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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) provoca atraso motor em criancas, comprometendo
sua socializacdo, seu desenvolvimento afetivo e cognitivo. Trata-se de uma pesquisa empirica,
com abordagem de campo, de carater observacional (THOMAS; NELSON; SILVERMAN,
2012) que teve como objetivo principal avaliar os beneficios da préatica de atividades motoras
para criancas e adolescentes com Transtorno do Espectro Autista, através de um método de
intervencdo motora. O presente estudo foi realizado com nove criangas e adolescentes, de
idades entre 6 e 15 anos, autistas, submetidos individualmente ao Teste de Coordenacédo
Motora — KTK (GORLA, 2003), que avalia o desempenho motor coordenativo de criangas e
de adolescentes. O referido teste foi utilizado antes (pré teste) de um método de intervencédo
motora, com duracdo de oito sessdes de quarenta e cinco minutos, duas vezes por semana.
Terminado o periodo da intervencao, aplicou-se novamente 0 KTK (pés teste), a fim de
avaliar os beneficios do processo desta na melhoria do desempenho motor das criancgas e de
adolescentes participantes. Os resultados indicam que, apesar da reducdo do tempo
intervencional devido a pandemia do COVID 19, o método aplicado mostrou-se benéfico para
0S sujeitos participantes do estudo. As observacGes do processo (de pesquisadores e de
familiares acompanhantes) revelaram que, se tivéssemos um tempo maior de intervencao, 0s
resultados seriam mais satisfatorios. Conclui-se que métodos de intervencdo motora podem
colaborar na melhoria do desempenho motor de criancas e de adolescentes autistas, em
particular, quando tais interven¢des comegam ainda na primeira infancia, ocorrendo de forma
sistematica e continua.



Palavras-chave: Crianga. Autismo. Desenvolvimento Motor. Educacdo Fisica. Método de

Intervencéo Motora. Qualidade de Vida.

ABSTRACT

Autistic Spectrum Disorder (ASD) causes motor delay in children, compromising their
socialization, affective and cognitive development. This is an empirical, field-based,
observational study (THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012) whose main objective was
to evaluate the benefits of practicing motor activities for children and adolescents with Autism
Spectrum Disorder, through a motor intervention method. The present study was carried out
with nine autistic children and adolescents, aged between 6 and 15 years old, individually
submitted to the Motor Coordination Test - KTK (GORLA, 2003), which evaluates the
coordinative motor performance of children and adolescents. This test was used before (pre-
test) a motor intervention method, lasting eight sessions of forty-five minutes, twice a week.
After the intervention period, the KTK (post-test) was applied again, in order to evaluate the
benefits of the process in improving the motor performance of the participating children and
adolescents. The results indicate that, despite the reduction in interventional time due to the
COVID 19 pandemic, the method applied proved to be beneficial for the subjects
participating in the study. Observations of the process (from researchers and accompanying
family members) revealed that, if we had a longer intervention time, the results would be
more satisfactory. It is concluded that motor intervention methods can collaborate in
improving the motor performance of autistic children and adolescents, in particular, when
such interventions begin in early childhood, occurring in a systematic and continuous way.

Keywords: Child. Autism. Motor development. PE. Motor Intervention Method. Quality of
life.



SUMARIO

INTRODUGAO ...ttt ettt ettt ettt et ere et en ettt ere e s s ene et oo 10
CONCLUSAO. ...ttt nn s 18
REFERENCIAS. .......oooieieee ettt et sttt s sttt es et 19
APENDICE A — AVAliaGi0 d0S Artig0S...........ccirreeveiesiesereseeies s esesseses s eessres s enesse s seseneseans 20

ANEXO A —— ESCAIA PEDIO.. ...ttt ettt ettt et et et seesteeteeteeteeeestereereereereenes 21



A INTERVENCAO MOTORA COM CRIANCAS E ADOLESCENTES COM
TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA E SEUS BENEFICIOS: REVISAO
INTEGRATIVA

MOTOR INTERVENTION WITH CHILDREN AND ADOLESCENTS WITH
AUTISTIC SPECTRUM DISORDER AND ITS BENEFITS

RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) provoca atraso motor em criangas, comprometendo
sua socializacdo, seu desenvolvimento afetivo e cognitivo. Trata-se de uma pesquisa empirica,
com abordagem de campo, de carater observacional (THOMAS; NELSON; SILVERMAN,
2012) que teve como objetivo principal avaliar os beneficios da pratica de atividades motoras
para criancas e adolescentes com Transtorno do Espectro Autista, através de um método de
intervencdo motora. O presente estudo foi realizado com nove criangas e adolescentes, de
idades entre 6 e 15 anos, autistas, submetidos individualmente ao Teste de Coordenacgao
Motora — KTK (GORLA, 2003), que avalia o desempenho motor coordenativo de criangas e
de adolescentes. O referido teste foi utilizado antes (pré teste) de um método de intervencdo
motora, com duracdo de oito sessdes de quarenta e cinco minutos, duas vezes por semana.
Terminado o periodo da intervencdo, aplicou-se novamente o KTK (pos teste), a fim de
avaliar os beneficios do processo desta na melhoria do desempenho motor das criancas e de
adolescentes participantes. Os resultados indicam que, apesar da reducdo do tempo
intervencional devido a pandemia do COVID 19, o método aplicado mostrou-se benéfico para
0S sujeitos participantes do estudo. As observacdes do processo (de pesquisadores e de
familiares acompanhantes) revelaram que, se tivéssemos um tempo maior de intervencao, 0s
resultados seriam mais satisfatorios. Conclui-se que métodos de intervencdo motora podem
colaborar na melhoria do desempenho motor de criancas e de adolescentes autistas, em
particular, quando tais intervengfes comecam ainda na primeira infancia, ocorrendo de forma
sistematica e continua.
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ABSTRACT

Autistic Spectrum Disorder (ASD) causes motor delay in children, compromising their
socialization, affective and cognitive development. This is an empirical, field-based,
observational study (THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012) whose main objective was
to evaluate the benefits of practicing motor activities for children and adolescents with Autism
Spectrum Disorder, through a motor intervention method. The present study was carried out
with nine autistic children and adolescents, aged between 6 and 15 years old, individually
submitted to the Motor Coordination Test - KTK (GORLA, 2003), which evaluates the
coordinative motor performance of children and adolescents. This test was used before (pre-
test) a motor intervention method, lasting eight sessions of forty-five minutes, twice a week.
After the intervention period, the KTK (post-test) was applied again, in order to evaluate the
benefits of the process in improving the motor performance of the participating children and
adolescents. The results indicate that, despite the reduction in interventional time due to the
COVID 19 pandemic, the method applied proved to be beneficial for the subjects
participating in the study. Observations of the process (from researchers and accompanying
family members) revealed that, if we had a longer intervention time, the results would be
more satisfactory. It is concluded that motor intervention methods can collaborate in
improving the motor performance of autistic children and adolescents, in particular, when
such interventions begin in early childhood, occurring in a systematic and continuous way.
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INTRODUCAO

De acordo com a revista American Psychiatric Association — APA
(2013), o Transtorno do Espectro Autista (TEA) é definido como um distarbio de
desenvolvimento neurolégico que se manifesta desde a infancia, apresentando
comprometimentos de ordem sociocomunicativa sécio comunicativa e comportamental.
Criancas e adolescentes acometidos pelo TEA podem apresentar dificuldade de
relacionar-se com outras pessoas, juntamente com complicacdes na articulacdo de
palavras e nas expressdes de personalidade (MATIKO et al 2010; SOUZA;
FACHADA, 2012).

Alguns autores também apontam caracteristicas peculiares nessas criangas, tais
como: a existéncia de comportamento hiperativo (TREVARTHEN; DANIEL, 2005),
cujo nivel pode variar de acordo com a histdria do sujeito, com a assiduidade do sujeito
nas terapias, com fatores genéticos, ambientais, com suas experiéncias positivas ou
negativas no universo familiar e no comunitario. Ou seja, ¢ fundamental que todo
profissional que atua com tais individuos saiba que a trajetoria do sujeito e suas
experiéncias podem acentuar ou ndo determinadas caracteristicas que sdo comuns de
pessoas com TEA.

Criangas e adolescentes com TEA demonstram dificuldade em compreender seu
corpo globalmente, através dos segmentos, assim como em movimento (LANDA,;
MAYER, 2006). Essas dificuldades motoras sdo percebidas precocemente na vida
dessas criancas e, quanto mais cedo forem notadas, mais chances esses sujeitos terdo de
receber uma intervencdo motora adequada as suas dificuldades, o que contribui para que
eles apresentem mais proximidade entre desenvolvimento das habilidades motoras e
faixa etaria, conforme prevé (GALLAHUE, 2013).

Nessa direcdo, é de extrema importancia a intervencdo motora precoce na vida
de pessoas com TEA, pois pode diminuir os atrasos do desenvolvimento,
principalmente o motor--Para Lampreia, o fato de se diagnosticar mais cedo o TEA, tem
possibilitado que as intervencbes sejam iniciadas logo. Ainda na Otica dessa autora, a
“abordagem desenvolvimentista caracteriza-se por procurar compreender os desvios do
desenvolvimento da crianga autista, a partir do desenvolvimento tipico” (LAMPREIA,
2007, p. 1).
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Na area da Educacéo Fisica essa abordagem tem trazido contribui¢des teoricas e
metodoldgicas para 0s processos de aprendizagem motora. Segundo seu autor, Go Tani
(1988), esses processos fundam-se em uma taxonomia do desenvolvimento
(GALLAHUE, 2013), que se estrutura em quatro fases: fase motora reflexiva; fase de
movimentos rudimentares; fase de movimentos fundamentais e fase de movimentos
especializados. Portanto, cabe ao professor de Educacdo Fisica proporcionar
experiéncias motoras que favorecam a aquisicdo de habilidades por parte dos alunos, em
graus, cada vez mais, elevados.

No caso da criangca com TEA, quanto mais cedo esse trabalho comecar, mais
chances de seus estagios de desenvolvimento motor se desenvolverem concomitantes;
ou préximos da sua faixa etaria e de outros aspectos do seu desenvolvimento que
sofrem interferéncia do transtorno. Para Go Tani (1988), o trabalho a ser feito deve
partir do simples para o mais complexo, o que significa que a tarefa da Educacéo Fisica
é proporcionar uma aprendizagem sobre, pelo e do movimento; que, no caso desses
sujeitos, contribui para que se tornem mais autdbnomos.

Parte expressiva dos estudos sobre esse publico foca na comunicacdo social, em
seu processamento neuroldgico, mas na inclusdo social e educacional de criancas e de
adolescentes com TEA. Na Educacédo Fisica ainda se observa que os estudos sobre 0s
aspectos motores para esse publico sdo muito escassos, ou seja, permanece uma lacuna
na literatura referente a caracterizacdo desses aspectos e as formas mais adequadas de
avaliacdo de habilidades motoras (CARREIRO et. al. 2014; MENEZES; AMORIM,
2015; MACEDO et.al 2016).

Diante disso, reafirmamos a importancia de estudos que possam investigar essa
tematica, contribuindo para melhorar a ampliacdo do repertorio motor de criancas e de
adolescentes com TEA, aspecto que justifica a presente pesquisa e, consequentemente,
impbGe a preparacdo e a prontiddo de profissionais da Educacdo Fisica para o
atendimento qualificado e eficiente desse publico.

Neste estudo, conforme pode ser visto nas palavras chaves, desenvolvimento
motor e método de intervengdo motora Sdo conceitos centrais para a pesquisa. Segundo
Gallahue (2013) cita em um dos seus livros, o desenvolvimento motor diz respeito a
uma mudanca continua do comportamento motor ao longo do ciclo da vida, provocado
pela interacdo entre a exigéncia de tarefas motoras, a biologia do individuo e as

condic¢des do ambiente.
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Embora o método de intervencdo motora ndo seja um conceito, Gallahue diz
que, para individuos com deficiéncia de desenvolvimento motor, fornece uma base
s6lida de intervencdo, somado, em alguns casos, a terapias e a medicacGes. A qualidade
de vida no que diz respeito ao trabalho com puablico dentro do TEA pode ser definida
como prioridade, para isso a necessidade de uma equipe multidisciplinar: para juntos
ampliar seu desenvolvimento, sendo necessaria a participacdo de um profissional de
Educacdo Fisica, com vistas a auxiliar no aumento de repertério motor desses
individuos.

Nessa direcdo, a pergunta geradora da pesquisa foi "Quais os beneficios de um
método de intervencdo motora para criancas e adolescentes com Transtorno do
Espectro Autista?” Para avaliar as condi¢des do desenvolvimento motor do grupo
participante, foi utilizado um teste de avaliacdo, o Teste de Coordenacdo Motora
(KTK), antes e depois da intervencdo, que teve como objetivos especificos: implantar
um meétodo de intervencdo motora com criancas e com adolescentes com TEA e;
comparar se houve evolucdo no desempenho motor, a partir do trabalho com um
método de intervencdo motora, apontando possiveis mudancas nos aspectos motores

trabalhados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Trata-se de uma pesquisa empirica, com abordagem de campo, de carater
observacional (THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012). O publico foi composto
por nove participantes, com idades entre seis e quinze anos, sendo 0ito meninos e uma
menina, representados no texto da seguinte maneira: sujeito pela letra S, um namero que
Ihe represente, de acordo com o total de participantes da pesquisa, e a letra H para
homem e a letra M para mulher, por exemplos: SIM e S2H. Pela individualidade e por
serem menores de idade, todos estiveram acompanhados por Sseus responsaveis,
majoritariamente, suas mées.

A pesquisa iniciou com reunides remotas com as maes por conta da pandemia.
Nesses encontros apresentou-se o projeto de pesquisa, seus objetivos e a explicacdo dos
procedimentos do Teste de Coordenacdo Motora (KTK), a fim de avaliar o desempenho
motor coordenativo. Além disso, nesses momentos detalhou-se como seria a

intervencdo motora a que as criangas e 0s adolescentes se submeteriam, consideradas as
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dificuldades encontradas a partir da avaliagio com o KTK. Também foi feita uma
anamnese dos participantes com suas maes.

Em sintese, na anamnese de cada crianca; foi perguntado o nome completo dos
familiares (maes/pais), idade, grau de dependéncia e dificuldades motoras da crianca,
observadas pelos familiares. A partir do recrutamento (convite) do grupo, identificamos
um participante com quinze anos; que ndo se enquadra nas diretrizes KTK, que avalia
criancas de cinco a catorze anos e onze meses de idade. No entanto, resolvemos ndo
dispensa-lo, a fim de evitar um processo de exclus&o.

As reunides que antecederam o0 pré-teste e 0 método de intervencdo foram
momentos de muita troca de informacgdes, nos quais pudemos obter maiores
informagdes sobre cada participante, bem como identificar as dificuldades e os desafios
de suas familias. Notamos que, de uma forma geral, as méaes desempenham um papel
fundamental na vida deles, algumas desabafando sobre as auséncias e a falta de
presenca dos pais, realidade que, muitas vezes, sobrecarrega-as, devido as demandas
com as terapias, consequentemente, gerando uma falta de tempo, para cuidar de si
mesma.

Em funcdo da realidade da pandemia de COVID-19, todos os procedimentos
seguiram as diretrizes dos protocolos institucionais, com vistas a tomar todas as
providéncias e as cautelas para a prevencdo e a minimizacdo dos riscos com 0s
participantes, com seus familiares e com pesquisadores. Os procedimentos
contemplaram medidas concretas, como: coleta de dados individuais, distanciamento
social, uso de mascaras e de alcool em gel, para minimizar e evitar a0 maximo a
contaminacdo do virus.

A aplicacdo do teste KTK (GORLA, 2003) e o trabalho com o método de
intervencgdo foi organizado em dias e em horarios separados, com vista ao atendimento
individualizado. Foi medido o rendimento motor, que envolve diferentes caracteristicas
da coordenacdo corporal: equilibrio, ritmo, lateralidade, velocidade e agilidade. O
tempo de aplicacdo do pré-teste foi reduzido para duas semanas, para garantir um tempo
maior (quatro semanas) para a intervencdo motora e mais duas intervencdes pos teste. O
pré e o pds teste foram realizados no Centro Universitario de Jodo Pessoa (Unipé), e a
intervencdo motora no condominio residencial de um dos participantes do estudo €, no

periodo final, na propria Unipé.
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O teste KTK é composto por 4 atividades que avaliam o desenvolvimento motor
grosso, sendo elas: a trave de equilibrio, adaptada a partir do uso de uma fita grossa no
chdo; o salto unilateral, com obstaculos feito com o uso de colchonetes; o salto lateral,
cuja delimitacdo do espaco para o salto foi feito com uma fita e; a transferéncia de
plataforma para a execugdo, em que, a partir de um comando e de uma delimitacdo de
tempo, o participante deveria locomover-se sobre as plataformas; na quantidade de
Vezes gque conseguisse executar.

Terminada a aplicagdo do pré-teste e a analise dos seus resultados, foi iniciado o
trabalho com o método de intervengdo motora, estruturado da seguinte forma: parte
inicial, com um aquecimento, preparat6rio para 0s exercicios; parte principal, focada na
realizagdo de atividades de equilibrio dindmico, na for¢a de membros inferiores, na
velocidade, na estruturacdo espaco-temporal, com foco no trabalho das habilidades que
os participantes apresentaram maior dificuldade durante o pré-teste. Ao final de cada
intervencdo, foi realizado um momento de exercicios com menos movimentagdo, com
atividades ludicas de arremesso de bola, de chute, a fim de promover a interagdo social,
e 0 contato visual, proporcionando o estimulo de outros aspectos importantes para a
qualidade de vida dos participantes.

Finalizada a etapa de intervencdo, iniciamos a aplicacdo do pds-teste, com
tarefas iguais ao pré-teste, para verificarmos os avancos obtidos com as criangas e com
os adolescentes participantes da intervencdo motora realizada durante as 4 semanas,
cujos beneficios, ja apontados pela literatura, discutiremos no topico a seguir.

Assim como em outros estudos (SOARES; NETO, 2015) sobre criangas e
adolescentes com Transtorno do Espectro Austista, 0 atraso motor € um dos primeiros
sinais percebidos pela familia ao desconfiar de um possivel diagnostico. Diante disso,
percebemos a importancia de estudos que possam ajudar a melhorar na ampliacdo de
repertério motor de criancas e de adolescentes no Espectro, aspecto que justifica a
presente pesquisa e, consequentemente, a prontidao de profissionais de Educacdo Fisica
para o atendimento desse publico.

Os portadores de TEA ainda sdo muito excluidos e descriminados, resultando
em um proveito limitado de situacdes cotidianas, pois, além de limitacdes motoras,

apresentam limitagdes em se comunicar e em se relacionar.
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Segundo Silva (2018) aponta sobre a dificuldade do profissional com esse
publico, podemos pontuar a compreensdo das regras estabelecidas, dos comandos, as
disfuncdes motoras que podem contribuir para uma ma comunicacao e também a forma
que sdo aplicados determinados exercicios. Nesse sentido, € importante entender a
atuacgdo do educador fisico, abordando e interligando, para identificar suas habilidades e
suas aptiddes. De acordo com os resultados do autor, as pessoas com TEA apresentaram
avancos significativos nas fungdes fisicas e sociais. Em nosso estudo, obtivemos
resultados positivos ao aplicar nossa intervencdo, pois observamos evolugdes no
comportamento, no aprendizado, na concentragdo durante a execu¢édo de atividade e no
feedback dado por seus responsaveis referentes aos avangos analisados em casa.

De uma forma geral, o trabalho feito com o método de intervencdo motora,
mesmo considerando a diminuigdo do tempo de intervencao pelo contexto da pandemia,
indicou que houve evolucgdo significativa dos participantes. Faremos 0s comentarios
especificos apos a apresentacdo dos resultados de cada intervengdo motora.

Devido as circunstancias limitadas frente as consequéncias de uma conjuntura
pautada no COVID-19, optamos por progredir gradativamente as intervencoes,
registrando sempre em que ponto cada um dos participantes teve mais dificuldade,
apresentando em tabelas que mostram os escores (o0 valor total de cada atividade feita
pelos participantes individualmente).

Por terem sido apenas oito sessdes de intervencdo, cada um com sua
individualidade, mostraram uma evolugdo em algo que ocorre durante o
desenvolvimento infantil, caracterizado por déficit nas habilidades sociais e na
comunicacdo e nos padrfes repetitivos e restritos de comportamento e de interesses.
Esta sindrome pode ser tratada de acordo com o grau de comprometimento do
individuo, podendo ser classificada como leve, moderada e severa.

Segundo o que Gonzaga (2015) observou, ha necessidade de conceder
experiéncias motoras as criangas com Transtorno do Espectro Autista para que ocorra 0
aprendizado, a organizacdo e a internalizagdo dos atos motores. Essas experiéncias
podem ser exploradas por meio de atividades ludicas, de jogos simbolicos e criativos,
que servem como estratégia de tratamento para estimular todas as areas do
desenvolvimento psicomotor, possibilitando, a realizacdo das atividades de vida diaria,

social, escolar e ladica. Em nossa intervencdo, foram usados recursos, como:
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brinquedos de encaixe para serem um estimulo melhor para a atividade aplicada e para
manter o foco dos individuos nas demandas solicitadas.

No artigo de Lourenco (2016), ap6s pesquisas bibliograficas com os Gltimos e
principais estudos realizados no &mbito de atividade fisica em individuos com
Transtorno do Espectro Autista, o autor afirma que programas de intervengdes revelam
melhorias significativas, mostrando a potencialidade do exercicio fisico em pessoas no
Espectro. Esta pesquisa vem afirmar isso também, no entanto, com uma maior
fundamentacdo pelo motivo de termos comprovacdo na pratica, analisando os
individuos, efetuando propriamente dito o programa de intervencao.

Seguimos com a apresentacdo e a discussdo do pré e pds-testes, intercalando
com nossas reflexdes a partir do trabalho com o método de intervencdo. As tarefas
realizadas durante os testes foram: trave de equilibrio, salto monopodal, salto lateral e
transferéncia sobre a plataforma.

Tarefa 1: Trave de Equilibrio — o objetivo foi verificar a estabilidade do

equilibrio em marcha para tras sobre a trave. Embora dispuséssemos de uma trave de
equilibrio de ginastica no local, em funcdo desta ser muito alta, optamos por fazer uma
adaptacdo com uma fita grossa no chdo, simulando uma trave, com as medi¢Bes do
teste, a fim de evitar acidentes. Na Tabela 1, apresentamos 0s escores de cada

participante.

Tabela 1
Pontuacéo individual dos sujeitos do estudo de intervencdo motora — Trave de equilibrio— Pré-teste e POs-
teste
Sujeito Idade Diagndstico Pré-teste Po6s-teste
1H 6 Leve 0 37
2H 7 Leve 68 58
3M 8 Moderado 28 48
4H 11 Moderado 41 41
5H 12 Severo 26 25
6H 13 Severo 27 35
7H 14 Leve 72 0
8H 14 Moderado 18 36
9H 15 Severo 31 52

Fonte: Dados da pesquisa de campo

Em seu estudo, Praxedes (2018) também fez intervengdes motoras com seus
participantes. Nos seus resultados, esse autor chama atengdo para as contribuicdes de

trabalhos com esse foco. Seus participantes diminuiram as estereotipias, aumentaram o
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repertorio motor, com destaque para o equilibrio, a agilidade e o controle postural, além
de melhorias nos aspectos sociais e comunicativos.

No entanto (ANDERSON; HELLEN, 2020) identificaram éxitos apds a
intervencdo motora, os quais foram confirmados nas avaliagbes das mées. Entre os
avancos, destacamos: diminuicdo de estereotipias, aumento do repertério motor,
equilibrio, agilidade e ampliacdo de habilidades fundamentais para uma boa qualidade
de vida das criancas e dos adolescentes participantes.

Tarefa 2: Salto Monopodal — o objetivo é verificar a coordena¢do dos membros

inferiores, além de energia dindmica/forca. Foram utilizados seis blocos de espuma. A
tarefa consistia em saltar um ou mais blocos de espuma colocados uns sobre os outros,
com uma das pernas. Apds ultrapassar o bloco, o sujeito precisa dar pelo menos mais

dois saltos com a mesma perna.

Tabela 2
Pontuacéo individual dos sujeitos do estudo de intervencdo motor — Saldo monopodal — Pré-teste e Pds-
teste
Sujeito Idade Diagnostico Pré-teste Pds-teste
1H 6 Leve 0 0
2H 7 Leve 2 2
3M 8 Moderado 0 12
4H 11 Moderado 2 2
5H 12 Severo 0 0
6H 13 Severo 4 20
7H 14 Leve 41 0
8H 14 Moderado 9 6
9H 15 Severo 30 30

Fonte: Dados da pesquisa de campo

No entanto, como Gorla (2014) discute em seu artigo, as caracteristicas
individuais também atrapalham em um melhor desempenho.

Segundo (ANDERSON; HELLEN, 2020) durante a intervengdo motora foi
planejada uma atividade que pudéssemos, de formas diferentes, trabalhar o equilibrio
dos individuos e, assim, ensinar a habilidade de saltar com apenas um dos pés. Entédo
fizemos a atividade de amarelinha, de chute ao gol, de circuitos motores com obstaculos
que pudessem trabalhar o equilibrio, assim refinando o movimento até chegar na
habilidade final e completa de saltar com apenas um dos pés.

Tarefa 3: Saltos Laterais — o objetivo é verificar a velocidade em saltos

alternados. Para a realizacdo da tarefa, foi utilizada uma plataforma de emborrachado,
com dimensdes 50cm x 50cm x 60cm, e a fita dividindo a plataforma, com dimensdes

de 60cm x 4cm, com uma fita adesiva delimitando o meio. A tarefa consistia em saltar
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de um lado para o outro, com o0s dois pés ao mesmo tempo, 0 mais rapido possivel,
durante quinze segundos. O avaliador deveria anotar 0 maximo de saltitos dados.
Conforme nas outras tarefas, o avaliador deveria realizar uma demonstracdo antes,

enfatizando o fato de que esta ndo deveria ser realizada com um pé depois do outro.

Tabela 3
Pontuacdo individual dos sujeitos do estudo de intervencdo motora — Saldo lateral — Pré-teste e PGs-teste
Sujeito Idade Diagndstico Pré-teste Pos-teste
1H 6 Leve 0 0
2H 7 Leve 15 18
3M 8 Moderado 14 14
4H 11 Moderado 1 4
5H 12 Severo 0 0
6H 13 Severo 24 25
7H 14 Leve 23 0
8H 14 Moderado 28 25
9H 15 Severo 22 22

Fonte: Dados da pesquisa de campo
Oliveira e Lima (2018) cita em seu artigo que foi feita uma intervencdo motora,

a fim de trabalhar o salto com os individuos, seguindo o alinhamento parecido com o
desta pesquisa, com o tempo de vinte semanas, uma vez por semana, e esses individuos
tiveram resultados significativos com melhora motora. Desse modo, percebemos a
importancia de uma intervencdo motora de maior prazo para adquirir melhores
resultados com esses individuos.

Tarefa 4: Transferéncia sobre plataforma — o objetivo € analisar a lateralidade e a

estrutura espaco-tempo do participante. Foi utilizado, nessa tarefa, um cronémetro e
duas plataformas de papeldo revestidos de dimensdes de 25x25x1,5cm. A tarefa
consistia em deslocar-se sobre as plataformas: passar de uma para outra, a medida que o
préprio participante ia colocando sozinho, ou com ajuda, a plataforma no solo, uma ao
lado da outra. O tempo de duracdo da tarefa foi de vinte segundos, e o0 sujeito teria duas

tentativas para realiza-la.

Tabela 4
Pontuacéo individual dos sujeitos do estudo de intervencdo motora — Transferéncia sobre plataformas —
Pré-teste e Pds-teste

Sujeito Idade Diagndstico Pré-teste P6s-teste
1H 6 Leve 0 0
2H 7 Leve 32 29
3M 8 Moderado 8 20
4H 11 Moderado 11 5
5H 12 Severo 0 0
6H 13 Severo 19 29
TH 14 Leve 22 0

8H 14 Moderado 16 19
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9H 15 Severo 32 32

Fonte: Dados da pesquisa de campo

De acordo com Kruguer (2018) em seu artigo, discute que em relacdo a
intervencdo motora, os individuos so obtiveram resultados devido a estruturagdo das
atividades realizadas para a intervencdo, seguindo o objetivo de cada intervencdo
realizada com atividades especificas para as habilidades. De igual modo, também
realizamos e podemos afirmar que é fundamental uma intervencédo elaborada antes, com
atividades propostas, para atingir os objetivos previstos, sempre criando estratégias com
o olhar no objetivo a ser alcangado.

A pesquisa iniciou com um namero significativo de onze participantes, mas s6
nove continuaram no teste, devido a problemas pessoais. Entre eles nos deparamos com
0 sujeito 1, um adolescente de quinze anos que ndo se encaixava no teste. Mesmo assim,
ndo o excluimos teste. Vimos a necessidade de inclui-lo por alguns fatores: um
adolescente que ndo tinha mais acompanhamento por conta da sua idade, com sobrepeso
e que ndo fala. Vimo-nos na missdo de ajuda-lo.

Segundo Gorla (2004), a maioria dos sujeitos na pesquisa teve progresso quanto
ao salto monopedal, porém ele acredita que algumas caracteristicas individuais como:
déficit de atengdo, ansiedade, distracdo e timidez, contribuiram para um desempenho
ndo satisfatorio no salto monopedal.

Alguns sujeitos desta pesquisa tiveram avancos no salto monopedal, no entanto a
questdo da falta de equilibrio revelou uma dificuldade que atrapalha na realizacdo do
salto, sendo esse um critério importante para realizacdo de salto com apenas um dos pés.
Durante a intervencao trabalhamos equilibrio, sendo base para melhorar a realizagao dos
saltos, principalmente monopedal, progredindo na habilidade.

Segundo Valentini (2002), no estudo aplicado com criangas com atraso no
desenvolvimento motor, foram feitos dois grupos: o de intervencgdo e o de controle, em
que o teste aplicado teve resultados significativos com a intervengdo motora e
desenvolvimento de habilidades motoras. Em comparacdo com 0 nosso teste, mesmo
ndo sendo o publico alvo e uma amostra pequena, tivemos resultados significativos em
pouco tempo de intervencdo, entretanto ndo temos a estatistica por termos poucos

participantes na pesquisa.

CONSIDERACOES FINAIS
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O presente estudo buscou avaliar os beneficios da pratica de atividades motoras
para criangas com Transtorno do Espectro Autista. Para isso, foi realizada uma pesquisa
de campo com pré-teste, método de intervencdo e pds-teste, a fim de confrontar os
ganhos que as atividades motoras podem trazer para criangas e adolescentes com TEA
nos aspectos relacionados ao foco da investigacdo, ou seja, a questdo motora (equilibrio,
lateralidade, percep¢do do corpo em movimento, coordenacdo motora ampla, forca de
membros inferiores), mas também a contribuicdo para outros aspectos que interferem na
socializacdo da pessoa autista.

Nesta direcdo, de uma forma geral, pode-se dizer que, independentemente de
qualquer avango direto no aprimoramento das habilidades motoras de criangas e de
adolescentes autistas, a pratica de uma atividade motora contribui para que vivenciem
0s desafios impostos por seu corpo em movimento. Portanto, como aqui defendido, um
trabalho com um método de intervencdo que se estruturar com base em desafios
motores a partir das necessidades dos individuos envolvidos, tendera a ter resultados
ndo apenas nesse ambito, mas nos aspectos da socializacdo e do desenvolvimento
afetivo e cognitivo.

Em tempo, é importante registrar que a resposta do individuo com TEA aos
desafios motores vai depender, em determinadas situagdes, de outros fatores que
possam interferir positivamente ou negativamente na intervencdo motora. No caso desta
pesquisa, em funcdo da pandemia e com a dificuldade que tivemos de usar um espago
mais reservado para intervencdo, sem interferéncias externas, tiveram momentos que foi
possivel perceber que fatores ambientais (barulho, som, bichos, entre outros) podem
atrapalhar a qualidade de uma intervengdo. Por isso recomenda-se que o perfil do
usuério seja bem delimitado para que as escolhas sejam exitosas.

Por fim, a atividade fisica para criancas com Transtorno do Espectro Autista,
além da ajudar no controle comportamental e na melhoria das habilidades motoras,
contribui para um desenvolvimento motor mais adequado, potencializando suas
oportunidades de socializacdo, melhorando seu foco de atencdo e suas capacidades
motrizes, aspectos observados na maioria dos individuos participantes da pesquisa,
mesmo que a pesquisa tenha diminuido significativamente seu tempo de intervencdo em
funcdo da pandemia. Por isso recomendamos que estudos longitudinais possam ser

realizados, de maneira a comprovar os aspectos aqui destacados.
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Espera-se, por fim, que a area de Educacéo Fisica possa adensar a producédo de
mais estudos e de eventos que venham incentivar, promover, aperfeicoar e qualificar a
conduta dos profissionais da area que desejem atuar junto de criancas e adolescentes

com Transtorno do Espectro Autista.
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