas, padrbes de performance distintos ocorreram sugerindo que as
respostas apropriadas alteraram em funcdo da manipulacdo destes eventos antecedentes.
Trés criancas apresentaram maior frequéncia de comportamentos apropriados nas
condicdes de alta exigéncia, uma na condicdo de alta preferéncia, e quatro nas
condigdes de atencéo.

Em um segundo estudo (Estudo 2), realizado na mesma pesquisa, as condigdes
de avaliacdo se ampliaram para o contexto escolar (de sala de aula), no qual a interacédo
pais-crianca foi substituida por professor-crianca. O resultado de uma das criancas, por
exemplo, mostrou que as respostas apropriadas aumentaram de frequéncia em funcéo
das variaveis manipuladas. As respostas variaram de 50% na condicdo de baixa

preferéncia para 100% na de alta preferéncia.
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Ja o estudo de Reimers et al (1993) teve o objetivo de estender os resultados de
Cooper et. al (1990) e avaliou as propriedades funcionais de comportamentos
desobedientes em ambiente ambulatorial. A proposta do estudo era a de estabelecer a
aplicabilidade de procedimentos de andlise funcional em ambulatorios, demonstrando
mudancas nos comportamentos através das condi¢des de avaliacdo. Um delineamento
abreviado de multielementos foi conduzido, com condi¢cdes de avaliagdo sendo
contrabalanceadas entre os sujeitos. As condicdes eram: brincadeira livre (A), atengéo
(B) e fuga (C).

Os resultados, em geral, mostraram que para todas as criancas foi possivel
identificar um relativo impacto da atencdo parental e fuga da tarefa como variaveis
mantenedoras dos comportamentos de desobediéncia e inapropriados, com distin¢do
entre atencdo e fuga sendo mais claras para algumas criangas do que para outras. Os
niveis de desobediéncia e comportamento inapropriado tenderam variar entre 0s
participantes. Ja os altos niveis de comportamento obediente durante a condi¢do de
brincadeira livre sugerem que os niveis relativamente baixos destes comportamentos em
outras condi¢fes ocorreram primeiramente devido a demandas feitas as criancas.

Estes resultados permitiram a identificagdo de varidveis mantenedoras de cada
comportamento inapropriado e desobediente e levaram a prescricdo de classes
especificas de tratamento para cada crianca. Ou seja, tratamentos especificos foram
selecionados baseados em dados das avaliagdes e entrevistas.

Finalmente, a pesquisa de Menezes (2008) teve como base as pesquisas de
Cooper et al (1990) e Cooper et al (1992), e verificou, através de procedimentos
semelhantes, os efeitos da manipulacdo de variaveis antecedentes especificas (atengédo
dos pais e dificuldade da tarefa) sobre comportamento de desobediéncia de criangas

com dermatite atopica. Cinco criangas, de quatro a seis anos e suas respectivas maes,
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participaram da pesquisa em um delineamento de multielementos. As variaveis
manipuladas nestas condic¢fes foram a dificuldade da tarefa (facil ou dificil) e a atencéo
materna (presenca ou auséncia). A analise dos resultados mostrou que a manipulagdo
destes eventos antecedentes alterou as respostas de desobediéncia para trés das cinco
criangas avaliadas, indicando a necessidade de inclusdo destas variaveis na avaliagdo de
comportamentos de desobediéncia de criangas com dermatite atdpica. Este trabalho
também mostrou que a avalia¢do direta do comportamento de desobediéncia através da
metodologia da analise funcional pode ser utilizada com sucesso em criangas com
dermatite atdpica.

Entretanto, outros aspectos sobre o comportamento de desobediéncia em
criangas com dermatite atopica ainda precisam ser considerados em pesquisas futuras,
como: (1) o fato do comportamento de desobediéncia ser um problema de
comportamento freqliente entre criancas com dermatite atdpica, e esta condicdo afetar
diretamente o tratamento da doenca; (2) a escassez de pesquisas em Andlise do
Comportamento com esta populacdo e com uma metodologia que busque simular as
condicBes de tratamento, assim como ocorre no ambiente natural das criangas e na
interacdo com o cuidador; (3) a necessidade de investigacédo das propriedades funcionais
do comportamento inapropriados e de desobediéncia em criancas em tratamento de
dermatite atopica; (4) bem como a necessidade de dados que subsidiem intervencdes

eficazes baseadas na funcionalidade do comportamento da crianca.
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ESTUDO 2: Efeitos da atencéo parental e da fuga sobre o comportamento de
desobediéncia de criangas com dermatite atopica a solicitacdo da mae para aplicar

medicamentos topicos.
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SARTOR, M.S. Efeitos da atencdo parental e da fuga sobre o comportamento de
desobediéncia de criangas com dermatite atopica a solicitacdo da mae para aplicar
medicamentos  topicos. 2010. 25f. Dissertacdo (Mestrado em Analise do
comportamento). Universidade Estadual de Londrina, Londrina.

RESUMO

A anélise funcional vem sendo descrita, em diversas pesquisas aplicadas, como um
meio eficaz de identificar contingéncias mantenedoras de padrdes de comportamento
infantis considerados problematicos. No caso da dermatite atopica (DA), uma doenca
cronica de pele de maior incidéncia na infancia, estudos apontam que os pais/cuidadores
gueixam-se frequentemente de desobediéncia das criancas, em especial no momento da
realizacdo dos procedimentos médicos prescritos. Por exigir varios cuidados diarios, o
momento de executar os procedimentos necessarios para o controle dos sintomas pode
ser estressante para a o cuidador, em especial se a crianga resiste em fazé-los. Sendo
assim, este trabalho teve como objetivo verificar os efeitos da atencdo parental e da fuga
sobre o comportamento de desobediéncia de criancas com dermatite atdpica a
solicitacdo da mae para aplicar medicamentos tépicos Participaram da pesquisa quatro
criangas com diagnostico médico de dermatite atopica, entre trés e sete anos de idade e
suas mades. O delineamento utilizado foi de caso Unico de multielementos. Os
comportamentos dos participantes foram observados em trés condicGes de avaliagéo:
linha de base (A), atencéo (B) e fuga (C). Estas condicGes foram gravadas e as respostas
tanto das criangas como de seus cuidadores foram categorizadas. A anélise funcional
das interacbes permitiu mostrar que cada uma das criancas apresenta diferentes
respostas sob controle das mesmas contingéncias (atencdo/fuga). Este resultado é
importante, pois fornece subsidios para interven¢bes comportamentais mais efetivas e
individualizadas, sobretudo para criangcas com DA que apresentam queixas de
desobediéncia ao tratamento médico, o que pode dificultar o controle dos sintomas da
doenga, e muitas vezes levar ao agravamento da lesdes.

Palavras-chave: analise funcional, dermatite atdpica, infancia, desobediéncia, adesao

ao tratamento.
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SARTOR, M.S. Effects of parenting attention and the escape of children’s
noncompliant behavior with atopic dermatitis to the mother”s requests to use the topical
medications. 2010. 25f. Dissertation (Master's Degree in Behavior Analysis)
Universidade Estadual de Londrina, Londrina, Brazil.

ABSTRACT

The functional analysis has been described, in many applied researches, as an effective
way to identify maintaining contingencies of childhood behavior patterns considered
problematic. In the atopic dermatitis (AD), a chronic skin disease, more often in
childhood, studies show that parents/caregivers often complain of children’s
noncompliance, especially while doing the medical procedures. Because it demands
many daily cares, the moment of executing the necessary procedures for the symptoms”
control, it may be stressing for the caregivers, especially if the child resists doing it. So,
this study had the aim to verify the effects of parenting attention and the escape of
children’s noncompliant behavior with atopic dermatitis to the mother’s request to use
the topical medications. Four children diagnosed with atopic dermatitis participated in
this research, with age between three and seven years old, and their mothers. The
delineation used was single-element case of multiple elements. The participants
behaviors were observed in three conditions of evaluation: baseline (A), attention (B)
and escape (C). These conditions were recorded and the children’s and caregivers
answers were categorized. The functional analysis of interactions allowed showing that,
each child presents different answers under the control of the same contingencies
(attention//escape). This result is important because gives subsidies to more effective
and individual behavior’s interventions, mainly for children with AD who demonstrates
complaints of disobedience to the medical treatment, which can make it difficult to
control the disease’s symptoms, and, many times, aggravate the injuries.

Key words: functional analysis, atopic dermatitis, childhood, noncompliance,
adherence to treatment.



24

INTRODUCAO

O cumprimento de orientacGes médicas tem sido um importante topico de estudo
em muitas areas da medicina pediatrica. Entretanto, poucas sdo as pesquisas que
abordam a adesdo ao tratamento na pediatria dermatologica, mesmo considerando que
as condicdes cronicas das doencas de pele sugiram diversos problemas como
inconsisténcia e interrupcdo do uso de medicagdes topicas, falha no monitoramento das
condigdes da pele para reconhecer sinais de recorréncia, por exemplo (Czyzewski &
Lopez, 1998).

A dermatite atdpica acomete a crianga precocemente (em geral durante o
primeiro ano de vida) e tem como manifestacdes clinicas a pele seca, prurido e curso
cronico, com surtos de agudizacdo (Pires & Cestari, 2005). A DA’ requer um
tratamento que se concentre no controle da afeccdo por meio de cuidados constantes e
especificos como banhos controlados, hidratacdo da pele, cuidados com vestimentas,
uso de medicamentos sistémicos e topicos, entre outros (Sampaio & Riviti, 1998).

Esse conjunto de orientacOes para a realizacdo do tratamento traz implicagdes
diretas na disposicdo do paciente e da familia em aderir ao procedimento prescrito pelo
médico (Gon & Gon, 2003). Sendo assim, uma das dificuldades em estabelecer
comportamentos de adesdo, no caso das criangas, da-se principalmente porque elas
dependem de alguma forma da mediacao dos pais (Amaral & Albuquergue, 2000).

No contexto apresentado, € comum os pais enfrentarem dificuldades para
conseguir que seus filhos cooperem com o tratamento, ja que o0s procedimentos
desconfortaveis para controle da doenca (como o uso de cremes, Oleos especiais para

banhos, horarios de medicacdo) podem produzir comportamentos inapropriados. Essas

®  Abreviagdo para Dermatite At6pica.
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criangas podem, por exemplo, recusar-se a cumprir as atividades requeridas, chorar,
jogar objetos no chdo ou sair correndo, entre outros (Stabb & Cols, 2002).

Pesquisas apontam que, se comparado a criangas saudaveis, maes de criangas
com o eczema caracterizam seus filhos mais negativamente quanto a seus
comportamentos e relatam mais problemas comportamentais. Além disso, essas maes se
descrevem mais depressivas, desesperancosas, ansiosas e superprotetoras (Pauli-Pott,
Dauri e Beckmann, 1999). Elas relatam estresse na relagdo com seus filhos e declaram-
se menos eficientes na imposi¢do da disciplina (Daud; Guaralda; David, 1993).

Esses fatos apontam para a interferéncia da doenca também nas relagdes
familiares, ja que os pais sdo diretamente responsaveis pelos cuidados para com seus
filhos. Estes, no entanto, muitas vezes ficam expostos a um agente estressor prolongado
(Gon & Gon, 2003).

Sendo assim, problemas de comportamento, possivelmente desencadeados por
um longo periodo de exposicdo as tarefas exigidas pelo tratamento, interferem
diretamente no curso da doenca e evidenciam a necessidade de serem avaliados.
Czyzewski & Lopez (1998) destacam, por isso, que informacBes sobre a crianga € 0
funcionamento da familia podem ser (teis na avaliagdo de comportamentos de
desobediéncia ao tratamento médico. Assim, pode-se observar que a relacdo cuidador-
crianga estabelece contingéncias importantes para a adeséo ao tratamento médico.

Malerbi (2000) ressalta que, na Anélise do Comportamento, faltam
procedimentos eficazes para a avaliagdo comportamental da adesdo ao tratamento
médico. A autora discute a observacdo direta do comportamento como uma estratégia
de avaliacdo especifica e potencialmente independente dos resultados de adesédo obtidos,

sobretudo, por medidas fisiologicas apenas.
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Uma ferramenta eficaz, utilizada em varias pesquisas (Cooper, Wacker, Sasso,
Reimers Donn, 1990; Cooper, Wacker, Thursby, Plagmannm, Hearding, Millard &
Derby, 1992; Reimers, Wacker, Cooper, Sasso, Berg & Steege, 1993) para investigar
variaveis mantenedoras de problemas de comportamento em criangas com queixa de
desobediéncia em tratamentos ambulatoriais, é a analise funcional. Durante esse tipo de
andlise, o analista arranja as consequéncias para 0s comportamentos supostamente
mantidos por eles e também para outros comportamentos (Vandenberghe, 2002). A
possibilidade de escolher intervencbes que estdo relacionadas a funcdo do
comportamento constitui-se, dessa forma, em uma das principais vantagens desse tipo
de modelo (Mace, 1994).

Considerando a anélise funcional como um meio de identificar as contingéncias
mantenedoras de padrées de comportamento, este estudo teve como objetivo avaliar a
funcionalidade do comportamento de desobediéncia ao tratamento médico prescrito a

criangas com dermatite atépica na interacdo com o cuidador.

METODO

A presente pesquisa utilizou um delineamento experimental de caso Unico de
multielementos baseado na pesquisa de Reimers et al. (1993). Tal delineamento é
frequentemente utilizado para comparar a efetividade de duas ou mais variaveis
independentes. Uma de suas caracteristicas é a de que a comparacdo dos efeitos dessas
variaveis pode ser feita pela programacao de rapidas alteracdes entre as condicGes de
avaliacdo em uma unica sesséo (Hains & Baer, 1989).

O principal objetivo desse delineamento € mostrar que o comportamento do
participante é diferente em cada condicdo de avaliacdo e que diferentes condigdes de

estimulo exercem controle sobre o comportamento (Kazdin, 1982).
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Participantes

Participaram da pesquisa quatro duplas mée-crianca. As criancas tinham idade
entre trés e sete anos. Dessas criangas, duas eram do género feminino e duas do género
masculino.

Os critérios de incluséo das criancas foram os seguintes: () ter entre trés e sete
anos de idade; (b) apresentar o diagnéstico de dermatite atdpica e (c) a mée relatar
queixa de desobediéncia da crianca na realizacdo do tratamento médico. Para as mées, o

unico critério exigido foi ser alfabetizado, ou seja, ter repertorio de leitura.

Local

A pesquisa ocorreu em duas salas de atendimento psicologico de uma clinica
particular da cidade de Curitiba-PR. Uma das salas foi destinada & avaliacdo da
interacdo mae-crianca, e a outra, ao treino das mées para a realizagdo do procedimento e

permanéncia da pesquisadora e colaboradora da pesquisa.

Instrumentos

— Roteiro para entrevista inicial: adaptado do instrumento elaborado para o

atendimento de pais no Projeto de Extensdo a comunidade, intitulado “Atendimento
psicologico para criancas com doencgas cronicas de pele e seus pais: avaliagdo e
intervencdo clinica comportamental” e desenvolvido na Universidade Estadual de
Londrina. Esse roteiro tem por objetivo direcionar a entrevista inicial com as maes e
organizar os dados coletados. As informagGes do roteiro referem-se aos dados socio-
demogréaficos, ao historico da doenca e seus tratamentos, a rotina em relacdo ao
tratamento e aos comportamentos da crianca durante a execucdo do tratamento.

(APENDICE 1)
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— Folha de reqgistro de comportamentos das criancgas e dos cuidadores: utilizado para

registrar as respostas dos participantes durante as condicdes de avaliacio (APENDICE
2).

— Roteiro de Instrucoes para os cuidadores sobre as condicoes do estudo: utilizado na

etapa de treino para a realizacdo do procedimento como material de apoio na instrucao
dos cuidadores sobre como deveriam se comportar nas condi¢cdes de avaliacdo.
(APENDICE 3)

— Folha impressa com as definicoes de comportamento obediente e desobediente:

utilizado na etapa de treino para a realizagdo do procedimento como material de apoio
na instrucdo dos cuidadores quanto as definicbes de comportamento obediente e
desobediente (APENDICE 4)

— Lista de verificacdo: utilizado na etapa de treino para a realizagdo do procedimento

para avaliar o conhecimento dos cuidadores sobre cada condicdo de avaliagdo

(APENDICE 5)

Procedimento

A pesquisa foi desenvolvida em cinco etapas: (1) encaminhamento e avaliagdo dos
participantes; (2) adaptacdo a sala e a filmadora; (3) condicdo de linha de base; (4)
treino das mées para a realizacdo do procedimento e (5) avaliagdo do comportamento de
desobediéncia em situacdo de tratamento. A seguir, descreve-se, entdo, cada uma das

etapas:

Etapa 1 — Encaminhamento e avaliacdo dos participantes
Para que a selecdo dos participantes da pesquisa pudesse ser realizada, a

coordenadora do ambulatério de Dermatologia Infantil indicou pacientes com dermatite
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atopica que estavam em atendimento no ambulatério do hospital. A pesquisadora entrou
em contato com o responsavel pela crianca via telefone e o convidou para participar da
pesquisa. No caso de aceite, agendou-se um horario para entrevista, para que se pudesse
explicar os objetivos e o procedimento da pesquisa e 0 preenchimento do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE 6).

Durante a avaliacdo inicial com o cuidador, as criangas realizaram atividades

ludicas em outra sala e foram acompanhadas por uma colaboradora da pesquisa.

Etapa 2 — Adaptacdo a sala e a filmadora
Nesta etapa, mée e crianga permaneceram na sala por um periodo de 10 minutos,
em situagdo de brincadeira livre, com o objetivo de diminuir a interferéncia da presenca

da filmadora e do ambiente nos resultados da pesquisa.

Etapa 3 — Linha de Base (A)

Nesta condi¢do, a mée permaneceu com a crianca na sala e tinha disponivel o
medicamento t6pico® que foi prescrito pelo médico. Nenhuma orientacéo especifica foi
dada a mae. Falou-se somente que nessa situacdo ela deveria se comportar de forma
semelhante como faz em seu ambiente natural (em casa), quando precisa realizar o
procedimento de tratamento.

A linha de base foi realizada antes do treino das maes para a realizacdo do
procedimento. Tinha-se o objetivo de diminuir interferéncias no comportamento delas

nas outras condigdes de avaliagdo.

® Os medicamentos tépicos utilizados pelas maes que participaram desta pesquisa referem-se ao creme
hidratante e pomadas dermatoldgicas.
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Etapa 4 — Treino das méaes para a realizacio do procedimento

Nesta fase, uma folha foi entregue as maes com dois objetivos: instrui-las sobre
como deviam se comportar em cada uma das condi¢bes do estudo e apresentar as
definicBes de comportamento obediente e desobediente. Além disso, foi realizada uma
simulagcdo com a pesquisadora para que o cuidador pudesse praticar e esclarecer suas
duvidas quanto ao procedimento.

Apos a leitura do material e do treino, as maes responderam a um Checklist para
avaliar a conhecimento de cada condi¢do. A proxima etapa s6 foi iniciada ap6s a mae

ter executado todo procedimento, duas vezes consecutivas, sem erros.

Etapa 5 — Avaliacio do comportamento de desobediéncia em situacio de
tratamento

Nesta etapa, as maes conduziram as condic¢des de avaliagdo com a crianca, sendo
que cada uma dessas condicGes teve a duracdo de até, no maximo, 5 minutos. Para
auxiliar as maes na execucdo do procedimento, a pesquisadora permaneceu em uma sala
e, por meio de uma webcam, teve acesso a interacdo crianca-mde. Por radio
comunicador e um fone de ouvido, a pesquisadora informou as méaes sobre o tempo
necessario decorrido para que seus filhos apresentassem os comportamentos que foram
orientados.

As condigdes de avaliacdo propostas para cada sessdo sao as descritas a seguir:

— Atencdo (B): Nesta condicdo, a mae foi orientada a fazer solicitagdes a crianga
a cada 30 segundos. Essas solicitaces referem-se a chamados para que a crianca se
aproxime para utilizar o medicamento topico, como, por exemplo, “vire o rosto para

E Y EZ T

passar o creme”, “estique seu braco”, “levante sua camiseta para passar o pomada”.
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Caso a crianga atendesse a solicitacdo em até 10 segundos (comportamento
obediente), o cuidador deveria passar 0 medicamento e solicitar passé-lo em outra parte
do corpo. Se o comportamento obediente ocorresse novamente, encerrava-se a sesséo.

Se a crianca ndo atendesse a solicitagdo em 10 segundos (comportamento
desobediente) ou apresentasse comportamentos inapropriados, a mée era instruida a dar
atencdo a crianca, aproximando-se e explicando verbalmente os motivos pelos quais ela
devia atender a sua solicitacdo. De acordo com Reimers et al. (1993), essa condi¢do
simula uma situacdo comum em que os cuidadores explicam as suas criangas porque
elas devem cumprir suas solicitagdes.

— Fuga (C): Nesta condicdo, a mae deveria fazer uma série de solicitacdes a
crianga, seguidas de orientacdo fisica a tarefa, como, por exemplo, segurar a crianca
pela mdo ou puxar a criangca para perto. Assim como na condicdo anterior, as
solicitagOes referem-se aos chamados para que a crianga se aproxime e possa receber a
aplicacdo do medicamento topico. Por exemplo, “vire o rosto para passar o creme”,
“estique seu brago”, “levante sua camiseta para passar pomada ™.

Caso a crianca atendesse a solicitacdo em até 10 segundos, a mée deveria elogiar
0 comportamento da crianca, passar o medicamento e solicitar passa-lo em outra parte
do corpo. Se o comportamento obediente ocorresse novamente, encerrava-se a Sessao.

Se a crianca ndo atendesse a solicitagdo em 10 segundos ou apresentasse
comportamentos inapropriados, o cuidador deveria cessar os pedidos. A crianca era,
entdo, permitida a fuga da tarefa por um breve periodo de tempo (10 a 30 segundos) até
que novas solicitacdes fossem feitas.

Para Reimers et al. (1993), essa condicdo simula uma situacéo frequente. Trata-
se de uma situacdo em que os cuidadores ndo seguem com seus pedidos ou permitem

que as criancas se esquivem ou fujam das tarefas solicitadas.



32

A Figura 1 descreve as varidveis antecedentes e consequentes aos

comportamentos da crianga em cada condicdo de avaliagéo:

COMPORTAMENTOS
CONDICOES DE VARIAVEIS DA VARIAVEIS
AVALIACAO ANTECEDENTES CRIANCA CONSEQUENTES
Pesquisador — Mée: Obediéncia Né&o definido
LINHA DE BASE “Faga como se estivesse
em casa”
Desobediéncia/
Né&o definido

Inapropriado

Cuidador — Crianga:

“Venha passar o

Obediéncia

Passa 0 medicamento, solicita
para passar em outro local e

encerra a sessao.

ATENCAO medicamento” Atencio
(a cada 30 segundos) Desobediéncia/ (cuidador explica a crianga
Inapropriado porque deve cumprir
solicitacdo)
Elogia, passa o hidratante,

Cuidador — Crianca: Obediéncia solicita para passar em outro

“Venha passar o local e encerra a sessdo.

FUGA medicamento” Cessa as solicitacOes e

(sequido de orientagdo

fisica)

Desobediéncia/

Inapropriado

permite que a crianca fuja da

tarefa por até 30 segundos.

Figura 1 - Descricdo das varidveis antecedentes e conseqiientes aos comportamentos da crianga em cada

condicdo de avaliagéo.

Registro dos comportamentos

As respostas apresentadas pelos participantes nas condicdes de avaliacdo foram

gravadas em video e registradas posteriormente em intervalos de 6 segundos, assim

como no estudo realizado por Reimers et al. (1993). Portanto, em cada minuto

transcorrido de avaliacdo, as frequéncias dos comportamentos das maes e das criangas

foram registradas em intervalos de 6 segundos.
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Respostas avaliadas

As respostas das criancas e das maes avaliadas foram as mesmas definidas por
Reimers et al. (1993). Quanto as respostas das criangas, trés categorias de
comportamento foram observadas:
- Obediéncia: iniciar a tarefa em até 10 segundos a partir da solicitagdo do cuidador;
- Desobediéncia: ndo iniciar a tarefa em até 10 segundos a partir da solicitacdo do
cuidador;
- Comportamento inapropriado: chorar, xingar, gritar, atirar objetos, chutar, deixar a
sala ou bater. Em geral, comportamentos que ndo sdo necessarios para completar a
tarefa serdo considerados inapropriados.

Quanto as méaes, quatro comportamentos foram avaliados para garantir a integridade
do procedimento. Esses comportamentos foram divididos em antecedentes e

consequentes, como descrito a seguir:

Antecedentes:

- Instrucéo: pedido/solicitacdo dirigido a crianca, verbalizacdes que descrevem o que a
crianca deve fazer, como, por exemplo, “vire o rosto”, “ estique o brago”, “levante a
camiseta”.

- Orientagdo fisica: dirigir a crianca fisicamente para realizar a tarefa, como, por
exemplo, segurar a crianca pela mao, puxar a crianga para perto do cuidador para passar
0 medicamento topico.

Conseguentes:

— Elogio: declaragéo positiva dirigida a crianga, so respostas verbais e/ou ndo verbais
como, por exemplo: “Muito bem!”, “Isso mesmo! Vocé ¢ muito obediente!”, ou

balancar a cabeca positivamente, fazer sinal de “joia”, ou piscar um olho.
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— Repreensao: declaracdo negativa dirigida a crianca, sdo respostas verbais e/ou ndo
verbais como, por exemplo: “vocé ndo faz nada que eu peco mesmo”, “ndo seja
desobediente”, “pare de falar palavrdes”, ou fazer sinal negativo com a cabega.

— Dar Atencgdo: consequenciar o comportamento desobediente da crianca explicando
porque € necessario realizar o tratamento, ou seja, passar 0 medicamento tépico, como
por exemplo: “tem que passar creme pra melhorar”, “tem que passar o creme para Ndo
cocgar mais”.

— Permitir Fuga: consequenciar o comportamento de desobediéncia da crianca

cessando as solicitagcbes permitindo que a criangca fuja de realizar a tarefa por um

periodo de 30 segundos.

indice de concordancia entre observadores
Dois estudantes do curso de Psicologia assistiram aos videos e realizaram o
registro dos comportamentos das méaes e das criancas, de forma independente. O critério

adotado para a concordancia entre os observadores foi de 85%.

Integridade do procedimento

Os comportamentos das mées, como o elogio, a repreensdo verbal, a instrucao e
a direcdo fisica foram analisados em cada condicdo de avaliacdo. Considerando que as
mades foram instruidas a agir de forma diferente com a crianga, essa analise é necessaria
para verificar se os cuidadores cumpriram as instrucdes corretamente e, assim, garantir
a integridade do procedimento, ou seja, assegurar que a frequéncia dos comportamentos

das criangas variou devido a manipulagéo das variaveis.
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Anélise de dados

A andlise dos dados foi realizada a partir da descricdo do desempenho de cada
crianca nas condigdes de avaliagcdo. Foi registrada a frequéncia (%) das diferentes
respostas avaliadas nesta pesquisa em funcdo das varidveis manipuladas em cada
condigdo. O valor da porcentagem foi calculado considerando o total de respostas
apresentadas em cada condigdo como 0 maximo de respostas possivel (100%).

Os dados das respostas dos cuidadores também foram dispostos da mesma
forma, para que fosse possivel verificar se a mudanga dos comportamentos das criangas

pudesse ser atribuida as varidveis manipuladas.

RESULTADOS

Os desempenhos de cada dupla mae-crianca durante as condi¢bes de avaliacéo

(Linha de Base, Atencéo e Fuga) estdo descritos a segulir.

Dupla 1 (Luis e mée)

LUIS

100 - 4

90 A

80 -

70 - ¢ ¢
Z: 60 1 & OBEDEDIENCIA
g 50 - B DESOBEDIENCIA
-9
g 401 A INAPROPRIADO

30 - A

20 -

10 4 |

0 - . . A .
LINHA DE BASE ATENGAO FUGA
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MAE - LUIS

100 -

90 -

80 A

70 A B INSTRUGAO
3\: 60 B ELOGIO
g O REP. VERBAL
g 50 A )
e O ORIENT. FiSICA
2 40 - ~
< DAR ATENCAO

30 1 M PERMITIR FUGA

20 A

10 4

0 - T T
LINHA DE BASE ATENCAO FUGA

Figura 2 - Porcentagens de respostas avaliadas de Luis e sua mde nas condi¢Oes de avaliacdo (Linha de
base, Atencéo e Fuga).

As porcentagens de respostas de desobediéncia foram apresentadas por Luis
somente na condi¢cdo de Atencdo (12,5%). Ja a porcentagens de respostas de obediéncia
foram observadas nas trés condicdes, sendo mais elevada (100%) na condicdo de Fuga.

O Comportamento Inapropriado foi observado nas condicGes de Linha de Base
(26,7%) e Atencao (12,5%). Contingente as respostas inapropriadas, a mae de Luis
apresentou Repreensdo, sendo 19% na Linha de Base e 11,1% na condicdo de Atencao.
Além disso, a mée apresentou porcentagens de respostas de Orientacdo Fisica nas trés
condicdes, sendo 28,36% na Linha de Base, 11,1% na condicdo de Atencdo e 25% na
condicdo de Fuga. Apesar da méae ter também apresentado tal resposta na condicdo de
Atencéo, 0 que, segundo a instrucdo, ndo deveria ocorrer, na condi¢do de Fuga a mae
apresentou uma porcentagem maior desta resposta (11,1% e 25% respectivamente).

Esse resultado indica que a mée ficou sob o controle das instrugdes.
Outros dados que apontam o seguimento de instrucBes pela mae referem-se a

resposta de Atencao, que ocorreu somente na condicao de Atencdo (33,4%), e a resposta
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de Elogio (33,3%) na condicdo de Fuga. Pode-se dizer, assim, que a mde de Luis seguiu

parcialmente as instrugdes para realizacdo do procedimento.

Dupla 2 (Gabriela e mée)

GABRIELA
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90
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Figura 3 - Porcentagens de respostas avaliadas de Gabriela e sua mae nas condi¢des de avaliagdo (Linha

de base, Atencéo e Fuga).
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Gabriela ndo apresentou respostas de desobediéncia durante as trés condic¢oes de
avaliagdo. Porcentagens altas de comportamentos de obediéncia foram observadas em
todas as condicOes de avaliacdo, sendo 100% na Linha de Base e Fuga e 75% na
condicdo de Atencéo.

A mae de Gabriela apresentou altas porcentagens de Instru¢fes nas condicOes de
Atencdo e Fuga (47% e 50% respectivamente) e de Orientacdo Fisica (35,3% e 33,4%
respectivamente).

A mae de Gabriela também apresentou respostas de Atencdo (11,8%) na condicao
de Atencdo. Isso indica que ela ficou sob o controle das instru¢des da pesquisadora, ja
que essa resposta foi orientada a ser emitida nessa condi¢gdo. Porém, nessa mesma
condicdo, a mée apresentou respostas de Elogio (5,9%) e Orientacdo Fisica (35,3%) ndo
apropriados para essas condigfes. Assim, pode-se dizer que a mée de Gabriela seguiu

parcialmente as instrugdes.

Dupla 3 (Heloisa e mae)

HELOISA
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Figura 4 - Porcentagens de respostas avaliadas de Heloisa e sua mée nas condi¢des de avaliacdo (Linha

de base, Atengdo e Fuga).

Para Heloisa, o comportamento desobediente ocorreu com maior porcentagem nas
condicdes de Linha de Base (50%) e Fuga (46,1%). Ja as porcentagens de respostas de
obediéncia ocorreram na condicdo de Atencdo (100%), seguida pela condicdo de Linha
de Base (50%).

Na condicdo de Atencdo, a mae de Heloisa apresentou maior porcentagem de
respostas de Orientacdo fisica (50%).

Na condicdo de Fuga, contingente ao comportamento obediente de Heloisa
(23,1%), a méde apresentou resposta de Elogio (13%), o que indica o seguimento de

instrucdes dadas pela pesquisadora.



Dupla 4 (Daniel e méae)
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Figura 5 - Porcentagens de respostas avaliadas de Daniel e sua méae nas condic¢fes de avaliacdo (Linha

de base, Atencéo e Fuga).

Daniel ndo apresentou respostas de desobediéncia e comportamentos inapropriados

durante as condices de avaliagdo. A porcentagem de comportamento obediente foi

igual em todas as condicGes (100%).
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A mae de Daniel apresentou resposta de Orientacdo Fisica em todas as condi¢Ges
de avaliacdo, sendo em maior porcentagem na condicao de Atencdo (53,3%), sequida da
Linha de Base (50%) e da condicdo de Fuga (26,3%). Esse dado aponta para o fato de
que a mée de Daniel seguiu parcialmente as instruces, ja que na condi¢do de Atencdo a

Orientacdo Fisica ndo era apropriada.

DISCUSSAO

A andlise funcional das interacdes das diades permitiu mostrar que cada uma das
criancas apresentou diferentes respostas sob controle das mesmas contingéncias
(Atencdo parental e Fuga). Dos quatro participantes, dois apresentaram respostas de
desobediéncia e em condigdes de avaliagdo distintas. Luis apresentou 12,5% de
respostas de desobediéncia na condicdo de Atencdo, e Heloisa desobedeceu 50% das
vezes na condicdo de Linha de Base e 46,1% na Fuga.

Uma das criancas que ndo desobedeceu (Gabriela) apresentou comportamentos
inapropriados (25%) durante a condicdo de Atengdo. Apenas Daniel apresentou
respostas de obediéncia (100%) em todas as condi¢des de avaliacéo.

Os resultados obtidos no presente estudo assemelham-se aos de Reimers et al
(1993), que avaliaram comportamentos de desobediéncia de criangas com queixas de
problemas de comportamento manipulando atencdo parental e permissdo de fuga da
tarefa. As tarefas, neste caso, referiam-se solicitacbes dos pais, como, por exemplo,
“guarde o brinquedo”. Os autores observaram que, para as seis criancgas avaliadas, foi
possivel identificar um relativo impacto da atencdo parental e fuga das tarefas como
variaveis mantenedoras dos comportamentos de desobediéncia e inapropriados, com
distingdo entre atencdo e fuga, o que foi mais claro para algumas criancas do que para

outras.
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Analisando o comportamento desobediente de Luis na condicdo de Atencéo,
observa-se que o0 ndo cumprimento do que foi solicitado pela mée foi consequenciado
por ela com explicagdes sobre a importancia de realizar a tarefa. Sendo assim, para esta
crianca pode-se dizer que o comportamento desobediente ocorreu em funcéo da atencdo
parental. Para outra participante (Gabriela) resultados semelhantes foram observados.
Embora esta crianca ndo tenha desobedecido a solicitacdo da mée de passar o creme na
condigdo de Atencdo, ela apresentou, algumas vezes (25%), respostas inapropriadas
(definidas como chorar, gritar, Xingar, bater, entre outros que ndo eram necessarios para
completar a tarefa) contingente ao pedidos. Assim como fez a mae de Luis, a mée de
Gabriela também consequenciou, em parte, estas respostas com atencdo (11,8% das
vezes), 0 que pode ter contribuido para a apresentacdo destas topografias de respostas.

Estes resultados corroboram a hipotese de Reimers et al (1993) de que a medida
que os pais explicam a crianca porque elas devem obedecer a tarefa solicitada quando
ndo o fazem, isto seria uma condicéo de atencdo. No presente estudo, quando as mées
explicam sobre a importancia de passar a pomada/creme hidratante para melhorar os
sintomas da dermatite, contingente ao comportamento desobediente da crianga, ela pode
reforca-lo, aumentando a probabilidade de desobedecer novamente. Além disso, a
crianca podera obedecer a solicitacdo, mas ao fazé-lo, se comportar de modo
inadequado (chorando, gritando ou xingando) e a mde mantendo a atencdo pode fazer
com que o momento de realizacdo do tratamento passe ser ainda mais dificil para
ambos.

Ja para Heloisa, que apresentou respostas de desobediéncia na Linha de Base e
na condicdo de Fuga em porcentagens mais altas em relagdo os demais participantes, a
analise funcional do comportamento da crianca ndao € conclusiva. Apesar dela ter

desobedecido as solicitagcdes nas duas condi¢des ndo é possivel afirmar, observando-se



43

0 desempenho da mae, qual varidvel manipulada pode ter favorecido a emissdo desta
resposta. Isto porque a mae seguiu parcialmente as instrugcdes da pesquisadora de como
deveria se comportar na condigao de fuga.

Um dado importante que pode auxiliar na discussao deste resultado, obtido para
a mée de Heloisa, € a alta freqliéncia com que as maes utilizaram a orientacao fisica ao
mesmo tempo em que faziam as solicitagcdes. As quatro maes apresentaram esta resposta
em todas as condigdes de avaliacdo, sobretudo na condicdo de Atencdo, na qual elas
foram instruidas a ndo fazé-lo.

Uma hipotese para justificar este comportamento das mdes pode estar
relacionada com a idade das criancas. De acordo com Canaan-Oliveira, Neves, Melo e
Silva e Robert (2002), criangas menores respondem de forma diferente ao controle
verbal do que criangas com maior idade. As criangas pequenas, que ainda néo
desenvolveram habilidades relacionadas a linguagem, ndo sdo capazes de verbalizar as
contingéncias ¢ nem entendem avisos “se..entdo..” que seus pais lhe fornecem, porém
elas j& aprendem por contingéncias.

Os autores afirmam que a maior parte dos comportamentos de uma crianga
pequena é aprendida por contingéncias, ou seja, pela conseqliéncia direta de seus atos.
Considerando que todos os participantes da pesquisa tinham idade inferior a sete anos e
que dois deles eram menores de cinco anos (Luis: 4 anos e Heloisa: 3 anos e 9 meses), a
orientacdo fisica apresentada pelas maes parece ser necessaria para que elas consigam
realizar a aplicacdo do medicamento tdpico, essencial para o cuidado da dermatite
atopica.

Desta forma, o fato das mées terem utilizado mais orientacao fisica do que era
proposto para cada uma das condigdes de avaliacdo pode ter favorecido a maior emissédo

de comportamentos de obediéncia observados. Por esta razdo, a orientacdo fisica pode
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ser considerada, como discutem Kern, Delaney, Hilt, Bailin e Elliot (2002), em revisao
sobre 0 assunto, uma estratégia para auxiliar na aquisi¢do de novas habilidades e que no
caso de criangas com dermatite atdpica seriam também aquelas relacionadas ao cuidado
com a saude da pele.

Pesquisas realizadas tanto com criangas com desenvolvimento atipico, quanto com
criangcas com desenvolvimento normal demonstraram a eficicia da utilizacdo de
orientacdo fisica para aumentar obediéncia a instrucdes (Neef, Shafer, Egel, Cataldo &
Parrish, 1983; Russo, Cataldo & Cusing, 1981). Estes autores também avaliam,
portanto, a orientacdo fisica como um evento antecedente ao comportamento de
desobediéncia ou obediéncia da crianca. Hanley, Iwata & MsCord (2003) afirmam que,
em geral, 0s eventos antecedentes manipulados nas analises funcionais, com o objetivo
de identificar contingéncias que mantém problemas de comportamento, podem ser
descritos como operacdes estabelecedoras. Este termo, segundo Michael (2000), possui
duas funcGes, a de alterar a efetividade reforcadora de um evento ou estimulo (efeito
estabelecedor) e de alterar a freqliéncia de respostas que tenham sido anteriormente
reforcadas por estes eventos (efeito evocativo).

Assim, na presente pesquisa, orientar fisicamente a crianca pode ser analisada como
uma operacao estabelecedora evocativa para as respostas de obediéncia infantil. Como é
0 caso de Daniel que apresentou 100% de respostas de obediéncia em todas as
condigdes de avaliacdo e que teve como condigcdo antecedente, presente no momento da
emissdo destas respostas, altas porcentagens de conducao fisica materna (50 % na Linha
de Base, 53,3% na Atencéo e 26,3% na Fuga).

Portanto, além de identificar a influéncia de duas variaveis consequentes (aten¢édo
parental e fuga) sobre o comportamento de desobedecer das criangcas com dermatite

atopica, a anélise funcional realizada neste estudo também permitiu identificar como
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uma variavel antecedente (orientagdo fisica) favoreceu a ocorréncia de respostas de

obediéncia das criangas.

CONSIDERACOES FINAIS

Pesquisas que focam a investigacdo das variaveis que mantém problemas de
comportamento infantis sdo extensamente descritas na literatura analitico-
comportamental (Call, Wacker, Ringdahl, Cooper-Brownm & Boelter, 2004; Cooper,
Wacker, Sasso, Reimers & Donn, 1990; Cooper et al., 1992; Reimers, Wacker, Cooper,
Sasso, Berg & Steege, 1993). Entretanto, estudos que busquem realizar essa avaliagcdo
com criangas que apresentam problemas cronicos de pele, como a dermatite atopica, séo
praticamente inexistentes.

A pesquisa de Menezes (2009) foi uma primeira tentativa de sistematizar a
avaliacdo funcional do comportamento de desobediéncia de criangas com DA através de
sua observacdo direta. Os resultados apontaram para a identificacdo de variaveis
antecedentes relevantes na manutencdo desses comportamentos e mostraram a
influéncia de alterar condicBes antecedentes motivacionais na desobediéncia, como a
atencdo materna e a dificuldade da tarefa. Vale ressaltar, entretanto, que no estudo do
autor ndo houve consequéncia programada para a emissao dos comportamentos de
obediéncia ou desobediéncia nas condigdes de avaliagéo.

O presente estudo, por sua vez, procurou estender os resultados da pesquisa de
Menezes (2009) e buscou avaliar o comportamento de desobediéncia em criangas
também com dermatite atopica, porém numa situacdo de tratamento. Nesse sentido,
foram avaliadas as influéncias de variaveis tanto antecedentes quanto consequentes no

comportamento de obediéncia e desobediéncia.
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O modelo ABC’ que manipula todos os aspectos da contingéncia de trés termos
(eventos antecedentes e consequentes) é utilizado por diversos pesquisadores da area
(Hanley, Iwata & MsCord, 2003) e é recomendado quando se pretende determinar a
funcéo adaptativa de problemas de comportamento (Potoczak, Carr & Michael, 2007).

A tentativa de reproduzir uma situacdo de tratamento comum na vida das
familias de criancas com dermatite atopica, na avaliagdo de problemas de
comportamento infantil, também apontam para um avanco no estudo da &rea. Essa
proximidade com a situagdo natural garante maior confiabilidade nos dados gerados por
esta avaliacdo. Isso foi possibilitado, em partes, pelo fato das préprias maes terem
conduzido as condigdes de avaliagéo.

Em funcdo disso, recomenda-se outras investigacdes que enfatizem a instrucéo
das maes/cuidadores para a conducdo da avaliacdo, ja que neste estudo se observou que
0 ndo seguimento das instru¢des, em alguns casos, impediu a identificacdo das variaveis
que estavam influenciando a ocorréncia do comportamento da crianca.

Sugere-se, além disso, a realizacdo de pesquisas que busquem avaliar a
funcionalidade de comportamentos considerados problematicos, como a desobediéncia.
Novos estudos sdo necessarios para gerar dados que embasem novas formas de
avaliacdo e modalidades de intervencdo que combinem o tratamento as fungfes do

comportamento da crianca.

" Sigla proveniente das palavras em inglés: Antecedent, Behavior e Consequence.
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APENDICE 01

ROTEIRO DE ENTREVISTA INICIAL

Nome: Data de nascimento:

Idade: Série;

Nome do responsavel (mée):

ldade: Estado civil: Numero de filhos:

A. HISTORICO DA DOENCA/TRATAMENTO

1. Quando a doenca apareceu pela primeira vez? Situagdo e ano.

2. Quando foi diagnosticado pelo médico?

3. Quando foi a ultima vez que os sintomas da doenga pioraram? Quanto tempo durou?
4. Quantas vezes apresentou o problema de pele no dltimo ano?

5. Quanto médicos ja foram procurados pela familia devido & doenca de pele?

6. Quais tratamentos j& foram realizados?

7. J& fez algum tratamento além do prescrito pelo médico? () sim () ndo  Porqué?
Quando esse tratamento foi feito a doenca ficou:

(') muito pior ( ) um pouco pior () nem melhor nem pior ( ) um pouco melhor ( ) muito melhor
8. Quando foi feita a Ultima consulta médica:

Com especialista? ( ) sim ( ) ndo

Se ndo, qual?

8. Quais 0s medicamentos em uso pela crianca atualmente?

9. Quais os servigos de salide em uso pela crianca?

B. ROTINA EM RELACAO AO TRATAMENTO / CONSULTAS MEDICAS

1. Vocé participa das consultas médicas?

(') ndo participa

() participa pouco

() participa sempre

() participa as vezes

2. Ha outra pessoa que acompanha a crianga a consulta quando vocé ndo pode fazé-10?

()sim Quem?

( ) ndo
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3. As exigéncias do tratamento implicam em afastamento periddico de casa ou trabalho?
() sempre () quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

4. Quais as suas dificuldades em participar do tratamento?

5. Vocé cumpre todas as orientagdes médicas?

( ) sempre () quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

6. Quais atividades que vocé desempenha com a crianga que acompanha?

( ) cuida da medicacéo

( ) cuida da alimentacéo

( ) acompanha em outras consultas médicas

() leva descola

( ) outras

C. COMPORTAMENTOS DA CRIANCA DURANTE A EXECUCAO DO TRATAMENTO
1. A crianga cumpre todas as orientaces mpedicas?
() sempre ( ) quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

2. Como seu filho executa o tratamento médico?

sozinho Com muita ajuda Com pouca ajuda Né&o faz sozinho

Passar pomada/creme

Tomar medicamentos

Outros

3. Assinale entre as opg¢des aquela que melhor representa o comportamento de seu filho (sua filha) na
hora de fazer o tratamento médico:

A. CHORA / CHORAMINGA

() sempre ( ) quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

B. FOGE / SAl CORRENDO / SE ESCONDE

() sempre () quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

C. AGRIDE FISICAMENTE ( CHUTA/ DA PONTAPES/ SOCOS/ EMPURRA / MORDE)

( ) sempre () quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

D. AGRIDE VERBALMENTE (XINGA / FALA PALAVROES / FAZ OFENSAS)

() sempre () quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca
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E. ADIA AO MAXIMO QUE PUDER, FAZENDO OUTRAS COISAS / PEDE PARA ESPERAR

() sempre () quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

F. PROTESTA / RECLAMA / (DIZ QUE NAO GOSTA / NAO QUER FAZER / QUE E RUIM)

( ) sempre () quase sempre ( ) as vezes ( ) quase nunca ( ) nunca

4. Com relagdo aos comportamentos apresentados pela crianca durante a execucdo do tratamento como
VOCé reage:

( ) Pune fisicamente e faz o que precisa ser feito

( ) Pune fisicamente e ndo faz o que precisa ser feito

( ) Pune através de castigo e faz o que precisa ser feito

() Pune através de castigo e ndo faz o que precisa ser feito

(') Pune verbalmente e faz o que precisa ser feito

(') Pune verbalmente e ndo faz o que precisa ser feito

( ) Conversa sobre o problema, explica a importancia de seguir o tratamento apontando as consequiéncias

de faze-lo adequadamente e faz 0 que precisa ser feito
() Conversa sobre o problema, explica a importancia de seguir o tratamento apontando as conseqiiéncias

de faze-lo adequadamente, mas ndo faz o que precisa ser feito
( ) Ameaca com punicdo e faz o que precisa ser feito

() Ameaga com punicdo e ndo faz o que precisa ser feito

() Ignora o comportamento e faz o tratamento

() Ignora o comportamento e ndo faz o que precisa ser feito

() depende da sua disposi¢do quando a situagdo acontece



APENDICE 02

FOLHA DE REGISTRO DE COMPORTAMENTOS DAS CRIANCAS E DOS

CUIDADORES

Respostas das criangas:

()1°min( ) 2°min () 3°min ( ) 4°minuto ( ) 5° min
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Frequiéncia das respostas

Respostas/Tempo | ¢ 6” 6” 6” 6” 6” 6” 6” 6” 6”
Obediéncia

Desobediéncia

Inapropriados

Respostas dos cuidadores:
()1°min( )2°min () 3°min ( ) 4°minuto ( ) 5° min

FreqUéncia das respostas

Respostas/Tempo | 6” 6” 6> 6” 6” 6” 6” 6” 6” 6”
Elogio

Repreensdo Verbal

Instrucdo

Orientacao fisica

Dar atencao

Prmitir Fuga
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APENDICE 03
INSTRUCAO PARA OS CUIDADORES SOBRE AS CONDICOES DO

ESTUDO

Parte | (Atencéo):

“Nesta sessdo, vocé deve chamar sua crianga para passar o0 creme, como por exemplo:
“ estique o brago”, “ vire o rosto para ca”’, “ levante a camiseta”. Vocé vai fazer este pedido a ela
cada vez ouvir no fone a palavra “PEDIDO”.

Se sua crianga agir de forma obediente, vocé deve passar o creme, sem conversar com
ela e em seguida pedir para passar em outra parte do corpo, até passar nas principais areas
afetadas (rosto, bragos, tronco e pernas).

Caso ela aja de forma desobediente, vocé deve dar atencdo, se aproximando dela,

explicando porque ela deve passar o creme, falando da importancia de fazer o tratamento.”

Parte Il (Fuga):

“Nesta sessdo, vocé deve chamar sua crianga para passar o creme, como por exemplo:
“ estique o brago”, “ vire o rosto para ca’, “ levante a camiseta” e também vocé deve se
aproximar, puxa-la para perto de vocé, segura-la pela mao , para que vocé possa passar 0
creme.

Caso sua crianga aja de forma_obediente vocé deve passar a pomada, e elogiar o
comportamento dela. Em seguida, pede para passar em outro lugar do corpo, até passar nas
principais areas afetadas.

Caso ela aja de forma desobediente, vocé deve parar de fazer os pedidos por um

periodo de tempo. Quando vocé ouvir a frase “ NOVO PEDIDO” vocé devera voltar a fazer os

pedidos novamente.”
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APENDICE 04

DEFINICOES DE COMPORTAMENTO OBEDIENTE E DESOBEDIENTE

- COMPORTAMENTOS OBEDIENTES SAO:
Quando sua crianga cumprir o que vocé pedir rapidamente apds vocé realizar o
pedido, ou seja, quando ele vier ao seu encontro, permitir que vocé passe a pomada,

olhar para vocé, fizer perguntas sobre esta tarefa de passar a pomada.

- COMPORTAMENTOS DESOBEDIENTES SAO:
Quando sua crianca ndo cumprir o que vocé pediu, ou quando ela demorar
para cumprir o seu pedido, quando ela chorar, gritar, xingar, atirar objetos, chutar,

tentar sair da sala, bater.
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APENDICE 05

LISTA DE VERIFICACAO

Marque as alternativas que considerar corretas, em cada questdo trés alternativas
sdo corretas.

Na condicdo de ATENCAO eu devo:

( ) Chamar varias vezes minha crianga para passar a pomada, me aproximar e segurar
sua mao.

() Chamar meu filho para passar a pomada somente quando ouvir a palavra
“PEDIDO”.

( ) Se ele for obediente, passar a pomada sem conversar com meu filho.

() Elogiar o comportamento de minha crianga se ela for obediente, e em seguida
passar o creme hidratante em outro lugar do corpo.

() dar atencdo, chegando mais perto, explicando porque ela deve passar a pomada, se
ela for desobediente.

( ) parar de fazer os pedidos por um tempo, até que ouvir a frase “NOVO PEDIDO” e

ai comegar a fazer os pedidos de novo.

Na condicdo de FUGA eu devo:

( ) Chamar varias vezes meu filho para passar a pomada, me aproximar e segurar sua
mao.

() Chamar meu filho para passar a pomada somente quando ouvir a palavra
“PEDIDO”.

( ) Se ele for obediente, passar a pomada sem conversar com meu filho.

() Elogiar o comportamento de minha crianga quando ela for obediente, e passar o
creme hidratante em outro lugar do corpo.

() dar atencdo, chegando mais perto, explicando porque ela deve passar a pomada, se
ela for desobediente.

( ) parar de fazer os pedidos por um tempo, até que ouvir a frase “NOVO PEDIDO” e

ai comecar a fazer os pedidos de novo.
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APENDICE 06
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezados senhores (as):

Esta pesquisa tem como objetivo investigar os comportamentos das criangas com
dermatite atopica no momento da realizagdo de procedimentos de tratamento da doencga. Nosso
interesse é de estudar os comportamentos das criangas para que possamos compreender as
situacOes em que eles ocorrem e assim colaborar para a melhoria da relacdo entre os cuidadores
e a crianca na execucao do tratamento médico.

Assim, vocés devem estar cientes que:

- O objetivo da pesquisa é analisar algumas interacbes que influenciam no
comportamento de desobediéncia de sua crianga no momento da realizagdo do tratamento
médico.

- Para isto, sera realizada uma sessdo de interacdo entre vocé e sua crianca. Esta sesséo
sera previamente agendada e ocorrerd em um unico dia, com uma duragdo de aproximadamente
uma hora.

- As sessdes serdo gravadas em video para que possam ser analisadas posteriormente
pela pesquisadora.

- Riscos: o procedimento utilizado ndo constitui risco para a integridade fisica ou moral
dos participantes. Além disso, 0s participantes poderdo abandonar a participacdo da pesquisa a
qualguer momento se achar conveniente, sem qualquer prejuizo em relacdo ao tratamento da
dermatite atopica ou qualquer outro tratamento realizado neste Hospital.

- Sigilo: a identidade dos participantes sera preservada e os resultados da pesquisa serao
divulgados em eventos e revistas cientificas, respeitando o anonimato das pessoas envolvidas.

Coloco-me a disposicéo para qualquer esclarecimento sobre a pesquisa. A pesquisadora
permanecerd na cidade de Curitiba durante toda a realiza¢do da pesquisa.

Eu, , portadora de RG
declaro que estou ciente dos itens neste Termo e concordo em

participar desta pesquisa.

Curitiba, / /
Prof. Dr. Marcia Cristina Caserta Gon Mariana Salvadori Sartor
Orientadora da Pesquisa (43)3371-4227 Pesquisadora (41) 9625-1763

- Comité de ética em pesquisas com seres humanos da Universidade Estadual de
Londrina (UEL): (43) 3371-2490



Livros Gratis

( http://www.livrosgratis.com.br )

Milhares de Livros para Download:

Baixar livros de Administracao

Baixar livros de Agronomia

Baixar livros de Arquitetura

Baixar livros de Artes

Baixar livros de Astronomia

Baixar livros de Biologia Geral

Baixar livros de Ciéncia da Computacao
Baixar livros de Ciéncia da Informacéo
Baixar livros de Ciéncia Politica

Baixar livros de Ciéncias da Saude
Baixar livros de Comunicacao

Baixar livros do Conselho Nacional de Educacdo - CNE
Baixar livros de Defesa civil

Baixar livros de Direito

Baixar livros de Direitos humanos
Baixar livros de Economia

Baixar livros de Economia Doméstica
Baixar livros de Educacao

Baixar livros de Educacdo - Transito
Baixar livros de Educacao Fisica

Baixar livros de Engenharia Aeroespacial
Baixar livros de Farmacia

Baixar livros de Filosofia

Baixar livros de Fisica

Baixar livros de Geociéncias

Baixar livros de Geografia

Baixar livros de Histdria

Baixar livros de Linguas
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina

Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
Baixar livros de Sociologia

Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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