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RESUMO

A presente pesquisa tem o objetivo geral de informar os beneficios da pratica de
exercicios fisicos para criangas diagnosticadas com transtorno do espectro autista e
incentivar a pratica de EF (Exercicios Fisicos). Aliado a isso, busca também
incentivar a pratica de EF para criangas com TEA. Para alcancar tal metodologia, foi
realizada uma pesquisa de campo descritiva, com aplicacdo de questionario
quantitativo. Participaram da pesquisa 40 pais de criangas com TEA. O questionario,
composto por 18 perguntas, teve o objetivo de investigar os beneficios nas
capacidades motoras (praxia global e praxia fina), fisiolégicas (melhora do sono),
sociais (interagao social com outras criangas) e psicolégicas (melhora no humor). Os
resultados indicaram que a pratica regular de atividades fisicas promoveu melhorias
significativas em todas as areas avaliadas, reforcando a importancia de integrar EF
nos planos de tratamento. Apds a analise de dados, foi possivel obter resultados
positivos e confirmacdo da hipotese inicial de que a atividade fisica € benéfica e
pode ser uma importante ferramenta para o tratamento de criangas com TEA. Esses
achados ressaltam a necessidade de maior conscientizacdo e incentivo para que
profissionais de saude recomendem exercicios fisicos como parte integrante do
cuidado de criancgas autistas.

Palavras chave: Autismo; Beneficios; Exercicios Fisicos.



ABSTRACT

The general aim of this research is to provide information on the benefits of practicing
physical exercise for children diagnosed with autism spectrum disorder and to
encourage the practice of PE (Physical Exercise). Allied to this, it also seeks to
encourage the practice of PE for children with ASD. To achieve this methodology, a
descriptive field study was carried out using a quantitative questionnaire. Forty
parents of children with ASD took part. The questionnaire, made up of 18 questions,
aimed to investigate the benefits in terms of motor skills (global praxis and fine
praxis), physiological skills (improved sleep), social skills (social interaction with other
children) and psychological skills (improved mood). The results indicated that regular
physical activity promoted significant improvements in all the areas assessed,
reinforcing the importance of integrating PE into treatment plans. After analyzing the
data, it was possible to obtain positive results and confirm the initial hypothesis that
physical activity is beneficial and can be an important tool for treating children with
ASD. These findings highlight the need for greater awareness and encouragement
for health professionals to recommend physical exercise as an integral part of the
care of autistic children.

Key Words: Autism; Benefits; Physical Exercises.
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1. INTRODUGAO

O psiquiatra suigco Paul Eugen Bleuler, pioneiro em sua abordagem sobre o
autismo, inicialmente o considerava como uma subcategoria da esquizofrenia,
descrevendo-o como "algo semelhante a esquizofrenia". No entanto, foi o trabalho
do psiquiatra Leo Kanner que marcou um divisor de aguas na compreensao do
Transtorno do Espectro Autista (TEA). Em seu artigo intitulado "Disturbios Autisticos
do Contato Afetivo", 1943, Kanner documentou minuciosamente o caso de 11
criangas, delineando suas caracteristicas marcantes de "tendéncia ao isolamento e
intenso desejo por rotina". Esse estudo ndo apenas langou as bases para a
identificacdo do autismo como uma condigao distinta, mas também desencadeou um
profundo interesse na compreensao do espectro autista em sua totalidade.

As observagdes de Kanner destacaram a singularidade e a complexidade do
autismo, afastando-o do estigma da esquizofrenia e reconhecendo sua prépria
identidade clinica. Ao examinar o comportamento e as interacbes dessas criangas,
Kanner delineou os padrdes que hoje definem o espectro autista, contribuindo
significativamente para uma compreensao mais ampla e sensivel dessa condigao.
Desde entdo, o trabalho de Kanner tem sido um ponto de referéncia crucial na
histéria do autismo, influenciando pesquisas subsequentes, diagndsticos e
abordagens terapéuticas. Sua dedicacao e visdo pioneira ajudaram a estabelecer as
bases para a compreensdo contemporanea do autismo, promovendo maior
aceitacao e apoio as pessoas que vivem com essa condicdo e as suas familias.

A falta de informagao sobre o autismo pode deixar os pais sem saber como
melhor apoiar seus filhos autistas, privando-os de oportunidades importantes, como
a pratica de atividades fisicas. Embora o medo e a falta de incentivo possam ser
obstaculos, é crucial supera-los, pois o exercicio fisico desempenha um papel crucial
no desenvolvimento cognitivo e fisico das criangas com TEA. Buscar informagdes e
recursos sobre atividades fisicas adaptadas pode ajudar a criar um ambiente seguro
e inclusivo para que as criangas autistas possam se beneficiar plenamente do

exercicio, promovendo seu bem-estar e desenvolvimento global.

A atividade fisica para individuos autistas é ainda mais benéfica devido ao
fato, por exemplo, de diminuir o comportamento agressivo, aprimorar a
aptidao fisica, o desenvolvimento social, fisico e motor, melhorar a
qualidade de sono, além de reduzir a ansiedade e depressdo (BREMER,;
CROZIER; LLOYD, 2016 apud RICCO, 2017 p.10)
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Atualmente, devido a rotina agitada, habitos e influéncias culturais, os pais
acabam negligenciando alguns cuidados que devem ser tomados com essas
criangas e, portanto, torna-se crucial reconhecer que as criangas com TEA requerem
atencao e cuidados especificos, os pais precisam compreender e ter o cuidado de
incentivar a pratica de exercicios fisicos.

A nomenclatura Transtorno do Espectro Autista indica a diversidade de
comportamentos que podem surgir em diversas situagdes do cotidiano, inclusive
durante a pratica de exercicios fisicos. Portanto, & crucial que os profissionais de
educacédo fisica estejam sempre em busca de conhecimentos e estratégias para
oferecer atividades atrativas e promover beneficios a saude desse publico especial.
Uma abordagem sensivel e personalizada pode fazer uma diferenga significativa no
bem-estar e no desenvolvimento das criancas autistas, facilitando uma participacao
mais inclusiva e satisfatéria nas atividades fisicas.

Ao abordar as dificuldades dos profissionais com o publico autista, € essencial
considerar a compreensao das disfungcdes motoras, dificuldades com comandos, a
falta ou limitagcdo na comunicacdo, e a forma como os exercicios fisicos sao
instruidos. E fundamental que os profissionais aprimorem suas habilidades para
integrar de forma eficaz o Transtorno do Espectro Autista (TEA) com o exercicio
fisico, visando melhores resultados. Isso envolve adaptagdes nas técnicas de
instrugdo, comunicagdo e abordagem das atividades fisicas, garantindo uma
experiéncia inclusiva e benéfica para as criangas autistas.

A necessidade de abordar esse tema surge devido a falta de compreensao
sobre o comportamento das criangas autistas e a dificuldade delas em manter uma
pratica regular de exercicios fisicos. E crucial expandir a quantidade de pesquisas
sobre o assunto, visando promover um melhor entendimento e incentivar a
participacdo das criangas autistas na pratica de atividades fisicas com isso sera
possivel desenvolver estratégias mais eficazes para integrar o exercicio fisico de
maneira adequada as necessidades e caracteristicas especificas desse publico.

A presente pesquisa tem o objetivo geral de informar os beneficios da pratica
de atividade fisica para criangas diagnosticadas com transtorno do espectro autista e
incentivar a pratica de EF (Exercicios Fisicos). De forma simultdnea o trabalho visa
identificar especificamente beneficios da pratica de EF para a cognigéo, verificar
melhorias na coordenagdo motora e compreender o progresso das criangas no

contexto de socializagao.



15

2. REFERENCIAL BIBLIOGRAFICO
2.1 Transtorno Do Espectro Autista.

O TEA ou autismo como é popularmente conhecido tem seu nome originado do
Grego “autds” que significa de si mesmo, este termo foi introduzido na medicina em
1911 pelo psiquiatra Suigco Eugen Bleuler, o mesmo classificou autismo como uma
subclasse de esquizofrenia que significa esquizo, divisdo e phrenia, mente por
considerar a esquizofrenia uma mente dividida, foi notado que as pessoas com
autismo sao caracterizadas como uma perda de contato com o mundo exterior
Cortés et al (2020)

De acordo com o Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM-IV 2013) O Transtorno do Espectro Autista ndo € uma doenga, 0 mesmo é
considerado um transtorno ou disturbio do neurodesenvolvimento. Ainda ndo se tem
o0 conhecimento de uma causa especifica para o mesmo, também nao existe cura,
mas ha tratamentos que podem ajudar no desenvolvimento da crianga até a fase
adulta. Vale ressaltar que o TEA vem dividido em seu diagnéstico trés Niveis de
assisténcia leve, moderado e severo. E importante ter esse conhecimento, pois
dependendo do nivel da crianca pode ter diversos tipos de diferencas entre seus
comportamentos e consciéncia corporal, dessa forma tendo também a necessidade
de alguns cuidados especiais.

O diagndstico do TEA deve ser realizado por profissionais qualificados e
especializados, existem alguns métodos de diagndstico e cada profissional da saude
tem o seu modo de preferéncia, porém, a partir do momento em que realizar o
diagnostico € de suma importancia iniciar o tratamento, com o acompanhamento de
cada profissional. Vale ressaltar que por mais que haja comportamentos
estereotipados, cada crianca € um individuo diferente, e cada um tem sua forma de
agir e comportamentos divergentes.

Apesar de nao existir uma cura para o autismo é de extrema importancia realizar
o tratamento cedo para que as criangas possam ter uma boa qualidade de vida e
consiga ter um bom convivio social. Assim como afirma Montenegro et al, 2018, “O
programa de intervengcdo deve focar em maximizar a capacidade funcional da
crianga, melhorar a qualidade de vida da criancga e da familia e procurar desenvolver
a independéncia do paciente” assim justificando a importancia do tratamento

precoce.
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“Individuos diagnosticados com TEA, além de apresentarem uma série de
déficits motores, cognitivos, sociais, apresentam um baixo indice de atividade fisica
se comparado com aqueles que nao possuem tal transtorno”. Young e Furgal (2016)
desta forma é visto que ha alguns comportamentos comuns do TEA, as
estereotipias, onde a crianga pode apresentar um ou varios desses
comportamentos, sdo eles: movimento pendular do corpo, chacoalhar os bracos,
andar na ponta dos pés, repetir palavras diversas vezes, observar as préprias maos,
bater nas orelhas entre outros.

Criancas TEA podem apresentar também irritabilidade, dificuldade na fala,
dificuldade em manter contato visual, hipersensibilidade a som, aversao ao contato
fisico e dificuldades motoras (principalmente na coordenagdo motora fina), porém
uma das dificuldades motoras do autista também ¢é a hipotonia que é a falta de forca
muscular, todos esses comportamentos estdo ligados aos déficits conforme citado
por Yong e Furgal, (2016).

2.2 Coordenagao motora

A coordenagao motora € a capacidade do sistema nervoso central de integrar,
controlar e executar movimentos de maneira eficiente e precisa. Ela envolve a
interagcdo harmoniosa entre os musculos e o sistema nervoso para realizar
movimentos complexos e suaves. De forma objetiva, € a capacidade que o corpo
humano tem de realizar movimentos. Essa habilidade é essencial para diversas
atividades cotidianas e influencia diretamente a autonomia e a qualidade de vida de
uma pessoa. A pratica regular de exercicios pode melhorar significativamente a
coordenacao motora.

Area de estudo motor é a motricidade que é divididas em fases de
desenvolvimento, as criangas tem um desenvolvimento rapido, e passam pelo
chamados marcos motores. Gallahue; Ozmun (2005) desenvolveram um ampulheta
que demonstra o desenvolvimento motor infantil e dividiu as fases motoras em
quatro sao elas, a fase motora reflexiva (até um ano ) , fase motora rudimentar (de
um a dois anos), fase motora fundamental ( de trés a sete anos ) e fase motora
especializada (sete a 14 anos) vele ressaltar que em cada fase tem estagios

motores que as criangas poderao atingir, conforme a imagem a seguir.
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Figura 1.
As fases do desenvolvimento motor
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de 4 meses a 1 ano FASE MOTORA

dentro do Utero e até
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REFLEXIVA Estaglo de Decodificagao de Informagoes

Estagio de Codificagdo de Informacdes

(—

Fonte: Gallahue; Ozmun, 2003 Pag.6

A coordenagao motora e dividida em coordenagdo motora grossa e coordenagao
motora fina. A coordenagao global (também conhecida como coordenagdo ampla,
grossa ou geral) envolve movimentos amplos que engajam todo o corpo, ativando
simultaneamente diferentes grupos musculares. Essa coordenagcdo depende da
capacidade de equilibrio de cada pessoa, que se desenvolve por meio dos proprios
movimentos que vao se coordenando ao longo do tempo.

A coordenacdo fina envolve o uso dos pequenos musculos para realizar
movimentos coordenados e precisos. Ela desenvolve a capacidade de segurar e
manipular diferentes objetos de varias maneiras, além de auxiliar na aquisigao e
aprendizado da linguagem escrita. Exemplos de atividades que desenvolvem a
coordenacao fina incluem movimentos de pinga, exercicios com nds simples,
dobraduras e abotoar botbes. Andrade, Barbosa e Bessal,( 2017)

Criancas com TEA tem a capacidade motora mais comprometida € o que mostra
Soares e Calvacante (2015). Elas podem apresentar uma dificuldade em caminhar,
dificuldade de equilibrio e uma dificuldade em especial em realizar movimentos de

pinga como escrever, amarrar cadargos e abotoar camisas por exemplo.
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2.3 Beneficios do exercicio fisico para criangas com TEA

Sao diversos esportes existentes, coletivos ou individuais, que podem ser
praticados em ginasios, campos, piscinas entre outros. Mas independentemente do
esporte realizado no geral ha inumeros beneficios aos seus praticantes, sédo eles:
ganho de forga, melhora na coordenagao motora, equilibrio, regula pressao arterial
etc. Quando se trata de um esporte inclusivo e adaptado € possivel ter inUumeros
outros beneficios associados, isso porque os exercicios fisicos sdo adaptaveis e
flexiveis a cada praticante, no caso de criancas com TEA a especificidade de

algumas modalidades trazem beneficios especificos.

O tratamento de pessoas com TEA é multidisciplinar e a atividade fisica tem
sido estudada por seus beneficios na saude mental e fisica como, por
exemplo, melhora da interagdo social, coordenagdo motora, capacidade
cognitivo-emocional, ociosidade e baixa capacidade de iniciativa, assim
como no desenvolvimento de consciéncia corporal e espaco-temporall...]JA
pratica de atividade fisica tem sido utilizada de forma crescente em pessoas
com TEA devido aos beneficios que pode trazer tanto no desenvolvimento
psicomotor, na redugéo de comportamentos agressivos e estereotipados na
interacdo social, como na prevengao de comorbidades, como a obesidade
(NASCIMENTO,2021 p.55)

Sabendo que os esportes trazem em suas metodologias diferentes tipos de
exercicios, podem-se citar algumas modalidades esportivas como formas de
intervencdo para criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Dentre estas
modalidades, destacam-se a natacdo, as artes marciais e a danga, as quais tém sido
alvo de estudos e analises em artigos cientificos especializados. A escolha dessas
modalidades foi embasada em evidéncias cientificas que comprovam seus
resultados e beneficios para criangas com TEA.

Segundo Carvalho et al. (2022), natagdo, danga e karaté sdo modalidades
esportivas recomendadas para criancas com TEA. A natacdo oferece estimulo
sensorial na agua, melhora significativa da coordenagdo motora e permite tanto
atividades individuais quanto coletivas, promovendo a sociabilidade. A danca, assim
como a natagao, trabalha coordenagdo motora e neuromuscular, além de estimular o
desenvolvimento psicolégico por meio da expressao nao verbal. Ja as artes marciais
proporcionam um ambiente estruturado para desenvolver disciplina, autocontrole e
interacao social, contribuindo para a autoconfianca e autoestima das criangas com
TEA.

Segundo Lourenco et al, (2015) apud Kruger e Mattes (2021) um programa de

exercicios fisico traz melhoras significativas para as criangas com autismo nas
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habilidades motoras, cognitivas e psicologicas em periodos curtos como algumas
semanas, ou seja, é possivel reconhecer que além destes atributos beneficios como
melhoria do sono, humor e sociabilidade acarretam toda essa cadeia de
favorecimento as criangas ao praticarem EF.

Assim como também afirma Ruggeri et al. (2020) apud Krugger e Mattes (2021),
‘A intervencdo de exercicio fisico especificos melhoram a participagcdo motora
especifica, estrutura corporal e fungcdes em criancas com TEA”. Isso ressalta a
importancia de implementar intervengdes direcionadas que nao apenas promovam a
saude fisica, mas também contribuam para o desenvolvimento cognitivo e emocional
das criangas.

Essas praticas esportivas, quando bem integradas ao cotidiano das criangas
com TEA, podem resultar em uma melhoria significativa na qualidade de vida,
facilitando a inclusédo social e proporcionando um meio eficaz de superar diversas
barreiras associadas ao transtorno. Além disso, a regularidade e a adaptacdo das
atividades esportivas as necessidades individuais de cada crianca sdo fundamentais

para maximizar os beneficios dessas intervencgdes.

2.4 Incentivos a pratica de exercicios fisicos para TEA

O exercicio fisico no geral tem sua historia muito antiga, confundida inclusive
com a propria histéria da humanidade, pois no contexto geral a atividade fisica &
utilizada como meio de sobrevivéncia desde os comecos dos tempos como a
corrida, caga entre outros meios de sobrevivéncia do periodo paleolitico.

A AF é tudo aquilo que faz o corpo movimentar-se, ja o EF s&o periodizagbes de
algum tipo de treinamento que tem inicio, meio e fim e um objetivo a ser alcangado,
quanto aos esportes e modalidades esportivas pode-se classifica-las como um
subgrupo de exercicio fisico visto que esportes também sao exercicios realizados de
forma regular com metodologias e necessitam de um programa de treinamento que
envolve intensidade, frequéncia, duragéo, tendo como objetivo melhora da aptidao
fisica e saude, com a diferenca que esportes envolve conceitos de desempenho e
competicao.

Uma das estereotipias mais comum do TEA é a forma em que a crianga tem
dificuldade em sair da rotina, dessa forma fazendo com que o exercicio fisico entre
no habitual dessas pessoas, por ser uma atividade programada e com objetivos, as

criangas acabam se sentindo desafiadas realizando estes tipos de exercicios de
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uma forma ordenada buscando melhorias na Qualidade de vida (QV). Claro que
como ja citado com profissionais capacitados e com metodologias ativas justamente

para a motivagao, gerando incentivo tanto para os pais quanto para as criangas.

Ao iniciar um programa de treinamentos, bem direcionado e supervisionado,
a promogao de melhorias significativas tanto na capacidade fisica, quanto
na parte mental dos individuos, independente da faixa etaria ou género, se
torna evidente quando eles se mostram dispostos a participar (VICH
JUNIOR, 2016 p.28)

Ao analisar artigos relacionados ao incentivo de EF para criangas com TEA é
perceptivel que indiscutivelmente que a QV é muito superior das criangas que nao
praticam ou realizam quaisquer modalidades esportivas. Com isso, por falta deste
conhecimento alguns pais o incentivo familiar acaba sendo nulo dificultando o
processo de desenvolvimento das mesmas.

Segundo Schliemann et al (2020), os pais possuem um papel crucial na
introdugéo e continuidade de seus filhos na pratica regular de EF, isso porque os
mesmos podem agir como facilitadores ou desmotivadores, ja que os mesmos sao
as maiores influéncias para essas criangas sendo seu suporte financeiro, fisico e

emocional.

2.5 Relagoes entre TEA e o profissional da educacgao fisica.

Os profissionais de educacado fisica bacharelado necessitam de constante
evolugdo, que abrange conhecimentos gerais da area, especificos, psicologicos,
sociais, patologicos, entre outros aspectos relacionados ao desenvolvimento
humano e a saude. Conforme afirmado por Scabar, Pelicione e Pelicioni (2012),
"Para uma atuacao efetiva e eficaz, o profissional deve acompanhar e contribuir para
as transformagdes académico-cientificas da area da saude, garantindo atualizagéo

continua para suas praticas intervencionistas".

No entanto, existem alguns obstaculos para inclusdo de pessoas com TEA
na pratica de atividades fisicas, seja pela falta de incentivo, inclusdo ou
escassez de programas adaptados para esse publico; ou, até mesmo, pela
dificuldade do educador fisico em orientar e atender a essa populagéo.
(NASCIMENTO, 2021 P. 55)

Ao abordar a motivagao e o incentivo para criangas, é essencial reconhecer as
individualidades biolégicas e as capacidades motoras distintas de cada crianga,
especialmente aquelas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Isso requer uma
abordagem personalizada e sensivel, adaptando estratégias de ensino e atividades
para atender as necessidades especificas de desenvolvimento e aprendizagem de
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cada crianga, promovendo um ambiente inclusivo e estimulante para seu
crescimento pessoal e social.

Cabe ao profissional estar constantemente em busca de novas metodologias
que possam cativar os alunos de forma mais direcionada e especifica para cada
crianga. Isso inclui o uso de abordagens pedagdgicas adaptativas que considerem
as preferéncias, interesses e necessidades individuais de cada aluno.

Além disso, € crucial criar um ambiente inclusivo onde cada crianga se sinta
acolhida e valorizada, o que pode aumentar significativamente sua motivagcéo e
engajamento. Para que elas se sintam incluidas e tenham prazer em praticar
exercicios e participar das aulas, é fundamental que as atividades propostas sejam
ludicas e envolventes. Assim, as criangas poderao alcangar seus objetivos de forma
prazerosa, fortalecendo ndo apenas suas habilidades motoras, mas também seu

desenvolvimento social e emocional.

2.6 Metodologias de ensino para criangas com TEA

H4 ainda metodologias essenciais para o desenvolvimento da crianga autista,
como por exemplo, a analise de desenvolvimento comportamental, a terapia ABA,
que podem ser aprendidas e utilizadas por profissionais da educacao fisica no dia a
dia durante as aulas.

O método Devem surge dentro do método ABA e conta com a utilizagdo do
reforgo positivo, onde se empregam objetos reforgadores, € possivel promover um
ambiente de aprendizagem mais eficaz e motivador. Isso ndo s6 ajuda no
desenvolvimento das habilidades motoras e sociais durante a aula/treino, mas
também aumenta o0 engajamento e o esforgo da crianga, contribuindo
significativamente para seu progresso global.

Segundo Neto (2018), profissionais capacitados para aplicar técnicas como o
Método ABA s&o capazes de criar estratégias especificas para superar desafios
comportamentais, promovendo um ambiente inclusivo e acolhedor. O Método ABA
utiliza principalmente intervengdes um-a-um, embora também incorpore momentos
em grupo para o desenvolvimento de habilidades sociais. A combinagdo de
conhecimentos em educacao fisica e terapias comportamentais podem, portanto,
resultar em uma abordagem holistica que beneficia tanto o desenvolvimento fisico

quanto emocional de criangas com autismo.
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O ensino através do ludico passou por muitas fases, o que antes era abolido e
considerado como um fator que iria desviar as criangas de Deus, hoje € comumente
utilizado por professores como uma das principais ferramentas de ensino, além de
brincar as atividades Iudicas vem com regras a serem seguidas o que delimita para
que criancas com TEA realizem atividades atividades e se sitam atraidas pelos
desafios, além disso Por meio do brincar, o autista expressa seu entendimento do
mundo e, por nao possuir as repressdes que geralmente temos, libera todo seu
sentimento ao manipular objetos. Os autistas falam de si por meio dos objetos com
os quais interage. O ato de brincar pressupde regra e ordem e a repetigdo que existe
na brincadeira nada mais € que a necessidade de ordem. O brincar e desafiar € um
dos maiores estimulos e convites para criangas com TEA. (SILVA, 2019)

De acordo com Souza (2015), é responsabilidade do professor, aprimorar
habilidades metodologicas instrumentais, envolvendo o dominio de meios e
métodos, para melhorar o manejo e a produgado de novos conhecimentos. Assim, &
fundamental ressaltar a importancia do planejamento como um ato politico-
pedagdgico, que dissemina as intengdes e objetivos, mostrando claramente o que se
pretende realizar e alcangar. Entdo, é indubitavel que o papel dos profissionais de
Educacéo Fisica no desenvolvimento direto das criangas e outros grupos especiais €
mais do que importante, é necessario. Sua influéncia vai além do contexto
educacional, abrangendo também a promog¢do da saude e do bem-estar fisico e
mental.

No entanto, apesar da crescente conscientizacdo sobre a importancia dos
exercicios fisicos para criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), ainda ha
uma lacuna significativa na pesquisa e estudos nessa area especifica. E essencial
que haja mais iniciativas e investimentos em pesquisas que investiguem os
beneficios dos exercicios fisicos para criangas com TEA, assim como a melhor
forma de adaptacdo e inclusdo dessas praticas em suas rotinas. Dessa forma, a
participacao direta dos profissionais de Educacgao Fisica torna-se ainda mais crucial,
pois sao eles o0s responsaveis por implementar estratégias eficazes e
personalizadas para atender as necessidades especificas desses individuos,

promovendo assim uma melhor qualidade de vida e inclus&o social.



23

3. METODOLOGIA
3.1 Tipos de Estudo

A pesquisa tem cunho descritivo onde além de pesquisar a fundo sobre o
autismo em pesquisas bibliograficas com auxilio de livros, revistas e artigos
académicos. Para o estudo de campo foi elaborado um questionario quantitativo que
foi aplicado aos participantes da pesquisa. A coleta das respostas foi feita por meio
da plataforma Google Forms, o que facilitou a distribuicdo e o acesso ao
questionario, além de proporcionar maior comodidade para os respondentes.

3.2 Local de estudos

A pesquisa foi realizada em um instituto localizado no bairro cidade jardim em

Parauapebas

3.3 Amostra e coletas de dados

A cidade de Parauapebas conta atualmente com trés institutos para o TEA
dentre estes o instituto via autismo foi o local que abriu portas para a pesquisa, a
populagdo da pesquisa foi de 40 pais de criancas com TEA pertencentes ao instituto
que contemplava cerca de 200 criancgas.

A pesquisa foi conduzida utilizando questionarios quantitativos compostos por 18
perguntas, sendo quatro voltadas para o perfil dos entrevistados, incluindo idade e
quadro médico, e 14 para coleta de dados sobre o tema em questdo. A coleta de
dados bibliograficos foi realizada por meio de acervo pessoal de livros e pesquisa
em plataformas como Google Académico, Scielo e Revista de Medicina Esportiva,
acessando artigos e monografias relevantes.

Para a pesquisa de campo, foram utilizados questionarios quantitativos (ver
Apéndice B) criados no Google Formularios. Os links foram compartilhados via
aplicativo de mensagens com pais de criangas com TEA e também através do grupo
de pais do instituto Via Autismo. Antes de responder aos questionarios, os
participantes concordaram com o termo de livre esclarecimento. O periodo de
aplicagao dos questionarios foi do dia 10 de outubro de 2022 ao dia 24 de outubro
de 2022.
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3.4 Analise dos dados

A analise de dados foi conduzida de maneira descritiva e objetiva, utilizando um
processo sistematico para assegurar a precisdo e a integridade dos resultados. Os
dados coletados por meio de questionarios foram inicialmente exportados do Google
Forms e subsequentemente analisados utilizando a ferramenta Microsoft Excel. O
processo de analise incluiu varias etapas essenciais. Primeiramente, houve uma
triagem inicial dos dados onde respostas incompletas ou inconsistentes foram
removidas, garantindo a qualidade e a integridade dos dados analisados. Essa
abordagem foi fundamental para evitar distor¢gdes nos resultados finais.

Apoés a limpeza dos dados, foram calculadas varias estatisticas descritivas para
resumir as caracteristicas demograficas dos participantes e suas respostas. Essas
estatisticas incluiram frequéncias, médias, medianas e desvios padrdo. As
frequéncias ajudaram a identificar a distribuicdo das respostas, enquanto as médias
e medianas forneceram uma visao centralizada dos dados. Os desvios padréo foram
calculados para medir a variabilidade dos dados em torno da média, oferecendo
uma compreensdo mais profunda da dispersao dos resultados.

Para facilitar a interpretacdo e visualizagdo dos dados obtidos na pesquisa,
foram utilizados graficos de barras e graficos de pizza criados no Microsoft Excel. Os
graficos de barras foram empregados para comparar diretamente diferentes
categorias de respostas, proporcionando uma representacao clara das distribuicbes
de dados. Por outro lado, os graficos de pizza foram Uteis para mostrar visualmente
as proporgdes relativas das respostas dentro de cada categoria, facilitando a
percepcgao das tendéncias gerais observadas nos resultados.

Além das visualizagdes graficas, foram elaboradas tabelas detalhadas para
apresentar um resumo estruturado e organizado dos dados coletados. Essas tabelas
permitiram uma analise mais minuciosa das informagbes, destacando aspectos
especificos das respostas e fornecendo uma base sdlida para a interpretacdo dos
resultados. Essas visualizagdes foram cruciais para comunicar eficazmente os
resultados tanto para a equipe de pesquisa quanto para o publico-alvo da pesquisa,
garantindo que as conclusbes e recomendacdes derivadas dos dados fossem
baseadas em uma analise cuidadosa e abrangente de todas as informagdes

disponiveis.
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3.5 Aspectos éticos

O Termo de Livre Esclarecimento foi adicionado no formulario com o objetivo de
evitar problemas futuros na publicagdo da pesquisa, mas, sobretudo, para garantir
os direitos dos pais e das criangas investigadas ao longo do trabalho. Neste termo,
foram incluidos os principais aspectos éticos da pesquisa de campo sobre autismo,
assegurando um enfoque abrangente em consentimento informado, privacidade,
minimizacao de riscos, justica e equidade (Apéndice A).

O consentimento informado é fundamental para garantir que os participantes,

Ou seus responsaveis legais, compreendam plenamente a natureza, os objetivos, os
meétodos, o0s possiveis riscos e beneficios da pesquisa, e concordem
voluntariamente em participar. A privacidade e a confidencialidade dos dados dos
participantes s&o rigorosamente protegidas para evitar qualquer forma de
discriminagao ou estigmatizagcédo. Além disso, a minimizagdo de riscos envolve uma
avaliagao cuidadosa para reduzir ao maximo qualquer impacto fisico, emocional ou
psicoldgico nos participantes.

A justica e a equidade sao primordiais na sele¢ao dos participantes, garantindo
que todos tenham igual oportunidade de participar e beneficiar-se da pesquisa, sem
qualquer discriminagdo baseada em género, raca, etnia, condigdo socioeconémica
ou outras caracteristicas. Estes principios éticos foram incorporados de maneira
detalhada no Termo de Livre Esclarecimento para reforgcar a transparéncia e a
integridade do estudo, promovendo um ambiente de respeito e protegao aos direitos

dos envolvidos.
3.6 Critérios de inclusao e exclusao

Foram utilizadas como critério de inclusdo todas as criangas diagnosticadas
com Transtorno do Espectro Autista (TEA). O critério de exclusdo adotado para os
artigos consistiu na remoc¢ao daqueles que nao abordavam diretamente o autismo.
Inicialmente, foram selecionados 40 artigops com base nesses critérios.
Posteriormente, apdés a leitura detalhada, os artigos foram excluidos se nao
estivessem alinhados com o tema especifico da pesquisa sobre TEA. Esse processo
de selegao rigoroso garantiu que apenas estudos relevantes e pertinentes ao tema
fossem incluidos na analise, proporcionando uma base sdlida para as conclusdes e

discussdes no contexto da pesquisa.
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4.0 RESULTADOS E DISCUSSAO

Em primeiro momento foi perguntado sobre a idade, nivel do TEA e se ha
presenca de outros déficits ou sindromes dos participantes da pesquisa, para que
fosse realizada a divisdo e dessa forma seria possivel de forma ordenada e
organizada classifica-los, para que pudesse comparar e analisar da melhor maneira
o desenvolvimento do aluno sabendo que dependendo a idade, nivel de suporte e
presenga de déficits como TDAH (Transtorno de Déficit de Atencdo e
Hiperatividade), por exemplo, é possivel ter uma maior facilidade ou dificuldade na
coordenacgdo motora, desenvolvimento cognitivo entre outros. No total participaram
da pesquisa 40 criancas entre 3 a 11 anos de idade. Que foram analisados os
resultados de acordo com o nivel a qual pertencia, como citado anteriormente, os
graus citados s&o conforme classificados DSM-IV sendo: nivel 1 — Leve, nivel 2 -
moderado e nivel 3 - severo. Os entrevistados foram divididos em grau um e grau
dois que estavam em quantidades aproximadas, onde vinte e uma criangas
pertencem ao nivel um, dezoito crianca pertence ao nivel dois e apenas uma crianca

pertencente do nivel trés.

Grafico 1 — Qual nivel de suporte a crianga pertence?

mGrau 1 -leve Grau 2 - moderado Grau 3 - Severo

3%

45%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

Em seguida foi indagado sobre a presenga de outras patologias no quadro
médico das criangas entrevistadas e o resultado obtido foi um bisseccdo, desta
forma, entre os 40 entrevistados 20 possuem apenas o TEA e os outros 20 possuem
outras sindromes, déficits e/ou transtornos em seu quadro clinico, que em sequéncia
foram indicados pelos pais. Saber o nivel de assisténcia necessario para cada
crianga € importante, pois cada nivel de autismo apresenta dificuldades diferentes.

Criancas no nivel um de suporte tém dificuldades leves em iniciar ou manter

conversas e interpretar expressdes faciais, mas essas dificuldades ndo sao tao
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limitantes. Em contraste, criangas no nivel trés de assisténcia podem ter dificuldades
significativas de comunicagao, muitas vezes sendo nao verbal, o que pode levar ao
isolamento. Conhecer esses niveis de assisténcia é crucial para entender a evolucao

ou a falta de progresso visivel em algumas criangas (GAIATO, 2024).

GRAFICO 2 - A crianca apresenta em seu quadro médico alguma outra sindrome e/ou déficit, além
do espectro?

ESIM  mNAO

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

GRAFICO 3 - Caso a resposta para a pergunta anterior tenha sido SIM, especifique qual.
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Fonte: Elaborado pela autora (2024)

Entre as 20 criangas, 14 possui também o TDAH - Transtorno de Déficit de
Atencdo e Hiperatividade, um possui apenas hiperatividade, duas criangas
diagnosticada com Deficiéncia intelectual, duas com TOD- Transtorno Desafiador de
Oposicao e uma crianga com Paralisia Cerebral. Avaliar criangas com autismo vai
muito além de analisar o treino diario, programas de treinamento e multiterapias. A
evolugdo pessoal de cada aluno, considerando sua individualidade biologica, é
crucial.

Criangas com TEA que também sao diagnosticadas com TDAH ou TOD, por
exemplo, apresentardo comportamentos diferentes das criangas com apenas TEA,
influenciando a evolugao e classificacdo dos resultados. A presenca de condi¢des
como paralisia cerebral pode afetar diretamente os resultados de uma avaliagao,

especialmente em periodos curtos, como seis meses. Portanto, é essencial
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considerar todas as condigdes de comorbidades para obter uma avaliacdo precisa e
justa (SOUZA,2015).

Apds as perguntas que tinha objetivo de conhecer melhor o quadro clinico dos
pesquisados para que pudesse ser classificada de acordo com suas possiveis
evolucdes, a pesquisa adentrou mais a fundo a tematica pretendida, a préxima
pergunta foi realizada com o objetivo de quantificar entre os pesquisados a
quantidade de criangcas TEA que praticam ou ja praticaram AF. Obtendo os

seguintes resultados.
GRAFICO 4 - A crianca ja praticou ou pratica algum exercicio fisico?

m J3 praticou, mas atualmente nao realiza nenhuma AF
® Pratica exercicio fisico atualmente
Nunca praticou atividade fisica

10%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

A fim de identificar e distinguir os grupos foi realizado o questionamento para
enxergar o grupo de criangas que praticam ou ndo alguma modalidade esportiva.
Dentre os 40 pesquisados, 62% (25 entrevistados) informaram que pratica EF
atualmente, 10% (4 entrevistados) ja praticaram EF mas ndo realiza nenhuma
modalidade especifica atualmente, totalizando 72% dos entrevistados. Quanto aos
28% que replicaram que nao realizava nenhuma modalidade esportiva, 0s mesmos
realizavam Educacgao Fisica escolar e/ou Atividades adaptadas que também se

enquadram como EF.

GRAFICO 5 - Caso a crianca ja tenha praticado alguma modalidade, cite qual?
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Fonte: Elaborado pela autora (2024)
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Entre as modalidades mencionadas pelos pais a mais supracitada é a
natacdo que tem 15 praticantes, em seguida as artes marciais ttm um grande indice
de aprovagao dos pais, somando seis praticantes das modalidades de Jud®, jiu-jitsu
e karaté. A educacao fisica adaptada foi citada por dois dos pesquisados e por
sequéncia as demais atividades foram mencionadas por um entrevistado cada
modalidade, sdo elas: balé e/ou dancga, hidro fisioterapia, futebol e educacao fisica
escolar. Isso €& possivel de identificar pois como ja citado anteriormente, cada
modalidade tem um impacto importante sobre as criancas, e para aquelas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA), essas atividades podem trazer beneficios
especificos que sdo frequentemente trabalhados em terapias ocupacionais, por
exemplo.

A natacdo, por exemplo, é reconhecida por suas propriedades terapéuticas,
oferecendo um ambiente aquatico que favorece ndo apenas a coordenagdo motora,
mas também a socializagdo e a regulagao sensorial das criangas com TEA. As artes
marciais proporcionam um contexto estruturado que facilita o desenvolvimento da
disciplina, do autocontrole e da interagao social, além de promover melhorias na
autoconfianga e autoestima. Ja a danga, como uma forma de express&o corporal,
estimula a criatividade, a coordenagcdao motora e as habilidades sociais dessas
criangas. (KRUGER E MATTES, 2021)

Portanto, a escolha dessas modalidades esportivas como intervencdes para
criancas com TEA é fundamentada em evidéncias cientificas que comprovam seus
beneficios no desenvolvimento fisico, cognitivo e emocional desses individuos.
Essas praticas representam uma abordagem holistica e inclusiva, contribuindo
significativamente para o bem-estar geral e a qualidade de vida das criangas com
TEA. Além disso, essas modalidades sao altamente adaptaveis as necessidades

individuais de cada crianga, permitindo um atendimento mais personalizado e eficaz.

GRAFICO 6- O exercicio fisico realizado foi orientado por médicos ou foi total escolha dos pais?

® ORIENTAGAO MEDICA m ESCOLHA DOS PAIS

Fonte: Elaborado pela autora (2024)
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De acordo com Volkmar e Wiesner (2018), € comum que pacientes busquem
opinides, tanto sutis quanto explicitas, de profissionais da area médica sobre
tratamentos alternativos. Portanto, € crucial que esses profissionais estejam
informados sobre os beneficios da pratica de exercicios fisicos (EF) como um
tratamento alternativo para criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA).

Indagando aos pais se os mesmos decidiram inserir as criangas TEA nas
praticas esportivas, ou se foram aconselhados por médicos foi alcancado o retorno
de 17 pais que buscaram a pratica de EF sozinhos e de 16 pais que foram
orientados por médicos. Apesar de que 52% de pais que buscam a pratica de EF e
influencia positivamente seus filhos ser muito satisfatério e que 48% dos casos com
indicagdo médica também seja algo positivo este ainda é um baixo indice, desta
forma tornando-se necessario investigar a principal causa.

Destrinchando as possiveis melhorias e beneficios relacionados a pratica de
EF para criangas com TEA, foi possivel absolver os seguintes dados:

GRAFICO 7 - Foi possivel identificar melhora no sono da crianga apds a realizagéo dos exercicios
fisicos?

= SIM = NAO

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

GRAFICO 8 - Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

m POUCA = MEDIA = SATISFATORIA

63%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)
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O primeiro beneficio investigado € a melhora do sono, onde 88% (30) dos
entrevistados confirmaram a tese de que os EF sdo de fato benéficos para a
melhoria do sono. Entre estes, 63% (19) informaram um resultado satisfatério, 27%
(8) mediano e apenas 10% (3) identificaram que o resultado foi pouco. Sendo assim,
apenas 4 entrevistados alegaram que ndo observaram nenhum efeito positivo no
sono apos a realizagao de EF e 6 pessoas nédo responderam.

De acordo com Almeida (2023), estudos indicam que o exercicio fisico
desempenha um papel significativo na melhoria dos parametros de qualidade do
sono em criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Essas pesquisas
destacam que os beneficios s&o especialmente evidentes em programas de
exercicios aerébios, nos quais atividades como corrida, natagdo e danca sao
enfatizadas.

Além disso, a pratica regular de exercicios aerdbios tem sido associada a
uma redugao na frequéncia e na gravidade de problemas comuns de sono, como
dificuldades para adormecer, despertares noturnos e sonoléncia diurna excessiva,
proporcionando uma melhoria significativa na qualidade de vida dessas criangcas e
de suas familias.

Essas descobertas reforgam a importéncia de incluir programas de exercicios
fisicos adequados e supervisionados como parte integrante das abordagens
terapéuticas para criancas com TEA, destacando a necessidade de mais pesquisas
e intervencdes nessa area para ampliar ainda mais nosso entendimento e maximizar

os beneficios para esses individuos.

GRAFICO 9 - Foi possivel identificar melhora no humor apds a pratica dos exercicios fisicos?

= SIM = NAO

Fonte: Elaborado pela autora (2024)
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Quantificando os beneficios da pratica dos EF para o humor da crianga com
TEA foi obtido uma resposta positiva de 86% dos entrevistados que culminam 30
pessoas, destes 14 entrevistados alegaram que a melhoria foi satisfatoria, 12
definram como uma melhora razoavel e quatro notou pouca melhora.
Estabelecendo assim um total de cinco pessoas que nao notaram nenhuma melhora

no humor. Outras cinco pessoas nao souberam ou ndo quiseram responder.

GRAFICO 10 - Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

m POUCA = MEDIA = SATISFATORIA

47%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

O estudo de Duque et al. (2022) ressalta que o humor das criangas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) pode ser extremamente variavel, sendo
influenciado por diversos fatores, incluindo o temperamento individual de cada
crianga. Essas variagdes no humor podem resultar em mudancas de comportamento
momentaneas, que podem ser desafiadoras e até desconcertantes para as pessoas
ao redor. Portanto, € fundamental entender e respeitar essa diversidade de
temperamentos ao interagir com criangas com TEA, buscando estratégias de apoio
e adaptacao que levem em consideragao suas necessidades especificas.

Uma revisao bibliografica conduzida por Silva e Ferreira (2011) destacou que
a pratica regular de exercicios fisicos tem uma influéncia significativa na melhora do
humor. No contexto do Transtorno do Espectro Autista (TEA), foi possivel constatar
gue as criangas que se envolvem em atividades fisicas regulares experimentam uma
melhoria satisfatéria em relagdo ao humor, como evidenciado por meio de dados
graficos e analises estatisticas. Esses resultados sugerem que a incorporagéo de
programas de exercicios fisicos pode desempenhar um papel crucial no manejo dos
aspectos emocionais e comportamentais associados ao TEA, proporcionando
beneficios ndo apenas fisicos, mas também emocionais e psicolégicos para essas

criangas.
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GRAFICO 11- Quanto a interagao social, apds praticar exercicios fisicos a crianca teve maior
facilidade de interagir socialmente? (Brincar com outras criancas, dividir brinquedos etc.)

=SIM = NAO

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

Em sequéncia foi indagado a respeito da interagdo social das criangas em
questao, e foi logrado que 83% das criangas obtiveram resultados positivos, os
entrevistados puderam notar que apds a pratica regular de EF as criangas TEA
tiveram uma maior facilidade de interagir com outras criangas inclusive dividindo
brinquedos. De forma similar 14 criangas foram avaliadas com melhora satisfatéria e
14 criancas com melhora mediana. Apenas uma criangca obteve pouca melhora e

nesta indagagao obteve abstengao de 11 respostas.

GRAFICO 12 - Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

m POUCA = MEDIA = SATISFATORIA

4%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

Bahrami, et al.(2016) selecionou 30 criangas em idades entre 5 e 16 anos,
realizou um estudo, onde os colocou para realizar técnicas de caraté e apos o
periodo da pratica de EF foi perceptivel melhoras significativas na habilidade de
comunicacao destas criancgas

Os resultados ilustraram que o Karaté treinamento melhorou o déficit de

comunicagdo das criangas diagnosticado com TEA. Os resultados também
indicaram que apos 30 dias sem pratica, déficit de comunicagdo no grupo
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de exercicio permaneceu significativamente diminuido em comparacgao para
o tempo pés-intervengido. (BAHRAMI F,et al. 2016 p.983)

Apesar de ocorrerem melhorias significativas com a pratica regular de
exercicios fisicos, observou-se que apos um longo periodo sem a pratica, houve
uma diminuicdo significativa nessas habilidades. Isso evidencia a importancia crucial
de manter a continuidade na pratica de atividades fisicas para criancas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA). A interrupgdo ou pausa na pratica do
exercicio pode resultar na perda dos beneficios alcancados, destacando a
necessidade de uma abordagem consistente e continua para maximizar os
resultados positivos no desenvolvimento fisico, emocional e comportamental dessas

criangas.

GRAFICO 13 - Foi possivel identificar melhora na coordenagdo motora fina da crianga? (A crianca
consegue segurar um lapis com a mao, ou pegar objetos pequenos)

=SIM = NAO

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

No quesito beneficios na cognigédo foram avaliadas a coordenagao motora fina
(utilizagdo de pequenos musculos para realizagao de atividades delicadas como
escrever, pintar e desenhar) e coordenagao motora grossa (utilizagédo de grandes
musculos para realizar atividades menos delicadas como caminhar, correr e desviar
de objetos).

Quantificando os resultados da melhora na coordenagdo motora fina o
quociente obtido foi de 82%, 32 respostas, afirmando uma melhora na coordenagao
motora fina. N 31 entrevistados que identificou melhora satisfatéria ou mediana e
apenas um entrevistado considerou pouco melhora. Apenas oito entrevistados nao
observaram nenhuma melhora. Quanto a coordenagdo motora grossa, foi relatado
por 17 pais que houve uma melhora satisfatéria, 13 relataram que apesar de

observar uma melhora ainda nao alcangaram o resultado esperado e apenas um dos
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casos considerou pouca melhora na coordenagao motora grossa. Houve ainda seis

casos que nao foi identificado nenhuma melhora.

GRAFICO 14 - Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

= POUCA MEDIA SATISFATORIA
3%

34%

63%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

A coordenagdao motora fina consiste em realizagdo de movimentos com
pequenos grupos musculares, portanto sao realizados movimentos delicados como
movimento de pinga, para escrever, amarrar cadargo e pegar objetos por exemplo.

Ataide, Ribeiro et al (2023) conduziram um estudo em Belém do Para, no qual
submeteram 40 criangas a testes motores. Destas, 20 criangas foram diagnosticadas
com Transtorno do Espectro Autista (TEA), enquanto as outras 20 eram
neurotipicas. Ambos os grupos foram submetidos aos mesmos testes, cujo objetivo
era avaliar a coordenagao motora das criancas. Apds a realizacdo dos testes, foi
possivel observar que 40% das criangas com TEA foram classificadas com
desempenho "abaixo da média", enquanto 10% obtiveram um desempenho
considerado "alto".

Esses resultados destacam nao apenas a variabilidade na coordenagéao
motora das criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), mas também
ressaltam a importancia crucial de intervencdes especificas para o desenvolvimento
dessa habilidade nessa populagdo. A ampla gama de desempenhos observados
entre as criangas com TEA evidencia a necessidade de abordagens personalizadas
e adaptadas as necessidades individuais de cada crianga. Essas intervencdes
direcionadas podem ajudar a maximizar o potencial motor das criangas com TEA e
melhorar sua qualidade de vida geral, facilitando sua participagdo em atividades

cotidianas e promovendo sua independéncia e inclusdo social.
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GRAFICO 15 - Foi possivel identificar melhora na coordenagédo motora grossa da crianca? (A crianga
consegue desviar de objetos langados ou arremessados)

=SIM = NAO

Fonte: Elaborado pela autora (2024)
GRAFICO 16 - Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

m POUCA = MEDIA = SATISFATORIA

3%

55%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)

Fontes et al. (2018) conduziu um estudo com dois grupos de criangas
diagnosticadas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Um grupo realizou os
testes de coordenacdo motora, mas nao participou do programa de treinamento,
enquanto o outro grupo participou tanto dos testes quanto do programa de
treinamento. Os resultados revelaram que as criangas que se submeteram ao
programa de treinamento apresentaram beneficios significativos na coordenagao
motora grossa, especialmente aquelas que praticaram jiu-jitsu por um periodo de 8
meses.

Esses resultados destacam a eficacia do programa de treinamento especifico
na melhoria das habilidades motoras em criangas com TEA, ressaltando a
importancia de intervengdes direcionadas e adaptadas as necessidades individuais

dessas criangas. Essa abordagem personalizada pode ndo apenas melhorar a
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coordenagdo motora, mas também promover o desenvolvimento global e o bem-
estar dessas criangas, contribuindo para uma melhor qualidade de vida e inclusao
social. Esses achados destacam a importancia de explorar modalidades esportivas
como o jiu-jitsu como uma ferramenta terapéutica eficaz para criangas com TEA,
oferecendo beneficios tangiveis que podem impactar positivamente suas vidas a
longo prazo.

Com a finalidade de estabelecer a opinido dos pais a respeito da pratica de
EF para criangcas TEA, foi indagado aos entrevistados se eles julgaram que os EF
sdo benéficos para criangas com TEA e 37 pais responderam positivamente
restando dois casos de discordancia acerca de a AF ser benéfica para criangas TEA

€ um caso de nao resposta.

GRAFICO 17 - Em sua opinido a pratica de Exercicios fisicos é benéfica para a crianga?

= SIM NAO

6%

Fonte: Elaborado pela autora (2024)
Apesar de ser uma questao geral e amplamente aberta, a percepg¢ao dos pais €

a base fundamental de toda a pesquisa. A opinido dos pais pode fornecer insights
valiosos sobre o desenvolvimento e o bem-estar de seus filhos, especialmente no
caso de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Embora seja uma
opinido subjetiva, a pesquisa cientifica realizada confirma a veracidade dessas
percepcdes. Os dados coletados e analisados durante o estudo corroboram com as
experiéncias e observacgdes dos pais, 0 que confere validade aos resultados obtidos.
Isso demonstra a importancia de incorporar perspectivas dos pais em estudos
cientificos sobre TEA, pois eles oferecem uma visdo Unica e essencial do dia a dia e
das necessidades de seus filhos. Essa abordagem integrativa, que combina dados
objetivos da pesquisa com as percepg¢des subjetivas dos pais, fortalece a
credibilidade e relevancia dos resultados, contribuindo para um entendimento mais

abrangente e preciso do TEA e suas implicagdes.
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5.0 CONSIDERAGOES FINAIS

No decorrer da pesquisa bibliografica e com a aplicagcdo de questionarios
quantitativos foi possivel averiguar e confirmar os beneficios da pratica de EF na
melhoria do sono, do humor, da coordenagdo motora (praxia geral e fina) e da
sociabilidade das criancas autistas. Também foi possivel observar que ainda ha um
baixo indice de indicacdo de EF por profissionais da saude, indicando uma
necessidade urgente de maior conscientizagdo e formagéo entre esses profissionais.
A pesquisa revelou que, além dos beneficios fisicos e emocionais, o EF pode ajudar
a reduzir comportamentos repetitivos € melhorar a concentracao e atencido. Apods a
realizagdo da pesquisa, foi possivel rematar que o EF € um importante aliado ao
tratamento de criangas autistas.

E importante ressaltar que pesquisas que envolvem o TEA ainda estdo em
andamento, antes a tematica era pouca abordada, mas atualmente é possivel notar
a crescente investigacdo acerca do tema. Como deve ser realizada a montagem do
treino ainda é um mistério para muitas pessoas mais como mencionado durante toda
a elaboracdo deste trabalho cientifico o autismo € um espectro e assim como
criangas neurotipicas as criangas neurodivergentes sao seres individuais e se
diferem entre elas, por isso o planejamento de aula para criangas com TEA precisa
ser especifico e trabalhar em cima de suas dificuldades individuais. Conclui-se que &
necessaria a realizacao de novas pesquisas sobre a periodizacdo de treinamento
para criangas com autismo.

A inclusdo de modalidades de exercicios fisicos no rol de tratamentos
contemplados pelos planos de saude para criangas autistas € uma iniciativa que
pode garantir uma melhor qualidade de vida e promover o desenvolvimento integral
dessas criangcas. Com a realizacdo de pesquisas apropriadas e a aplicacdo de
politicas de saude publica, é possivel criar um ambiente mais inclusivo e eficaz para
o tratamento do autismo. Além disso, a colaboracao entre profissionais de saude,
educadores e legisladores € crucial para assegurar que essas praticas sejam
amplamente reconhecidas e acessiveis. Dessa forma, poderemos proporcionar um
apoio continuo e abrangente as familias e criangas que enfrentam os desafios do

autismo.
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7. APENDICES
Apéndice A
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Gostariamos de convidar vocé a participar como voluntario(a) da pesquisa Os beneficios da pratica de
Exercicios fisicos para criangas com transtorno do espectreo autista - TEA, orientada pelo(a) Prof(a).
Edilberto Serpa dos Santos O motivo que nos leva a realizar esta pesquisa ¢ a realiza¢do do Trabalho
de Conclusédo de Curso de Bacharelado em Educagéo fisica, de Samyra Magalhaes Godim,
denominado aqui como “Pesquisador”, responsavel pelas entrevistas e autor do trabalho. Nesta
pesquisa pretendemos informar os beneficios da pratica de atividade fisica para criangas
diagnosticadas com transtorno do espectro autista e incentivar a pratica de EF.

Caso vocé concorde em participar, devera responder o questionario abaixo com sinceridade . Esta
pesquisa ndo envolve nenhum risco. A pesquisa pode ajudar investigar os beneficios adquiridos na
coordenacdo motora, capacidade de socializagdo, linguagem e comportamentos de criangas com TEA
com praticam exercicios fisicos.

Para participar deste estudo vocé ndo tera qualquer custo, nem recebera qualquer vantagem financeira.
Apesar disso, se vocé tiver algum dano advindo das atividades realizadas nesta pesquisa, vocé tem
direito a buscar indenizacdo. Vocé tera todas as informagdes que quiser sobre esta pesquisa e estara
livre para participar ou ndo. Mesmo que vocé queira participar agora, vocé pode voltar atras ou parar
de participar a qualquer momento. A sua participac¢do ¢ voluntaria ¢ o fato de ndo querer participar nao
vai trazer qualquer penalidade ou mudanga na forma em que vocé é atendido(a). O(A) pesquisador(a)
nao vai divulgar seu nome. Os resultados da pesquisa estardo a sua disposi¢ao quando finalizada. Seu
nome ou o material que indique sua participa¢do nao sera liberado sem a sua permissdo. Vocé ndo sera
identificado(a) em nenhuma publicagdo que possa resultar.

Os dados coletados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador responsavel por um
periodo de 5 (cinco) anos. Decorrido este tempo, o pesquisador avaliara os documentos para a sua
destinacao final, de acordo com a legislagdo vigente. O pesquisador tratardo a sua identidade com
padroes profissionais de sigilo, atendendo a legislacdo brasileira (Resolu¢do N° 466/12 do Conselho
Nacional de Saude), utilizando as informagdes somente para os fins académicos e cientificos.

Declaro que concordo em participar da pesquisa e que me foi dada a oportunidade de ler e
esclarecer todas as minhas duvidas.
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Apéndice B

1. Qual a idade da crianga?

2. Qual nivel a criangas pertence?

() nivel 1
() nivel 2
() nivel 3

3. A crianga apresenta em seu quadro médico alguma outra sindrome ou déficit além
do espectro?

() SIM
() NAO

4. Caso a resposta para a pergunta anterior tenha sido SIM, especifique qual.

5. A criancga ja praticou ou pratica algum exercicio fisico?

( )Ja praticou, mas atualmente n&o realiza nenhuma AF
( )Pratica exercicio fisico atualmente.
( )Nunca praticou atividade fisica.

6. Caso a crianga ja tenha praticado alguma modalidade, cite qual?

7. O exercicio fisico realizado foi orientado por médicos ou foi total escolha dos
pais?

() orientagcdo médica
() escolha dos pais

8. Foi possivel identificar melhora no sono da crianga apos a realizagcédo dos
exercicios fisicos?

()Sim
() Nao

9. Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

() Pouca

() média

(') satisfatoria

10. Foi possivel identificar melhora no humor apés a pratica dos exercicios fisicos?

()Sim
() Nao

11. Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:
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() Pouca

() Média

() Satisfatéria

12. Quanto a interacao social, apds praticar exercicios fisicos a crianga teve maior

facilidade de interagir socialmente? (Brincar com outras criangas, dividir brinquedos
etc.)

() Sim
() N&o

13. Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

() Pouca
() Média
() Satisfatéria

14. Foi possivel identificar melhora na coordenagao motora fina da crianga? (A
crianga consegue segurar um lapis com a mao, ou pegar objetos pequenos)

() Sim
() N&o

15. Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:

() Pouca
() Média
() Satisfatéria

16. Foi possivel identificar melhora na coordenagao motora grossa da crianga? (A
crianga consegue desviar de objetos langados ou arremessados)

() Sim
() N&o

17. Caso a resposta da pergunta anterior tenha sido SIM, considera-se:
() Pouca

() Média

() Satisfatéria

18. Em sua opinido a pratica de Exercicios fisicos € benéfica para a crianga?

() Sim
() N&o
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Identificador: c3ad54fa196319b6dbdc91cd133566f3d56¢39adc948106b4

Pagina de assinaturas
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Edilberto Santos William Gomes
525.922.786-72 035.216.042-09
Signatario Signatario
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Juliana Oliveira

032.533.222-38
Signatario
HISTORICO

30 jul 2024 Edilberto Serpa dos Santos criou este documento. ( Email: educacaofisica@fadesa.edu.br, CPF:
17:48:29 525.922.786-72)

30 jul 2024 Edilberto Serpa dos Santos (Email: educacaofisica@fadesa.edu.br, CPF: 525.922.786-72) visualizou este
17:48:29 documento por meio do IP 177.8.29.6 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

30jul 2024 Edilberto Serpa dos Santos (Email: educacaofisica@fadesa.edu.br, CPF: 525.922.786-72) assinou este
17:48:35 documento por meio do IP 177.8.29.6 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

30 jul 2024 Juliana Maria Silva de Oliveira (Email: oli.mariajuliana@gmail.com, CPF: 032.533.222-38) visualizou este
18:41:42 documento por meio do IP 191.246.226.53 localizado em Belém - Para - Brazil

30 jul 2024 Juliana Maria Silva de Oliveira (Email: oli.mariajuliana@gmail.com, CPF: 032.533.222-38) assinou este
18:41:46 documento por meio do IP 191.246.226.53 localizado em Belém - Para - Brazil

30jul 2024 William Araujo Gomes (Email: william.gomesaraujo@outlook.com, CPF: 035.216.042-09) visualizou este
18:07:40 documento por meio do IP 170.231.134.125 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

30jul 2024 William Araujo Gomes (Email: william.gomesaraujo@outlook.com, CPF: 035.216.042-09) assinou este
18:07:44 documento por meio do IP 170.231.134.125 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original 489523565b41a1e2b3980691¢12e08c949f585d83f06142b534706f4b76b03a9
https://valida.ae/c3ad54fa196319b6dbdc91cd133566f3d56c39adc948106b4
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samyra godim
060.454.073-69

Signatario
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17 ago 2024 samyra magalhaes godim criou este documento. ( Email: samyra.godim@gmail.com, CPF: 060.454.073-69
10:24:22 )

17 ago 2024 samyra magalhaes godim (Email: samyra.godim@gmail.com, CPF: 060.454.073-69) visualizou este
10:24:23 documento por meio do IP 177.87.165.219 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

17 ago 2024 samyra magalhaes godim (Email: samyra.godim@gmail.com, CPF: 060.454.073-69) assinou este
10:24:25 documento por meio do IP 177.87.165.219 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original c602f4b2d9f1ce931e445c923f11a7fch7e6daa7af65d18f018603113fa72c9d
https://valida.ae/184cfc690d0d8160f4cb743ac045418577e18f913c846cf89



https://www.autentique.com.br/
https://www.autentique.com.br/
https://valida.ae/184cfc690d0d8160f4cb743ac045418577e18f913c846cf89
https://valida.ae/184cfc690d0d8160f4cb743ac045418577e18f913c846cf89

