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RESUMO:

Introdugdo: O autismo é um transtorno que vem sendo estudado ha cerca de 60 anos e, foi
descrito pela primeira vez em 1943, pelo médico Leo Kanner. Trata-se de um transtorno
invasivo do desenvolvimento que pode ser identificado antes da crianca completar os trés
anos de idade. As principais caracteristicas consistem em comportamentos repetitivos,
estereotipados, limitacdes de atividades e interesses, comprometimento no desenvolvimento
da linguagem verbal e ndo verbal além de déficit quantitativo na interagdo social e
comunicacdo. Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico dos pacientes com autismo no
servico de reabilitacdo e relatar a importancia do profissional de fisioterapia na promocao do
desenvolvimento e qualidade de vida dessas criancas. Metodologia: E um estudo descritivo
e retrospectivo, através de uma analise epidemioldgica dos casos de autismo, pela rotina de
avaliacao do servico de fisioterapia da APAE, por meio dos dados de prontuarios cedidos
pela APAE do municipio de Palmeiras de Goias - Goias. Resultados: Os principais achados
foram que os pacientes 1 e 5 sdo classificados como ndo sociaveis, os pacientes 2, 3 e 4
classifica- se como sociaveis ambos do sexo masculino, as pacientes do sexo feminino uma
apresenta caracteristica sociavel enquanto a outra ndo sociavel. Conclusdo: Neste
municipio podemos concluir que em nossos dados a predominancia foi do sexo masculino
sendo 0 mais acometido pelo o transtorno do espectro autista.

PALAVRAS CHAVE: Autismo, epidemiologia e reabilitac&o.

EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF PATIENTS WITH AUTISM IN THE
REHABILITATION SERVICE OF THE APAE OF PALMEIRAS OF GOIAS

ABSTRATC:

Introduction: Autism is a disorder that has been studied for about 60 years and was first
described in 1943 by physician Leo Kanner. It is an invasive developmental disorder that can
be identified before the child reaches the age of three. The main characteristics are
repetitive, stereotyped behaviors, limitations of activities and interests, commitment to the
development of verbal and non-verbal language, and quantitative deficit in social interaction
and communication. Objective: to analyze the epidemiological profile of patients with autism
in the rehabilitation service and to report the importance of physiotherapy professionals in
promoting the development and quality of life of these children. Methodology: This is a
descriptive and retrospective study, through an epidemiological analysis of the cases of
autism, by the routine evaluation of the physical therapy service of the APAE, through the
data of records provided by the APAE of the municipality of Palmeiras de Goias - Goias. The
main findings were that patients 1 and 5 were classified as non-sociable, patients 2, 3 and 4
were classified as sociable both male, female patients one presented sociable characteristic
while the other non-sociable. Conclusion: In this city we can conclude that in our data the
predominance was male being the most affected by autism spectrum disorder.

KEY WORDS: Autism, epidemiology, rehabilitation.
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INTRODUCAO

O autismo € um transtorno que vem sendo estudado h& cerca de 60 anos e,
foi descrito pela primeira vez em 1943, pelo médico Leo Kanner (SEGURA,
NASCIMENTO e KLEIN, 2011). Trata-se de um transtorno invasivo do
desenvolvimento que pode ser identificado antes da crianga completar os trés anos
de idade. As principais caracteristicas consistem em comportamentos repetitivos,
estereotipados, limitagcbes de atividades e interesses, comprometimento no
desenvolvimento da linguagem verbal e ndo verbal além de déficit quantitativo na
interacdo social e comunicacdo (MARTINS e GOES, 2013). Ainda é comum
observar manifestacdes de epilepsia e cerca de trés quartos de pessoas com
autismo também apresentam retardo mental (DA SILVA, 2017).

O autismo € um disturbio neurologico, que é resultante de uma perturbacéao
do desenvolvimento embrionario, contudo, ndo € possivel o diagnostico pré-natal,
além disso, esse transtorno manifesta por alteracdes psicoldgicas, o que dificulta o
diagnostico nas primeiras semanas ou meses de vida. O autismo também é
conhecido como Transtorno do Espectro Autista (TEA) (COELHO e SANTO, 2006).

Segundo a Sociedade Americana de Autismo, do inglés, American Society for
Autism (ASA) e a organizacdo mundial de saude (OMS), contida no CID-10, o
autismo é visto como a inadequacidade do desenvolvimento, que se manifesta de
maneira grave por toda vida. Acomete cerca de vinte bebés entre dez mil nascidos
sendo quatro vezes mais comuns em meninos (CARVALHO, ANTUNEg e
VICENTINI, 2010).

Além dos déficits na comunicagdo social, o diagnostico do transtorno do
espectro autista requer a presenca de padrdes restritos e repetitivos de
comportamento, interesses ou atividades. Considerando que os sintomas mudam
com o desenvolvimento, podendo ser mascarados por mecanismos compensatorios.
No diagnédstico do transtorno, as caracteristicas clinicas individuais sdo registradas
por meio do uso de especificadores (com ou sem comprometimento intelectual
concomitante; com ou sem comprometimento da linguagem concomitante;
associado a alguma condicdo meédica ou genética conhecida ou a fator ambiental),
bem como especificadores que descrevem os sintomas autistas (idade da primeira
preocupacao; com ou sem perda de habilidades estabelecidas; gravidade). Tais

especificadores oportunizam aos clinicos a individualizacdo do diagnéstico e a



comunicacdo de uma descricdo clinica mais rica dos individuos afetados (AIRES,
2014).

As criancas autistas possuem um aspecto normal, porém cerca de metade
delas possuem o consciente de inteligéncia inferior a 50%. A manifestacdo do
transtorno autista é desenvolvida com a idade cronoldgica, sendo a caracteristica
mais marcante a auséncia da tendéncia natural de juntar partes e informagdes para
formar um todo provido de significado e coesao central (FERRERA et al, 2018).

As manifestagcbes comportamentais dos TEAs sao caracterizadas por
alteracdes no modo que a crianca se relaciona com outras. Sentimentos, gostos,
emocodes, ndo sdo compartilhados o que as impede de distinguir diferentes pessoas,
e dificilmente compartilhar a atencdo com objetos ou acontecimentos a sua volta.
Essas criancas ainda possuem dificuldade em fixar a atencdo visual de forma
espontanea e de conseguir atrair a atencéo de outras pessoas para realizar algumas
atividades em grupo (SEGURA, NASCIMENTO e KLEIN, 2011).

Segundo Howlinet et al 2004, as manifestacbes comportamentais dos
transtornos autistas tendem a melhorar com o avanco da idade. Segundo os
autores, comportamentos como o isolamento social podem ser amenizados na idade
adulta, apesar de perdurar a escassez de habilidades de relacionamentos aos pares.

O manejo com criancas autistas requer uma intervencdo multidisciplinar. As
bases do tratamento envolvem técnicas de mudanca de comportamento, programas
educacionais ou de trabalho e terapias de linguagem e comunicacdo (GADIA,
TUCHMAN e ROTTA, 2004).

Nesse contexto a atuacdo principal da fisioterapia no acompanhamento
destes pacientes, € trabalhar inicialmente no desenvolvimento motor e
posteriormente ativando as éareas da concentracdo e da interacdo social. No
tratamento podem ser utilizadas bolas, jogos interativos, brinquedos pedagdgicos.
(SEGURA, NASCIMENTO e KLEIN, 2011).

A fisioterapia também pode oferecer a estes pacientes um programa de
tratamento complementar que é a equoterapia. Ainda de acordo com Marques
(2002) essa terapia se da sobre o cavalo, o qual é utilizado como agente promotor
de ganhos fisicos e psicologicos, promovendo a autonomia das criangas com
Autismo.

Diante disso, esse trabalho tem por objetivo, analisar o perfil epidemiolégico

dos pacientes com autismo no servico de reabilitacdo e relatar a importancia do



profissional de fisioterapia na promoc¢ao do desenvolvimento e qualidade de vida
dessas criangas.
METODOLOGIA

Design experimental e local do estudo

Foi realizado um estudo descritivo e retrospectivo, através de uma analise
epidemiologica dos casos de autismo, pela rotina de avaliacdo do servico de
fisioterapia da APAE, por meio dos dados de prontuérios cedidos pela APAE do

municipio de Palmeiras de Goias - Goias.

Coletas de dados

A coleta de dados foi realizada com a utilizacdo dos seguintes dados:
prontuario dos pacientes, numero de casos totais, tracando um perfil epidemioldgico
através da rotina de avaliacdo do servico de fisioterapia dos casos da doenca no
municipio. Foram utilizados artigos cientificos publicados recentemente (2004 a
2018) sobre a doenca para a realizacdo de um comparativo dos casos. Os artigos
cientificos utilizados no embasamento teorico, assim como na discusséo, sobre o
respectivo tema foram obtidos a partir de pesquisas nas bases de dados LILACS,
PUBMED e SCIELO com os seguintes descritores: Autismo, epidemiologia e

reabilitacdo em portugués, espanhol e inglés.

Instrumentos de coletas de dados

O instrumento para a coleta de dados que foram utilizado no decorrer da
pesquisa: uma ficha de avaliacdo elaborada para analise de dados seguindo os
portuarios dos pacientes da instituicdo, onde o objetivo principal foi coletar dados e
achados epidemiolégicos em relacdo ao sexo; idade; tdbnus muscular; grau de
incapacidade; educacdo escolar; patologias associadas e que se enquadrem nos

critérios de inclusao e exclusao.

Critérios de incluséo e exclusao
Critérios de incluséo foram: pacientes com diagndstico de autismo, com uma

frequéncia regular na APAE com pelo ao menos seis meses, nos ultimos dois anos.



Os critérios de exclusdo foram: paciente cujo o prontudrio apresentam dados
inconsistentes, estabelecendo assim o calculo amostral em relacdo ao total de

pacientes, com relacao direta com o0s objetivos estabelecidos.

Aspectos éticos e legais

O trabalho obedeceu as diretrizes e normas éticas regulamentadoras da
Resolugdo N° 466/2012, o estudo foi conduzido segundo as normas nacionais e
internacionais (Resolucdo 196/96-CNS e CIOMS/OMS) para pesquisas em
humanos, sendo aprovado pelo Comité Institucional de Etica da Faculdade Uni&o de
Goyazes (FUG), n° 047/2018-2.

Riscos e beneficios

A presente pesquisa garantiu sigilo absoluto com todos os dados da pesquisa,
por se tratar de dados ja presentes em prontuarios ndo oferece risco ao paciente,
ndo obstante atesta o devido ressarcimento a qualquer possivel dano que dela

possa resultar.

Analise dos dados

Para conseguir esses dados sobre a situacdo epidemioldgica dos pacientes
autistas da APAE de Palmeiras de Goias - GO foi realizado um requerimento junto
ao seu Nucleo Epidemiolégico, onde os dados foram gentilmente cedidos. O
instrumento utilizado ao decorrer da pesquisa foi a coleta e a andlise de dados dos
prontuarios correlacionados e que se enquadrem nos critérios de inclusdo e

exclusao.

RESULTADOS

Foram analisados prontuarios de sete pacientes da instituicdo APAE em
Palmeiras de Goias, onde cinco pacientes sdo do sexo masculino e dois de sexo
feminino, todos os pacientes analisados frequentam regularmente as sessfes de

fisioterapia da instituicao.



TABELA 1
CATEGORIAS FREQUENCIA QUANTIDADE

De 0Oa10anos 56 4

Acima de 20 anos 28 1

Masculino 72 5

SOCIAVEL % N2

Feminino 14 1

Masculino 28 2

DEFICIENCIA % N2

Intelectual 28 2

Visual 14 1

Dentre esses pacientes quatro deles tém de 0 & 10 anos, dois acima de 10 anos e
um acima de 20 anos.

Gréfico 1 (fonte prépria)
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Os principais achados foram que os pacientes 1 e 5 sdo classificados como
nao sociaveis, os pacientes 2, 3 e 4 classifica- se como sociaveis, as pacientes do
sexo feminino - 6 e 7 apresentam: uma com caracteristica sociavel enquanto a outra

com caracteristica ndo sociavel.

Gréfico 2 (fonte proépria)
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Em todos pacientes apresentam diagnostico de Transtorno Espectro Autista
(TEA) de ambos sexos masculino e feminino, com excecdo no paciente 2 por
problemas familiares ainda ndo apresenta o diagndéstico fechado do neurologista

para o Autismo, o mesmo foge a regra por questbes pessoais ndo frequenta



regularmente as sessdes de fisioterapia, assim quando o paciente comparece
demonstra comportamento agressivo se automutilando. Os pacientes 1 e 5 estédo
associados com transtorno do déficit de atencdo (TDA e TDAH), paciente 3
apresenta deficiéncia mental e intelectual, déficit auditivo bilateral e paciente 4 além 11
da deficiéncia fisica e mental, apresenta deficiéncia visual a paciente 7 também

apresenta sindrome de Asperger e deficiéncia mental.

DEPENDENCIA NAS AVD'S

B TOTALMENTE DEPENDENTES
® PARCIALMENTE DEPENDENTES
= INDEPENDENCIA RELATIVA

Gréfico 3 (fonte Prépria)

Em relagdo ao grau de incapacidade nas AVD’S (atividades de vida diarias),
dois pacientes sdo independentes, trés parcialmente independentes e dois
totalmente dependentes.

Gréfico 4 (fonte propria)
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Segundo os dados colhidos nos prontuarios, a avaliacdo fisica destes
pacientes estd compreendida em: trés pacientes do sexo masculino e somente uma
do sexo feminino apresenta tbnus normal, dois de ambos 0s sexos apresentam

ténus hipoténico, um do sexo masculino apresenta fraqueza muscular global e um

paciente do sexo masculino apresenta crises convulsivas.

FREQUENCIA ESCOLAR

MESCOLA PUBLICA EMESCOLA PRIVADA  MINAD FREQUAENTA ESCOLA

Gréfico 5 (fonte propria)

Em relacdo a educacdo escolar dos pacientes analisados, cinco alunos de
ambos os sexo masculino e feminino estudam em escola publica com professor de



apoio, exceto um do sexo feminino que estuda em escola privada, e somente um

paciente do sexo masculino ndo frequenta escola.

DISCUSSAO

O presente estudo teve como foco analisar o perfil dos pacientes da
Fisioterapia com Transtorno do Espectro Autista (TEA).

Os dados obtidos através da pesquisa constataram que 72% sédo do sexo
masculino e 28% s&o do sexo feminino, em concordancia com os achados de
Lurdes et al. (2015), (com predominancia do sexo masculino num total de 77%),
Matsukura e Menecheli (2011), (com 83,33% do sexo masculino e 16,66% do gexo
feminino) e Rosa (2015), (predominando sexo masculino (76,12%) e 23,88% séo do
sexo feminino).

De acordo com Azevedo e Gusmao (2016) criancas com Transtorno do
Espectro Autista, muitas vezes, é dificil avaliar o tbnus isolado. Hipotonia moderada
€ observada em mais de 50% e pode provocar alteracbes da coluna vertebral
(escoliose) na puberdade. Ja os dados obtidos através desta pesquisa mostra que
apenas 2 pacientes apresenta tonus hipotdnico e um paciente apresenta astenia.

Com a pesquisa percebeu-se que 43% dos individuos sdo parcialmente
dependentes, 29% sao totalmente dependentes dos pais para realizacdo das
atividades de vida diaria e 28% dos pacientes pesquisados sdo independentes nas
AVD’S, o que também entra em desacordo descrito no trabalho de Morais (2017) em
gue em 81% dos individuos sdo dependentes dos pais, que ndao condiz com o que
foi apurado.

Segundo Silva e Mulick (2009), quando a crianca € diagnosticada com
autismo, o profissional responsavel deve analisar a situacdo e, avaliar se o
encaminhamento se faz necessario neste caso. Esse encaminhamento inclui uma
avaliacdo que deve ser realizada por uma equipe multidisciplinar composta por
terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas, fonoaudidlogos, neurologistas, geneticistas
e profissionais que lidam com problemas alimentares ou de sono.

Para Segura, Nascimento e Klein (2011), €é necessario um maior
embasamento da pratica fisioterapéutica em relacdo ao paciente autista, pois este
apresenta um desenvolvimento adaptativo inferior, 0 que exige do profissional um

atendimento especial, voltado para a redugcao da dependéncia e maior socializacao.



O nivel de gravidade do transtorno autista € determinado pelo grau de
autonomia, sabendo-se que o retardo mental, compromete o desenvolvimento
cognitivo e limita o potencial de progndéstico. Contudo, utilizando-se um método de
aprendizagem adaptado e apoio consistente, a pessoa com deficiéncia intelectual
pode alcancar maiores niveis de autonomia ao longo do tempo (CRISTOBAL, 2015).

A crianca autista tem pouco interesse social, tendo, porém alteracdes no
comportamento em relacdo a sociedade e sua afinidade. Para Rotta; Tuchman;
Gadia (2004), o isolamento, o pobre contato visual, a dificuldade de interacdo em
grupo, as indiferencas afetivas e a falta de empatia emocional e social sdo sintomas
frequentes encontrados em criangas autistas.

Santos et al, (2016) entra em concordancia com Marques (2002) e também
com essa pesquisa, relatando que fisioterapia € de extrema importancia, pois ira
atuar ingressando esse paciente ao convivio social, treinando suas habilidades
motoras, melhorando o equilibrio e coordenacado, reduzindo padrdes indesejadqs,
tbnus inadequados, correcao de déficits posturais melhorando assim a qualidade de
vida dos individuos.

CONCLUSAO

Ao tracar um perfil epidemioldgico do transtorno do espectro autista (TEA)
na instituicio APAE no municipio de Palmeiras— GO nota-se, que ha uma
necessidade de orientacdo da equipe multiprofissional para atender as necessidades
da saude na instituicdo para a demanda do municipio. Tendo assim, uma grande
importancia de contratacdo de mais profissionais capacitados da fisioterapia para
compor a equipe multiprofissional a atender estes pacientes.

Através dos dados analisados este estudo pode conclui-se que o0s
pacientes do sexo masculino sdo o mais acometido pelo o transtorno do espectro
autista. Entretanto observa-se que ha um avanco benéfico do comportamento dos
pacientes do transtorno autista com relacédo do avanco da idade.

Por fim, sugere-se que estudos futuros sejam executados com intuito de
conhecer melhor as caracteristicas evidenciadas neste estudo a respeito dos
individuos com TEA, perspectivando uma intervencdo diferenciada alcancando
autonomia destes pacientes, sendo de extrema relevancia para sua integragéo

social.
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ANEXOS

PEDIDO DE DISPENSA DO TCLE
(TERMO DE CONSENTTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO)

Pesquisador Responsavel: Leandro de Oliveira Rigonatto Soares
Endereco: Rua 3 n 28 Qd E Lt2 Setor Santo Onofre CEP:75388-848 Trindade-GO
FONE:(62)999884429 E-mail: leandroosoares@gmail.com

Solicito a dispensa da aplicacdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) do projeto de pesquisa intitulado Perfil epidemioldgico dos pacientes com autismo
no servigo de reabilitagdo da APAE de palmeiras de goids, por se tratar de uma pesquisa
retrospectiva, Transversal, com uso de prontudrios extraidos da APAE de Palmeiras de Goids
sobre o quadro dos pacientes com autismo e os resultados do tratamento fisioterapéutico.

Declaro:


mailto:leandroosoares@gmail.com

a) Que o acesso aos dados registrados em prontudrios de pacientes ou em bases de
dados para fins da pesquisa cientifica sera feita somente ap6s aprovagao do

projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa.

b) Que o acesso aos dados sera supervisionado por uma pessoa que esteja
plenamente informada sobre as exigéncias de confiabilidade.

c) Assegurar o compromisso com a privacidade e confiabilidade dos dados

utilizados preservando integralmente o anonimato e a imagem do sujeito bem

como a sua nao estigmatizacgao.

d) Assegurar a ndo utilizacdo as informagdes em prejuizo das pessoas e/ou
econOmico-financeiro.

e) Que o pesquisador responsavel estabeleceu salvaguardas seguras para a
confidencialidades dos dados de pesquisas.

f) Que os dados obtidos na pesquisa serdo usados exclusivamente para a finalidade

prevista no protocolo.
g) Que os dados obtidos na pesquisa somente serdo utilizados para o projeto

vinculado; os quais serdo mantidos em sigilo, em conformidade com o que prevé

os termos da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Devido a impossibilidade da obtencdo do TCLE (Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido) de todos os sujeitos, assino este termo para salvaguardar seus direitos.

Leandro de Oliveira Rigonatto Soares
CREFITTO 152152F
Pesquisador Responsavel
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Trindade 21 de dezembro de 2018

APENDICE

ANALISE DE PRONTUARIO DA APAE DE PALMEIRAS DE GOIAS

DADOQOS PESSOAIS

1-INDIFICACAO:

Nome: Sexo:

Data de Nascimento: / /

Naturalidade: Idade Atual:

Diagndstico Clinico Concluido: (SIM) ( NAO) se for ndo justifique

Diagnéstico Clinico Concluido:




Estuda em Escola de Ensino Regular: (SIM) (NAO)
Tem Professor de Apoio: (SIM) (NAO)
Deficiéncia: ( )Fisica ( )Mental ( )Visual ( )Auditivo

Convivio entre Pessoas:

Freqlenta: ( ) pelo menos seis meses ( ) pelo menos dois anos

Freqliéncia nas terapias: ( Otima) ( Boa) (Regular)

2- CONSIDERAGOES GERAIS:

Tonus: ( ) Normal ( ) Flutuante ( ) Hipotonia ( ) Hipertonia

Distribuicdo do Tonus:

Grau de Incapacidade: ( ) Severo ( ) Grave ( ) Moderado ( ) Leve ( )Levissimo

Postura mais alta que alcanga: ( ) Puppy ( ) Sentado ( ) P.O Com Auxilio ( ) P.O Sem Auxilio
Convulsdes: ( SIM) (NAO)

Comunicagdo: ( ) Olhar ( ) Sons ( )Gestos ( ) Fala Palavras ( ) Fala Frases

Compressao: ( ) Tudo ( ) Pouco ( ) Muito Pouco

3- DESENVOLVIMENTO MOTOR:

Atividade Reflexa:

Reacdo de Retificacdo: ( ) Corporal ( ) Cervical ( ) Otica ( ) Labirintica ( ) Nula
Reacdo de Extensao Protetora: ( ) Frente ( ) Lado ( ) Tras( ) Nula
Reacdo de Equilibrio: ( ) Supino ( ) Prono ( ) Sentado ( ) Gatas ( ) Joelho( ) De pé( )Nula

Contratura e Deformidades:

Forca Muscular:

AVD’s:

ADM:

Sensibilidade: (Tatil / Térmica / dolorosa ):

4- ANAMNESE:
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Carta de solicitacdo para coleta de dados

Prezado Sr. Diretor da APAE associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais

Solicitamos sua autorizacdo para o desenvolvimento do projeto intitulado Perfil
Epidemiolégico dos pacientes com Autismo no servico de Reabilitacdo da APAE de
Palmeiras de Goias para apreciacao ética. Informamos que ndo havera custos para
a instituicdo e, na medida do possivel, ndo iremos interferir na operacionalizacao
e/ou nas atividades cotidianas desta. Esclarecemos que tal autorizacdo € uma pre-
condicdo bioética com submissdo a Comité de Etica em Pesquisa — Faculdade

Unido de Goyazes para a execucdo de coleta de dados em prontuérios, em



consonancia com a resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude e, dessa
forma, nos comprometemos a preserva a privacidade dos envolvidos na proposta.
Agradecemos antecipadamente seu apoio e compreensdo, certos de sua

colaboracgéo para o desenvolvimento do projeto.

Atenciosamente,

Professor

Leandro de Oliveira Rigonatto Soares

Pesquisador 1 Pesquisador 2

Jessika Rodrigues Oliveira Juliene Pricila de Oliveira



