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RESUMO

Criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) frequentemente apresentam prejuizos motores.
Este estudo analisou os efeitos de um programa de exercicios por circuitos motores na coordenagio
motora grossa dessas criangas e o papel da enfermagem no cuidado seguro. Trata-se de um ensaio
clinico randomizado paralelo (1:1) com criancas de 4 a 6 anos (TEA niveis 1 e 2 de suporte). O grupo
intervencdo (GI) realizou circuitos motores estruturados (duas vezes por semana, 30 minutos por
sessdo, durante 12 semanas), enquanto o grupo controle (GC) manteve a rotina. A coordenacdo
motora grossa foi avaliada pelo teste MABC-2 e por Equacdes de Estimativa Generalizada (GEE). A
interacdo grupo x tempo nao obteve significancia estatistica (f = 2,5; IC 95%: -1,0 a 5,9; p = 0,16).
Contudo, o programa mostrou viabilidade e tendéncia descritiva de evolucdo no GI, destacando a
importancia da enfermagem e do acompanhamento multiprofissional na triagem e na seguranca das
intervencoes.
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INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo do neurodesenvolvimento
caracterizada por alteragdes na comunicagdo social e padrdes comportamentais restritos e
repetitivos (Masi et al., 2017). Embora os critérios diagndsticos primarios se concentrem em aspectos
socioemocionais, prejuizos nas habilidades motoras, como altera¢des na coordenagido motora grossa,
no equilibrio dindmico e no planejamento motor, afetam significativamente a populagio infantil com
TEA (Fournier et al., 2010; Dziuk et al., 2007). Essas limitacdes motoras restringem a participacao em
brincadeiras ativas, jogos coletivos e atividades do cotidiano, comprometendo a autonomia e o
engajamento social da crianca (Memari et al., 2015).

Nesse cendrio, intervengdes baseadas em exercicios fisicos estruturados, como os circuitos
motores, emergem como estratégias promissoras para o estimulo das capacidades fisicas e do
desenvolvimento global (Halepoto et al., 2024). Paralelamente, no modelo de cuidado interdisciplinar
em saude infantil, a Enfermagem desempenha papel estratégico na triagem de satide, na garantia da
seguranca biolégica e comportamental, na adaptacdo individualizada dos estimulos e no
monitoramento continuo do desenvolvimento (Mota et al.,, 2022; Rodrigues etal., 2024), promovendo
uma pratica assistencial humanizada e alinhada as especificidades do espectro.

OBJETIVO
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Analisar os efeitos de um programa de exercicios fisicos estruturados em circuito motor sobre
a coordenac¢do motora grossa de criangas de 4 a 6 anos com TEA, contextualizando a contribuicdo da
enfermagem na assisténcia e acompanhamento.

METODO
DESENHO DO ESTUDO E RANDOMIZACAO

Ensaio clinico randomizado, paralelo, de centro unico, dois bracos (1:1), aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da UCB (CAAE n2 88839025.7.0000.0029). A alocagio entre Grupo
Intervencao (GI) e Grupo Controle (GC) ocorreu por geracdo de sequéncia aleatéria computadorizada,
com ocultagdo da alocagdo por envelopes opacos selados e numerados.

PARTICIPANTES E FLUXO

Foram elegiveis criancas de 4 a 6 anos, com diagnéstico de TEA (niveis 1 e 2 de suporte
conforme DSM-5), matriculadas na rede publica do DF. Foram excluidas criancas com
comprometimentos intelectuais severos ou participantes de outros programas intensivos de
intervenc¢do motora. Das criangas elegiveis e randomizadas, todas as que concluiram as avalia¢des pré
e pbs-intervencao foram incluidas na andlise de intencao de tratar (ITT).

INTERVENCAO E CONTROLE

0 GI participou de sessdes de circuito motor (2 vezes por semana, 30 minutos por sessao,
durante 12 semanas, totalizando 24 sessdes). As sessdes contemplaram: 3 min de explicacdo
visual/verbal, 5 min de aquecimento e 24 min de circuito (4 séries de 1 min de caminhada/corrida
intercalados com 1 min em estagdes com tarefas motoras, cognitivas e sensoriais, com 1 min de
descanso entre séries). A intervencao progrediu em trés fases de complexidade (Fase I: semanas 1-4;
Fase II: semanas 5-8; Fase III: semanas 9-12) (Ferreira et al., 2024). O GC manteve suas atividades
rotineiras de vida diaria e escolares sem acréscimo da intervengio planejada no periodo.

INSTRUMENTO DE AVALIACAO

A coordenagdo motora grossa foi mensurada pela bateria MABC-2 (Movement Assessment
Battery for Children - Second Edition) (Henderson et al., 2007), considerando os dominios de
equilibrio e habilidades de locomoc¢do/bola para composicio do escore representativo do
desenvolvimento motor amplo.

ANALISE ESTATISTICA

Os dados foram analisados por Equac¢oes de Estimativa Generalizada (GEE) para comparar os
efeitos principais de grupo, tempo e a interagdo grupo x tempo. A analise primaria seguiu o principio
de Intencdo de Tratar (ITT) com dados disponiveis do pré e pés-teste, complementada por analise

por protocolo (PP) considerando adesdao minima de 70% as sessdes. Adotou-se p < 0,05 no software
IBM SPSS Statistics (v. 30.0).

RESULTADOS
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A andlise por GEE ndo demonstrou interagdo grupo x tempo estatisticamente significativa
para os escores de coordenag¢do motora grossa no MABC-2 ( = 2,5; IC 95%:-1,0a 5,9; p=0,16).

Tabela 1.
MABC-2 - Coordenagdo Motora Grossa
Controle Intervencao B (IC95%) p-valor
MABC-2
. 8,0
Pré ’ 9,7
(6,1-99) (7,1-12,3) o o
13,7 2,5
12 Semanas 9,5 ’ ’ 0,16

(6,9 -121) (11,0-16,4) (-1,0 - 5,9)

Nota. MABC-2 = Movement Assessment Battery for Children - Second Edition; 3 = coeficiente de
regressao; IC 95% = intervalo de confianga de 95%.
Fonte: Elaborado com base nos dados do estudo (2026).

Descritivamente, o GI apresentou incremento médio nos escores (de 9,7 para 13,7), enquanto
o GC variou de 8,0 para 9,5. Contudo, em conformidade com o rigor estatistico, a auséncia de
significancia na interagdo (p = 0,16) impede a afirmagdo de superioridade da intervencao sobre o
controle.

Apesar da auséncia de significancia estatistica, a analise descritiva evidenciou uma tendéncia
de evolugio clinica favoravel no Grupo Intervencao, cujos escores médios passaram de 9,7 para 13,7,
comparados a variacdo de 8,0 para 9,5 no Grupo Controle. Sob o prisma da enfermagem, a atuagdo
deu-se na triagem inicial das condicdes de salude, prevencdo de intercorréncias, auxilio na
manutenc¢do do ambiente estruturado e criagdo de vinculo humanizado, o que assegurou boa adesio
e auséncia de eventos adversos ao longo das 12 semanas.

CONCLUSAO

0 programa de exercicios fisicos estruturados em circuito motor revelou-se uma estratégia
factivel, viavel e segura para criancas de 4 a 6 anos com TEA. Embora o estudo nao tenha alcangcado
significancia estatistica na comparacdo entre os grupos no periodo avaliado, a clara tendéncia de
melhora descritiva nos escores motores do grupo interven¢do aponta para o potencial clinico da
abordagem. A presenca da enfermagem no contexto multiprofissional fortalece a triagem de saude, a
seguranga e a individualizacdo do cuidado prestado.
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