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OS BENEFICIOS DA ATIVIDADE FISICA PARA CRIANCAS COM AUTISMO DA
ASSOCIACAO PESTALOZZ| DE GOIANIA

Elvio Junior Messias Neves!
Nucia Bianca Borges de Souza®
Hederson Pinheiro de Andrade?

RESUMO

O autismo infantil é caracterizado como um transtorno global de desenvolvimento e
traz um atraso no desenvolvimento motor e social das criangas. O presente estudo
tem como objetivo observar os beneficios gerados pela pratica regular de atividade
fisica para criangcas com autismo entre cinco e dez anos, tais como a melhora da
coordenacao motora, descrever a diminuicdo da medicacéo para aqueles que fazem
0 uso, descrever a regularidade da pratica de atividade fisica e observar se
encontram dificuldades para a pratica da mesma. A coleta de dados ocorreu dentro
da Associacdo Pestalozzi de Goiania. O instrumento utilizado foi um questionario
modificado, contendo 65 perguntas sobre o estilo de vida, salde e atividade fisica. O
questionario foi devidamente preenchido pelo entrevistador de acordo com as
respostas dos pais participantes. Os resultados se mostram favoraveis quanto a
pratica regular de atividade fisica para criancas com autismo.

PALAVRAS-CHAVE: Autismo. Atividade Fisica. Beneficios.

THE BENEFITS OF PHYSICAL ACTIVITY FOR CHILDREN WITH AUTISM FROM
THE PESTALOZZI ASSOCIATION OF GOIANIA

ABSTRACT

Childhood autism is characterized as a global developmental disorder and it delays
the motor and social development of children. The present study aims at observing
the benefits generated by the regular practice of physical activity for children with
autism between five and ten years-old, such as the improvement of motor
coordination. It also aims at describing the decrease of the medication for those who
take it, describing the regularity of the practice of physical activity and observing if
they find difficulties to practice it. The data collection took place within the Pestalozzi
Association of Goiania. The instrument used was a modified questionnaire,
containing 65 questions about lifestyle, health and physical activity. The
guestionnaire was duly completed by the interviewer according to the responses of
the participating parents. The results are favorable regarding the regular practice of
physical activity for children with autism.

KEYWORDS: Autism. Physical activity. Benefits.

tAcadémicos do curso de bacharelado em Educagéo Fisica, da Faculdade Unido de Goyazes.
2 Orientador: Prof. Esp. Hederson Pinheiro de Andrade, da Faculdade Unido de Goyazes.



1. INTRODUCAO

O autismo infantil foi descoberto pelo psiquiatra Leo Kanner, em
1943.Segundo ASA (Autism Society of America, 1978),

[...] foi caracterizado por um transtorno global do desenvolvimento, que
pode comprometer a comunicagéo verbal e ndo-verbal, a interacdo social e
produzir comportamento préprio restrito, movimentos repetitivos e
estereotipados e uma dificuldade no desenvolvimento motor [...] (ASA,
1978).

O transtorno trazinUmeros prejuizos a crianga, e, segundo Orru (2007, p. 17),
a palavra autismo € de origem grega (autos), que significa ficar por si sO, ou por si
mesmo. Esta definicdo dentro da psiquiatria serve para indicar comportamentos
humanos de individuos voltados para si mesmos [...]

Ja quando procuramos saber sobre epidemiologia oficial do transtorno na
cidade de Goiéania, os numeros sdodesconhecidos, embora j4 se saiba que a maior
incidéncia esta em individuos do sexo masculino, apesar de que em individuos do
sexo feminino o distirbio se mostra de forma mais agressiva, como afirma
Schwartzman (2003). Embora n&o haja em Goiania dados oficiais sobre a
epidemiologia,a procura por atendimento adequado aos portadores do transtorno
vem sendo cada vez mais estabelecidos por multiplos profissionais; sendo assim,
existe uma instituicdo chamada Associacdo Pestalozzi, um centro de atendimento a
educandos de zero a quatorze anos da rede municipal e da comunidade, que recebe
portadores de necessidades multiplas (deficiéncia intelectual associada a deficiéncia
intelectual neuromotora), transtornos do espectro Autista ou hipétese diagnostica. As
familias desses educandos também se constituem em usuarios da unidade, em
funcdo de sua condicdo de suporte ao processo de desenvolvimento dos mesmos,
segundo informacdes contidas no site oficial da associacédo. O atendimento realizado
pela instituicdo ao autista ocorre de forma multidisciplinar, com abordagens distintas,
proporcionando uma boa condigdo psicossocial ao individuo. O profissional de
EducacédoFisicaé responsavel na instituicAo por promover atividades aquaticas e
psicomotoras que acontecem dentro da propria instituicdo, dados que podem ser

encontrados no site da mesma.



Nas palavras de Winnich (2004, p.107), “Na educacgdo fisica, pode-se
entender como um reforgco oferecido de forma direta ou indireta pelo professor. Os
reforcadores podem ser fisicos, verbais, visuais, comestiveis ou ativos”(WINNICH,
2004, p. 107).

Assim, torna-se necessario o apoio da familia para estimular as criangas a
praticar atividade fisica, além da preparacdo dos professores, para que desenvolvam
criatividade e técnicas que possam aumentar a participacdo dos alunos nas
atividades fisicas propostas.

Buscando tipos de tratamento para a crianca autista, foi possivel descobrir no
desenvolvimento deste trabalho que a prética de atividade fisica traz beneficios
biopsicossociais aos participantes (FRANCA; ZUCHETTO, 2003; ZUCHETTO,
2008). Por isso, esta pesquisa traz o titulo “Os beneficios da atividade fisica para
criangcas com autismo da associacdo Pestalozzi de Goiania- GO”. Assim, 0 presente
estudo clarifica o fato que a atividade fisica regular traz beneficios a qualidade de
vida para a crianga com autismo, como coordena¢do motora, interacao social, prazer
a pratica, além de a crianca mostrar-se mais calma apos finalizar a secao de AF.As
atividades ocorrem de forma regular, duas vezes por semana, sendo exigido dos
pais a regularidade para ndo gerar uma perca da vaga na instituicdo. Sendo assim,
fica claro diante da instituicdo que as criancas sédo atendidas no minimo duas vezes

na semana, envolvendo atividades aquaticas e de psicomotricidade.

1.1. O Autismo

O autismo infantil trata-se de um transtorno global do desenvolvimento (TGD),
o qual pode causar deficiéncias comunicativas, comportamentais e deficiéncias no
desenvolvimento da crianca. A doenca é por muitas vezes despercebida ou
confundida com esquizofrenia ou outras doencas mentais(ASA,1978).

Apoés a descoberta do psiquiatra Kanner (1943), o autismo infantil tornou-se
conhecido e pesquisado em torno do globo, assim como o0s outros transtornos
invasivos do desenvolvimento (CID-10), como: a Sindrome de Asperger, a Sindrome
de Rett, entre outros, definindo as condicbes em que sdo relacionadas as criancas

portadoras de autismo. Este grupo de criangcas obtém caracteristicas uUnicas, como



inteligéncia além da que criancas da mesma idade tém, obsesséo pelo imutavel,
dificuldade de relacionarem-se com outras pessoas, falta de coordenacao
motora,produzindo comportamento préprio restrito, movimentos repetitivos e
estereotipados e uma dificuldade no desenvolvimento motor; os acometidos pelo
transtorno evitam contato visual (olho no olho). Uma crianga autista podetambém
desenvolver diferentes tipos de comportamentos, umas podem se prender mais
acoisas e objetos e outrostendem a ser mais fechados e distantes.

O autismo ndo pode ser diagnosticado por exames laboratoriais ou por
exames de imagem; por isso, seu diagnéstico e se torna dificil, enquanto outras
doencas doTranstorno Global de Desenvolvimento(TGD) podem ser diagnosticadas
por exames.Por esta razdo, alguns especialistas solicitam esses exames para
descartar a possibilidade de outras doencas e ajudar no diagndstico, como afirma a
APA (1995).

Segundo Tome (2007), o tratamento para o0 autismo pode ser medicamentoso
e também através de um trabalho pedagdgico, fonoaudiélogo, psicolégico e fisico.
Devemos salientar que todos esses tratamentos ndo vao curar a doenca, e sim

proporcionar uma melhora da qualidade de vida para a crianga com autismo.

1.2. Atividade Fisica

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a atividade fisica é
definida como qualquer movimento corporal produzido pelos masculos esqueléticos,
gue requer gasto de energia. A atividade fisica é classificada como atividades da
vida diaria (AVD), como trabalhar, afazeres domésticos, uma caminhada e
brincadeiras recreativas, ou seja, o simples fato de fazer com que uma crianga
participe de uma brincadeira, jA& se considera que ela estara realizando uma
atividade fisica. Segundo Jurgen Weineck (2003), a falta de atividade fisica € um
fator de risco para a nossa saude.

A pratica de atividade fisica regularmente pode trazer beneficios para seus
praticantes como uma melhora neuromuscular, melhora do sistema imunolégico e
assim uma melhora na qualidade de vida, sendo que o termo qualidade de vida

engloba diversos aspectos, dentre eles:bem-estar pessoal, um fator social,



emocional, interacdo social,autonomia fisica (MEDEIROS,2016).Além disso,pode
prevenir doencas como por exemplo: Diabetes, alteracdes no perfil lipidico,
hipertenséo, doencas pulmonares, dentre outras(OMS,2013).

Ja para o autista, a atividade fisica pode representar algo diferente, pois o ato
de estar brincado ja caracteriza uma atividade fisica.Quando o professor investe na
atividade fisica com carater ludico e age ativamente nos estimulos do sujeito, entdo
a atividade fisica fica sendo proposta como uma psicoterapia,podendo gerar
estimulos distintos assim como beneficios diversos. Como mencionado por Winnicott
(1975), o brincar e a realidade sdo estimulos que andam juntos e, se o autista
brinca(atividade fisica), isto pode refletir em toda a sua realidade vivida.

Desta maneira, o professor de educacédo fisica age ativamente como um
terapeuta. Vatavuk (1996) afirma que a crianca autista pode e deve praticar
atividades como ciclismo,musculagao,corrida, etc. Tudo depende da forma da
aplicacdo da atividade e do respeito pelo individuo, deixando claro que qualquer
atividade fisica e bem-vinda para os autistas e todo o processo s6 dependera da

atencao do professor para estimulos adequados.

1.3. Associagao Pestalozzi De Goiania

De acordo com informagdes no site da Associacdo, sabe-se que € uma
instituicdo filantrépica, fundada em 14 de junho de 1974, por cidaddos goianienses.
Fundamentada nos principios da filosofia de Johann Heinrich Pestalozzi e Helena
Antipoff, esta instituicdo adere ao Movimento Pestalozziano, é afiliada a Federacéo
Nacional das Associacdes Pestalozzi — FENASP, e a Federacdo das Associacdes
Pestalozzi do Estado de Goias — FASPEGO.

A Associagdo Pestalozzi de Goiania (Centro de Atendimento Especializado
Renascer). O Centro de Atendimento Especializado renascer atende criangas de 6
meses a 13 anos e 11 meses de idade, com necessidades especiais da rede
municipal de educacdo especial.S&o atendidas criangcas com deficiéncias
intelectuais, deficiéncias neuromotoras e transtorno do espectro autista ou hipétese
diagnéstica. Os familiares destes educandos também sao classificados como

usuarios da entidade, em funcéo do suporte dado durante o atendimento.



A associacdo conta com uma grande equipe de profissionais da area da
saude, da area pedagogica, assistentes sociais, dentre outros, sendo que todos
estdo envolvidos no intuito de trazer bem-estar a todos educandos. Esses
profissionais prestam o0s mais diversos atendimentos, comoacompanhamento
pedagdgico, informatica educacional, audiologia, musicoterapia, psicologia,
fonoaudiologia, atividades aquéticas, psicomotricidade, etc. Todos esses

atendimentos visam apenas uma melhora da qualidade de vida dos educandos.

1.4. Objetivo

O presente estudo tem como objetivo geralobservar os beneficios gerados
pela pratica regular de Atividade Fisica para criancas com autismo entre cinco a dez
anos. Os objetivos especificos sdo: observar se ouve a melhora da coordenacéo
motora e do bem-estar dos autistas praticantes de atividade fisica; descrever se
houve uma reducdo medicamentosa divido a pratica de atividade fisica; descrever a
regularidade de pratica de atividade fisica; observar se encontram dificuldades para

a pratica da mesma.

2. MATERIAIS E METODOS

O presente estudo refere- se a um estudo observacional descritivo. A amostra
foi composta por vinte e nove pais ou responsaveis de criangas com autismo entre
cinco e dez anos de idade, matriculados na Associacdo Pestalozzi de Goiania.A
coleta de dados ocorreu dentro da instituicdo acima citada em um local reservado. O
instrumento utilizado foi um questionario modificado,contendo sessenta e cinco
perguntas sobre de estilo de vida, saude, e atividade fisica.O questionario foi
devidamente preenchido pelo entrevistador de acordo com as respostas dos pais
participantes(anexo [1).Os participantes leram e assinaram o TCLE (anexo 1),
concordando com os instrumentos de pesquisa e dando validade ao documento.

Asrespostas dos pais ou responsaveisforam devidamente digitadasnoMicrosoft



OfficeExcel 2007.Apdsdigitar os dados em planilha, foram devidamente calculadas
as porcentagens eas mesmas posteriormente tabeladas. Todo o artigo foi fidedigno
com as respostas dos pais e responsaveis participantes.

Os critérios de incluséo para a pesquisa foram 0s pais ou responsaveis terem
crianca diagnosticada com autismo entre cinco a dez anos, devido ao perfil
fisiologico desta faixa etéria, os pais ou responsaveis estarem com as criancgas,
devidamente matriculados e assiduos na instituicao.

Os critérios de exclusdo eram: 0S pais ou responsaveis ter criancas com
idade inferior que cinco anos ou superior a dez anos; 0s pais ou responsaveis nao
estarem devidamente assiduos na institui¢&o.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade Uni&o

de Goyazes e aprovado com o protocolo n°040/2017.

3. RESULTADOS

Foram entrevistados 29 (vinte e nove) pais ou responsaveis de criancas
autistas e, de acordo com a tabela 1, verifica-se que 82,8% séo do sexo masculino,
e 75,9% faz uso de medicacdo. 89,7% estdo matriculados em escolas comuns, e
aos que fazem educacéo fisica escolar, 48,3% nao sabem dizer quais atividades os
filhos praticam na escola, 27,6% jogam bola, 10,3%correm e 13,8% praticam outras
atividades fisicas.

Quanto a relacdo do que eles mais gostam de fazer na escola, tem-se: brincar
31,1%, pintar e desenhar 27,6%, ndo sabe 10,3%, educacédo fisica 6,9%, outras
24,1%. Embora a faixa etaria da amostra seja de idade que as criancas estdo na
alfabetizacdo, 58,6% nédo sabe ler e escrever, 34,5% sabe ler e escrever e 6,9 néo
responderam. Sobre achar importante a pratica de atividade fisica para seu

filho,100% achou que é importante.

Tabela 1: Estilo de vida e saude

Sexo Ne° %
Masculino 24 82,8
Medicacéo

Sim 22 75,9
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Sabe ler e escrever

Nao 17 58,6
Atividade que mais gosta de fazer na escola

Brincar 9 31,1
Educacéo fisica na escola

N&o sabe 14 48,3

Importante a pratica regular de
educacao fisica
Sim 29 100

De acordo com a tabela 2, dos resultados sobre a pratica de atividade fisica,
58,6% prefere praticar sozinho, 34,5% em grupo, 6,9% outros.Nota-se que, sobre se
sentir capaz de praticar atividade fisica, 58,6%respondeuque né&o,
37,9%responderam que sim, 3,5% nao responderam;em contrapartida, 100%
gostam de praticar atividade fisica e sobre possuir movimentos estereotipados

93,1% possuem e 6,9% nao possuem.

Tabela 2: Pratica de atividade fisica

Prefere atividade fisicas em grupo ou sozinha Ne %
Sé 17 58,6
Outros 2 6,9
Sobre se sentir capaz de praticar atividade fisica

Nao 17 58,6
Se gosta de praticar atividade fisica

Sim 29 100
Se possui movimentos estereotipados

Sim 27 93,1

Na tabela 3, verifica-se que 96,5% considera importante a atividade fisica
para a interacdo social crianca, 100% dos pais ou responsaveis consideram
importante para a coordena¢do motora da crianca, 72,4% das criancas se mostram
mais calma apos a pratica da atividade fisica.Nota-se também que 93,1%
compreende que houve melhora no convivio social e 51,7% relata que houve
reducdo dos movimentos estereotipados. Com relagcdo aos medicamentos,

65,5%relata que ndo houve a reducao de medicamentos.

Tabela 3: Beneficios gerados
Sobre achar se e importante atividade fisica para a interac¢ao social

Sim 28 96,5
Sobre achar importante para a coordenagao motora
Sim 29 100
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Apos atividade fisica a crianga se mostra?

Calma 21 72,4
Houve melhora no convivio social apds praticas de atividade fisica?

Sim 27 93,1
Se houve redugdo de medicamentos apds a praticas de atividades

fisicas

Ndo 19 65,5

Houve redugdo dos movimentos estereotipados apds a pratica de

atividade fisica

Sim 15 51,7
Houve melhora no comportamento perante outras pessoas apos a

atividade fisica

Sim 27 93,1
Durante as atividades fisicas interage com outras criangas
Sim 26 89,7

Com relacéo a atividade fisica,69,0% dos pais ou responsaveis responderam
gue a atividade que seu filho mais gosta é o trabalho realizado na piscina e
20,7%responderam que é a psicomotricidade, estes realizados dentro da Pestalozzi

duas vezes por semana.

4. DISCUSSAO

O presente estudo visou investigar os beneficios das atividades fisicas para
criancas com autismo da Associacdo Pestalozzi de Goiania-GO. Foram
entrevistados 29 (vinte e nove) pais ou responsaveis dessas criancas entre 5 a 10
anos de idade.

De acordo com os resultados apresentados na tabela 1, de acordo com a
afirmacéo dos pais, 82,8% das criancas sao do sexo masculino. Essa maioria ja vem
sendo apresentada em outros estudos.Segundo Tome (2011), “o autismo € quatro
vezes mais comum no sexo masculino do que no feminino”. Entdo, como identificado
em nosso estudo, o niumero de criangas do sexo masculino se mostra maior que o
sexo feminino. Os dados do estudo de acordo com informado pelos pais que 75,9%
das criancas fazem o uso de medicamento, porém 65,5% nao apresentou reducéo
com a pratica de atividade fisica.Segundo Domingues (2007), “para a tentativa do

controle sintomético do autismo sdo usados alguns medicamentos”. Respondendo
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assim de forma clara, que sim, a maior parte das criangas diagnosticada com
autismo faz uso de medicacdo e que a pratica de atividade fisica ndo gerou uma
diminuicao significativa da medicag¢do.Sugerimos talvez em um estudo posterior a
aplicacao de atividade fisica com uma periodizacdo adequada de exercicio fisico
para investigar uma possivel reducdo de medicamentos.Os resultados apresentam
que 89,7% das criancas estdo frequentando escolas comuns. Segundo Orrl
(2007),“0 desenvolvimento € uma reacao do sujeito aos estimulos do meio ambiente,
similar a um reflexo mecéanico da aprendizagem”.Acreditamos que o0s estimulos
presenciados pelas criangasautistas em escolas comuns podem ser benéficos, se
compararmos a uma escola que so6 tenha criangas especiais.

Com relacdo a participacdo da educacao fisica escolar, 48,3% dos pais ou
responsaveis ndo sabem dizer quais atividades o filho pratica na escola e, segundo
Tomé (2007),

A participacdo de criangas com autismo nas aulas de educacgdo fisica
possibilita um melhor desenvolvimento das habilidades sociais e motoras,
além de contribuir para uma vida saudavel e propiciar aos alunos o gosto
pela pratica de atividade fisica (TOME, 2007).

Embora a aula de educacéo fisica escolar traga beneficios sociais e motores
a criangca com autismo, podemos observar que os pais ndo sabem dizer o que seus
filhos praticam na escola, podendo assim n&o gerar beneficios esperados, pois
durante a aula a crianca possa estar presente porem alheia a aula efetivamente.
Como também afirmado pelos pais ou responsaveis58,6% das criancas nao sabem
ler e escrever.Para Leboyer (1995), “o autista tem inaptiddo para estabelecer
relacBesnormais com 0s outros e um atraso na aquisicao da linguagem”. Ja Jung
(2013) afirma que

Ao serem verificadas as AVD’s a maioria consegue realiza-las sem
dificuldade, o que mostra que as pessoas com deficiéncia estdo adquirindo
independéncia e autonomia e provavelmente isso se deva a mudanca no
estilo de vida estimulada pela inclusdo nas escolas (JUNG, 2013).

Como o autista tem dificuldades para estabelecer uma relagdo com outras
pessoas e preferem coisas imutaveis, isso pode gerar prejuizo tanto na fala como na
leitura. Mesmo assim, 0 estimulo apresenta-se muito importante, se empregado
adequadamente.

De acordo com as tabelas anteriormente apresentadas, 100% dos pais

consideram importante a pratica da atividade fisica regular para as criancas, 0s pais
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também afirmam que as criancas gostam de praticar atividade fisica este mesmo
100% dizem achar importante para a atividade fisica para a coordenacdo motora das
criancas. Em contrapartida, na tabela 2 nota-se que 58,6% dos pais pesquisados
afirmam que a crianca ndo se sente capaz de praticar atividade fisica. Segundo
Tome (2007),

O profissional que atua com educacdo especial para autistas tem que
elaborar um ensino reestruturando com caracteristica para desenvolver a
independéncia, também manter uma relacdo positiva com o aluno saber
distrair e divertir, respeitar a rotina de atividades (TOME, 2007).

Segundo Vatavuk (1996), autistas mostraram menor pontuacdo na medida de
aptidao indicada a seguir: graca corporal, forca de apreensdo nas maos e forca e
flexibilidade abdominal, especialmente para flexdo do tronco. Sendo assim, se o pai
percebe a importancia e essa crianca gosta da pratica de atividade fisica, &
fundamental uma abordagem adequada por parte do profissional de educacéo fisica,
transmitindo entédo confianga, seguranca e fazendo com que a crianca se sinta cada
vez mais capaz de praticar as atividades fisicas, mesmo com suas dificuldades
pessoais.

Em seguida,os resultados apresentados na tabela 3 mostram que96,5% dos
pais pesquisados consideram importante a atividade fisica para a interacdo social da
crianca €93,1% dos pais dizem perceber a melhora no conviviosocial das criancas
depois do inicio da pratica regular de atividade fisica na associa¢édo.ParaNilson,
(2003),

Caracteriza a interacao social como sendo um prejuizo acentuado no uso
multiplo de comportamentos ndo verbais como, contato visual direto,
expressédo facial, postura corporal e gestos, falta-lhe tentativa espontanea
de compartilhar prazer, interesses ou realizagdes pessoais (NILSON, 2003).

Para Tome, (2011), “a implantagéo da atividade fisica, no programa de ensino
para autistas possibilita um melhor desenvolvimento das habilidades sociais,
melhora na qualidade de vida’. A atividade fisica € um bom método para
desenvolver a interacdo social quando empregada adequadamente, gerando assim
0s estimulos necessarios.

Quanto a achar a atividade fisica importante para a coordenacdo motora,
100% dos pais entrevistados responderam que sim. 93,1% dos seus filhos possuem
movimentos estereotipados e51,7% afirmam que seus filhos tiveram reducé&o dos

movimentos estereotipados apos o inicio da pratica regular de atividade fisica. Aléem
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disso, os pais responderam que 72,4%das crian¢gas se mostram mais calmas apos a
secao de atividade fisica.De acordo com Vatavuk, (1996)

Um dos primeiros passos para o desenvolvimento de uma boa e
significativa habilidade motora e conhecer com detalhes as habilidades
motoras dos autistas 0s interesses e as capacidades comunicativas, para
ter seguranca de que a pessoa sera absolutamente bem-sucedida nas
tarefas propostas para construcdo da motivacdo, obediéncia, autoestima e
desempenho independente (VATAVUK, 1996).

Comprova-se assim que a pratica regular de atividade fisica gera um
beneficio motor e social para a criangca com autismo, o social e a melhora na
interacdo social da crianca, a sensacao de mais calma percebida pelos pais apds o
término das secbBes de atividade fisica, dentro do motor a diminuicdo dos
movimentos estereotipados e mesmo apresentados por uma porcentagem menor a
reducdo de medicamento em alguns casos, sugerimos também um estudo posterior
talvez com o preenchimento do questionario pelo profissional atuante diretamente
com as criangas, pois todas as respostas vieram por parte dos pais ou um familiar
responsavel, deixando assim algumas lacunas, que talvez um olhar profissional ndo
deixaria, lembrando que as criancas possuem uma pratica regular de atividades
aguaticas e psicomotricidade dentro da Associacdo Pestalozzi de Goiania-Go, sendo
gue cada uma das atividades é realizada duas vezes por semana e acompanhada

por profissionais de educacao fisica.

5.CONCLUSAO

A familia, quando se depara com o diagndstico do transtorno espectro
autista,sente-se despreparada paralidar com essa crianga, sem saber o que vai
fazer para que a mesma se desenvolva e qual tratamento € o mais adequado. Entre
um dos tratamentos utilizados, estaa pratica da atividade fisica.

Os resultados apresentados neste estudo mostramuma melhora significativa
das criangas que praticam a atividade fisica regularmente na Associagdo Pestalozzi
de Goiania. Conclui-se que atividade fisica empregada adequadamente e com

frequéncia regular gera beneficios na coordenagcdo motora e na interagéo social das



15

criangas; o estudo mostra também que as criangcas se sentem mais calmas apés a
pratica da atividade fisica.

Para que esses beneficios sejam notados, os profissionais de educacao fisica
devem saber lidar com as especialidades do autista, trabalhando assim atividades
gue a crianca seja capaz de executar e a faca sentir bem. O local para essa
atividade também deve ser um local adequado, de preferéncia um lugar fechado,
com pouca interferéncia externa, para que o autista ndo se distraia durante aula, e
com isso gerando os estimulos necessarios.

Quanto mais precoce o diagnéstico, mais cedo comec¢a o tratamento, que
pode ser feito através de diferentes métodos pedagdgicos, psicolégicos, ou
medicamentosos, dependendo do grau de autismo dessa crianca. Além disso, é
possivel complementar o tratamento com implantacdo da atividade fisica,
melhorando a qualidade de vida dessa crianca ja nos seus primeiros 24 meses de
vida.
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FACULDADE UNIAO DE

GOYAZES

ANEXO |
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Vocé/Sr./Sra. esta sendo convidado(a) a participar, como voluntario(a), da pesquisa
intitulada “Beneficios da Atividade Fisica para Criancas com Autismo da

Associacdo Pestalozzi de Goiania - Go ”. Meu nome é Hederson Pinheiro de
Andrade, sou o(a) pesquisador(a) responsavel e minha area de atuacédo é Educacéo
Fisica. Apés receber os esclarecimentos e as informacgfes a seguir, se vocé aceitar
fazer parte do estudo, assine ao final deste documento, que esta impresso em duas
vias, sendo que uma delas € sua e a outra pertence ao(a) pesquisador(a)
responsavel. Esclareco que em caso de recusa na participacdo vocé ndo sera
penalizado(a) de forma alguma. Mas se aceitar participar, as duvidas sobre a
pesquisa poderdo ser esclarecidas pelo(s) pesquisador(es) responsavel(is), via e-
mail: hederpin@hotmail.com e, inclusive, sob forma de ligacdo a cobrar, atravées
do(s) seguinte(s) contato(s) telefénico(s): (62) 98635-3256/(62)99393-4599 Ao
persistirem as duvidas sobre os seus direitoscomo participante desta pesquisa, vocé
também podera fazer contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade

Unido de Goyazes, pelos telefones (62) 3506-9300 e (62) 3506-9305

1. Informacgdes Importantes sobre a Pesquisa:

1.1  Titulo, justificativa, objetivos;
A pesquisa e intitulada como Os Beneficios da Atividade Fisica para Criancas com
Autismo da Associacdo Pestalozzi de Goiania — Go. O presente trabalho consiste

em observar os beneficios da atividade fisica para criancas com autismo, visando a
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inclusdo dessas criangcas nas atividades fisicas para que possam desenvolver a
coordenacao motora, o bem-estar e proporcionar uma boa qualidade de vida.
Observar os beneficios da pratica habitual de atividade fisica em criancgas autista

entre cinco e dez anos.

Observar se houve a melhoria da coordenacdo motora e do bem-estar dos autistas
praticantes de atividade fisica.

Descrever se houve uma reducdo medicamentosa devido a pratica de atividade
fisica

Descrever a regularidade de prética de atividade fisica.

Observar se encontram dificuldades para a pratica da mesma.

1.2  Procedimentos utilizados da pesquisa ou descricdo detalhada dos métodos:
a) esclarecer sobre a (im)possibilidade de uso de métodos alternativos existentes e
formas de acompanhamento, se for o caso; b) informar sobre a possibilidade de
inclusdo em grupo controle ou placebo, se for o caso); c) se houver uso de
entrevistas, explicitar ao participante se também serdo obtidas copias gravadas da
conversa e, quando forem captadas imagens, esclarecer ainda sobre a necessidade
de concesséo de uso da mesma.

A pesquisa sera realizada através de um questionario com 65 perguntas todas
objetivas. O questionario sera aplicado aos pais de criangcas com autismo que
frequentam com regularidade a Associacdo Pestalozzi de Goiania-Go. Nesse
guestionario sera colhido apenas os dados dos participantes e dados sobre a sua
vida social, ndo sera realizado nenhum tipo de entrevista, gravacao de audio

imagens (fotos e videos).

() Permito a divulgagdo da minha imagem/voz/opinidao nos resultados publicados
da pesquisa,
( ) Nao permito a publicagdo da minha imagem/voz/opinido nos resultados

publicados da pesquisa.

1.3 Especificagdo de possivel desconforto emocional e/ou de possiveis riscos

fisicos e psicossociais (ex.; constrangimento, intimidacdo, angustia, insatisfacéo,
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irritacdo, mal-estar etc.), bem como os beneficios académicos e sociais decorrentes
da participacao do participante em sua pesquisa;

No caso de qualquer tipo constrangimento, desconforto emocional ou irritacédo, o
pesquisado tem todo direito de desistir da pesquisa a qualguer momento. Em caso
de algum desconforto em que o pesquisado precisa-se de algum atendimento
médico, o pesquisado tem o direito de escolher onde ele quer ser atendido, e isso de

forma gratuita com todos os custos por contas dos pesquisadores.

1.4  Explicacéo sobre o procedimento para que o/a participante da pesquisa possa
sanar eventuais duavidas acerca dos procedimentos e outros assuntos relacionados
com a pesquisa ou com o tratamento individual que foi ou sera recebido;

O pesquisado sera levado para uma sala dentro do proprio espaco da Associacao
Pestalozzi de Goiania-Go para manter o sigilo do pesquisado durante toda a
pesquisa. A pesquisa serda realizada individualmente com cada participante isso para

manter todo o sigilo do participante da pesquisa no caso o pesquisado.

1.5 Nos casos de ensaios clinicos, assegurar — por parte do patrocinador,
instituicdo, pesquisador ou promotor — 0 acesso ao medicamento em teste,
principalmente, quando comprovado sua superioridade em relacdo ao tratamento
convencional;

Durante a pesquisa nao serdo realizados ensaios clinicos, e nenhum outo tipo de

exames laboratoriais.

1.6  Esclarecimento sobre a existéncia ou ndo de algum tipo de pagamento ou
gratificacao financeira pela participacdo na pesquisa;

A pesquisa néo fornecera nenhum tipo de gratificacéo financeira para o pesquisado.
O intuito é que os participantes facam a pesquisa de forma espontanea sem haver

nenhum tipo de gratificagéo para a participagéo da pesquisa.

1.7 Informacé&o sobre as formas de ressarcimento das despesas decorrentes da
cooperacao com a pesquisa realizada.

Durante a pesquisa todo gasto do pesquisado sera ressarcido ou custeado pelos
pesquisadores. No caso de alguma davida e o pesquisado precisar se comunicar

com os pesquisadores, esse contato podera ser feito a cobrar.
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1.8 Garantia do sigilo que assegure a privacidade e o anonimato dos/as
participante/s. Do contrario, caso seja do interesse da pesquisa a identificacdo do
participante, faz-se imprescindivel esclarecer a ele/ela que também que havera a
divulgacdo do seu nome quando for de interesse do/a mesmo/a ou nao houver
objec&o. Neste caso, incluir, antes das assinaturas, um box com as opg¢des:

Os resultados serdo mostrados em formas de textos e através de graficos, porem a

identidade do participante ndo sera exposta nos resultados:

() Permito a minha identificagdo através de uso de meu nome nos resultados
publicados da pesquisa;
() Nao permito a minha identificacdo através de uso de meu nome nos resultados

publicados da pesquisa.

1.9 Apresentacdo da garantia expressa de liberdade do sujeito de se recusar a
participar ou retirar o seu consentimento, em qualquer fase da pesquisa, sem
penalizacdo alguma e sem prejuizo ao seu cuidado ou a continuidade de seu
tratamento;

Se em algum momento o pesquisado resolver-se recusar a participar da pesquisa
isso nao lhe trara nenhumprejuizo e também néo afetara o tratamento da crianca

dentro da Associacao Pestalozzi de Goiania-Go.

1.10 Apresentacdo da garantia expressa de liberdade do/a participante de se
recusar a responder questdes que |he causem desconforto emocional e/ou
constrangimento em entrevistas e questionarios que forem aplicados na pesquisa;

O pesquisado tera todo odireito de recusar responder as perguntas do questionario

qgue Ihe tragam algum desconforto.

1.11 Declarar aos participantes que os resultados da pesquisa serdo tornados
publicos, sejam eles favoraveis ou nao;
Os resultados obtidos com essa pesquisa serédo divulgados, mesmos estes sendo

bons ou ndo, mais sem expor a identidades dos participantes.
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1.12 Apresentacdo das estratégias de divulgacao dos resultados, a menos que se
trate de caso de obtencédo de patenteamento, neste caso, os resultados devem se
tornar publicos, tdo logo se encerre a etapa de patenteamento;

Os resultados serdo apresentados em forma de um artigo cientifico e logo apés

seréo apresentados aos pesquisados

1.13 Informacdo sobre o direito de pleitear indenizacdo (reparacdo a danos
imediatos ou futuros), garantida em lei, decorrentes de sua participacdo na pesquisa;
Se a pesquisa trouxer algum dano ao pesquisado, 0s gastos serdo todos custeados
pelos pesquisados durante todo o tratamento mesmo este sendo temporario ou

permanente.

1.14 Quando a pesquisa envolver o armazenamento em banco de dados pessoal
ou institucional, o/a pesquisador/a devera informar ou declarar aos participantes que
toda pesquisa a ser feita com os dados que foram coletados devera ser autorizada
pelo/a participante e também serd submetida novamente para aprovacdo do CEP
institucional e, quando for o caso, a CONEP. Assim, visando a execucdo de
investigacbes futuras, devem ser apresentados ao/a participante as seguintes
informacdes: a) justificativa quanto a necessidade, relevancia e oportunidade para
usos futuros do material que fora coletado; b) consentimento dos participantes da
pesquisa, doadores do material biologico, autorizando a guarda do material coletado;
c) declaracdo de que toda nova pesquisa a ser feita com os dados sera submetida
para aprovacdo do CEP da instituicdo e, quando for o caso, da CONEP; d) um box
para que os/as participantes autorizem a guarda do material coletado para uso em

pesquisas futuras:

( ) Declaro ciéncia de que os meus dados coletados podem ser relevantes em
pesquisas futuras e, portanto, autorizo a guarda do material em banco de dados e/ou
biobancos e biorrepositoérios ;

( ) Declaro ciéncia de que os meus dados coletados podem ser relevantes em
pesquisas futuras, mas nédo autorizo a guarda do material em banco de dados e/ou

biobancos e biorrepositoérios;

2. Consentimento da Participacdo da Pessoa como Sujeito da Pesquisa:
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P
inscrito(a) sob o] RG/CPF/n.° de prontuério/n.° de matricula
............................................. , abaixo assinado, concordo em participar do estudo
intitulado “Beneficios da Atividade Fisica para Criangcas com Autismo da
Associagdo Pestalozzi de Goiania - Go”. Informo ter mais de 18 anos de idade, e
destaco que minha participacdo nesta pesquisa € de carater voluntario. Fui, ainda,
devidamente informado(a) e esclarecido(a), pelo pesquisador(a) responsavel
Hederson Pinheiro de Andrade, sobre a pesquisa, 0s procedimentos e métodos nela
envolvidos, assim como 0s possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha
participacdo no estudo. Foi-me garantido que posso retirar meu consentimento a
qualquer momento, sem que isto leve a qualquer penalidade. Declaro, portanto, que

concordo com a minha participacao no projeto de pesquisa acima descrito.

Goiania, ............ AE i de ...coocoeiiinn.

Assinatura por extenso do(a) participante

Assinatura por extenso do(a) pesquisador(a) responsavel

Modelo para coleta da(s) assinatura(s) de participante sem letramento.

Testemunhas em caso de uso da assinatura datiloscopica
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FACULDADE UNIAO DE

) GOYAZES

ANEXO I

Faculdade Unido de Goyazes

Estamos realizando uma pesquisa cujo objetivo é observar Os Beneficios da
Atividade Fisica para Criancas com Autismo da Associacdo Pestalozzi de
Goiania - Go. A resposta adequada destas perguntas vai permitir a definicdo de
parametros para o desenvolvimento de novos programas de atividade fisica, com o
objetivo de incrementar um estilo de vida ativo nessa populacéo.

Nome (pai / Responsavel):

Nome (Crianca):

Agora farei algumas perguntas em relacdo aos dados da familia
do(a) :

1. Qual é a idade do pai? 1.1.Se ja é falecido assinale aqui ( )
1.2  Até que série escolar estudou o pai?

2. Qual é a idade da mae? 2.1. Se ja é falecida assinale aqui ( )
2.2  Até que série escolar a mae estudou?

3. Quantos irmaos ele(a) possui?
4. SE TEM IRMAOS [ Algum dos irm&os tem alguma deficiéncia?

Sim()Qual? Né&o ( )
5. Quantas pessoas moram na casa do(a) . pessoas
6. Quem sao essas pessoas? Especifique:

Agora farei algumas perguntas sobre o(a)
7. Qual a data de nascimento da crian¢a? [

8. Qual é o0 sexo? () Masculino ( ) Feminino



9. Qual é o peso atual (auto referido)? kg
10. Qual a estatura (auto referido)?
11. Qual acorda pele dele(a)? : ( ) Branco Preto( ) Parda ( ) Outra?

Agora farei perguntas em relagcdo a deficiéncia:

12. Com guantos anos ele recebeu 0 diagnostico de
autismo?

13. Quem deu o diagnéstico?
14.  Tu sabe informar qual é o grau de autismo do seu filho(a)?
15. Onde foi dado este diagndéstico?
16. Além do autismo, ele apresenta outra deficiéncia diagnosticada por
médicos? ( ) Sindrome de Down ( ) Deficiéncia
intelectual

( ) Paralisia Cerebral ( ) Deficiéncia intelectual e Paralisia Cerebral

( ) Sindrome néo identificada ( ) outra, qual?

Agora gostaria de saber sobre as doencas associadas a deficiéncia:

17. Além da deficiéncia, ele possui alguma doenca diagnosticada pelo
médico?
() SIM, marque a doenca: ( )NAO

( ) Cardiopatia (doencas no coracao: arritmia, aterosclerose,
etc.)

() Hipertenséo

) Pulmonar (asma, enfisema, bronquite crénica, pneumonia, etc.)
) Diabete (Tipo 1 e tipo 2)

) Estomacais (gastrite, Ulcera, etc.)

) Convulsbes / epilepsia

) Outra. Qual?

'—\/\/\/\/\/\

o

Ele(a) toma algum medicamento? () Sim Qual? ()

zZ
an
o

Agora vamos fazer perguntas sobre a educacao formal da crianca:

19. Ele frequenta escola comum? () Sim, na série: ( ) Nao
20. Qual?

21. Sabelereescrever? ( )Sim ( )Nao

22. Jareprovou alguma vez ?( ) Sim, quantas? ( ) Néao

23. Qual é a atividade de que seu filho(a) mais gosta fazer na
escola?

24
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24.  Frequenta escola especial?( ) Sim, na série: ( ) Néo
25. Participa das aulas de Educacédo Fisica na escola? ( ) Sim () Nao
26.  Se participa, quais atividades ele pratica?

Agora gostariamos de fazer algumas perguntas relacionadas a pratica de
atividades fisicas do seu filho(a):

28. Ele (a) gosta de praticar atividades fisicas? ( ) Sim ( ) Néo

29. Vocés consideram importante ele ter uma pratica regular de atividade fisica?
( )Sim ( )Nao

30. Ele prefere atividades fisicas sozinho ou em grupo?
31. Ele (a) se sente capaz de praticar atividade fisica? ( ) Sim ( ) Nao

32. Vocé acha que o (a) € timido demais para praticar atividade fisica?
( )Sim ( )Nao

33. O (a)sente muita preguica para praticar atividade fisica? ( ) Sim ( ) Néo

34. Ele (a) prefere fazer outras atividades ao invés de atividades fisicas? () Sim (
) Nao

35. O(a) tem medo de se machucar praticando atividade fisica? ( ) Sim ( ) Nao
36. Ele (a) possui tempo livre para praticar atividade fisica? ( ) Sim ( ) Nao

37. Ele (a) possui alguma doenca que o impeca de praticar atividade fisica? () Sim
( ) Nao

38. Ele (a) possui limitacBes fisicas/ motoras para a pratica de atividade fisica?
(obesidade, hipotonia). ( ) sim ( ) néo

39. Ele (a) possui movimentos estereotipados (repetitivos)? () Sim ( ) Nao
40. Vocé acha a atividade fisica importante para a interagéo social? ( ) Sim ( ) Nao

41. Vocé acha a atividade fisica importante para a coordenacdo motora? ( ) Sim (
) Nao

42. Alguém que mora na mesma casa do (a) pratica atividade fisica? ( )
Sim ( ) Nao

43. Alguém da familia costuma acompanhar ele nas atividades fisicas? ( ) Sim (
) Nao

44. Ele possui companhia de amigos para praticar atividade fisica? ( ) Sim ( )
N&o

45. Durante as atividades os colegas e professores acolhem ele de forma
adequada? ( )Sim ( ) Nao

46. Algum medico, psicologo, fonoaudiologo, ja recomendou a pratica de atividade
fisica? ( )Sim ( ) Nao
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47. Apds pratica de atividades fisica a crianga se mostra mais? ( ) calma ( )
agitada

48. Depois que a crianca comecou a praticar atividades fisicas, foi observado
alguma melhora no convivio social? ( ) Sim ( ) Nao

49. Se faz uso de medicamentos. Depois que comecou com a pratica de
atividades fisicas, houve uma reducéo no uso da medicacdo? ( ) Sim ( ) Nao

50. Depois que ele (a) comecou a praticar atividades fisicas foi observada alguma
diminuicdo dos movimentos estereotipados (repetitivos)? () sim () Nao

51. Depois que ele (a) comecgou a praticar atividade fisica foi observada alguma
melhora no seu comportamento perante outras pessoas? () Sim ( ) Nao

52.Durante as atividades fisicas ele (a) interage com as outras criangas? () Sim (
) Nao

Gostariamos de saber sobre as atividades diarias do seu filho(a):

53. Com relacdo ao grau de independéncia do seu filho(a) quando ele(a) esta
em casa, consegue :

Alimentar-se sozinho? ( )Sim () Com dificuldade ( ) Nao
Vestir-se sozinho? ( )Sim ( ) Com dificuldade ( ) Nao
Realizar higiene pessoal sozinho?( ) Sim ( ) Com dificuldade ( ) N&o
Arrumar-se / pentear-se sozinho?( ) Sim () Com dificuldade( ) Nao

Banhar-se sozinho? ( )Sim ( ) Comdificuldade ( ) Nao
Caminhar sozinho? ( )Sim () Comdificuldade ( ) Nao
54. Ele (a) assiste televisao? ( ) Sim () Nao Se sim, em geral, quantas

horas ele assiste TV?

a) num dia normal da semana [ ] horas
b) durante um dia no final de semana [ ] horas

55. Ele (a) usa computador? ( ) Sim ( ) Néo
Se sim, em geral, quantas horas ele usa o computador?
a) num dia normal da semana [ ] horas

b) durante um dia no final de semana [ ] horas

56. Ele (a) usavideogame? ( ) Sim ( ) Nao
Se sim, em geral, quantas horas ele usa o videogame?
c) num dia normal da semana|[ ] horas

d) durante um dia no final de semana [ ] horas

57. Que horas ele(a) costuma ir dormir a noite de segunda a quinta-feira? _
horas _ _ minutos

58. Que horas ele(a) costuma acordar pela manha de segunda a quinta-feira?
__horas _ _ minutos



59. Que horas ele(a) costuma ir dormir a noite de sexta a domingo? _ _ horas
_ _ minutos

60. Que horas ele(a) costuma acordar pela manha de sexta a domingo? _

horas _ _ minutos
61. Agora vou citar algumas atividades, e gostaria de saber a atividade mais
realizada nos momentos livres. (marque somente uma)

() verteleviséo () conviver e conversar com 0S amigos
( ) iraocinema () ler ou desenhar

( ) escutar musica ( ) passear com os amigos/familia

( ) outra:

AGORA VOU FAZER UMAS PERGUNTAS SOBRE A PRATICA DE
ATIVIDADES FISICAS DELE(A)

Atividades Fisicas incluem: atividades de lazer (jogos, brincadeiras), caminhar
rapido, correr, subir escadas, dancar ou qualquer outra atividade fisica de
esforco similar a esta realizada em casa, como meio de transporte, ou no

periodo de lazer.

62. Comparado com outra criangcas da mesma idade, vocé considera seu
filho(a)?

( ) mais ativo ( )menosativo ( )igual

63. Qual é a atividade fisica que ele mais gosta de
fazer?

64. Pratica algum tipo de atividade fisica fora do ambiente escolar?
() Sim  Se (Sim) Qual ( ) Nao

65. Qual sua relagdo com a crianga?
[ ]Mae [ ]J]Pai [ ]Irmd&o [ ]Professor [ ]

Outro:

Gostariamos de ficar com alguns dados como:

Telefone da méae:

Telefone residencial:

Telefone do pai:
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Telefone do responsavel:

Endereco da crianga:
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