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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) estd frequentemente associado a déficits no
desenvolvimento motor, incluindo alteragdes no equilibrio, que podem comprometer a
funcionalidade e a qualidade de vida. Este estudo teve como objetivo analisar os efeitos de um circuito
psicomotor estruturado sobre o equilibrio de criangas com TEA. Trata-se de um ensaio clinico com
grupo intervencdo e controle, envolvendo criangas de 4 a 6 anos, avaliadas pela Bateria de Avaliacdo
de Movimento para Criancas - Segunda Edicao (MABC-2). Aintervengdo ocorreu durante 12 semanas,
com atividades motoras, cognitivas e sensoriais organizadas em circuito. Os dados foram analisados
por equacdes de estimativa generalizada (GEE), observando-se interacdo significativa entre grupo e
tempo (B = 6,84; 1C95% 1,5-12,1; p = 0,01). Houve melhora dos escores de equilibrio no grupo
intervencdo, enquanto o controle manteve desempenho semelhante. Conclui-se que o circuito
psicomotor foi eficaz na melhora do equilibrio, reforcando a importincia de intervencdes
estruturadas.
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Motora.

INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo do neurodesenvolvimento
caracterizada por déficits persistentes na comunicagdo social e pela presenca de padrdes restritivos
e repetitivos de comportamento, cujas manifestacdes variam em intensidade e apresentacao clinica
(Hodges et al., 2020; Hyman et al., 2019). Para além das caracteristicas diagndsticas centrais,
evidéncias cientificas indicam que alteragcdes motoras — incluindo déficits na coordenacio, no
equilibrio e no controle postural — sdo frequentemente observadas em individuos com TEA
(Ostrowski et al., 2024; Wang et al, 2023). Essas dificuldades motoras podem comprometer
significativamente o desempenho funcional da crianga, gerando impactos negativos em suas
atividades de vida diaria, na socializagdo e no processo de inclusdo escolar (Brasil, 2022; Secretaria
de Estado de Educacdo do Distrito Federal, 2023).

Diante desse cendrio, a pratica de exercicios fisicos estruturados, especialmente por meio de
circuitos motores, tem se mostrado uma abordagem terapéutica promissora. Esses programas
estimulam de forma integrada os sistemas visual, vestibular e proprioceptivo, auxiliando no
desenvolvimento motor e na organizagdo corporal (Pan et al,, 2017; Rosca et al., 2022). No entanto,
observa-se uma lacuna de conhecimento na literatura cientifica sobre a eficacia de intervengdes
motoras que utilizem circuitos dindmicos progressivos avaliados por instrumentos padronizados de
alta confiabilidade, como o0 MABC-2, em crianc¢as na primeira infancia com TEA, bem como sobre a
sistematizacdo da assisténcia e a atuagdo direta da enfermagem pediatrica na condugao desse tipo de
cuidado integral (Oliveira et al., 2025; Sampayan et al., 2023).
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OBJETIVO

Analisar os efeitos de um programa de exercicios fisicos estruturado por meio de circuitos
motores sobre o equilibrio de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA).

METODO
DELINEAMENTO

Ensaio clinico de superioridade paralela, de centro unico, randomizado e de dois bragos
(Grupo Experimental - GE e Grupo Controle - GC) realizado na UCB (CEP CAAE n?
88839025.7.0000.0029).

PARTICIPANTES

Criancas de 4 a 6 anos com laudo de TEA, matriculados na rede publica de ensino do Distrito
Federal (SEEDF). Excluiram-se as criangas com comprometimentos intelectuais severos, outras
terapias motoras concomitantes e desisténcias voluntarias.

PROCEDIMENTO

A intervencdo consistiu em 12 semanas de circuito motor estruturado, intercalando 1 minuto
de caminhada rapida/corrida com 1 minuto de tarefas motoras, cognitivas e/ou sensoriais nas
estacodes, além de 1 minuto de descanso entre as séries. O programa evoluiu em complexidade em trés
fases: Inicial (semanas 1-4, habilidades motoras basicas), Intermediaria (semanas 5-9, tarefas
integradas de média complexidade) e final (semanas 9-12, desafios motores e de resolucdo de
problemas). Adotaram-se taticas de manejo comportamental e rotinas especificas.

A avaliagdo foi realizada utilizando a Bateria de Avaliacdo de Movimento para Criancas -
Segunda Edicdo (MABC-2), com foco no dominio do equilibrio (estatico e dindmico) (Henderson;
Sugden & Barnett, 2007).

ANALISE ESTATISTICA

A normalidade foi avaliada pelo teste de Shapiro-Wilk. As comparagdes entre os grupos foram
realizadas por GEE, considerando efeitos principais e interacdo entre grupo e tempo. Foram
considerados participantes com frequéncia minima de 70% das sessdes e realizada andlise de
intencdo de tratar. Adotou-se p<0,05, utilizando o IBM SPSS Statistics, versao 30.0.

RESULTADOS

Os resultados obtidos indicam que o programa de exercicios fisicos estruturados por meio de
circuitos motores promoveu uma melhora significativa no equilibrio das criancas avaliadas. A analise
estatistica conduzida por meio de equacdes de estimativa generalizada (GEE) revelou uma interacdo
estatisticamente significativa entre o grupo (intervencdo vs. controle) e o tempo (pré-intervengao vs.
pés-intervencao de 12 semanas) nos escores do dominio de equilibrio do teste MABC-2 (B = 6,84; IC
95% 1,5-12,1; p=0,01). Esse achado demonstra que a trajetdéria de desenvolvimento motor ao longo
do periodo diferiu substancialmente entre os grupos.
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Especificamente, o grupo que realizou o circuito motor (Grupo Intervengao) apresentou um
aumento expressivo e estatisticamente significante em suas médias marginais estimadas de
equilibrio, que se elevaram de 14,3 (IC 95% 9,3 - 19,2) na linha de base para 20,2 (IC 95% 12,8 -
27,5) ap0s as 12 semanas de treinamento. Em contrapartida, o Grupo Controle manteve um padrio
de estabilidade sem melhorias relevantes, registrando médias de 14,7 (IC 95% 10,7 - 18,8) na
avaliacdo inicial e 13,8 (IC 95% 10 - 17,6) ao término do periodo de acompanhamento. Os escores
detalhados e as estimativas do modelo estatistico estdo sintetizados na Tabela 1.

Tabela 1
MABC-2 - Escores de Equilibrio dos Grupos Controle e Intervencdo nos Momentos Pré e Pds-Intervencdo
(12 Semanas)
Controle Intervencao B (IC95%) p-valor
MABC-2
Pré 14,7 14,3 _ _
(10,7 - 18,8) (9,3-19,2)
13,8 20,2 6,84
12 semanas (10-17,6) (12,8 - 27,5) (1,5 - 12,1) 0,01

Nota. M = Média Marginal Estimada; IC 95% = Intervalo de Confian¢a de 95%; B = Coeficiente beta
para a interagdo grupo X tempo. p-valor correspondente a interagdo grupo X tempo.
Fonte: Elaborado com base nos dados do estudo (2026).

CONCLUSAO

A intervencdo baseada em circuito motor estruturado, desenvolvida em consonancia com
uma pesquisa de doutorado na area de Educacédo Fisica com foco em TEA, demonstrou ser eficaz na
melhora do equilibrio de criancas com Transtorno do Espectro Autista, evidenciada pelo aumento
significativo dos escores no grupo intervencdo ao longo de 12 semanas, em comparagdo ao grupo
controle, o que reforca o potencial do exercicio fisico como estratégia terapéutica para o
desenvolvimento motor nessa populacdo, especialmente quando aplicado de forma sistematizada e
progressiva. Além dos ganhos motores, os resultados evidenciaram as implica¢des praticas da
relevancia da construcdo de vinculo e da adog¢do de abordagens individualizadas durante a
intervencdo, fatores que influenciaram diretamente na adesdo e no desempenho das criancas,
destacando a importéncia de praticas humanizadas no cuidado. Nesse contexto, as contribui¢des do
estudo residem na articulacdo interdisciplinar: a unido entre a ciéncia do movimento e a prescri¢io
do exercicio (Educacao Fisica) e a aplicacdo da comunicagao terapéutica, do manejo comportamental
e do acolhimento (Enfermagem) contribui para o avango do conhecimento cientifico e para o
fortalecimento da pratica baseada em evidéncias, evidenciando o papel fundamental da enfermagem
na promoc¢do da saude, no cuidado integral e na implementacdo de intervenc¢des voltadas ao
desenvolvimento infantil.
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