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RELATORIO DE ACOMPANHAMENTO PSICOLOGICO
1. Identificacdo

Nome: Antonio Henrique dos Santos Teles
Data de Nascimento: 07/02/2013

Idade: 12 anos Sexo: Masculino
Filiacao: Gilberto Teles da Silva

Izabel Cristina dos Santos

Assunto: Relatorio de Acompanhamento Psicoldgico

Autor/Relator: Ana Clara Silva de Oliveira

CRP: 17/5727

2. Descricao

O paciente Antonio Henrique dos Santos Teles, de 12 anos de idade, encontra-se em
acompanhamento psicoldgico no Nucleo de Inclusdao e Desenvolvimento desde agosto de
2025. A crianga possui diagnostico de Transtorno do Espectro Autista - TEA (CID-10: F84.0)
e Transtorno do Desenvolvimento da Aprendizagem com Prejuizo na Leitura e Escrita
(anteriormente denominado dislexia), conforme documentacdo médica apresentada. A mae,
Sra. Izabel Cristina dos Santos, foi a solicitante deste relatorio.

Na sessdo inicial, a mae ndo pdde estar presente; portanto, a irma Israely Cristina, que
acompanhou a crianca, dispds-se a conversar e relatar aspectos do comportamento do irmao.
Segundo ela, a crianga apresenta-se desatenta, com pouca compreensdo das informagdes,
dificuldades de atencdo e memoria, além de um comportamento infantilizado para a idade.
Relata também que ele ndo gosta de sair de casa, demonstra dificuldade de socializagdo e tem
interacao reduzida com outras pessoas.

A irma refere que ele gosta de jogar no celular e praticar futebol, porém nao costuma
brincar, pois afirma ndo gostar. A criancga atende aos comandos, mas apresenta sensibilidade
sonora e afetiva, além de ser descrita como “desastrada”. Apresenta atraso escolar
significativo e importantes dificuldades de aprendizagem, incluindo o fato de ainda ndo saber

ler. Informa-se também que a crianga ainda dorme com a mae.

Relato Materno — Sessao Posterior



Em momento posterior, foi realizada conversa com a mae, que relatou ser viuva, pois
o pai faleceu quando a crianga tinha nove meses. A mae afirma que o filho ndo socializa
adequadamente, expressa raiva de outras criangas e apresenta ciimes intensos, especialmente
quando ela interage com outras criancas. Refere que ele esquece as coisas com facilidade,
possui baixa for¢a motora, ndo gosta de sair e evita locais com muitas pessoas.

A mae destaca que o filho gosta de futebol e frequenta uma escolinha de futebol. Em
casa, utiliza o celular e brinca com bola. Contudo, ¢ dependente da mae em varios aspectos,
como, por exemplo, sempre pedir que ela calce sua chuteira. Apresenta choro diante de
negativas, e tem leve seletividade alimentar, recusando especialmente alimentos pastosos.
Ap0s iniciar a medicagdo, a mae percebe que a crianca passou a dormir bem.

A mae também relata que a crianga apresenta grande dificuldade de aprendizagem,
baixa autonomia e dificuldades no desenvolvimento de maneira geral. Costuma permanecer
apenas de cueca em casa ¢ demonstra pouca nog¢ao social. Nao gosta de ir a escola. A mae
refere ainda que, devido a forca corporal da crianga, quando ele estd irritado e se recusa a
obedecer, ela ndo consegue conté-lo, de modo que, na maioria das vezes, ele acaba impondo

suas proprias vontades.

3. Procedimentos Utilizados

Ao longo do processo terapéutico, foram realizadas aproximadamente oito sessdes,
com duragdo média de 30 minutos cada, no periodo de 19 de agosto de 2025 a 26 de
novembro de 2025. Os procedimentos adotados incluiram:

* Entrevista (anamnese) com a genitora;

* Avaliacdo de documentos médicos apresentados pela familia;

* Observagao clinica do comportamento da crianca em sessoes individuais;

» Utilizagdo de recursos ludico-terapéuticos voltados ao estimulo da cognicdo,
comunicagao e expressdo emocional;

* Inser¢do em sessdes grupais com foco no desenvolvimento das habilidades sociais;

» Reavaliagdes periddicas junto a responsavel, a fim de acompanhar as possiveis mudangas

no comportamento e na adaptacao da crianga ao longo do processo terapéutico.

4. Analise

Durante as sessOes, a crianga apresentou bom comportamento, porém demonstrou
timidez acentuada ¢ marcada introversdao. Observou-se comunicagdo verbal reduzida, com
pouca iniciativa para interagir. O paciente ndo mantém contato visual e ndo estabelece
dialogo espontaneo, limitando-se a responder as perguntas de forma breve, em tom de voz

baixo e com poucas informagdes, além de frequentemente afirmar que “ndo se lembra”.



Também foram identificados sinais de desateng¢ao, especialmente diante de atividades
que exigem maior esfor¢o cognitivo. A crianca apresenta dificuldades de compreensao dos
comandos e orientagdes dadas, bem como limitagcdes em habilidades cognitivas. Apesar
dessas dificuldades, o paciente consegue realizar as atividades e jogos propostos, desde que

receba multiplas instrugdes e orientagdo repetida.

5. Conclusao

Com base nas informagdes fornecidas pela familia, na documentagdo médica
apresentada e nas observagoes realizadas ao longo das sessdes individuais e grupais, conclui-
se que Antonio Henrique apresenta um conjunto de caracteristicas compativeis com seu
diagnostico prévio de Transtorno do Espectro Autista (TEA — F84.0) e Transtorno do
Desenvolvimento da Aprendizagem com prejuizo na leitura e escrita. Tais condi¢des se
refletem em dificuldades significativas de comunicacdo, interacdo social, autonomia e
desenvolvimento cognitivo.

Durante o processo terapéutico, observou-se que o paciente mantém postura retraida,
com baixa iniciativa comunicativa, pouco contato visual e respostas verbais breves.
Demonstra desatengdo em tarefas que exigem maior esforgo, dificuldades de compreensao
de comandos e limitagcdo no processamento das informacodes, necessitando de orientagdes
repetidas para realizar as atividades propostas. Além disso, destaca-se sua dependéncia
acentuada da mae, baixa tolerancia a frustracdo, sensibilidade sensorial e dificuldades de
socializacdo, fatores que impactam diretamente seu comportamento e sua adapta¢do no
ambiente familiar, escolar e social.

Apesar dos desafios observados, Antonio apresenta interesse por atividades
estruturadas, como jogos e recursos ludicos, e € capaz de realizar as tarefas com apoio, o que
demonstra potencial de desenvolvimento quando recebe estimulos adequados e estratégias
de manejo adaptadas as suas necessidades.

Recomenda-se a continuidade do acompanhamento psicolégico, bem como o
fortalecimento das intervengdes voltadas a comunicagdo, a autonomia, as habilidades sociais

e ao desenvolvimento cognitivo.

A profissional encontra-se disponivel para quaisquer esclarecimentos de dividas.

Baratina, Rio Grande do Norte, 26 de novembro de 2025



Ana Clara Silva de Oliveira
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