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Resumo: Este texto apresenta dois eixos de produção e disseminação de conhecimentos e 
boas práticas de base analítico-comportamental. A partir da retomada da experiência aca-
dêmica das autoras são descritos os trabalhos referentes à formação de paraprofissionais e 
profissionais que estão iniciando o contato com a entrega de serviço baseada em análise do 
comportamento aplicada ao Transtorno do Espectro Autista (TEA) e outras neurodivergên-
cias; também é relatada a frente relacionada à pesquisa sobre capacitação parental multi-
cêntrica voltada para o ensino de novas habilidades e manejos de padrões comportamentais 
desafiadores relacionados a aspectos centrais no TEA. São discutidos aspectos de impacto 
social dessas atuações na formação de profissionais e na vida cotidiana de indivíduos com 
neurodivergências e seus familiares, que acabam por experimentar uma melhor qualidade de 
vida. A reflexão sobre os desdobramentos relativos à escolha de base científica para impacto 
social, como norte para a modelagem e remodelagem das práticas, é o mote principal e trans-
versal nesta produção textual.

Palavras-chave: análise do comportamento aplicada (ABA), transtorno do espectro do au-
tismo (TEA), capacitação parental, capacitação paraprofissional, ciência da implementação. 
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Abstract: This text presents two axes of production and dissemination of analytical-behavioral 
knowledge and good practices. Following the resumption of the authors’ academic experience, 
a description is made of the works related to the training of paraprofessionals and profession-
als who are being introduced to the area of interventions based on behavior analysis applied 
to the Autism Spectrum Disorder (ASD) and other neurodivergency forms. Also reported is 
the axis related to research on multicentric parental training aimed at teaching new skills and 
managing challenging behavioral patterns associated with ASD core aspects. Discussions take 
place of the aspects of the social impact of these activities on the training of professionals and 
on the daily lives of neurodivergent individuals and their family members, who end up having 
a better quality of life. Reflection about the unfoldings deriving from the choice of scientific 
basis for social impact, as a guide for the shaping and reshaping of the practices, is the key and 
comprehensive motto in this textual production.

Keywords: applied behavior analysis (ABA), autism spectrum disorder (ASD), parental train-
ing, paraprofessional training, implementation science.
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Dedicado à querida Téia - Tereza Maria de Azevedo 
Pires (in memoriam)

A ciência é muito mais que um corpo de conheci-
mentos. É uma maneira de pensar.
Carl Sagan (1990)

O excerto acima, desse eminente divulgador cien-
tífico, poderia ser ampliado: mais que um corpo de 
conhecimentos, a ciência é uma maneira de pensar, 
de estar e de MUDAR o mundo. Atuar em conso-
nância com o domínio aplicado da ciência do com-
portamento suscita uma potência, particularmente 
eficiente, para o alcance desse objetivo de mudança 
em relação às contingências e metacontingências 
com as quais se tem contato.

Frequentemente esse fazer científico manifesta-
-se de forma imbricada com escolhas profissionais; 
escolhas estas que, certamente, envolvem trajetórias 
atravessadas por determinações relacionadas, sobre-
tudo, aos níveis ontogenético e cultural, citando aqui 
a conceitualização formulada por Skinner para a mul-
tideterminação do comportamento humano (Skinner, 
1981/1987; 1988/1991; 1990). No contexto do presen-
te artigo entende-se que para analisar possíveis de-
terminações relacionadas às escolhas profissionais 
das autoras, no campo da ciência aplicada, o recorte 
inicial das experiências referentes ao período da for-
mação universitária seria significativo o bastante. 

Uma das principais marcas do domínio aplica-
do da ciência do comportamento é a relevância so-
cial envolvida na escolha do objeto de estudo e in-
tervenção (Baer et al., 1968; Baer et al., 1987). Neste 
ponto é mister salientar a compreensão das autoras 
de que se algo de socialmente relevante é conquis-
tado, deve-se, por conseguinte, buscar alcançar a 
maior escalabilidade, disseminação e democrati-
zação possíveis desse êxito, sempre observando e 
cumprindo a validação social (Wolf, 1978) da pes-
soa ou dos grupos-alvos atingidos. Daí, retoma-se 
que a disposição e o entendimento do valor em dis-
seminar boas práticas, procedimentos e estratégias 
derivadas da análise do comportamento aplicada1 

1 Em alguns momentos ao longo do texto, para facilitar a 
leitura, emprega-se a sigla ABA em referência à Análise do 

tem, como já mencionado, relação direta e estreita 
com vivências universitárias e, pós universitárias, 
advindas do contato com mestres essenciais e no-
táveis, novos colegas inspiradores e também funda-
mentais e, ainda, com trabalhos prático-acadêmi-
cos que se desdobraram em produções acadêmicas 
e prestações de serviços futuros absolutamente co-
nectados com os percursos aqui descritos.

Paralela e adjacentemente as autoras realiza-
ram trabalhos com mestres e colegas em comum 
durante a graduação de Psicologia, na Pontifícia 
Universidade Católica de São Paulo (PUC-SP), en-
tre os anos de 1995 e 2001, que contemplaram a 
perspectiva da relevância social e disseminação de 
práticas. A partir desse momento inicial, trabalhos 
acadêmicos e práticos sucederam-se, com a manu-
tenção da mesma perspectiva aplicada. Claudia, em 
seu Trabalho de Conclusão de Curso2, com orien-
tação da Profa. Dra. Paula Gioia, abordou a atua-
ção de uma incubadora de alimentos dentro de um 
projeto de extensão da Universidade de São Paulo 
(USP), denominado Incubadoras tecnológicas de co-
operativas populares, cujo objetivo era proporcionar 
meios para pessoas que haviam perdido o emprego 
se posicionassem novamente no mercado de traba-
lho. Essa experiência, por seu grande impacto so-
cial, influenciou de forma decisiva sua visão sobre a 
necessidade de democratizar as práticas fundamen-
tadas da ABA, a qual constitui hoje um dos eixos de 
disseminação do seu trabalho.

Ao prosseguir com suas pesquisas, tanto de mes-
trado, sob orientação da Profa. Dra. Maria Amalia 
Pie Abib Andery, quanto de doutorado3, sob orien-
tação da Profa. Dra. Nilza Micheletto, Claudia foi 

Comportamento Aplicada, em inglês, Applied Behavior 
Analysis.

2 Esse trabalho tem como título Estudos sobre comportamen-
to de cooperação numa cooperativa de trabalho.

3 Dissertação de mestrado intitulada Procedimento para pro-
mover variação na topografia de respostas verbais em crianças 
com desenvolvimento atípico; tese de doutorado intitulada A 
produção de variabilidade em respostas intraverbais de crian-
ças com autismo e a seleção de respostas novas. Ambas as pes-
quisas foram realizadas na área de Psicologia Experimental: 
Análise do Comportamento, na PUC-SP, e estão disponíveis, 
respectivamente, nos seguintes endereços: https://sapientia.
pucsp.br/handle/handle/16782 e https://sapientia.pucsp.br/
handle/handle/16727
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desafiada pelo início de sua prática clínica por inves-
tigar uma das questões centrais para o diagnóstico 
do TEA4 (American Psychiatric Association [APA], 
2014), que pode impactar de forma limitante nas 
relações e aprendizagens futuras de muitas pessoas 
no espectro. Nesta direção, aprofundou seus estudos 
relativos à variabilidade comportamental, sob a óti-
ca da causalidade skinneriana, para propor procedi-
mentos capazes de minimizar os impactos da estere-
otipia verbal em crianças com TEA 

Essa preocupação com a aplicabilidade 
também se mostrou no trabalho de Iniciação 
Científica, financiado pela FAPESP5, de Leila que, 
juntamente com a amiga e parceira Paola Cabrera 
Duarte, sob orientação da Profa. Dra. Amalia 
Andery, dedicaram-se a estudar os processos de 
generalização de repertórios adquiridos por pa-
cientes psiquiátricos, em um Hospital-Dia, para 
outros contextos sociais. Essa pesquisa, desen-
volvida em um Centro de Atenção Psicossocial 
(CAPS) promoveu reflexões fundamentais sobre a 
importância central da programação e conquista 
da generalização em trabalhos aplicados no desen-
volvimento de pesquisas e serviços futuros para 
população com neurodivergências.

Tanto em seu Trabalho de Conclusão de Curso, 
quanto em sua pesquisa de mestrado em Psicologia 
Experimental: Análise do Comportamento6, am-
bos orientados pela Profa. Dra. Nilza Micheletto, 
Leila focou no ensino de repertórios relacionados à 
pré-alfabetização a partir de processos envolvidos 

4 O transtorno do espectro autista (TEA) é uma condição que 
afeta milhões de crianças e familiares ao redor do mundo e 
sua prevalência vem crescendo. Segundo pesquisa desenvolv-
ida pelo Centers of Disease Control and Prevention, em 2000, 
ano de início do estudo, 1 a cada 150 crianças era portadora; 
em 2021, ao término da pesquisa, 1 a cada 44, indicando uma 
taxa de 241% de aumento da incidência (Maenner et al., 2021). 
Trata-se de um transtorno do neurodesenvolvimento que incide 
em todos os grupos de pessoas e envolve uma complexa intera-
ção entre fatores genéticos e ambientais. Ele pode ser manifestar 
por fobias, depressão, sintomas desafiantes, TOD (transtorno 
opositivo desafiador) e TDAH (transtorno de déficit de atenção 
e hiperatividade), entre outros (Hossain et al., 2020).

5 Fundação de Amparo à Pesquisa do Estado de São Paulo.

6 Dissertação de mestrado intitulada Análise dos procedimen-
tos de Fading e Exclusão na aquisição de discriminações condi-
cionais e na formação de classes de estímulos equivalentes, dis-
ponível em: https://sapientia.pucsp.br/handle/handle/16656

na área de equivalência de estímulos. No TCC, o 
grupo-alvo foram adultos não alfabetizados e, no 
mestrado, crianças pré-escolares de uma creche 
pública da cidade de São Paulo. A dissertação re-
sultou em um artigo com resultados da pesquisa, 
publicado na revista Temas em Psicologia da SBP 
(Bagaiolo & Micheletto, 2004). Seguindo na mes-
ma linha de pesquisa, o doutorado em Psicologia 
Experimental7, orientado pela Profa. Dra. Martha 
Hübner, focou em padrões de aquisição e discrimi-
nação condicional, como base para o repertório de 
pré-alfabetização, com uma participante com TEA. 

O reflexo desse conjunto de pesquisas, que fun-
damenta a atuação profissional das autoras, voltada 
à aplicabilidade, pode ser identificado nos dois ei-
xos de disseminação de práticas que serão apresen-
tadas neste artigo: o eixo do programa de capacita-
ção de aplicadores, a Incubadora de ATs, e o eixo da 
pesquisa sobre capacitação de familiares presentes 
no Grupo Gradual.

No final da graduação na PUC-SP, Claudia e 
Leila, juntamente com Cintia Guilhardi, que parti-
cipou da fundação e da história do Grupo Gradual, 
tiveram contato e aprenderam sobre a prestação de 
serviços com base na ABA voltada para TEA com 
Paula Braga-Kenyon e seu marido, Shaw Kenyon; o 
casal já trabalhava nessa área nos Estados Unidos e, 
naquele momento, atuava no Brasil realizando inter-
venções na AMA-SP8. Tal experiência as aproximou 
ainda das demandas de indivíduos com TEA e seus 
familiares combinadas com situação de vulnerabili-
dade social e pouco acesso às melhores práticas. Ao 
final dessa experiência voluntária, seguiram ávidas 
por construir no Brasil uma prestação de serviços 
com base em ABA conectada com a produção cien-
tífica, com validade social. Com o apoio inicial da 
professora Maria Luisa Guedes, que cedeu uma sala 
de seu consultório, iniciaram a trajetória clínica. 

7 Tese de doutorado intitulada Padrões de aquisição de discri-
minação condicional durante a emergência do controle por uni-
dades verbais mínimas na leitura em crianças com autismo e 
desenvolvimento típico, disponível em: https://www.teses.usp.
br/teses/disponiveis/47/47132/tde-14092009-160042/pt-br.php

8 As AMAs, unidades de Assistência Médica Ambulatorial, 
foram criadas em 2005, pela Secretaria Municipal de Saúde 
de São Paulo, em resposta à necessidade de ofertar serviços 
de saúde, de forma mais abrangente, no campo de atuação da 
Atenção Básica.
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O Grupo Gradual é hoje um centro trans-
disciplinar (Ciret/Unesco, 1994; Iribarry, 2003; 
Nicolescu, 2003; Cox, 2019; Schmidt, 2013) de de-
senvolvimento humano, que nos seus 21 anos tem 
reunido, de forma interligada, diferentes práticas 
profissionais baseadas na ABA: pesquisa, formação 
e atendimento. O pioneirismo na prestação de ser-
viços para TEA/desenvolvimento atípico no Brasil 
levou as autoras a delinearem um modelo de ser-
viço que, considerando a complexidade do TEA 
(Mazzone & Vitiello, 2016), pudesse unir diferen-
tes saberes (entre os quais, por exemplo: fonoau-
diologia, terapia ocupacional, pedagogia, psicolo-
gia, educação física, nutrição), todos entrelaçados/
costurados pela visão analítico-comportamental. 
Dentro dessa concepção, nomeada de transdiscipli-
nar, a análise do comportamento é a metadisciplina 
que perpassa as especialidades no planejamento, re-
gistro, avaliação e escolha de procedimentos para se 
atingir objetivos comuns. 

O modelo de entrega de serviço do Grupo 
Gradual insere-se dentro de parâmetros preconi-
zados para esse tipo de intervenção alcançar efeti-
vidade, como, por exemplo: adoção sistemática dos 
princípios analítico-comportamentais; planejamen-
to de intervenções precoces; foco no planejamento 
de currículos individualizados (tanto no desenvol-
vimento de intervenções voltadas para um grande 
número de habilidades, como para aquelas mais 
específicas); fidelidade aos protocolos; inclusão de 
habilidades-alvos preconizadas pelos estudos em 
desenvolvimento humano ao longo da vida; progra-
mação da generalização de habilidades em imple-
mentação ou já adquiridas, e capacitação, orienta-
ção e suporte aos familiares (Healy & Lydon, 2013; 
LeBlanc & Gillis, 2012; Makrygianni et al., 2018; 
Virués-Ortega, 2010). 

Existem também outros parâmetros para o al-
cance de eficácia de uma intervenção baseada em 
ABA para TEA, como intensidade e duração, que 
impactam e desafiam diretamente a formatação 
da entrega desse tipo de serviço. A intensidade é 
comumente relacionada à dosagem de horas pre-
conizadas para a intervenção, e a duração está re-
lacionada em como a intervenção se estende tem-
poralmente (Council of Autism Service Providers 

[CASP], 2020)9; tais parâmetros estão relacionados 
ao desenvolvimento e ao domínio de habilidades 
fundamentais para a melhoria da sintomatologia 
do TEA, com destaque para as habilidades acadê-
micas e de linguagem (Linstead et al., 2017). A in-
tensidade também pode estar correlacionada com 
potencialização no efeito da intervenção em idade 
precoce, ou seja, entre o número de horas semanais 
de intervenção disponibilizado em tenra idade e 
o aumento do número de habilidades aprendidas 
(Granpeesheh et al., 2009). Além disso, estima-se 
que, a depender do nível de suporte e de eventuais 
necessidades circunstanciais, a intensidade e dura-
ção da intervenção podem ser benéficas para outras 
faixas etárias na aquisição de habilidades (Linstead 
et al., 2016; Linstead et al., 2017).

Operacionalizar e gerenciar entrega do servi-
ço, contemplando os parâmetros indicados acima, 
requer um corpo de profissionais com diferentes 
graus de formação teoria-prática e que exerçam 
diferentes funções. Um dos agentes de ensino que 
possibilitam a modelação e entrega do serviço é 
o profissional que permanece o maior volume de 
tempo diretamente com o indivíduo com TEA, 
aplicando a intervenção delineada pelo supervisor, 
realizando a coleta e a ordenação constante de da-
dos e auxiliando diretamente na confecção de mate-
riais para a intervenção. Esse profissional, no Brasil, 
é comumente denominado Aplicador Terapêutico 
(AT); sob supervisão, obrigatória e constante, sua 
presença nos serviços é fundamental. Porém, o AT 
é um agente de ensino iniciante na área e geralmen-
te não é um analista do comportamento especia-
lizado; assim, sua formação para a entrada nesses 
serviços é crucial e necessária. 

Nesse sentido, desde o início inserida como 
pedra fundamental no Grupo Gradual está a 

9 Normalmente, os parâmetros de duração e, principalmente, 
de intensidade estão relacionados a dois principais tipos de 
intervenção preconizados: abrangente e focada. Intervenções 
abrangentes envolvem um nível de intensidade de 20-40 horas 
semanais que, na intervenção precoce, dura em média 2 anos 
e engloba várias áreas do desenvolvimento humano no pro-
grama individualizado. Já o modelo de prática focada envolve 
o desenvolvimento de área e objetivos específicos e a intensi-
dade varia entre 10-25 horas semanais; essa última dosagem é 
indicada principalmente para casos com manejo de compor-
tamentos disruptivos importantes (CASP, 2020).
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Incubadora de ATs, que, em 2003, se constituiu 
como um setor dedicado a selecionar e treinar apli-
cadores de intervenção baseada em ABA em qua-
dros de TEA/desenvolvimento atípico, com vistas 
a ampliar o número de indivíduos aptos a atuarem 
em diferentes contextos, como casa, escola e am-
bientes de lazer, no atendimento a pessoas com di-
ferentes diagnósticos e idades.

Naquele período inicial se observava muita 
resistência para validar o acompanhante terapêu-
tico como parte da intervenção, principalmente se 
este fosse menos experiente e com formação teóri-
ca ainda não consistente ao entrar neste campo de 
trabalho. Também vale destacar que o papel de ATs 
nas escolas não era previsto por lei e os familiares 
que consumiam ABA para TEA tinham a expectati-
va de um modelo de atendimento clínico de terapia 
(baseado no vínculo e de preferência realizado por 
especialista altamente qualificado). Nos primeiros 
cinco anos de atuação da Gradual, assistiu-se a um 
panorama marcado pelo desconhecimento da ABA 
e de sua vasta história de treinamento de profissio-
nais (Frazier, 1972; Gardner, 1973). Para selecionar 
possíveis ATs, a Incubadora da Gradual oferecia 
formação gratuita, durante pelo menos seis meses, 
para o maior número de pessoas e, na contramão 
das expectativas dos consumidores de ABA para 
TEA naquela época no Brasil, estendia essa forma-
ção para familiares e paraprofissionais, e não apenas 
para profissionais ou estudantes de Psicologia de 
universidades renomadas. Contudo, em virtude da 
dificuldade de profissionais e familiares de autistas 
em reconhecer esse AT paraprofissional, mantinha-
-se esses agentes sem mínima formação universitá-
ria em Psicologia responsáveis pela generalização e 
não implementação de novas habilidades.

Ao longo de 21 anos, esse cenário mudou. A 
Lei Brasileira da Inclusão10 passou a reconhecer 
a figura do AT e parâmetros de eficácia da ABA, 
como a intensidade, passaram a ser reconhecidos 
nas meta-análises consumidas pelos médicos, que 

10 A referida Lei, de nº 13.146/2015, baseia-se na Convenção 
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiência, 
promulgada pelo decreto nº 6.949, de 25 de agosto de 2009. É 
importante ressaltar que essa convenção foi primeiro tratado 
internacional de direitos humanos a ser incorporado pelo or-
denamento jurídico brasileiro com status de emenda constitu-
cional, ou seja, sua força é a mesma da Constituição Federal.

começaram a indicar esse serviço, incluindo dife-
rentes agentes (ATs e seus supervisores). Por fim, 
após uma vasta disseminação da abordagem e do 
crescimento da quantidade, hoje expressiva, de pes-
soas entregando o serviço baseado em ABA para 
TEA, surgiram outras dificuldades relativas ao re-
conhecimento do profissional que aplica ABA para 
TEA: quem é o AT? o que ele e seus supervisores 
podem fazer? Em resposta a essa e outras deman-
das, a Associação Brasileira de Psicologia e Mina 
Comportamental (ABPMC), maior e mais antiga 
nesse âmbito, constituiu, em 2016, uma Comissão 
de Desenvolvimento Atípico cuja finalidade era se 
dedicar a pensar os parâmetros nacionais para a 
aplicação da ABA em TEA (Guilhardi et al., 2019). 
Uma das grandes conquistas dessa Comissão jun-
to aos associados da ABPMC, para garantir maior 
acesso à intervenção baseada em ABA com TEA no 
Brasil, foi validar como agente de ensino nomeado 
de AT pessoas com ensino médio completo e estu-
dantes das áreas de Saúde e Educação.

Nesse contexto de muitas mudanças e premên-
cias a Incubadora de ATs do Grupo Gradual desen-
volveu-se em duas frentes: seleção e treinamento. 
Em ambas, o compromisso com o crescimento sus-
tentável e ético da ABA para TEA no Brasil foi se 
firmando, ao mesmo tempo, via-se a contribuição 
para uma maior mobilidade e impacto social de-
corrente da constituição de uma nova camada pro-
fissional. A frente de seleção, dividida em seis fases, 
abriu caminho para identificar talentos que ainda 
não tinham tido acesso a uma formação acadêmica 
mais sólida, o que é a realidade de grande parte de 
jovens no Brasil, e possibilitou oportunidade para 
que muitas pessoas conquistassem uma nova atu-
ação profissional. Entre as provas de seleção que 
eram, e são aplicadas ainda hoje, tem mais peso 
a atuação de brincar espontâneo do candidato e a 
prova que mede a capacidade de aprender com trei-
namento do que a prova de conhecimentos gerais 
sobre a ABA (conhecimentos esses que seriam en-
sinados de qualquer forma na fase de treinamento). 

O candidato, ao prosseguir para a fase de 
Treinamento na Incubadora de ATs, encontra um 
aprendizado eficaz voltado para a fidelidade ao pro-
tocolo, um dos parâmetros mais básicos de eficácia 
da ABA (Reid et al., 2011). Dessa forma, além da 
qualificação de Aplicadores Terapêuticos (ATs) da 
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Incubadora da Gradual alinhar-se às diretrizes da 
ABPMC, com carga horária de 40 horas, baseia-se 
em um ensino por competência e atuação para bus-
car a proficiência prescrita pela literatura da área 
(Reid et al., 2003). 

Ainda na fase de Treinamento, a Incubadora de 
ATs combina pacotes de práticas reconhecidamente 
eficazes, delineando um ensino piramidal através de 
Behavioral Skills Training (BST). A combinação bá-
sica do BST inclui instrução, modelação, modelagem 
e feedback para o aplicador (Miles & Wilder, 2009; 
Nigro-Bruzzi & Sturmey, 2010; Parsons et al., 2012; 
Sarokoff & Sturmey, 2004), sendo assim focado e ba-
seado no desempenho, abreviando a necessidade de 
treinamento intensivo com aulas instrucionais, que 
demandaria tempo e mais recursos. O BST acumula 
eficácia na literatura por treinar equipe com profis-
sionais de idades variadas (entre 23 e 59 anos), dife-
rentes níveis de experiência (entre 6 meses e 5 anos) 
e com formações diferentes (Erath et al., 2020). A 
adoção do BST como metodologia de ensino se en-
caixou tanto na missão da Incubadora de ATs, favo-
recendo a democratização das melhores práticas da 
ABA, quanto na urgente demanda daquele contexto 
histórico com escassez de aplicadores em ABA.

Ainda que estivesse cuidada pelo BST, a for-
mação do AT não seria ágil nesse processo se de-
pendesse de um supervisor treinar um AT ou um 
pequeno grupo deles. Assim, em busca de literatu-
ra que assumisse os mesmos desafios, encontrou-se 
que o BST combinado com Treino Piramidal pode-
ria garantir a qualidade de aplicações em grupos, 
quando pessoas menos experientes precisassem 
treinar outras inexperientes (Erath et al., 2021). O 
Treino Piramidal surge quando o movimento de 
práticas baseadas em evidência da medicina impac-
ta também a educação. O acesso às melhores práti-
cas não garante melhor replicação e, na intervenção 
ABA com desenvolvimento atípico, profissionais 
altamente qualificados são exigidos para aplicar as 
melhores práticas. Por um lado, sem treinamento 
de qualidade, a replicação de um procedimento não 
é confiável, por outro lado, aplicadores treinados 
podem aumentar a fidelidade ao protocolo, o que 
resulta em maiores ganhos para indivíduos atípicos. 
Nessa linha, a literatura aponta o Treino Piramidal 
como responsável por diminuir o gap entre pesqui-
sa e aplicação (Erath et al., 2020). 

O Treino Piramidal é definido como um mo-
delo de treino em camadas, cujo objetivo é treinar 
treinadores, numa pirâmide na qual um expert 
(pesquisador) treina um outro “treinador” que, por 
sua vez, treinará outro a “aplicar um procedimento” 
direto num indivíduo atípico (Page et al., 1982). Tal 
modelo tem se mostrado eficaz no treinamento de 
professores (atuando em escolas ou casa), de pro-
fissionais e familiares (Conklin & Wallace, 2019). 
A potência de disseminação e impacto social do 
Treino Piramidal tem levado a resultados promis-
sores para treinar inclusive familiares residentes em 
locais remotos, com poucos recursos, como, por 
exemplo, em escola rural na Índia (Ramalho, 2020). 
Dados como este inspiram a escolha da Incubadora 
de ATs pelo modelo de ensino em camadas.

Recentemente o Treino Piramidal tem sido es-
tudado mais nas intervenções com TEA. Se nos pri-
meiros estudos tinha-se como alvo da intervenção 
estudantes de escola regular e menos estudantes de 
escolas especializadas, em revisões recentes, esse 
número alcançou 87,5% das pesquisas, indicando 
que o alvo final da intervenção através do Treino 
Piramidal eram indivíduos com TEA (Andzik & 
Cannella-Malone, 2017; Ramalho, 2020).

Com mais de 40 anos de publicações (Jones 
et al., 1977) e um número crescente de trabalhos 
(Ramalho, 2020), em 2019, o Treino Piramidal e 
o BST começam a ser pesquisados, demonstran-
do eficácia quando aplicados on-line. Também na 
Incubadora de ATs buscou-se alternativas eficazes 
para seleção e treinamento dos ATs durante a pan-
demia. Dessa forma, atualmente, a maior parte da 
seleção e do treinamento baseia-se na tecnologia e 
ocorre via plataforma de ensino virtual. 

No treino baseado na tecnologia, parte do 
BST pode ocorrer sem a presença do especialista. 
Diferentes componentes de tecnologia têm sido 
usados: video modeling, texto na tela, figuras e ví-
deos ilustrativos, locução, atividades interativas no 
computador. Entre as vantagens identificadas estão: 
o treinamento padronizado aumenta a integridade 
e a qualidade, permite ajustar a dosagem e pode ser 
visto e revisto por mais pessoas em mais lugares. 
Ainda como grande vantagem para capilaridade 
dessa formação, estudos recentes mostram que 
metade dos participantes apresentaram domínio 
do procedimento sem precisar passar pelo compo-
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nente de feedback. Os componentes de instrução 
e modelação ocupam menos tempo, que pode ser 
deslocado para mais role play (Erath et al., 2021).

A Incubadora de ATs se apoia hoje em todas 
as vantagens apontadas na literatura sobre BST via 
Treino Piramidal on-line, a saber: diminuição de cus-
tos para treinar grupo de pessoas, disseminação rápi-
da de conhecimento para mais pessoas, manutenção 
da qualidade em programas de intervenção com a 
rotatividade de profissionais (Yi & Dixon, 2020).

Foi com essa bagagem e propósitos, que a 
Incubadora recebeu o convite para expandir para a 
África sua capacidade de formação de pessoas não 
especialistas e disseminar o conhecimento acerca 
do cuidado a pessoas com neurodiversidade. A con-
vite de Indihara Horta, foi desenvolvido o projeto 
denominado Capacitar para Cuidar, que promoveu 
o Programa de Capacitação ABA, em parceria com 
Adapte Educação, Banco Económico de Angola e 
Centro de Desenvolvimento Infantil Kuzola Mona. 
Esse programa, realizado em 2021 na modalidade 
on-line, proporcionou qualificação, ao longo de 
cinco meses, a mais de 100 profissionais da saúde e 
da educação de 13 instituições angolanas, incluin-
do cinco escolas de ensino especial localizadas em 
sete províncias (Luanda, Benguela, Huíla, Huambo, 
Kwanza Sul, Bié e Moxico), além de organizações 
sociais e creches, para o atendimento a mais de oito 
mil crianças e adolescentes portadores de patolo-
gias relacionadas ao neurodesenvolvimento11. 

Como já mencionado, a prestação de serviços 
em ABA com o olhar voltado ao impacto social 
para o “além-clínica”, tendo como missão disse-
minar as melhores práticas, levou à edificação da 
Gradual Social, que suporta, como principal ação, 
a pesquisa sobre capacitação parental. A capacita-
ção parental tem sido pesquisada pelas autoras em 
projetos multicêntricos realizados com instituições 
e profissionais parceiros, a saber: 1) Ambulatório 
de Cognição Social Marcos Tomanik Mercadante 
- TEAMM, da Unifesp/CAISM, coordenado pela 

11 Tanto no Brasil quanto em Angola, o projeto repercutiu 
na mídia, o que pode ser constatado, respectivamente, nos 
seguintes endereços: https://agron.com.br/publicacoes/mun-
do-agron/cultura-e-variedades/2021/01/15/065640/angola-
e-brasil-criam-programa-para-tratar-autismo e https://www.
ongoma.news/artigo/projecto-vai-capacitar-profissionais-no-
tratamento-de-criancas-com-autismo 

dra. Daniela Bordini e vice-coordenado pela dra. 
Graccielle Asevedo; a autora Leila Bagaiolo partici-
pa nesse ambulatório desde 2007, época em que foi 
fundado; 2) Ambulatório de Autismo PROTEA, do 
IPq-HCFMUSP, dirigido pela Profa. Dra. Helena 
Brentani e coordenado pela Ms. Joana Portelese; 
a autora Claudia atua nesse ambulatório desde 
a sua fundação, em 2010; 3) Programa de Pós-
Graduação em Distúrbios do Desenvolvimento, 
da Universidade Presbiteriana Mackenzie, com a 
Profa. Dra. Cristiane Silvestre de Paula.

Tais parcerias têm sido profícuas para o desen-
volvimento da pesquisa em capacitação parental e 
têm se voltado para a busca e democratização de 
procedimentos baseados em evidência para a po-
pulação com TEA. Vale destacar que a utilização 
cotidiana desses procedimentos impacta de forma 
positiva na qualidade de vida da família, já que a 
atuação familiar enriquecida por boas práticas da 
área pode acarretar melhorias nas dificuldades 
centrais de pessoas com TEA e no aumento de sua 
autonomia. Além disso, tanto por conta do alto 
custo gerado pela intensidade requerida nas inter-
venções baseadas na ABA, quanto pela escassez de 
serviços e profissionais capacitados para exerce-
rem esse tipo de intervenção, a formação parental 
é considerada uma alternativa para garantir acesso 
à estimulação de indivíduos com TEA, ao longo 
da vida, em ambientes naturais e estruturados e, 
assim, possibilitar mais acesso à práticas baseadas 
na ABA para essa população (Dawson-Squibb et 
al., 2020; Schultz et al., 2011). 

Historicamente, a capacitação de familiares 
para intervenção em indivíduos com TEA acontece 
no mundo há mais de 40 anos (Bricker et al., 1982; 
O’Dell, 1974; Rinn & Markle, 1977) e segue produ-
tiva atualmente (Beaudoin et al., 2015; Fenning et 
al., 2019; Nevill et al., 2018; Rahman et al., 2016; 
Rogers et al., 2012; Sato et. al. 2022).

Conforme apontam as forças-tarefas que têm 
produzido e publicado combinações de práticas 
focadas para indivíduos com TEA, baseadas em 
evidência e majoritariamente de base analítico-
-comportamental (Odom, et al., 2010; Wong et al., 
2014; Steinbremmer et al., 2020), a intervenção im-
plementada pelos familiares (Parent-Implemented 
Intervention – PII) possibilita que eles, como cui-
dadores primários de seus filhos, utilizem um pro-
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grama de intervenção, ou parte dele, para o qual 
são capacitados em grupos ou individualmente, em 
casa ou em comunidades. Os métodos para capaci-
tação incluem, por exemplo, instruções, discussões, 
modelagem e feedback de desempenho, os quais 
ajudam os familiares a assumirem um protagonis-
mo no ensino de novas habilidades ao longo da 
vida do indivíduo com TEA, bem como no engaja-
mento de situações de comunicação e interação so-
cial, autocuidado e independência, e minimização 
de comportamentos disruptivos que, regularmente, 
não são produtivos do ponto de vista social. 

Uma pesquisa fundamental nessa direção teve 
como objetivo principal testar a viabilidade e a 
eficácia de uma capacitação parental para o en-
sino de contato visual e atenção compartilhada a 
seus filhos com TEA (Bagaiolo et al. 2017; Bordini 
et al., 2020). Essa pesquisa ocorreu no âmbito do 
desenvolvimento da tese de doutorado da dra. 
Daniela Bordini (Araripe, 2020)12 e foi multicên-
trica, envolvendo Universidade Federal de São 
Paulo, Universidade de São Paulo e Universidade 
Presbiteriana Mackenzie13. 

Por meio de um ensaio clínico randomizado, 
foram capacitadas 67 famílias, distribuídas em gru-
po de intervenção e grupo controle. A faixa etária 
das crianças com TEA era de 3 anos a 6 anos e 11 
meses; elas tinham, no momento do estudo, QI14 
entre 50 e 70, e não recebiam intervenção compor-
tamental acima de 10 horas por semana. O ensino 
dos familiares ocorreu exclusivamente por meio do 
procedimento de video modeling; durante o trans-
correr de 22 semanas, no ano de 2014, familiares 
se dirigiam semanalmente até os centros parceiros 
para receber DVDs que apresentavam estratégias 
para que ensinassem seus filhos contato visual e 

12 Pesquisa realizada com financiamento da Fundação de 
Amparo à Pesquisa do Estado de São Paulo (Fapesp) em con-
vênio especial com a Fundação Maria Cecília Souto Vidigal 
(número de concessão 2012/51584-0).

13 Vale mencionar aqui, com carinho, que no início da 
modelagem do tema dessa pesquisa, houve a parceria e con-
tribuição de Lívia Maria Macedo, amiga de graduação da 
PUC-SP.

14 QI, que significa quociente de inteligência, é uma escala 
que serve para mensurar o desempenho cognitivo de uma 
pessoa por meio da aplicação de testes, como de matemática 
e de lógica.

atenção compartilhada por meio de tentativas dis-
cretas, reforçamento contínuo durante as atividades 
e, também, de tentativas de generalização após o 
alcance de critérios de acertos. Juntamente com os 
DVDs, os familiares recebiam folhas de registro es-
pecíficas para a anotação da prática com seus filhos.

Os 19 vídeos disponibilizados abordavam con-
teúdos como preparação do ambiente, manejo de 
comportamentos disruptivos, avaliação de preferên-
cia, aprendizagem sem erro e uso de ajudas físicas e 
gestuais. Atualmente, todos os vídeos estão disponí-
veis na página do Youtube® do TEAMM e podem ser 
consultados e reproduzidos gratuitamente.15 

Conforme apontado por Bagaiolo et al. (2017), 
esse tipo de capacitação parental mostrou-se uma 
prática útil para capacitar familiares a ensinar no-
vos comportamentos a seus filhos, uma vez que o 
estudo teve boa adesão, relativo baixo custo e gran-
de possibilidade de alta propagação. Bordini et al. 
(2020) apontam que, embora não tivesse havido 
melhora, com significância estatística, em relação à 
sintomatologia geral do autismo para o grupo inter-
venção, foi possível observar melhora nos scores de 
comunicação e QI, mesmo em um grupo de crian-
ças cujo QI variava entre 50 e 70; os autores ainda 
enfatizam que a capacitação parental realizada por 
meio exclusivo do procedimento de video modeling 
pode ser útil para o incremento dos cuidados de 
crianças com TEA, particularmente em países em 
que faltam especialistas. Dados relativos às coletas 
diárias realizadas pelos familiares também foram 
analisados e estão em processo de submissão.

Vale ressaltar que a publicação do trabalho por 
Bagaiolo et al. (2017) foi capturada em uma revisão 
de escopo global conduzida com o objetivo de pro-
porcionar uma visão geral da literatura produzida 
sobre capacitação parental em locais de baixos re-
cursos, os LRS (low-resource settings)16, conforme 
classificação do Banco Mundial (Lee & Meadan, 

15 O endereço para acessar os vídeos é: https://www.youtube.
com/watch?v=UeZdcOIkKDc

16 Os autores observam que, em países desenvolvidos, tem 
havido um aumento progressivo de TEA com taxas variando 
entre 0,67% e 1,13%; em países de baixa e média renda, os 
estudos de prevalência, ainda que tenham dados menos con-
sistentes, apontam para a mesma direção. Segundo um estu-
do-piloto realizado no Brasil, 0,3% da população brasileira 
deveria ter TEA, o equivalente a cerca de 40 mil crianças/
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2020). Foram incluídos apenas estudos publicados 
em língua inglesa, de intervenção, de base compor-
tamental, com coleta de dados e em que os pesqui-
sadores não atuavam diretamente com o indivíduo 
com TEA e, sim, capacitavam o familiar a fazê-lo. 
De 393 estudos inicialmente identificados, 12 fo-
ram selecionados, representando dez países, a sa-
ber: Albânia, Arábia Saudita, Brasil, China, Índia, 
Jordânia, Macedônia, Nigéria, Paquistão e Tanzânia.

Segundo os autores, duas grandes áreas de 
comportamentos-alvo foram detectadas nesses 12 
estudos, que retratavam as principais necessidades 
dos familiares naqueles países: o desenvolvimento 
de habilidades básicas de comunicação e o manejo 
de comportamentos desafiadores. Esses resultados 
corroboram achados de outros trabalhos e pesqui-
sas de revisão sobre perspectivas parentais de in-
divíduos com TEA realizados ao redor do mundo. 
Os familiares das localidades citadas encontram 
barreiras comuns e recorrentes, como escassez de 
profissionais qualificados para o atendimento ao 
TEA, infraestrutura de saúde pública insuficiente, 
alto custo dos serviços de saúde mental, estigma 
que envolve o transtorno, consciência limitada da 
população em geral, grandes distâncias a serem 
vencidas para visitas a profissionais e pouco acesso 
a avaliação, tratamento e instrumentos no idioma 
nativo (Araripe et al., 2022; Dawson-Squibb et al., 
2020; Viljoen et al., 2020). Daí, impõem-se ques-
tões éticas subjacentes no desenvolvimento de pes-
quisas com TEA e sobre capacitação de familiares 
envolvidos com o diagnóstico, em tais localidades 
do mundo (Daley et al., 2013), sempre examinando 
e buscando contemplar a validade social, como já 
mencionado.

Levando em conta esse cenário relativo à im-
portância de capacitar familiares como uma pos-
sibilidade de disseminar e democratizar práticas 
baseadas em evidência para TEA e, também, o 
contato semanal das autoras com os familiares de 
indivíduos com TEA nos ambulatórios TEAMM 
e PROTEA, em 2013, foi proposto um modelo de 
capacitação familiar presencial, com base em ABA, 
para ser testado empiricamente, unindo pesquisa e 
prestação de serviços. Vale ressaltar que os familia-

adolescentes, com menos de 20 anos de idade, residentes no 
Estado de São Paulo (Bagaiolo et al., 2017).

res que frequentavam esses serviços ambulatoriais 
dispunham de recursos limitados e, geralmente, 
não tinham acesso a intervenções baseadas em 
evidências, configurando frequentemente uma si-
tuação de agravamento dos principais sintomas do 
quadro de TEA de seus filhos.

Como escrito no capítulo intitulado Orientação 
e Treinamento de Familiares (Bagaiolo & Romano, 
2018), esse projeto iniciou em 2013 e ocorreu em 
parceria com o PROTEA. Havia três grupos dife-
rentes com familiares, a depender do nível de su-
porte de seus filhos: 1) Ensino de manejo de com-
portamento e comunicação, 2) Treino de atividades 
de vida diária (AVDs), comunicação e brincar 
(diagnósticos de TEA moderados) e 3) Ensino de 
diversas habilidades acadêmicas, sociais e de uso 
mais refinado da linguagem (diagnósticos de TEA 
de alto funcionamento). Para os três grupos havia 
uma formatação com o cuidado de alcançar alguns 
parâmetros de pesquisa, como a utilização de pré- e 
pós-testes, seleção de comportamentos-alvo, pro-
gramas com descrição minuciosa dos principais 
procedimentos e registros específicos para os fami-
liares realizarem e os resultados a serem monitora-
dos. A metodologia de ensino baseava-se no BST e 
no Treino Piramidal.

No primeiro semestre de 2014, por questões 
de logística em relação ao deslocamento e à rotina 
dos familiares e do próprio ambulatório, os grupos 
foram unificados e os conteúdos foram adaptados 
para que contivessem os temas essenciais (com a 
reunião dos objetivos dos grupos 1, 2 e 3 citados 
acima); os mesmos cuidados metodológicos para 
atender parâmetros de pesquisa foram preserva-
dos. No segundo semestre de 2014, a participação 
de familiares foi ampliada, aumentando o local da 
coleta, que passou a ser realizada também na sede 
do Grupo Gradual, onde os familiares poderiam se 
inscrever a partir de uma chamada no site da ONG 
Autismo e Realidade17; nesse momento, com o ob-
jetivo de alcançar um número maior de familiares, 
foi aberta a possibilidade de eles participarem a 

17 A Autismo e Realidade formou-se em 2010 como uma 
ONG de pais e profissionais de saúde, com a finalidade de 
difundir conhecimentos sobre o TEA, combater preconceitos 
e orientar familiares, professores e cuidadores. Em 2015, foi 
incorporada à Fundação José Luiz Egydio Setúbal.
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distância. Em 2015, foi aplicada a participação de 
familiares novamente, com a extensão dos grupos 
de capacitação para o TEAMM e manutenção dos 
temas essenciais agrupados no início daquele ano.

Em 2016, após dois anos de aplicação dos gru-
pos, da revisão de literatura constante, da amplia-
ção do número de participantes e da observação 
das principais necessidades parentais dos integran-
tes desses grupos, foram redefinidas algumas esca-
las pré- e pós-intervenção, bem como foram redi-
mensionados os registros de comportamentos-alvo 
e o número de encontros, que passou a ser de 12 
semanas para as futuras edições dos grupos. Nesse 
momento, também foi redefinido como objetivo 
principal o manejo de comportamentos disrupti-
vos via ensino de comunicação funcional, como 
preconizado pela literatura (Carr & Durand, 1985; 
Durand & Merges, 2001; Kaat et al., 2014). 

Nessa ocasião, buscou-se novamente ampliar 
o número de familiares para além dos participan-
tes dos ambulatórios; assim, passaram a ser rea-
lizadas chamadas nas redes sociais. Os resultados 
dessas edições, com as coletas feitas nesse forma-
to, até o ano de 2019, podem ser conferidos em 
Bagaiolo et al. (2018) e Bagaiolo et al. (2019), pu-
blicações em que os autores demonstram melho-
ras com significância nos comportamentos-alvo 
em intervenção e nos padrões de saúde mental 
dos familiares, medidos tanto por meio das esca-
las pré- e pós-intervenção quanto por meio dos 
registros diários dos familiares.

Ainda em 2019, foram realizados dois projetos-
-piloto, com familiares do ambulatório TEAMM, 
utilizando-se o mesmo modelo de capacitação pa-
rental para o desenvolvimento das práticas relativas 
ao manejo da seletividade alimentar. A finalidade 
era ampliar um novo tema de intervenção no mes-
mo modelo de capacitação. A seletividade alimen-
tar é outro padrão comportamental com alta proba-
bilidade de ocorrência em indivíduos com TEA; ela 
pode ser definida pelo consumo bastante limitado 
de alimento e é caracterizada por três domínios: re-
cusa alimentar; repertório alimentar limitado e/ou 
ingestão alimentar única (Bandini et al., 2010; Ma 
et al., 2015). Estima-se que 46%-86% das crianças 
com TEA apresentam problemas alimentares que 
podem incluir seletividade alimentar com base no 
tipo, cor, textura ou apresentação do alimento e/ou 

comportamentos perturbadores durante as refei-
ções, como choro, birra, ânsia ou indução de vômi-
to (Bandini et al., 2017; Suarez & Crinion, 2015). O 
relato dos procedimentos envolvidos nesse projeto 
piloto, apontamentos preliminares sobre a aceita-
ção dos familiares e resultados gerais podem ser 
conferidos em Logiacco et al., 2020.

Na sequência, no segundo semestre de 2020, com 
as restrições impostas pela pandemia de Covid-19, a 
pesquisa de capacitação parental envolvendo parti-
cipantes dos ambulatórios já citados e das redes so-
ciais passou ao ambiente on-line síncrono18. Nessa 
edição, foram realizados, em dias da semana diferen-
tes, grupos com familiares cujo alvo era o manejo de 
comportamentos disruptivos e outro cujo alvo era o 
manejo de seletividade alimentar. Cabe ressaltar que 
foram mantidos, com adaptações, os mesmos cui-
dados metodológicos para a aplicação de alguns pa-
râmetros para inclusão e exclusão de participantes, 
aplicação das escalas pré e pós-intervenção, Treino 
Piramidal mesclado com BST e acompanhamento 
dos registros diários e vídeos realizados pelos fa-
miliares. Esses dados foram analisados e estão em 
processo de submissão. No ano de 2021, ainda no ce-
nário de pandemia, foi realizada, nesse mesmo mo-
delo on-line síncrono, a capacitação do grupo para 
manejo de seletividade alimentar.

As transformações que foram sendo provocadas 
desde o início dessa pesquisa em 2013, com a am-
pliação da amostra de participantes para além dos 
ambulatórios mediante o chamamento pelas redes 
sociais, com a ampliação dos comportamentos-alvo 
a serem manejados e ensinados, com a inserção de 
incrementos metodológicos e, mais recentemente, 
com a migração total durante a pandemia para o am-
biente on-line, possibilitaram atingir uma comuni-
dade cada vez maior, assim como obter um acúmulo 
de dados de viabilidade e impacto, comunicados por 
meio de publicações. Essa evolução e maturidade no 
fazer científico gerou também a captação de doações 
que contribuíram para alguns avanços significativos 
na Gradual Social, os quais se mantêm.

18 Aqui vale agradecer à família Tâmega que, a partir desse 
momento, iniciou uma prática de doações para a Gradual 
Social. Esta primeira doação permitiu acesso a recursos para 
que a pesquisa de capacitação parental ocorresse em uma 
plataforma digital.
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Nesse contexto, em 2022, essa pesquisa de ca-
pacitação parental para o tema manejo de disrup-
tivos/treino de comunicação funcional está sendo 
levada inteiramente para o ambiente digital, em um 
aplicativo no qual o familiar de TEA poderá per-
correr toda sua trajetória de aprendizado e prática 
de forma assíncrona e independente19. Com essa 
mudança, uma amostra maior poderá ser abarca-
da, estendendo a base piramidal da população-alvo. 
Além disso, estão sendo incorporados novos incre-
mentos metodológicos importantes de base ana-
lítico-comportamental para o monitoramento do 
processo de cada participante e para adaptações do 
BST no ambiente digital; além disso, será realizado 
um ensaio clínico randomizado. Essas melhorias 
permitirão a continuidade do monitoramento de 
variações comportamentais individuais e também 
aumentará o monitoramento com maior acurácia 
da viabilidade, efetividade e eficácia em grupos co-
munitários ampliados que serão atingidos por um 
ensino totalmente baseado na tecnologia compor-
tamental, gerando sempre mais complexidade ana-
lítica; nessa racional, esse desenho metodológico 
misto de caso único e ensaio clínico randomizado 
é bem-vindo (Fawcett, 1991; Smith, 2013; Watson-
Thompson et al., 2020).

Para 2023, um novo braço está sendo incorpo-
rado no âmbito dessa pesquisa, ampliando o núme-
ro de centros parceiros. A parceria entre os centros 
Gradual, PROTEA, TEAMM e Mackenzie também 
abarcará a coleta de dados no Instituto Superior 
Politecnico Evangélico do Lubango (ISPEL)20, em 
Angola, no continente africano. Essa ampliação se 
dará por meio da replicação dessa pesquisa como 
trabalho de mestrado da aluna angolana Antonia 
Joao Mussaque, sob orientação da Professora 
Natalia Becker, do Programa Distúrbios do 
Desenvolvimento, da Universidade Presbiteriana 
Mackenzie. Trata-se de um projeto-piloto, no for-
mato presencial pré-pandemia, para testar a adap-
tação e a viabilidade desse modelo de capacitação 
parental naquele país que, ao mesmo tempo que 

19 Essa inovação está sendo realizada a partir do aporte de 
doação realizado em 2022 pela família Rodenbeck. Seguem 
aqui nossos agradecimentos.

20 Informações sobre o Instituto estão disponíveis em http://
www.ispeled.ao/site/home

tem muitas barreiras em comum com o Brasil na 
assistência às pessoas com TEA, tem especificida-
des que justificam esse processo de validação.

Ainda vale destacar o quanto a novíssima área 
da Ciência da Implementação, tal qual definida 
por Eccles e Mittman (2006), suporta a busca de 
soluções para diminuir o gap entre os achados 
científicos e sua incorporação nas práticas diárias. 
Levando em consideração o cenário desafiador co-
locado pelas questões do autismo atualmente, tan-
to em termos de incidência quanto em termos de 
desenvolvimento e alcance global de intervenções 
sustentáveis e eficazes (Lord et al., 2022), é funda-
mental que esse gap seja reduzido e que as melhores 
evidências científicas sejam incorporadas e testa-
das o mais rápido possível nas intervenções práticas 
voltadas para indivíduos com TEA e suas famílias 
(Odom et al., 2019).

Por fim, a partir das experiências e esforços, 
aqui relatados, projetados para alcançar progres-
sividade e escalabilidade de projetos e resultados 
pautados na relevância e na validade social, espera-
-se que os percursos trilhados pelas autoras e par-
ceiros estejam na direção de mudança no mundo a 
partir desse fazer científico, baseado na análise do 
comportamento aplicada. Algo que se almeja tam-
bém, e de forma constante, é que o olhar científico 
sempre prevaleça, para que as direções futuras des-
ses percursos continuem a ser direcionadas pelos 
resultados alcançados, independente da expectativa 
de quem os produz; da nossa perspectiva, essa tam-
bém é uma forma especialíssima de se comportar 
no mundo que a ciência provoca.
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